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. O operacyjnem leczeniu jaglicy spojowki oka
[itrachoma].
Podat
Dr. Med. Br. Sieminski,
Okulista w Warszawie.
(Ciag dalszy. Patrz Nr. 42).

Omawiajgc sprawe chirurgicznego leczenia,
Pomina¢ milczeniem drobnego, co prawda, rekoczynu, ktory
Ajednokrotnie oddaje niezaprzeczone ustugi przy leczeniu
°strych form w mowie bedgcego cierpienia, gdzie S$luzowa
Llona oka jest wydatnie obrzmiatg. Mamy na mysli réwno-
legte brzegowi powiek skaryfikacyje wewnetrznej powierzchni

nie nalezy

tychze, mianowicie, powierzchowne naciecia przy
limfatycznytn nacieku spojowki, oraz giebsze
obciecia przy wtasciwym juz nacieku samejze

ohrzastki. Tego rodzaju skaryfikacyje majg cechy cie¢
Zwalniajgcychb, sprowadzajg w samem siedlisku cierpienia
opust krwi, nareszcie, jak dosSwiadczenie poucza, przyspie-
szg sprawe wessania tworéw limfatycznych. O ite w po-
dlejszych okresach cierpien jaglicowyeh rogoéwki znaczng
°rzy$¢ osiggna¢ mozna z naciecia, lub wkasciwioj z wycie-
la spétsrodkowego paska spojowki i tkanki
O(typ ojowkowej okoto rogéwki: o tyle juz we
VCZesUych okresach jaglicy znaczny pozytek dajg wilasciwie
te°~8dnie stosowane skaryfikacyje spojowki, szybko a sku-

znie zwalczajgce nadmiar objawow sprawy zapalnej, towa
rzysza(j wzrostowi chorobowych tworéw w blonie $luz. oka.

;IJawny zwierzchnik méj, prof. Raehlmann w Dorpacie,
R"kuej pracy swej, ktéra na zawsze stuzy¢ bedzie za pod-
znos¢ WszeM'° N badan dotyczacych jaglicy, orzekt, iz mo-
Wyklu iJOWr°tu tego cierpienia u danego pacyjenta nie jest
zatem 22U az czasn, kiedy gruczotowa tkanka spojowki,
zup "pWa8c*Wa istota tej btony nie przeistoczyta sie w bli-
oszedtszy za$ do przekonania, ze og6lnie dotad rozpo-

wszechniony nader powolny spos6b leczenia jaglicy skutecznym
okazuje sie zaledwie w nader szczuplej grupie przypadkow,
winnisSmy przy powzieciu zamiaru radykalniejszego, chirurgi-
cznego leczenia, mie¢ zywo w pamieci wspomniane zdanie
prof. Raehlmanna, niezaprzeczonej powagi w tej sprawie.

Ciemng strone jaglicy stanowi sktonnos¢ tej choroby do
powrotdw. Chcac najskutecznidj tym ostatnim zapobiedz, chcac
odjag¢ charakter zto$liwy temu cierpieniu,Imusimy zmniejszy¢
do mozliwego minimum rozlegto$¢ zwyrodniatej, z géry na
zniszczenie przeznaczonej blony. Taki jest tez cel metody,
na szeroka skale stosowanej przez prof. Gatezowskiego, oraz
wyznawcOw jego przekonania w tym wzgledzie.

Jako byty szef kliniki prof. Gatezowskiego w 2-letuim
przeciggu czasu doktadnie miatem mozno$¢ przekonania sie
0 warto$ci tego sposobu leczenia, a od roku praktykujac we
Warszawie, wzbogacitem me dos$wiadczenie w tym kierunku,
postugujgc sie nieraz chirurgicznym sposobem leczenia ja-
glicy tak w szpitalu Dziecigtka Jezus w Warszawie, jak
1w prywatnej praktyce.

Ogdtem w Warszawie leczytem chirurgicznie jaglice spo-
jowki w 87 oczach u 48 chorych. Nastepny dosy¢ prosty re-
koczyn wydal mi sie najstosowniejszym.

Po obmyciu powiek i catej powierzchni spojowki 4°/0
roztworem kwasu borowego, oraz znieczuleniu tej btony 5°/0
roztworem kokainy (albo lepiej po zastosowaniu chloroformu)
odwrocona gdérna powieka zostaje przez pomocnika silnie
przyciagnieta ku odpowiedniej brwi, dolna za$ powieka ku
wilasciwemu brzegowi oczodotu; wdwczas operator na teu
cel stuzacemi szczypczykami (pomystu Gatezowskiego) chwyta
gorny zatamek spojoéwki, ktéry w przypadkach do tej ope-
racyi kwalifikujgcych sie uwydatnia sie pod postacig dosy¢
znacznego fatdu; nastepnie operator, stojacy z boku pacy-
jenta, nacina poprzecznie ten fald, tworzgc jednem cieciem
prostych nozyczek maty otworek w spojowce, w bliskosci
wewnetrznego lub zewnetrznego kata oka, tuz u granicy gor-
nego brzegu chrzgstki; poczem posuwajgc nozyczki w ten spo-
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s6b, ze jedno ramie tychze dazy tuz pod spojowka, réwnolegle
do gérnego (wygietego) brzegu chrzgstki, oddziela zalamek
od gatkowej czesci spojowki. (W znacznej liczbie przypad-
kéw miejsce zagiecia sie spojowki na gatke oczng stanowi
wyrazng krese graniczna, po za ktérg nie widaé¢ na spojowce
gaikowej ziarn jaglicowych).k%zy niezbyt skosnein i lekkiem
prowadzeniu nozyczki swobodnie, bez przeszkdéd, posuwajg
Ne po luznej podspojéwkowej tkance. Nastepnie odpreparo-
wac nalezy caty goérny zatamek w kierunku do go6rnego
brzegu chrzastki tak, aby nic z podspojowkowej tkanki wraz
z nim nie oddzieli¢; nareszcie odcina sie wzdtuz brzegu chrza-

stki caty plat, przedstawiajacy zatamek spojowki.
W tenze sposéb, cho¢ z matemi odmianami, zaleznemi

od miejscowych warunkéw okolicy — przy wskazaniu po-
temu — mozna dokona¢ wyciecia dolnego zatamka spojowki.

Po natozeniu kilku oktadéw z waty, namoczonej w zi-
mnym roztworze kwasu borowego, krwotok szybko ustaje.
Wowczas usunawszy skrzepy krwi i posypawszy rane prosz-
kiem jodoformowym, oraz w razie potrziHy zapusciwszy kro-
ple roztworu atropiny, naktada sie zawsze obuoczny
mokry opatrunek antyseptyczny, a to w celu mozli-
wie doktadnego unieruchomienia powiek. Pacyjentowi zaleca
sie spoczynek w t6zku, w zacienmionym pokoju. Skoro chory
uskarza sie po pewuym czasie na bdl, lub tez palenie w oku,
pozytecznem jest czesto zwilza¢é opatrunek zimnym roztwo-
rem kwasu borowego. Najdaléj w 24 godzin, a nawet wcze-
$niej, zmienia sie opatrunek, zwiaszcza, kiedy chory uzala sie
na silniejszy7 b6l w oku. (Po obmyciu powiek lekko uchyla
sie takowe, zakrapia roztwor przeciwgnilny, a nastepnie roz-
twor atropiny. Jezeli spostrzeze sie silniejsze nastrzykanie
naczyn wokoto rogowki, natenczas nalezy czesto zmieniaé
lub nawet usung¢ opatrunek, poprzestajagc na oktadach z kwasu
borowego.

Wskutek nieuniknionego podraznienia po dokonanym
rekoczynie wystepujg niekiedy drobne wysieki w btonie ro-
gowej, lub tez powroty przebytych cierpien rogéwkowych,
ktére grozny moga wzig$¢ obrot, skoroby odptyw wydzieliny
ze spojowki byt utrudnionym.

W wiekszo$ci przezemnie operowanych przypadkéw (59
na ogdlng liczbe 87), w celu mozliwie doktadnegb przysto-
sowania brzegéw ranki, org" sprowadzenia- bezposredniego
zrostu tychze zaktadatem po ustaniu krwotoku oraz oczysz-
czeniu rany 3—4 szwow z najciefnszego t. zw. spojowkowego
jedwabiu ’), ucinajgc konce nici krétko, tuz u zacie$nionego
wezta. W tej suryi przypadkoéw spostrzegatem sze$é”azy po
wiktania ze strony biony rogowdj, wystepujace po,@ postacig
drobnych owrzodzehn lub tez zaostrzeh istniejacych juz cier-
pien; w jednym przypadku bytem nawet zmuszonym po 24
godzdnacb usungé dwa S$rodkowe szwy, ktére widocznie —
mimo zachowania wszelkich ostroznosci — sprowadzity zna-
czniejsze cierpienie rogéwki. W ostatnich operowa-
nych przy padkach unikatem =zaktadania szwdw,
nie tracgc g-ic w ostatecznym wyniku operacyi.
Za to co najmni¢j pieciodniowy pobyt w ciemnym pokoju
w t6zku i przez ten przecigg czasu utrzymuje czesto zmie-
niany bandaz. Zwykle 6-go lub 8-go dnia po operacyi chory
moze opusci¢ pokdj, natozywszy dymne, ochronne okulary.

") Natgiit nie moze by¢ zalecanym przy operacyjach do-
tyczacych spojowki, gdyz jest grubszy od najciefszej nici je-
dwabiu, dalej utworzony z katgutu tupetek nigdy nie jest tak
drobny jak z jedwabiu; ostatecznie katgut pecznieje w wydzie-
linie spojowkowe;j.
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O ile iijozebneui jest unikniecie zaktadaniu szwéw przy
wycmanlu jedynie zatamka spojowki, o tyle szwy okazujg
sie niezbednemi, skoro jednocze$nie usuwamy cze$¢ (Y3 lub
'I4 wysokos$ci) obrzmiatej chrzastki, jak to zalecajg, .okulisci
krélewieccy z Heisrathem i Jacobsonem na czele. Przyzna-
jac w zasadzie stuszno$¢ temu przedsiewzieciu, w 5 przy-
padkach zadawniat6j jaglicy, przy og6lnym limfatycznym

nacieku nie tylko spojowki, lecz i samej chrzastki, wycia-
tem — z zachowaniem wszelkich przez autoréw podanych
ostrozno$ci — waski pasek chrzastki, wynoszacy najwieecj Vi
cze$¢ wysokosci tejze. Z wyniku, otrzymanego u chorych,

operowanych w ten sposéb nie zupetnie bylem zadowolony,
gdyz w kazdym przypadku zauwazytem ostatecznie pewne,
co najmniej kosmetyczne zboczenie; wady te jednak mozna
byto do pewnego stopnia wiasciwym drobnym rekoczynem
usunaé.

Na razie mogtoby wydac¢ sie dziwuenfjjze zazwyczaj
nie spostr&aga sie wskutek wyciecia goérnej czesci chrzastki
statego opadnienia gornej powieki. Wyjasnienie tego faktu
znajdujemy w Schwalbego anatomii oka.) Autor ten orzeka,
iz przyczepienie gtoéwnefo S$ciegna dzZwiga cza
gérnej powieki ma miejsce wt zw. przedobrzg
stkowej srodkow¢j warstwie tkun ki lacznej, a
wiecmiedzy miesniem obwodkowym i cltrzAstk a.

W kazdym razie nalezy by¢ nader ostroznym, jezeli nie
poprzestaje sie jedynie na wycieciu zatamka spojowki, lecz
w celu osiaggniecia szybszego rezultatu wkracza sie chirurgi-
cznie w okolice chrzastki. Zaznaczam jednak, ze przy ogled-
nosci oraz pewnej wprawie, w przypadkach zadawnialych,
przy zmianach samej chrzastki-, lub itierozdzielnie z taz zi3-
czonej czesci spojowki wybitnie dotyczacych, szybciej otrzy-
muje sie pomysiny ostateczny rezultat, skoro procz goérnego
zatamka jednocze$nie wycina sie wazki pasek przylegtej cze-
§ci chrzastki oraz spojowki. W tym fazie kierunek ciecia
w chrzastpe winien by¢ Scisle réGwnolegty do wolnego brzegu
powiek; rzecz prosta, ciecia winny by¢ prawidtowe, nigdy
katowate; dalej nic z nadchrzgstkowej tkanki nie nalezy od-
dzieli¢ wraz z odpueparowanym piatem; wreszcie zawsze
winno sie by¢é pomnym zasady, ze tyletylkousu
na¢ nalezy, ile uzna sie bezwarunkowo niezbed-
nem. Tu nadmienimy, ze wycinanie cze$éi chrzgstki dolngj
powieki jest zawsze zbytecznem. (Dok. nast.)

Il. Z Kliniki prof. Korczynskiego w Krakowie.

Sakcharyna jano lek i przyprawa.
Podali
na podstawie doswiadczeA klinicznych

Drowie J. Rosenzweig i W. Jaworski.
(Dokonczenie. Patrz Nr. 41).

VII. Wptyw najwiekszych dawek sakch
nianu sodowego przez nas uzywanych powezmie
szan. czytelnik ze szczeg6tdw hBtoryi choroby nastepujgcego
przypadku Kklinicznego:

J. M. 29 Jat liczacy. Tumor lienis malaricus chronicus.
Oprécz tbgo, ze $ledziona tylko wypukiem okazuje sie powiek-
szong, zboczen w innych narzadach wykazaé¢ nie mozna. Cie-
ptota ciata w ciggu catej obserwacyi kliniczn¢j prawidtowa.
Mezczyzna ten wyzyt w przeciggu dni dziewieciu 520 gramoéw
sakebarynianu sodowego w dawkach dochodzacych jednorazowo
50 grm., a dziennych 100 grm. Tak wielkich ilosci w ogtoszo-

* Schwalbe. Lehrbuch der Anatomie des Auges
p. 227, 241, fig. 102.

1887,

ar
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njch dotad przypadkach ani u ludzi,
wano. Przez pierwsze dwa dni pobytu w klinice zazywat paeyjent
$rodek obojetny (aqua foeniculi) i spozywal dyjete, ktorej
w dalszym ciggu obserwacyi nie zmieniono. Ciezar ciata w dniu
przyjecia wynosit 57 klgr. 1los¢ dzienna moczu okoto 1400 c3
a ciezar gatunkowy 1-020; mocz co do skiadu zupetnie fizyjo-
logiczny.

30/4 wlano pacyjentowi rano przez sonde 15 grm. sakclia-
rynianu sodowego, rozpuszczonego w 250 c3 wody przekroplo-
uej, ktéra to ilos¢ wody, jako tez spos6b wprowadzania prze-
tworu do zotgdka i przy wszystkich nastepnych dawkach stale
zachowywano. Po potudniu o 4 tej godzinie zazyt chory znéw
20 grm. sakcharynianu sodowego. Mocz o godzinie 5-t¢j oddany
prawidtowy, c. gat. 1'018. 1lo§¢ moczu z catej doby 2000 c3
zwiekszona przez wprowadzenie 500 c¢3 wody ze sakcharyna.

1/5 zazyt chory 25 grm., a popotudniu 30 grm. sakchary-
nianu sodowego. Przytem nie zali sie na zadne przypadtosci.
Rano oddat stolec obfity, papkowaty, z cze$ciami pokarmowemi
dobrze przetrawionemu W moczu w 15 godzin po zazyciu osta-
tniej dawki sakcharynianu sodowego oddanym jeszcze takowy
wykaza¢ mozna.

2/5. 1los¢ moczu 1700, c. gat. 1-021; mocz prawidiowy.
Przez noc oddat chory dwa stolce, a rano jeden wolny, w kto6-
rym pod drobnowidem wida¢ smugi $iuzu, widkna miesne, cze-
Scig dobrze przetrawione, czeScia z widocznem prazkowanitm,
rniazge rozpadowa, czesci roslinne, ciatka wypocinowe nieliczne,
wiele bakteryj gnilnych. Tegoz dnia zazyt chory 60 grm. sak-
charynianu sodowego w dwdch dawkach rano i popotudniu, a wie-
czorem oddat dwa stolce o witasnosciach jak poprzednie.

3/5 i 4/5. Nie podawano sakcharyny. Ilo$¢ moczu 1700,
c. g. 1.021. Przez caly dzien jeden tylko stolec prawidiowy.

5/5 zazyt chory 60 grm. sakcharynianu sodowego w dwdch
dawkach. Przez dziei oddat 3 stolce wodniste. Pod drobnowi-
dem wida¢ w nich liczne witékna miesne z widocznem prazko-
waniem, $luz, miazge rozpadowa, ciatka wypocinowe ziarnisto
zmienione, komdrki przybtonka wateczkowego.

6/5 zuzyt znowu 60 grm. sakcharyniann sodow. w dwocli
dawkach. 1los¢ moczu 1600 c3 o. g. 1-023 prawidtowy. Stolcow
cztery o wiasnosciach jak dnia poprzedniego.

7/5. Pomimo biegunki podano 100 grm. sakcharynianu so-
dowego w dwo6ch dawkach. Stolcow przez dzieh cztery, wiasno-
§ci ich jak w dniu 5/5.

8/5 i 9/5 nie podawano sakcharyny, a juz d. 9/5oddat
chory tylko jeden stolec prawidtowy. taknienie dobre. Ostabie-
nia pomitno biegunki nie ma; ciezar ciata 58 Klgr.

Przez nastepnych kilka dni zazywat chory po 50 lub 100
grm. sakcharynianu sodowego, dla przekonania sige, czy biegunka
nie byta tu przypadkowa, bo jak juz moéwiliSmy, u innych cho-
rych wprawdzie po dawkach, nie przekraczajacych 24 grm. na
dzien, pojawiato sie zaparcie, to tu po kazdej dawce 50-gramo
wej biegunka wracata.

Przy tej sposobnosci przekonaliSmy sie, zepo zazyciu 50
grm.sakcharynianu sodowego mozna sakcharyne jeszcze w 24
godzin w moczu wykaza¢, ze dopiero po 30 godzinach $ladu te-
goz w moczu juz niema. Obecno$¢ sakcharyny w moczu wyka-
zywalismy przez przeprowadzenie tegoz w kw. salicylowy me-
todg D. Schmitta (Ref. Ber. der ¢hem. Gesel. in Berlin,
1887, p. 601/ w ten sposdb, ze mocz zakwaszony kw. siarko-
wytu ktociliSmy z eterem etylowym, eter odparowaliSmy, pozo-
stato$¢ ogrzaliSmy z nadmiarem +tugu sodowego przez dtuzszy
C® az do zabarwienia suchej pozostatosci na cisawo, przez co
Utworzyt sie¢ w masie salicylan sodowy, z ktoérej za pomoca kw.
s°lnego i eteru uwolniono kw. salicylowy, dajacy sie w rozczy-
nie wykaza¢ przez wystgpienie zabarwienia fijotkowego po do-
~Naniu matej ilosci chlorku zelazowego. Zauwazy¢ jeszcze wy-
Pada, ze i wtym przypadku mocz w drugiej godzinie po podaniu
Znacznycli dawek sakcharynianu sodowego oddany stawat sie al-
kaliczny i metny, ktére to zmetnienie po dodaniu kw .zupeinie
znikato.

Mezczyzna, ktérego obserwacyje w skréceniu przytoczy-
istny, pomimo biegunki, przez caty czas doswiadczen czut sie
zupotnie dobrze. Cigezar ciata po uzyciu 520 grm. sakcharynianu
godowego wynosit 58'5 klgr., a w dniu przyjecia 57 kilogram,
takze i u zadnej z innych oséb, ktérym podawalismy sakcha-

ani u zwierzat nie stoso- |

1
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ryne, nie zauwazyliSmy ani razu ubytku ciezaru, ale najczesciej
powiekszenie tegoz, jak to dostrzega! i Salkowski na psach,
podajac im sakcharyne w pokarmach.

VIII.

roback pecherza bywa, jak na poczatku rozprawy wy-
mieniliSmy, polecane przez autoréw, to tez majac pod reka
stosowne trzy przypadki, (mezczyzna i 2 kobiety) w klinice
statej stosowalisSmy i my w takowych sakekarynian sodowy.

Wiesniak 32 lat liczacy, z rozpoznaniem Gystitis liamor-
rhagica e neplirolithiasi, zresztg zupetnie zdréw przybyt do kli-
niki, zalac sie na potrzebe czestego oddawania moczu i na bdl
przy oddawaniu takowego. Badanie moczu wykazuje: mocz me-
tny, brudno czerwony, oddziatywa stabo kwasno, biatka w nim
spora ilo$¢, c. g. 1-023. W osadzie pod drobnowidem widac
liczne ciatka krwi czerwone i ciatka wypocinowe, bardzo liczne
komorki przybtonka ptaskiego. Ciezar ciata 54-5 Kkilogr. Stan
bezgoraczkowy. Chory ten wyzyt 120 grm. sakcharynianu sodo-
wego w przeciggu dni dziesiecin, w dawkach po 2—4 grm. na
dawke, 8—24 grm. dziennie. Pomimo tycli dawek stan chorego
nie poprawit sie, a nawet mocz, ktéry z poczatku oddziatywat
stabo kwasno, wsérdd podawania sakcharyny zaczat oddziatywacd
alkalicznie. Tylko czesto$¢ oddawania moczu zmniejszyta sie
7. mniej lub wiecej 7-miu razy na godzine na trzy razy, co je-
dnak nalezy wiecej odnies¢ do dziatania czopkdw morfinowych,
wprowadzonych do odbytnicy, ktérych choremu z powodu zna-
cznych béléw odmoéwi¢ nie moglisSmy. Og6lny stan chorego byt
dobry, ubocznych objawdw zadnych nie zauwazono, oprécz lek-
kiego zaparcia, ktére lewatywami usuwano. Cigzar ciata w dzie-
sigtym dniu zazywania sakcharynianu sodowego wynosit 56 kg.
t . o 1', kg. wiecej niz przed zazywaniem.

Dodatkowo nadmienia sig¢, ze cierpienie pecherza u tego
chorego wsérdéd zastosowania innych lekéw bardzo szybko usta-
pito, a chory zupetnie wyleczony opusci! klinike.

Drugi nasz przypadek odnosi sie do cdiorej, lat 61 licza-
cej, u ktorej zapalenie pechorza od dtuzszego czasu istniato,
a przyczyny wystgpienia takowego nie mozna byto wykazaé.
Obok tego u chorej tej wykazato badanie rozedme ptuc, miaz-
dzyce tetnic i niedowtad jelit doS¢ znacznego stopnia. Stan bez-
goragczkowy. Chora ta wyzyta 108 grm. sakc.harynianu sodowego
w 13 dniach, w dawkach od 1—2 grm., a 2—10 grm. dzien-
nie. | u tej chorej polepszenia co do stanu chorobowego peche-
rza ani podmiotowo, ani przedmiotowo wykaza¢ nie mozna byto,
pomimo, ze dawki u niej stosowaliSmy mniejsze, niz w przy-
padku poprzednim, liczac sie ze stanem jelit, ktérych czynnos¢
pobudza¢ trzeba byto Srodkami przeczyszczajgcemu Ciezar ciata
u tej chorej wsréd podawania sakcharynianu sodowego nie ulegt
zmianie. | w tym przypadku stan choroby w$réd podawania in-
nych lekéw znacznie si¢ poprawit.

W trzecim przypadku mieliSmy do czynienia z cystitis
blenorrhoica acuta u 23-letniej dziewczyny. Chora ta w dniu
przyjecia okazywata stan gorgczkowy, dochodzacy do 39° C.
W innych narzadach zmian nie znaleziono. WV przeciggu dni 12
wyzyta chora 200 grm. sakcharynianu sodowego w dawkach od
2 4 grm., a od 4— 20 grm. dziennie. Pomimo to i u tej cho-
rej polepszenia co do stanu pecherza wykaza¢ nie bylo mozna.
Mocz zachowywatl wsréd catych dni 12-tu wiasnosci takie, jak
w dniu przyjecia; czesto$¢ oddawania moczu nie ulegta zmianie,
jak niemniej bdle wséréd oddawania takowego; tylko stan go-
ragczkowy po dwdch dniach ustapit, czego w zadnym przypadku
po podawaniu sakcharynianu sodowego nie dostrzegliSmy; raz
jednak goraczka na czas 24 godzin sie pojawita. Ciezar ciata
i u tej chorej nie ulegt zmianie. Przypadtosci ubocznych zadnych
nie zauwazono. Gdy po zaniechaniu sakcharyny przystgpiono do
specyficznego lekowania choroby, takowa wkrétce ustgpita.

Jezeli wiec na podstawie tych trzech przypadkoéw wolno
czyni¢ jakie$ wnioski, odnoszgce sie do dziatania sakchary-
nianu sodowego w chorobach drég moczowych, to takowe
Swiadczy¢ tylko moga zgodnie z doSwiadczeniami Petscheka
i Zernera (L c, p. 331) o tern, ze dziatanie lecznicze tegoz
jest tu zupeinie ujemnetn, aczkolwiek P. Mercier iJames
Little sakcharyne szczeg6lnie w téj chorobie zalecajg. Z dru-
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giej jednak strony trzy te przypadki $wiadczg o tyle na ko-
rzy$¢ sakebaryuy, ze pomimo znacznych dawek, w jakich ja
chorzy zazywali, takowa nie wywotata zadnego podraznienia
nerek i drég'moczowych, ani w zdrowych, ani w chorych
narzadach, czego wtasnie Dujardin-Beaumetz sie obawiat-

Préby diugotrwatego stosowania sakchary
nianu sodowego. Skutki diugotrwatego stosowania na-
szego przetworu staraliSmy sie wybada¢ na jednej rodzinie,
sktadajacej sie ze 7 zdrowych osdb, a mianowicie z 5 do-
rostych, jednego dziecka dwuletniego i jednego oseska czte-
romiesiecznego, ktorego karmigca matka uzywata stale do
stodzenia sakcharynianu sodowego. Z tych 7 o0s6b nalezy
odliczy¢ oseska i jedne kobiete, ktéra po kilkorazowych pro-
bach twierdzita, ze czuje w sakcharynianie sodowym smak
gorzki, podczas gdy wszystkie inne osoby tenze chetnie uzy-
waty, nadmieniajgc, ze napoje i pokarmy nim stodzone sg
stodsze, niz cukrem zwyczajnym. Od marca do konca wrze®
$nia uzywano w celu stodzenia dla tych 5 os6b sakchary-
nianu sodowego. llo$¢ w tych 6 miesigcach wypotrzebowana
wynosita 300 grm., t. j. 60 grm. na gtowe. Przez caly czas
uzywania sakcharynianu sodowego, ani u dorostych, ani
u dzieci nie zauwazono zadnych zboczen w jakiej-
kolwiek czynnos$ci ustroju.

Z naszej praktyki prywatnej znamy chorg na cukrzyce,
ktéra juz od 3 lat do ostadzania zamiast cukru, niczego in-
nego nie uzywa, jak tylko sakcharynianu sodowego i tenze
z tym samym smakiem przyjmuje, jak dawniej cukier.

Odraze do sakcharyny, jak to sie zdarza i do cukru,
spostrzegliSmy z przypadkéw naszej praktyki oprécz wymie-
nionej kobiety, jeszcze u chorej na cukrzyce, ktéra woli uzy-
waé kawy i herbaty bez cukru, anizeli dodawa¢ don sak-
charyny.

Polecajac uzycie sakcharyny nalezy zachowaé ostroz-
no$¢, aby osobie nie podawa¢ do kosztowania czystego prze-
tworu, majacego smak zbyt stodki, lecz w rozcienczeniu sil-
item we wodzie lub pokarmach. Podobnie ma sie tu rzecz,
jak z inuemi przyprawami, solg, kw. octowym, wyskokiem,
ktére w stanie zgeszezonym maja smak niezno$nie ostry, za$
w odpowiedniem rozcienczeniu dziatajg przyjemnie na nerwy
smakowe.

Wreszcie przepisywalismy sakcharynian sodowy przez
dtuzszy czas do stodzenia lekéw ptynnych w klinice i w prak-
tyce prywatnej u dorostych i udzieci, zupetnie z tym samym
wynikiem co i syrop zwyczajny. W tym celu wystarcza na
100 grm. leku ptynnego doda¢ wedtug jego smaku OOI—0.05
grm. sakcharynianu sodowego (natr. saccliarinicum solubile).

X. Streszczajgc nasze spostrzezenia kliniczne co do sak-
charynianu sodowego, mozemy powiedzie¢:

a) Sakcharynian sodowy nie sprowadza zadnych zbo-
czen, ani w zakresie zmystdw i systemu nerwowego, ani
w narzadach krazenia, oddychania lub moczowych, stosowa-
ny w dawkach nawet 100 grm. dziennie.

b) W narzadach trawienia dawki do 25 grm nie spra-
wiaja widocznych zaburzen; dopiero dawki po nad 25 grm.
moga sprowadzi¢ biegunke, ktéra jednak i przy dawce dzien-
nej 100 grm. nie jest bardzo znaczng, a po odstawieniu prze-
tworu zaraz ustepuje. Dziatanie to podrazniajac przewod po-
karmowy jest mniejsze, anizeli po uzyciu tej samej ilosci soli
kuchennej.

c) Na szereg choréb tak przewtocznych, jak i gorgcz-
kowych zdaje sie¢ by¢ sakcharynian sodowy w zupetnosci
bez wptywu. Jedynie tylko moznaby prébowac $rednich da-
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wek (5—10 grm. dziennie® jako $érodka przeciwbiegunko-
wego, gdyz te dawki u niektérych oséb wywotywaty zapar-
cie stolca.

d) Odzywienie wskutek uzycia sakcharynianu sodowego
nie bywa upo$ledzonern. Po, najwiekszych dawkach ciezar
ciata nie tylko nie opadt, ale czesto sie podnosit.

e) Sakckaryna nie przechodzi do $liny, ale przewaznie
do moczu, jak n. p. zelasinek potasowy, gdzie juz w p6t go-
dziny wykaza¢ go mozna. Przy wuzyciu znacznych dawek
sakcharynianu sodowego, wydalonym on zostaje czesciowo
i ze stolcem, a w moczu utrzymuje sie jeszcze przez 30 godz.

f) Obliczajac jako przyprawe do pokarméw i napojow
Srednig dawke dzienng sacharynianu sodowego 03 gram.
przedstawiajagcg stodycz 84 grm. cukru, a najwiekszg 0"5
grm , czyli 140 grm. cukru co do natezenia smaku stodkiego,
mamy ranng konsumcyje sakcharynianu sodowego na jedne
osobe 109 lub 172 grm., t. j. iloS¢ mniejsza niz ta, ktorg
nasi chorzy do doswiadczeA uzyci w kilku lub kilkunastu
dniach wypotrzebowali. Gdyz n. p. mezczyzna K. M. (VII)
wyzyt bez szkody dla zdrowia, juz w przeciggu 9 dni
nawet 520 grm. sakcharynianu sodowego, f. j. taka ilos¢,
ktéra jako przyprawa do pokarméw bytaby wystarczyta dla
niego na 4—5 lat. Wplyw tak matych ilosci sakcharyny, ja-
kich jako przyprawy do pokarméw dziennie potrzeba, jest
wedtug naszych doswiadczen na wszystkie czynnosci ustroju
zaden, a na czynno$¢ trawienia minimalny, w swoich za$ na-
stepstwach bez Zzadnych objawéw, w kazdym razie wplyw
ten bez poréwnania jest mnidj szkodliwy, anizeli z przypraw
korzennych przez nasze kuchnie codziennie uzywanych, jako
to: pieprzu, papryki, imbieru, cynamonu, wanilii, muszkato-
towej gatki, anyzu, kminku i t. d.

g) Ze wzgledéw lekarskich musimy przemawiac za sto-
sowaniem sakcharynianu sodowego jako przyprawy do po-
karmow zamiast cukru w cukrzycy, otytosci, rozstrzeni zo-
tadka, przebiegajgcej z brakiem kw. solnego, w raku zotadka,
w niezycie jelit, potagczonym z bebnicg lub biegunkg, do sto-
dzenia lekow zamiast syropu a wreszcie do fakoci dla dzieci,
u ktérych przez uzycie nadmiaru cukru powstajg czesto za-
burzenia w przewodzie pokarmowym.

lll. Oceny i sprawozdania.

Fizyjologija.

0 snach ggtosit Julijusz Nelson w Nowym-Jorku w Amer.
Journ. of. Psychol. wyniki doktadnych spostrzezeri na sobie sa-
mym; podczas wielu lat kontrolowat, o ile to mu bylo moze-
bnem, kazdy sen i zebrat tym sposobem okoto 4000 zapiskdéw
0 nich; réwnoczes$nie stuzyty mu te opowiadania jako miara zy-
wosci jego sndw, czynigc wnioski z liczby stéow potrzebnych do
ich spisania. N. rozréznia sny wieczorne (tylko po silnem znu-
zeniu wystepujace; snujg datej czynno$¢ za dnia wykonywang);
sny nocne (po silnych nerwowych rozdraznieniach lub pobudze-
niach, nawigzujg takze do ostatnich wrazen dnia) i sny ranne
(po zupetnym spoczynku mozgu, cechujg sie nieuzasadnionem
fantastycznem ugrupowaniem zdarzend, przez najdziwaczniejsze
przemiany osoby i duszy). Nastepnie twierdzi N., ze zywo$¢ snéw
waha sie w prawidtowych przerwach (okresy 28 dni) i fgczy ob-
jawy te z wahaniami zycia ptciowego (meskie katamenije). Takze
w przebiegu "catego roku wystepuja wahania (minima w marcu
1 kwietniu, maxima w listopadzie i grudniu®. Pr. Baschkopf.

Bakteryjologija.

Guaruieri: Przyczynek do znajomosci Streptococcus
erysipelatis.
Zwtok: 23-letniego mezczyzny, ktory umart wskutek

rézy twarzy, a ktéry przez kilka lat chorowat na zimnice,
a krotko przed $miercig przebyt odre, dostarczyty G. mate-



("Pazdziernika 1889 r.

do szczegétowych badan nad drobnoustrojem roézy.
nadania histologiczne, doswiadczenia za pomocg hodowli i ua
zwierzetach doprowadzity autora do nastepujacych wynikow:
1) Za pomocg badania histologicznego stwierdzono, ze koki
lozy na drodze na.czyn krwionos$nych zajetej skdéry opano-
wywujg caty uktad naczyniowy. Leukocyty (fagocyty) sta-
wiaty streptokokom, ktére w nastepstwie szybkiego mnoze-
nia rozwielmoznity sie po catym ustroju, tylko nieznaczny
op6r i musiaty w korcu uledz ich jadowitosci. Fakt, ze stre-
ptokoki w znacznej ilosci znajdujemy w leukocytach, w ko-
moérkach przybtonkowych i w piefrwoszczu komérek Kupffera
(w watrobie) wskazuje, ze mikroorganizmy dostawszy sie do
obiegu krwi, doznajg tego samego losu, co drobno sproszko-
wane ciata obce, ktdre w celach doswiadczalnych wprowa-
dzono do krwi, z tg jednak rbéznica, ze te ustroje w pier-
woszczu tkaniu, do ktorych sie dostaty, znajdujg warunki
korzystne do swego rozwoju i przez to wywotujg Smiertelne
choroby. 2) Z tego wynika, ze w przebiegu rézy mikroorga-
nizmy tej chorobie wiasciwe, przez to, ze przenikajg wszyst-
kie narzady, sprowadzajg og6lne zakazenie, dla ktérego pewne
choroby przez ostabienie ustroju przygotowywujg korzystne
warunki, jak w opisanym przypadku ciezka cliera zimnicza
i niedawno przebyta odra. 3j Hodowle kokéw rézy, ktére
wstrzykniete pod skoére uszu krélikéw wywotujg lekkie, roé-
zycOwate zapalenie, a zastrzyknie.te pod skére psomr -Swin-
kom morskim i biatym myszom zachowywaty sie zupetnie
obojetnie, wywotywalty wprowadzone do naczyn krwionos-
nych $mier¢ tych zwierzat: u jednego krdlika przez dostanie
sie drobnoustrojow w wszystkie narzady, u drugiego przez
zapalenie wrzodziejgce S$rodsierdzia. To ostatnie przemawia
za tern, ze Streptococcus erysipelatis j5st takze chorobotwér-
czym bodzoém dla wrzodziejgcego zapalenia $rddsierdzia
u cztowieka,1zaré6wno jak owego zapalenia $rodsierdzia, ktore
sie czesto napotyka w goraczce potogowej, a ktére ma ety-
jologije wspolng z zakazeniem rézycowem. 4) Z tego wynika,
ze patogenet”zna zdolno$¢ mikroorganizmu rézy nie jest tak
ograniczong, jak Fehleisen sadzi, lecz Zze temu drobnoustro-
jowi nalezy sie w patologii daleko wazniejsze miejsce, gdyz
z jedndj strony znaleziono go w pewnych podwdéjuych zaka-
zeniach obok innych mikroorganizméw, z drugiej strony po-
znano w nim wyticzny bodziec dla innych chordb, ktére
chociaz odmienne w swych objawach anatomicznych, maja
jednak wspdlng etyjologije. (Yicrtetj. /. Derm. u. Syph. Ro-

pznik XX). Dr. Baschkopf.

Choroby wewnetrzne.

Briigeinianu: O dychawicy, je; przyrodzie i leczeniu.
Przedewszystkiem wskazuje B. z naciskiem na te oko-
licznos¢, ze poczatku dychawicy nie nalezy szukaj tylko
w ulezycie najdrobniejszych oskrzeli, gdyz ta nerwica odru-
chowa moze powsta¢ raz z powodu chorobowych zmian
W najrozmaitszych czesciach przewodu oddechowego,
a w innych przypadkach jest ona nastepstwem najrozmait-
szych czysto ipatwowych stanéw podraznienia. B. roz-
réznia wedtug czynnikéw etyjologicznych 5 rodzajow dycha-
wicy: 1) nosowg (n>thma nasale), 2) potykowo-krfaniowg
{fi. pharyngo]-laryngeale), 3) oskrzelowa (a. broncliale), 4)
z otrucia (a. toxicum), |>) z ostabienia nerwoéw (a. nmrasthe-
nicum). Rozréznienie wedtug rozmaitych patologiczn. miejsc
pochodzenia jest wazne dla rozpoznania, a jeszcze wiecej dla
leczenia, gdyz iak ditugo nie zwracano uwagi na to, ze nos,
gardto, krtan, moze by¢ siedziba zadraznienia dla dychawicy,
leczono chorych bez wyjatku tylko przyrzadami pneumaty-
czneuii i osiggnieto moze w wielu przypadkach ztagodzenie
hapadow, ale nie wyleczenie: dopiero gdy uwzgledniano nos,
gardto, krtan i t. d. jako przyczyny choroby, bylo leczenie
Pomyslniejszym wynikiem uwienczone. Wkrotce jednak po-
Padnieto w odwrotng krancowos$¢, gdyz kazdy -lekarz fa-
chowy opanowat pewng odmiane dychawicy, rynotog przy-
palat w kazdym przypadku astmatykowi nos, faryngolog
gardto, laryngolog krtan i t. d. Przeciw temu podniosty sie
glosy, wotajace o doktadne =zbadanie wszystkich czesci
n»rzgrlu oddychania co do stanéw chorobowych, wystepujg
pych czesto tylko jako obrzmienie i zaczerwienienie. Istniejg
Jednak przypadki, w ktérych nic chorobowego w tych cze-
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$ciach wykaza¢ nie mozna, a wtedy musimy te nerwice od-
ruchowg pojaé teko neurasteniczng, wzglednie macinnicza.
Wtedy stan podraznienia ukiadu nerwowego mogag podtrzy-
mywaé nawet nieznaczne zmiany w zakresie czeSci picio-
wych, przewodu pokarmowego itd. Co do leczenia poleca B.
przedewszystkiem pobyt w zakladzie, w ktérym obok facho-
wych zabiegdw mozna uzy¢ takze leczenia pneumatycznego
i przeciwnerwowego. (D. m. Woch. 1889, Nr. 33 .
Dr. Baschkopf.
Leo (Berlin): O bulimii.

Przez bulimije rozumiemy chorobowe powiekszenie sie
uczucia gtodu, ktére wystepuje nagle. Jezeli sie gtodu nie
mmzaspakaja, wtedy powstaje nieprzyjemne uczucie w okolicy
zotgdka, drzenie, wystgpienie potu. L. spostrzegat wystgpie-
nie chorobliwej zartocznosci po rozmaitych chorobach; w kilku
przypadkach' stwierdzit nieprawidtowo krétkie przebywanie
wprowadzonych pokarméw w zotgdka; czy ouo polega, na
niedomodze odzwiernika, czy tez na podwyzszeniu raotory-
czn6j czynnosci zotgdka, jest watpliwem. Najréznorodniejsze
bodzce wptywajg na uczucie gtodu, u jednego chorego nie
wywierato nawet spozywanie wielkich iloadi chleba zadnego
wptywu ani na gtéd ani na zajecie gtowy, natomiast wpty-
wato korzystnie wprowadzanie duzych ilosci chudego miesa
i kakao. U innych znowu chorych okazata sie jakos¢ wpro-
wadzonych pokarméw obojetng. Jedna osoba uskarzata sie
na nadmierny gtéd, wystepujacy dopiero podczas jedzenia,
ktory wzmagat sie jeszcze, gdy duzo, a zwlaszcza stalych
pokarmoéw spozywata. Dalej spostrzegat L. bulimije w obe-
cnosci tasiemcow, 4? razy w biegunce, peryjodyczne wyste-
powanie jej w nastepstwie zbyt obfitej miesigczki. W ostatnich
przypadkach wptywat albo stan wyniszczenia tkanek na po-
wstawanie bulimii tub regularno$¢ dziatata pobudzajgco na
nerwy, wptywajace na jajnik i sprowadzata posrednio buli-
mije. Przyjmowanie matych iloSci pokarméw moze u$mierzyé
uczucie gtodu na krotki czas. Osrodek gtodu stoi pod wptly-
wem najrozmaitszych bodzcéw, z ktérych raz ten, drugi raz
inny bierze przewage. Leczenie jest w przypadkach, w kto-
rych przyczyna choroby jest znang przeciw niej zwrdcone
(fnoczéwka cukrowa, obfita miesigczka, pasorzyty jelitowe,
choroby zotagdka i t. d.); takze nalezy zwalcza¢ podwyzszong
pobudliwo$¢ nerwowg za pomocg zwyktych sposobdw. Nie-
kiedy jest korzystny spokéj i wstrzymywanie sie od zajecia,
a w imiycli przypadkach powieksza sie jeszcze przez to zar-
toczno$¢, niekiedy skutkujg leki (bromek potasu i t d.),
w odpowiednich przypadkach leczenie Weir Mitchella. Czeste
jednak wprowadzanie wielkich ilosci pokanppw moze obcig-
zy¢ przewod pokarmowy i szkodzi¢; korzystnej! okazato sie
L. czeste wprowadzenie matych ilosci pokarméw statych
i ptynnych na przemian. {Beri. kl. Woch., 1889, Nr. 28).

Dr. Baschkopf.

-Choroby .nerwowe.
Przyczynek do wiadomosci
popedzie piciowym u mbiet.

W ostatnim zeszycie Arch. f. Giynaek. ogtosit Lacker
w Grazu kilka przypadkéw szczeg6lnéj postaci przewrotno-
$ci popedu piciowego u niewiast, nie majacej? analogii u mez-
czyzn. Cechujaca wiasnos$¢ tej postaé' polega na tem, Ze przy
prawidtowo rozwinigtym popedzie piciowym i prawidlowdj
sktonnosci do pici drugi¢j,_ a braku wszelkiego chorobowego
pociggu do pici wiasnej, istnieje zupeiny i oddawna istnie-
jacy brak ptciowego zaspokojenia przez spotkowanie, lecz
zaspokojenie przez onanije, a przytem jest zupetna Swiado-
mos$¢ choroby, a nawet zyczenie wyleczenia i zupeiny brak
objawéw zwyrodnienia umystowego. Ciekawy przypadek T. jest
w krétkosci nastepujacy: Do autora zgtosita sie 20 -letnia
osoba, do lepszego stanu nalezaca, z powodu nieptodnosci;
od 6-cin miesiecy za$lubiona jest 27-tetniemu zdrowemu mez-
czyznie, winte nieptodno$ci przypisuje sobie, tem bardziej, ze
maz posiada nieSlubne dziecko. Badanie tegiej blondyny nie
wykazato zadnych zboczen: pierwsza regularno$¢ w 13 tym
roku, wkrétce potem poznata, dzieki starej krewnej, onanije,
ktdra jej wielkg rozkosz sprawiata, wykonywata ja 2, 3, na-
wet 4 razy d,ennie i bez nie zasna¢ nie mogta. W 16-tyin
roku zawigzata stosunek mitosny z miodziencem, z ktérym

T. Torggler: 0 przewrotnym
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oddawata
zamienita
niato tak,

sie wzajemnej masturbacyi, ktérg w 18-tyrn roku
na sp6itkowanie. To jej jednak nigdy nie zadowal-
ze po stosunku piciowym musiata sie onanizowad.
Obecnego meza zaSlubita na podstawie prawdziwego przy-
wigzania, ale i pozycie matzenskie z nim nie zadowalato
jej, tak, ze pozostata wierng staremu natogowi. Mimo to czuje
sie z powodu tego stanu piciowego i braku potomstwa nie-
szcze$liwg i prosi o pomoc. Aby zmniejszy¢ istniejgcg prze-
czutice_j'polecit T. oprécz mozliwego unikania wszetkiegp roz-
draznienia ptciowego wielkie dawki bromku sodu z lupuling,
czeste pedzlowanie techtaczki i okolicy 10% rozczynem azo-
tanu srebrowego, z jednej strony, aby usuna¢ objawy zadraz-
nienia, a z drugiej, aby przez zmniejszanie czutosci techtaczki
utrudni¢ masturbacyje, w nadziei, ze moze pdzniej uda sie
podrazni¢ nerwy piciowef konczace sie w btonie $luzowej
sromu, pochwy, szyjki i ujScia macicznego i sprowadzi¢ pra-
widlowe zaspokojenie popedu piciowego. Wynik leczenia nie

b)t Swietnym. (W. kl. Woch. 1b89, Nr. 28). Br. Baschkopf.
ChnA*urgija.
E. Bergmanu (Berlin): Chirurgiczne leczenie choréb
mozgowych.

B. radzi tylko typowe, na pewno rozpoznane choroby
mézgu poddawac leczeniu chirurgicznemu. W przepuklinach
mézgowych przedniej czesci gtowy poleca usuniecie z pod-
wigzaniem szypuiki, co pozostaje bez wazniejszego wpiywu.
Operacyja Kenenkephdtokm daje lepsze rokowanie, niz liydro-
enkephaldlmle, poniewaz w tej ostatniej pozostaje nadal niebez-
pieczefnstwo powiekszajacej sie puchliny komérek. Z przepu-
klin czaszkowych potylicznych sg tylko czyste przepukliny
oponowe i mniejsze postacie przystepne leczeniu chirurgi-
cznemu. Najlepszemi wynikami cieszy sie chirurgia mézgu
w giebokich ropniach mézgowych. Wychodzac z zapatrywa-
nia, ze przewleklty ropien moézgowy mimo rozwiniecia sie
grubej btony ropniowej skionny jest do rozszerzenia sie do
przebicia do komorek, co zawsze sprowadza niebezpieczen-
stwo S$mierci, radzi B. otworzy¢ kazdy przewlekly ropien
moézgowy, skoro go tylko rozpozna¢ i dosiagng¢ mozna. W roz-
poznaniu ropnia moézgowego stanowi etyjoligija gtéwng pod-
stawe. Ropien mozgowy przytgcza siealbo do zranienia miekk:eb
lub twardych powtok czaszkowych albo powstaje w nastepstwie
ropnego zapalenia powtok czaszkowych i to przewazajagco cze-
sto wychodzg?? z kosci narzadu stuchowego Ropne zapalenie
ucha $rodkowego jest najczestsza przyczyng ropnia mdzgo-
wego. Précz tych przez zranienia lub przewlekte zapalne
sprawy w czaszce powstajgcych ropni moézgowych, mamy
jeszcze przerzutowe, ropnicowe, szczeg6lniej po ciezkich ro-
pieniach phuc, i gruzlicze. Na skuteczny zabieg nie mozna
liczy¢é przy dwoch ostatnich rodzajach, lecz tylko przy ro-
pniach z poczatku przytoczonych. Wazng role odgrywa wcze-
sne rozpoznanie, w ktérem zastuguja na uwage wywiady,
wykazujgce zawsze poprzedzanie rany lub przewlektego za-
palenia z ropieniem. Z objawow sg szczegdlnie wazne: po
pierwsze objawy nagromadzenia ropy same przez sie: gorg-
czka, upo$ledzenie stanu ogdlnego, po drugie przez wzrasta
jacy ropien wywotane objawy ucisku mézgowego, po trzecie
objawy ogniskowe. Ostatnich nie ma, jezeli ropien rozwija
sie w ptatach mézgu czotowych, potylicznych i skroniowych,
gdyz znaczne czeSci tej okolicy mézgowéj mogag byé wyklu-
czone bez sprowadzania objawéw. Mniej widokéw na po-
mys$iny wynik i gorsza przyszto$¢ rokuje B. wobec nowo-
tworéw mozgowych. W leczeniu padaczki tylko wtedy nalezy
trepanowaé, lezeli rozchodzi sie o typowg padaczke Jacksona,
w ktéréj nalezy usunag¢ chora czes¢ kory. {Beri. Id. Woch.
1889, Nr. 27). Br. Baschkopf.

Choroby uszne.

Colles (New York): 13 przypadkéw przewleklego ropnego
zapalenia ucha s$rodkuwego leczonych przez wyciecie kostek
stuchowych.

W wielu przypadkach dtugotrwatego cieczenia z ucha
nie pomagajg zwykte, miejscowo uzyte $rodki, co sie ttéma-
czy prochnicg kostek stuchowych, ktére wtedy nietylko sa
zrédtem ciagtego ropienia, lecz takze przyczyng nieustawi-
cznego draznienia sasiednich czesci chorych. Od tych kostek
rozchodzg sie na wszystkie strony jamy bebenkowej tasiem-
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kowate zrosty, ktére razem z bujng ziarning i resztkami btony
bebenkowej stanonig przegrode dla odptywajacej wydzieliny
jakotez dla lekéw od zewngtrz wprowadzonych, a w takim
razie leczenie musi by¢ bezskutecznem, gdyz brakuje tu prze-
dewszystkiem warunkow chirurgicznych do wyleczenia: wol-
nej dfogi dla iodptywajgcej wydzieliny i usuniecia chorych
tkanek, dla tego otyjatrzy usuwajg resztki btony bebenko-
wej i zajete kostki stuchowe. W tym celu postuguje sie
SBetston, w Stanach Zjednoczonych $wiattem elektryfcznem, wy
chod™gcem z lampki, przytwierdzonej do gtowy na wzér lu-
stra czotowego; gtebokie uspienie jest koniecznie potrzebne
dla zupetnego unieruchomienia gtowy. Bo usunieciu chorych
czesci i obsuszeniu wpuszcza kilka kropel 4% rozczynu ko-
kainy, jesli wystepujg béle. C. opisuje 13 przypadkéw, le-
czonych tym sposobem przez Sextona, ktére majg stwierdzic¢
znakomite zalety tego leczenia. Co do wynikéw, to 8-miu
chorych zupelnie wtjEeczyt, a 5 ciu doznalo polepszenia. Je-
zeli ujecie przetoki ponad krotkim wyrostkiem w membrana
flaccida stanowito jedyny otwoér dla wydzieliny, usunat pod-
miotowe objawy, jak bél gtowy, szum uszu przez wyciecia
btony bebenkowej i kostek. Poprawa stuchu byta bardzo zna-
czng, chociaz nie nastgpita natychmiast, iecz niekiedy dopiero
powoli a znaczenie operacyi jest o wiele wieksze przez te
poprawe stuchu, ktérag tldinaczymy sobie tern, ze przez usu-
niecie chorych tkanek przygotowujemy wolng droge dla fal
stuchowych. {B. m. W., 1889, Nr. 28). B. Baschkopf.

PotoZIlictAVO.

Doederlein: Znaczenie i pochodzenie wody ptodowej.

D. badat wody ptodowe zwierzat (cielat) i doszedt do
nastepujagcych wynikéw: 1) Woda optodowa powieksza sie
az do potowy ciagzy, a zmniejsza sie ku koncowi tak wzgle-
dnie jak i bezwzglednie; nie jest ona wytworem ptodu, w kto-
rego rozmaitych czesciach zotgdka znajdowano jg kolejno
zmieniong. Woda omocznej powieksza sie stale, w koncu do
5—6 litr.; 2) zawarto$¢ biatka. Woda optodowa jest uboga
w biatko, woda za$ omocznej zawiera go duzo, niekiedy 1% ;
ilos¢ zwieksza sie z postepem cigzy; 3) stosunki popiotu.
Woda optodowa ma skiad,*fiEaly, posiada mniej lub wiecdj
zawarto$¢ soli surowicy krwi, z ktorej zdaje sie wiec ze po-
chodzi. Woda omocznej zawiera przy matej ilosci na wielkg
ilos¢ K.; 4) w pielwszym moczu nowo-urodzonego cielecia
znajduje sie, podobnie jak w ptodowym, do0 2°/,, biatka. D.
wiec wnioskuje, ze: ai woda optodowa jest przesgczyng
z pierwszej potowy cigzy, ktorg pléd peryjodycznie potyka;
b) woda omocznej jest moczem ptodowym. W koncu wspo-
mina, ze widzial moczenie u 5-cio-miesiecznego zarodka. (W.
k. W. 1889, Nr. 29). - Br. Baschkopf.
Dr. Czernie wski: O peknieciach miedzykrocza i $mier-

telnosci po porodach na ulicy.

Kwestyja ta nabiera ogo6lnego znaczenia ze wzgledu na
pytanie, czy choroby porodowe posoczuicowe powstajg wsku-
tek samozakazenia sie lub przeniesienia zarazka przez po-
wietrze, czy tez zalezg wytacznie tylko od bezposredniego
zaniesienia zarazka z zewnatrz za pomocg rgk przy akcie
porodowym? W razie stuszno$ci pierwszego przypuszczenia
ilos¢ choréb po porodzie na ulicy i w szpitalach powinnaby
by¢ jednakowa. Autor zebral materyjat ze sprawozdania pe-
tersburskiego zaktadu potozniczego o porodach na ulicy z osta-
tnich 15 lat uwzgledniajagc tylko przypadki, w ktoérych po
przybyciu do zakiadu wprowadzenie reki byto niepotrzebnem.
Przypadkow takich byto 646. Liczba gorgczkujacych po po-
rodzie przez jeden do kilku dni wynosita 33-9%e W choroby
goragczkowe poporodowe zapadto 9-9%. Ciezko chorowato
5'4%. Umarto 0-3°0. Z tego widaé, ze procent zachorowan
po porodach na ulicy w poréwnaniu do tegoz w rozmaitych
klinikach jest bardzo niskim Autor przypuszcza, ze °/0
bytby jeszcze nizszym, gdyby zakazenie nie nastepowato juz
w samym zakladzie potozniczym. Na podstawie tego przy-
chodzi do wniosku, ze zakazenie potoznic odbywa sie droga
bezposredniego przeniesienia zarazka reka lub instrumentami
i ze obecnie o innym sposobie zakazenia nie moze byé mowy.
(Zurnat akuszer. i zenskich bolesniej, 1889, Nr. 4).

A W.
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Zajaicki: 18 nadpochwowych laparohisterotomij wykona-
nych podtug Schroedera od r. 1883— 1888.

Autor stanowczy zwolennik laparotomii dla wyciecia
macicy wykonat 18 takich operacyj. Wyniki ich sg nastepu-
jace: Z 18-tu operowanych wyzdrowiato 14, umarto 4. Przy
czyna S$mierci we wszystkich przypadkach byto posoczni-
cowe zapalenie otrzewny. Wskazaniem do operacyi byty
w 15 przypadkach witokniaki macicy po najwiekszej czesci
migzszowe lub mieszane, w 1-ym przypadku mies$niak, w 2-im
za$ przyp. zrobiono kisterotomije w celu utatwienia wyciecia
torbieli jajnikowych S$cistemi zrostami z macica potaczonych.
Co do wieku chorych, to 13 z nich miato 30—50 lat, 1—20
i 1—60 lat. (Zurnad aktasserstioa i zensldch bolesniej, 1889,
Nr. 4). A, W.

Choroby skérne.
Karol Szadek (Kijowj: Przyczynek do leczenia rzezaczki
przewlektej zgtebnikami powleczonemi mascig.

W koncu dituzszej rozprawy czyni Sz. nastepujgce wnio-
sk:': 1) Przez wprowadzenie zgtebnikow w leczeniu przewle-
kiej rzezaczki osiggneliSmy wzbogacenie leczenia cewki, ktore
iednak nie da sie zastosowaé¢ do leczenia wszystkich przy-
padkach przewl. rzez.; 2) podany przez Unne sposob lecze-
nia przewl. rzezaczki przez zastosowanie zgtebnikéw pokry-
tych masciami jest znakomitem i skutecznem postepowaniem
w wielu przypadkach przewl. rzezaczki i neurastenii picio-
wej. To leczenie jednak wskazane jest tylko w odpowie-
dnich, Scisle okreslonych przypadkach rzezaczki, a szczegol-

nie w tych, gdzie mamy do czynienia z zapaleniem przero
stowem albo z przerostem $cian cewki, z t z. szerokiella
zwezeniami a nie ma erozyi, wybujatosci brodawkowatych

ani owrzodzen; 3) w kazdym razie jednak okaze sie wlwdelu
przypadkach tym sposobem leczonej rzezaczki po rozszerze-
niu $wiatta cewki moczowej, ze potrzebnem jest leczenie na-
stepowe wstrzykiwaniami réznych $rodkéw $ciagajacych;
4) chociaz zawsze zdarzajg sie takie przypadki rzezaczki,
ktore stawiajg opor wszystkim zabiegom leczniczym, nawet
leczeniu zgtebnikami, przeciez znajdzie kazdy dzielny i do-
Swiadczony lekarz fachowy czesto wskazanie do tego spo-
sobu leczenia, ktéry jest dogodnym, doktadnym i w wielu
przypadkach Urethritis chronica nadzwyczaj dobrze dziataja-
cym. (Archw f. Derm. u Syph. 1889, zeszyt 2).
Dr. Daschkopf.
Chotzen (Wroctaw): O zmianach tkanek po wstrzykiwa-
niach podskdérnych kalomelu.

Rozmaite nastepstwa podskérnych wstrzykiwan kalo-
melu, poczagwszy od mato znaczgcego rozlanego nacieku az
do chetbocacego obrzeku, dochodzacego niekiedy do wielko-
$ci jaja kurzego, spowodowaty kolejne badanie miejsc, w ktdre
wstrzykiwania robiono. Ogélnym wynikiem badan tych byto,
ze kalomel dziata jako bodziec zapalny. Za posrednictwem
cieczy tkankowej zamieniajg sie czasteczki kalomelu w subli-
mat wsrdd wydzielania rteci metalicznéj, ktéra jako drobne
kuleczki osadza sie na powierzchni tych czasteczek. Subli-
tnat za$ wywotuje zapalenie i wydostanie si¢ surowicy jako
tez biatych ciatek krwi. Roéwnoczes$nie juz po 24 godzinach
przychodzi do osadzenia sie widknika w beleczkach i to na-
wet w znaczn6j odlegtosci od miejsca ztozenia kalomelu. Obok
zapalenia surowiczo-wioknikowego i rozpadu tkanki znajdu-
jemy takze zielonawo-z6ttg ptynnag rope. W wytworach za-
palnych jednak nie znaleziono mimo najstaranniejszego ba-
dania od 1 do 26 go dnia bakteryj. Kuleczki rteci metaliczej
Sinniejszajg sie ustawicznie, w koncu zamieniajg sie w zu
petnosci w sublimat. Choéby sie jeszcze kalomel zupeinie
nie rozpuscit, to juz przychodzi do odnowienia sie tkanki,
Apoczynajgcego sie od obwodu ogniska zapalnego, ktére
staje sie tern mniejsze, im wiecej beleczek tgczno-tkanko-
wych przecigga tkanke podskérng. Dobrowolne przebicie tem
Predzej nastepuje, im powierzchowniej kalomel zostat ztozony,
1§ tatwiej powierzchnia ogniska zapalnego dosiaggna¢ moze
s'eci Malpighiego. ((Vifrtelj. f. Derm. u. Syphlis, rocz. XX).

Dr. Daschkopf

PRZEGLAD lekarski.

| rcdzaju operacyje wykonat

523

IV. Sprawy Towarzystw lekarskich.

Towarzystwo lenarzy galicyjskich.

Sekoyja Iwowska.
VI. Posiedzenie naukowe z 27 kwietnia 1889.

Przewodniczacy: Kol. Merczy liski. Cztonkdw obecnych 23: jako
go$¢ Dr. Kotgczkowski ze Sacza.

1) Kol. Dr. Baragcz przedstawit narzedzie do molilizacyi
kostek stuchowych Lucae’go, ktéry podat go w 1882 pod na-
zwg : Federnde Drucksonde. Przyrzad ten sktada sie z pelotki
wielkosci ziarna prosa  jednej strony nieco wgiebionej, a umo-
cowanej na preciku stalowym, Kktory umieszczony jest na spre-
zynce w trzonku. Uzywa sie go przy otitis media sicca do roz-
luznienia unieruchomionych kosteczek stuchowych. Po os$wieceniu
reflektorem wielkim, zatozonym na czoto wnetrza zewnetrznego
przewodu usznego zaktada sie pelotke na krétki wyrostek mio-
tka i uciskajac lekko wykonywa sie w odstepach 8— 10 tracen
sprezynowych. Zabieg ten powtarza sie co 2— 3 dni, a to dla-
tego, ze powstaje lekka reakcyja w postaci zaczerwienienia btony
bebenkowsj. Czesto gdy wszystkie inne $rodki w otitis media
sicca uzywane szumu i przytepienia stuchu nieusuwajg, systema-
tycznie przeprowadzone leczenie za pomocg tego przyrzadu jedno
i drugie usung jest w stanie. W przypadkach mniej pomysl-
nych jednak szum w uszach nie zawsze ustepuje i tylko stuch
moze sie poprawie.

2) Ko). Lisowski przedstawit w obszernym odczycie chro-
nologicznie caty szereg $rodkéw uzywanych do bezbolesnego wyj-
mowania zebéw. Hrodki te podzieli¢ mozna na dwie grupy. Do
pierwszej nalezg znieczulajgce ogodlnie czyli usypiajgce, do dru-
giej znieczulajgce miejscowo. Z grupy pierwszej obecnie w den-
tystyce najbardziej rozpowszechnionym jest dwutlenek azotu. Przy
srodku tym chorzy nie doznajg przykrych przypadtosci, jak nu-
dnosci, wymiotéw i bo6lu gtowy — udpienie trwa nader kroétko,
tylko tak dtugo, il*czasu na wyjecie zeba potrzeba, wkoAcu bez-
posrednio po obudzeniu sie chorzy zwyklym zajeciom oddawac
sie mogg. Pomimo tych zalet nie jest on jednak zupetniegbez-
pieczny, gdyz przy uzyciu jego w stanie czystym jest pewien
chociaz bardzo maty procent $miertelnoSci znany. Natomiacst uzyte
w mieszaninie z tlenem w stosunku 6 : 1 pod wielkiem ci$nieniem
wedtug pomystu Pawia Berta jest idealnym S$rodkiem usypiajg-
cym, bo nie tylko nie sprowadza przykrych przypadtosci, ale
i nie zagraza wecale zyciu. Jedynie wysoka cena tej mieszaniny
i potrzeba uzycia wielkiej jej ilosci stoi na przeszkodzie szer-
szemu rozpowszechnieniu sie tego sposobu usypiania. Ze $rod-
kéw miejscowo znieczulajgcych podniést prelegent warto$¢ kokainy
w rozczynach rozmaitego stopnia, ktéra uzywa sie tak we for-
mie wstrzykiwan migzszowych jak i pomazywan do znieczulenia
przy wyjmowaniu zebow.

W dyskusyi nad tym odczytem wzieli udziat koli. Baracz,
Krobicki, Mahl, Bylicki i Wiktor.

3) Z kolei kol. Dr. Pisek odczytat pierwszg czes¢ swoj
pracy: ,,O ostabieniu nerwowem serca (Heart-stanation) Forther-
gilla“. Odczyt ten bedzie umieszczony w ,Przegladzie Lekar-
skim*®, przeto w protokule posiedzenia sprawozdania z niego sig
nie podaje. Za sekretarza nauk.: Dr. Krobicki,

Towarzystwo lekarskie krakowskie.

Posiedzenie ll-te z dnia 5 czerwca 1889 r.
Pizewodniczacy koi. Paszkowski, cztonkéw obecnych 15-tu.

1) Kol.
gofisuize. Podawszy historyje tracheotomii, a nastepnie endola
ryngealnego leczenia niektorych choréb kitani, pizechodzi piele-
gent do laryngofisury, a wyjasniwszy sposob, w jaki operacje
te sie wykonywa, przytacza z kolei 12 pizypadkéw, w ktorych
sam ja wykonal, i to przewaznie w szpitalu $w. tazarza na od -
dziale chirurgicznym, jakotez podaje wyniki operacyi; poswieca
kilka uwag wskazaniom, oraz oznajmia, ze jest zwolennikiem
wykonywania zabiegu tego przy gtowie zwieszonej, a to dlatego,
ze krew spltywajgca do tchawicy sie nie dostaje, od czego w po-
tozeniu zwyktem chorego nie ochraniajg kaniule tamponujace.

W dyskusyi oznajmia kol. Obalinski, ze pierwszg tego
w Krakowie $. p. prof. Gilewski

Pienigzek ma zapowiedziany wyktad o lar
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w roku 1867. Zabierajg jeszcze gtos koledzy: Buzdygan, Po-

rebcv.ioz, Sroczynski, przewodniczacy i prelegent.
Sekretarz: Br. Bukowski.

V. Zjazd pierwszy chirurgéw polskich.

Fosiedzenie |. przedpot. d. 16 pazdziernika
w sali operacyjnej’nowej kliniki chirurgicznej.

Po wstepnem powitaniu uczestnikow przez prof. Rydy-
dygiera dokonano w mys$l statutu wyboru Wydziatu, do
ktorego weszli jako przewodniczgcy staty prof. Rydygier,
jako zastepcy przewodniczacego Dr. Stankiewicz z War-
szawy i prof. Obalinski z Krakowa, jako kasyjcr doc. Dr.
Treebitzky z Krakowa i sekretarze Dr. Wehr ze Lwowa
i doc. Dr. Kossowski z Krakowa.

Przewodniczacy prof Rydygier dziekujac za wyboér,
otwiera o godzinie 10M4 rozprawy naukowe i oddaje gtos Dr.
Jasinskiemu jz Warszawy), ktéry wytozjt rzecz o sko-
lijozach neuropaty czuych, objasniajagc .zajmujacy od-
czyt fotogramami licznemi i przedstawieniem obrazéw mikrosko-
powali. (Odczyt ten w catej rozciagtosci drukowanym bedzie
w PrsegUidzie Leknrslam).

Z kolei przystgpit Dr. Dembowski (Wilno* postu-
gujac sie aparatem projekcyjnym do przedstawienia szeregu
obrazéw mikroskopowych z guza, operowanego prgez prof.
Wahla w Dorpacie, ktory prelegent uwaza zacylindroma
i w kwastyi budowy, jako tez wilasciwego unaczynienia litch
rzadkich nowotwordw spostrzezenia wjisne podaje.

Nastepnie zabiera gto$§ Dr. Baracz JLwéw), opisujac
Jézereg przypadkow promienfcy, ktérg spostrzegat i leczyt ope-
racyjnie u 6 chorych, a z tych jirzedstawia jednego z wyle-
czong promienieg skory w okolicy gatezi wstepujacej szczeki
dolnej. Rozstrzasiijac gtyjologijejjwoich jwzypadkéw w wielu
razach niewyjasniona, kresli przebieg choroby i objawy kli-
niczne u swych chorych i zaleca przy leczeniu najrychlejsze
wydalenie doszczetne ognisk chorobowych.

W dalszym ciggu Dr. Wehr (Lwéw) moéwi o przy-
jiadku aktinomykozy brzusznej, w kionym przed 2 laty stwier-
dzi¢ mozna bylo w jamie brzusznej guz poruszalny z sieci
lub jelita wychodzacy, ktory nastepnie po odptynieciu ze
stolcem znacznej ilosci ropy w zujielnosci zniknagt. W. rok pé-
zniej w tkance podskornej powtok brzusznych pojawit sie
pierwszy guzek wielkosci orzecha witoskiego, ktéry ujtgs sa-
moistnie przebiciu i odtad tworzg sie kolejno coraz to nowe
ogniska guzowate-w powtokach brzusznych, otwierajgcej sie
przetokami na zewnatrz, ws$rdéd ktorych draza w rozlicznych
kierunkach krete kanaty zicharakterystycziiemi grudkami pro-
mieuicy. Zabiegi operacyjne, do wyluszczeuia doszczetnego
guzéw skierowane, z ktérych ju-zedktada Dr. Wehr réwno-
cze$nie preparaty, nie- byly wystanie zapobiedz wytwarzaniu
sie Swiezych ognisk chorobowych wobec szerokiego rozgosz-
czenia sie grzybka promienicy.

Dr. frujwid (Warszawa) ]>rzpdstaw!a wyprowadzone
przez sie hodowle grzybka promienicy i wjlozywszy sjiesdb
ich otrzymania na pozywkach agarowych po odciggnieciu
z rurki hodowlanej tlenu rozczynem pyrogalolu w tugu so-
dowym zrgcym, objasnit tresciwy wyktad fotogramami i sze-
regiem udatn”eh obrazéw mikroskopowych przy pomocy przy-
rzadu projekcyjnego rzuconych na ekran.

W dyskusji, ktéra objeta tgcznie 3 powyzsze wyktady,
zaznaczyt Dr. Ziele wic z rzadko$¢ pojawiania sie promie-
nicy w okolicy- Poznania istwierdzit zarazem ujmrczywos$¢
tej choroby, nie ustepujgcej- mimo energicznego zastosowania
tyzeczki ostrej i przyzegaria $rodkami zrgeemi. Dr. Jakow-
ski (Warszawa) wspomniat o przypadku, w ktérym grzybek
promienicy wraz z drzffegg wnikngt w gitgb skéry i wywo-
tat chorobe, a — odnosnie do hodowli promienicy, otrzyma-
nych przez DraBujwid a zauwazyt, ze dopiero wyniki szcze-
pienia tychze zwierzetom okre$lg S$cislej ich charakter.

Nastepnie Dr. Zielewicz (Poznan) wygtosit wyktad
o leczeniu wrzodow goleniowyeh za pomoeg transplantacyi
skory, przyznajgc metodzie anaplastycznej T hierscha pierw-
szorzedng warto$¢ pod wzgledem wynikow przy jej uzyciu
osiggna¢ sie dajacych. Postepujac $cisle wedtug przepiséw
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Thierscha, zwrdcit prelegent uwage na najtroskliwsze
oczyszczenie wrzodu przez wyskrobanie ziarniny ostrg tyze-
czka i okrojenie brzegoéw, na dachéwkowate pokrycie wrzodu
w catej jego rozciggtosci ptatkami skory nie diuzszemi nad
3—4 cm.: odpowiednie ostoniecie pokrytego plastycznie uby-
tku opatrunkiem, ktéryby- zapobiegat odklejaniu sie przygo-
joiwch ptatkéw j>rzy zmianie opatrzenia.

W dyskusyi przemawiali: prof. Obalinski, ktory z po-
danej jirzez Reverdina metody anaplastycznej trwatych nie
doczekat sie rezultatow, a natomiast dobre osiggngt wyniki
po zastosowaniu metody autoplastycznej Maasa, jako tez
przy przeszczepianiu ptatow wedrujagcych wedtug metody
francuskiej &ouxa.

Dr. Jasinski
teryjatu do przeszczepiania,

odradza uzycia skéry zabiej jako ma-
z ktérego nie osiggnat bynaj-
mniej dobrych rezultatow. Dr. Baracz zaleca w miejsce
uzywanego przez Thierscha rozczynu soli kuchennej za-
stosowanie silniejszych rozczynow antiseptycznyeh, jak n. p.
'/J000 rozczynu sublimatu, opierajac sie na pracy Brnnsa
z Tlibingi. Dr. Bogdanik (Biata) zapytuje, jak wielkie uby-
tki pokrywat jirelegent spo8pbem podanym przez Thierscha,
a otrzymawszy odpowiedz, ze takowe zajmowaty czestokro¢
74 obwodu podudzia, przyznaje doniosto$¢ tej metody pla-
stycznej i utyskuje nad brakiem ~$wiaty u ludu w swej oko-
licy, ktory nie rzadko niweczy rozmyslnie skutek dokona-
nych celem uzdrowienia zabiegdw. W konfcu zabiera gtos
prelegent, aby opowiedzie¢ na zadanefeobic pytania i raz
jeszcze podnie$¢ zalety wyprébowanej przez sie metody trans-
plantacyjnej T hier scha.

Dr. Peszke (Warszawa) okazat rhichanotrejian pomy-
stu Dra Stoila z Warszawy i objasnit doswiadczalnie spo-
s6b uzycia tego narzedzi® stuzacego do $widrowania, wier-
cenia i pitowania kosci

O godzinie 1-szej zamknat przewodniczacy obrady przed-
potudniowe, zapraszaj® uczestnikdw Zjazdu do zebrania sie
0 godsiuie 2-giej w auli umwft-sytetu na posiedzenie popo-
tudniowe. A. B.

Sprawozdanie z 15-go wiecu stowarzyszenia niem.
dla higijeny publicznej w Strasburgu.
Pod.-tt
Dr. J. Buszek.
ICigg- dalszy. Patrz Nr. 41)

Drugi referent starszy radcagbudowuiczy Prof Baum e i-
ster z Karlsruhe uzupetnit wywody poprzedniego mdwcy
w niektorych jninktach technicznej przewaznie natury, zwro-
cit uwagi na to, ze bytyby potrzebne odmienne przepisy dla
miast starych, dla rozszerzenia miast i dla wsi w ogéle, lecz
za to zadania stawia sie minimalne nie krepujac wcale za-
rzagdow gmin, aby w danym razie wychodzity poza ramy
ustawy.

Ws$rod rozpraw nad tym przedmiotem pojavVily sie po-
prawki, zdazajace gtownie do tego, aby wsk#za¢, ze nalezy
ojirncowaé projekt do ustawy na zasadzie podziatu: policyja
budowlaifa, policyja mieszkan i prawo wywtaszczania i do-
piero taki projekt przedtozy¢ zgromadzeniu. W razie za$
gdyby wniosku tego nie przyjeto, przedstawili moéwcy liczne
poprawki do poszczeg6lnych ustepéw referatu gtownie w kie-
runku technicznym.

Zgromadzenie atoli wystuchawszy przekonywajacej obrony
rdfcrentow przyjeto ich fleferat m*z zmiany w nast-gpujgcem
brzmieniu:

I. Ulice i place bud owrlane.

§.1. 1) Zaklada¢, rozszerzaé¢ albo zmienia¢ ulice wolno
tylko na podstawie planu budowlanego, zatwierdzonego, przez
witasciwg wiadze.

2) Przy zatwierdz.aniu takiego planu musi by¢ odpo-
wiednia czes$¢ .catego obszaru pozostawiona jako grunt nie-
budowlany na ulice, place i publiczne ogrody.

3) Plan zabudowania moze przepisywaé¢ dla pewnych
ulic albo czesci ulic cofniecie granic budynkoéw za linije
regulacyjng £dla ogrodkow) albo dla uzyskania najmniejszej
odlegtosci bocznej pomiedzy budynkami.
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4) Dla utrzymywania ulic i placéw budowlanych mozna
uzywaé tylko takiej ziemi, ktéra nie zawiera szkodliwych
dla zdrowia sktadnikow.

Il. Stawianie nowych budynkoéw.

8. 2. 1) Wysokos$¢ budynku nie moze by¢ wyzsza od stron>|:
ulicy jak odlegto$¢ jego od przeciwlegtej linii regulacyjnej.

2) Wysoko$¢ muroéw, budynkdédw, potozonych od dzie-
dzinca i zaopatrzonych w okna, jakie § 7 przepisuje, mozna
dopusci¢ jako najwyzszg pottora raza taka, jaka jest Sre-
dnia odlegto$¢ od przeciwlegtej granicy niezabudowanej po-
wierzchni,

i3) Srednia szeroko$é podwoérza, na$ ktéry wychodza
okna, nie moze wynosi¢ mniej anizeli 4 m.

41 Mozna sktadaé dziedzince sgsiednich parcel budo-
wlanych celem uzyskania przepisanej odlegtosci, albo naj-
mniejszej a przepisanej szerokosci, o ile jest pewno$¢, ze
dziedzince takie nie bedg zabudowane.

5| Kazda cze$¢ gruntu niezabudowanego musi mie¢ do-

step celem utrzymania go w porzadku, przynajmniej 1 m.
szerokosci 2 m. wysokosci.
§ 3. 1) Dla obszaréw juz wyzpj wzglednie gesdtej za-

budowany ch, anizeli przepisy § 2 dopuszczajg, mozna zasto-
sowaé¢ dla budynkow nastepujace utatwienia:

Wysoko$¢ budynku od ulicy mcfte by¢ 1\2 raza tak
wielkg jak odlegtos¢ jego od przeciwlegtej linii regulacyjnej
a w podwdrcach 3 razy tak wielka, jak wynosi szerokos$¢
dziedzinca.

Szeroko$¢ dziedzinca mozna ograniczy¢é do 25 m.

2) ‘Przy zastosowaniu tych przepis6w nie mozna jedna-
kowoz sprowadza¢ stanu gorszego dla oswietlenia doptywu
i powietiza.

§. 4. Mozna pozwoli¢ na wystawienie nowego budynku,
jezeli sie postarano o to, aby mial doprowadzong wode
zdrowg i w dostatecznej ilosci, jako tez. aby odchody i ptu-
czyny mozna zbieraé i usuwaé¢ w sposéb dla zdrowia nie-
szkodliwy.

§ 5. 1) llo$¢ potrzebnych wychodkéw dla kazdeg'o bu-
dynku nalezy oznacza¢ wedtug tego, ile ludzi zwyczajnie ma
w nim mieszkaé. Prawidtowo nalezy dla kazdego mieszkanca

zatlozy¢ wychodek osobny, zewszad majgcy S$ciany, nakryty
i do zamykania.
2) Kazdy wychodek powinien mie¢ okno, wychodzace

bezposrednio na wolne powietrze,
przewietrzenia.

3) Rury spustne muszg by¢ z materyjatu niewsigkli-
wego i zwyczajnie powinny ponad dach przedtuzone stuzy¢
do przewietrzania.

4) Podtogi i powaly w stajniach, jako tez $ciany prze-
dzielajagce je od mieszkan powinny by¢ nieprzepuszczalne.

»5) To $afuo dotyczy podiug, powat i $cian dziatowych
pracowni, z ktérych moznaby sie obawia¢ znaj»nyob wpty-
wow szkodliwych na zdrowie.

Gt Nie wolno uzywac szkodliwych dla zdrowia materyj
do wysypywania podtug i powat.

Il1l. Stawianie nowych budowli dla tudzi.

8. 6. 1) jjbikacyje, majace stuzy¢ dla dtuzszego pobytu
ludzi, muszg mie¢ 24 m. wysokosci (lichte Hoehe).

2) Nie wolno urzadza¢ mieszkan wyzej jak na cztery
pietra.

§. 7. 1) Ubikacyje, majace stuzy¢ na pobyt diuzszy dla
ludzi muszg mie¢ okno do otwierania, wychodzace bezposre-
dnio na wolne powietrze. Wyjatki sg dopuszczalne, jezeli
w inny sposéb jest zapewniony doptyw dostateczny powie-
trza i Swiatla.

e, 2) W kazd¢j takiej ubikacji winna powierzchnia oSwie-
tlajgca potrzebnych okien wedtug przepiséw w ust. 1 wyno-
si¢ M2 powierzchni posadzki. Utatwien pod tym wzgledem
mozna dopusci¢ dla pracowni i mieszkan poddasznyck.

§.8. 1) Posadzka we wszystkich mieszkaniach musi
leze¢, powyzej najwyzszego stanu wody gruntowej, w obsza-
rze wylewowym powyzej najwyzszego stanu wody.

2) Podtogi i Sciany wszystkich ubikacyj, stuzacych do
dtuzszego pobytu ludzi, nalezy zabezpieczy¢ od wilgoci do-
bywajacej sie z gruntu.

dajagce sie otwiera¢ dla
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31 Nie nalezy dopuszczaé¢, aby p;wnice, gdzie podtoga
lezy ponizej powierzchni ziemi, stuzyty za mieszkania.

4) Ubikacyje stuzgce do diuzszego pobytu ludzi,
dewszystkiem niektére mieszkania mozna urzadza¢ w piwni-
cach tylko pod tym warunkiem, gdy podioga wypada naj-
wiecej 1 m. ponizej, a okna przynajmniej 1 m. powyzej po-
wierzchni ziemi Dopus$ci¢ mozna utatwien, o ile ze wzgledu
na uzywanie tych ubikacyj jako pracowni rzemieslniczych
potrzebne jest gtebsze ich potozenie.

IV. Uzywanie ubikacyj stuzgacych do diuzszego

pobytu dla ludzi.

8§ 9. 1) Wszystkie ubikacyje przeznaczone na diuzszy
pobyt dla ludzi mogg byé w tym celu uzyte tylko po udzie-
leniu na to pozwolenia.

2) Pozwolenia tego nalezy odmoéwi¢ gtdwnie przy no-
wych budynkach i przebudowanych wtedy, gdy nie sg do-
statecznie osuszone.

§. 10. e mozna mieszka¢ w stancyjack, w ktorych
okna nie odpowiadajg przepisom w § 7 zawartych.

2) Ubikacyje wynajete i uzywane jaUFsypialnie muszg
zawiera¢ dla kazdego dziecka ponizej 10 lat przynajmniej
5 sz. m., dla oséb starszych przynajmniej 10 sz. m. W izbach
wynajetyoli, dla ktérych wedtug 8§ 7, ustepu 2 dopuszcza,
sie utatwienia, musi w kazdym razie, jezeli majg stuzy¢ jako
sypialnie, wypada¢ na kazde dziecko poniz¢j 10 roku zjHa-
przynajmniej 10 kw. m, na kazdg starszg osobe przynaj-
mniej 0'2 kw. m. powierzchni okna, dajacej $wiatto. Dzieci
do 1 roku nie wlicza sie. 4

Bw) Te postanowienia wchodzg w zycie dopiero po 5-citi
latach, mozna je atoli wykona¢ nawet przed uptywem dwdéch
lat przy kazdej zmianie mieszkania.

4) Termina odpowiednie do opréznienia, ktérych
trzymanie w danym razie nalezy zapewni¢ w drodze przy-
musowej, muszg oznacza¢ odpowiednie wiadze.

§. 11. 1) Mieszkania szkodliwe dla zdrowia, badz to
z powodu uchybien przeciwko powyzszym przepisom 8§ 2—8,
badz tez z powodu Banu budowlanego, nalezy uznaé¢ na pod-
stawie wiasciwego dochodzenia za niezdatne na diuzszy w nieb
pobyt dla ludzi.

2) Jezeli
albo obwody za niezdatne do zamieszkania, na ten czas gmina
ma prawo zarzadzi¢ albo z whasnego ramienia przedsiewzigc
zupetne przebudowanie. W tym (ftelu przystuguje jej co do
gruntu i budowli znajdujgcych sie w obwodzie przeznaczo-
nym do przebudowania prawo wywiaszczania. W tym wzgle-
dzie co do wywitaszczenia rozstrzygajg ustawy krajowe.

Przepisy powy7sze istniejag jako Zzadania najmniejsze
i nie wykluczajg dalszych rozporzadzen ze strony kraju, pro-
wincyi i gmin.

Wtadze krajowe majg prawo wydawac przepisy wyko-
nawcze.

Przepisy te maja wykonywa¢ wszedzie wtadze policyjne,
0 ile nie istniejg w tej mierze inne postanowienia krajow-ej
wiadzy ustawodawczej. (Dok. nast.)

Medycyna na wystawie powszechnej paryskiej,
skresli!
Dr, Ferdynand Obtniowicz.
(Ciag dalszy. Patrz Nr. 42.)

Nader powabnie wygladajg rowniez narzedzia chirurgi-
czne, wystawione przez Collina, wyktadane w sposéb zbyt-
kowny pertlowg macicg, co niestychanie podnosi urok tej
spec/jelnej wystawy.

Obok szaf zapetnionych rozlicznemi instrumentami przez
domy Mathiego i Charrierea zwré6cit uwage moja stét opera-
cyjny, wystawiony przez Marianda (Pans, BoulevardSt. Mi-
chel 41), zrobiony caly z blachy niklowan¢j i sprezystej za-
razem.

Wspomnie¢ mi wypada réwniez, choc¢by tylko pobieznie
1 o innych wystawcach francuskich, aby unaoczni¢ ruch
i w tej gatezi przemystu, zastosowanego do szybkiego po-
stepu nauk lekarskich. | tak: Maison Vitry freres, reprezen-
towany przez F. Sekwoba (Paris, Boulevard Sebastopol), Au-

z tego powodu uzna sie cale grupy dom
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bry (Boulevard St. Michel 6}, Maison A. Liier, reprezentow.
przez H. Wulfinga (Rue Autoine-Eubois 6), Favra (Rue de
VEcole de Medecine 1), zapetnili cate szafy mnoéstwem rozli-
cznych, a pieknie wyrobionych narzedzi chirurgicznych. Cre-
tes {Rue de Rennes 66), urzadzit tadng wystawe wszelkich
instrumentdéw i przyrzadow, wchodzacych w zakres oftalmo-
logii, jako tez oczu sztucznych, ktére réwniez nader skrzet-
nych i zrecznych wystawcéw znalazty w osobach: A. E. Boi-
sonueau-fils, (Rue Vignon 28), pp. Robillarda, Wagnera, Lis-
kenera etc.

tadne mikroskopy wyjawit A. Nachet (Rue St. Seve-
rin), a w poblizu tychze znalazta sie wystawa bakteryjolo-
giczna, urzgdzona przez prof. Cornila, z pozoru do$¢ skro-
mnie wygladajaca, jakby dla przypomnienia tylko, ze za
wzorem i pod opiekg niestrudzonego, a genialnego Pasteura
nauka ta rozwija sie i wydaje piekne owoce, ktorych jednak
poszukaéby nalezato w nader praktycznie, 'a zarazem z gu-
stem i sprytem francuskim wybudowanym nowym zaktadzie
tego mistrza, na ktory jak wiadomo, w latach ubiegtych kro
ciowe poptynety sktadki. Nawiasem tutaj przytaczam, ze
w pieknym tym instytucie codziennie o godzinie 11 z rana
odbywa sie szczepienie licznych pacyjentow, zgtaszajacych
sie z réznych stron catego S$wiata, ktérzy pokasani przez
psow wsciektych, lub tylko podejrzanych o wscieklizne, pra-
gna za pomocg znanej metody Pasteurowskiej uchroni¢ sie
przed strasznemi i zabdjczemi meczarniami wscieklizny. Wraz
z kol. Bujwidem, ktorego uprzejmosci zawdzieczam doktadne
zapoznanie sie tak z zakiadem, jak i ze sympatyczng posta-
cig osiwiatego Pasteura, oraz z kol. Sysakiem z Kotomyi na-
liczyliSmy w ciggu godziny kilkudziesieciu pacyjentéw, pod-
dajacych sie wstrzykiwaniom w okolice boczng powtok brzu-
sznych, ktore odbywajg sie szybko i zrecznie przy znakomitcj
asystencyi uczniéw Phsteura.

Dentystyka znalazta gtéwnego wystawce w dyrekcyi
szkoty dentystycznej {Ecole dentaire de Paris, Rue Roche-
chouart 57), ktéra w kilku szafach obok instrumentéw, shu-
zacych do wyrywania, czyszczenia i plombowania zebow,
wystawita caly szereg pieknych, sztucznych szczek, zebdw,
obturatorow i t. d.

Narzedzia wchodzace w zakres weterynaryi
w ponetng cato$¢ Graillot (Boulevard St. Martin 4).

Przerdzne krzesta i stoty operacyjne, wytworne lub wie-
cej prosty state i przenos$ne, nadto wdzki i lektyki dla
chorych, oraz t6zka z rozmaitemi wygédkami dla ciezko cho-
rych, znalazty wystawce gtéwnie w osobie fabrykanta Duponta
(Rue Mautefeuille 10); natomiast F. Mayet (Rue Montor-
gueil 67) przedstawit nam caty zbior przyrzadow ortopedy-
cznych i przeréznych opasek, Wickliam (Rue de la Banque)
same tylko opaski przepuklinowe, a Dumez r6zne wzierniki
kapielowe i przyrzady do przestrzykiwan pochwy.

Nie chcac juz dalej nuzy¢ szan. Czytelnikéw wylicza-
niem innych jeszcze wystawcow, opuszczam dziat francuski,
poswiecony medycynie, a jak z przytoczonych dat sie oka-
zuje, wcale Swietnie reprezentowany przez rézne mniej lub
wiecej znane firmy paryskie i przechodze do dziatu lekar-
skiego w salach, zaopatrzonych napisem ,Szwajcaryja."

Cze$¢ ta wystawy znajduje sie réwniez w pawilonie,
poswieconym sztukom wyzwolonym w najblizszem sasiedz-
twie co dopiero opisanego dziatu francuskiego. Tu przede-
wszystkiem nwage naszg zwraca ziomek nasz prof. Lasko-
wski z Genewy, ludry przedstawit piekne preparaty anatom.,
zachowujace miekkos$é i elastyczno$¢ za pomocg wiasnej me-
tody konserwowania. Wielu lekarzom zapewne znane sg jego
okazy z dawniejszych wystaw krakowskich, na ktore przed
laty Laskowski preparaty ponadsytat. Tworzg one razem pie-
kna calgs¢, a nie watpie, ze Jury ita raza wynagrodzi zmu-
dng prace naszego ziomka pierwszg nagroda. (Stato sie juz.
Przyp. Red.).

Biiehl, optyk i mechanik w Bernie szwajcarskiem, wy-
stawit fantom, ktéry ma uzmystawia¢ przebieg widkien ner-
wowych w mozgu ludzkim i w rdzeniu pacierzowym. Fantom
ten wykonany pod nadzorem i pod kierunkiem prof. Aeby-
ego, kosztuje dos¢ pokazng sumke 380 frankoéw i moze zna-
lez¢ pomieszczenie chyba w zasobnych muzeach anatom.

zestawit
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Prof. Reyerdin z Genewy usitowal nawet st6t opera-
cyjny zrobi¢, o ile mozna, aseptycznym i pokryt go grubemi
ptytami szklanemi; natomiast prof, Julliard z tegoz samego
miasta szwajcarskiego, przedstawit stét operacyjny zrobiony
z blachy, z otworami w posrodku, przez ktére z tatwoscig
Scieka¢ moze krew lub ropa przy dokonywaniu rekoczynow
chirurgicznych. Nie oSmielam sie zbytecznie krytykowac tych
nowosci, jednakowoz zdaje mi sie, ze w kierunku nowych
pomystéw na polu aseptyki zbyt daleko posuwajg sie niekto-
rzy autorowie i moze wiecej powoduje nimi che¢ stworzenia
co$ oryginalnego, anizeli rzeczywista korzys$¢ dla chorych lub
praktyczno$é¢ wynalazku. Rozumiem bardzo dobrze i oceniam
warto$¢ grubych ptyt szklanych, jako aseptycznych podsta-
wek na instrumenta operacyjne — nader podobajg mi sie
wszelkie nasadki (kanki) szklane przy irrygatorach i postu-
guje sie niemi w codziennej mej praktyce prywatnej i am-
bulatoryjnej — lecz jak ten biedny chory ma rozciggac zbo-
late cztonki na plytach szklanych, tego nalezycie poja¢ nie
zdotatlem. Aseptyczno$¢ za$ stotu takiego uicierpie¢ musi, je-
zeli sie wsuwa podkiadki na ksztatt poduszek, a w takim
razie zbytecznemi sg ptyty szklane, natomiast zastgpi¢ je po-
trafi dobry lakier, wypetniajagcy wszelkie szczeliny drzewne,
lub tez cienka blacha, ktéra nalezycie polakierowana réwniez
uchroni rusztowanie drewniane stotlu operacyjnego od nasig-
kania wydzielinami chorobowemi.

Prof. Eternod z Genewy uakoniec przedstawit zhior
preparatow mikroskopijnych, Dr. Egli-Sinclair przyrzady do
sterylizacyi mleka, a Schoen z Bazyleji tadny zbiér sztucz-
nych oczu.

W dziale rosyjskim wypada mi wspomnie¢ o wystawie
Dra L. Forstettera z Bialego Stoku, ktéry wynalazt tak zw.
»Mikrobiometre®, t. j. przyrzad stuzacy w sposéb dos¢ pro-
sty do oznaczenia mikroorganizméw, zawartych w powietrzu.
Jak mi tenze wystawca wspominat, miat sie Pasteur nader
pochlebnie wyrazi¢ o praktycznosci i prostocie tego przy-
rzadu; czy jednak aparat ten potrafi doktadnie catg ilos¢ mi-
krobéw zawartych w danej ilosci powietrza oznaczyé¢, toby
wyswieci¢ mogly krytycznie dopiero liczne préby, podjete
z mikrobijometrem i skontrolowanie przez S$ciste obliczenia.

Obok tego przyrzadu widziatem w szafce Dr. Forstet-
tera jtézne drobniejsze, ulepszone narzedzia lekarskie, jak np.
stetoskopy z ptytkg kauczukowsa, przylegajacg szczelnie do
ucha, przenosne stosy galwaniczne do pradu statego itp.

Na tych spostrzezeniach korncze dziat wystawy lekar-
skiej, pomieszczonej w patacu dla sztuk wyzwolonych i pro-
sze taskawych czytelnikéw, aby wraz ze mng — przynaj-
mniej w mysli — przeniesli sie na esplanade inwalidéw,
przebiegajac przeszto 4-kilometrowg przestrzen w wygodnych
wagonach kole’ zelaznej, okrazajacej wystawe do okota.

(Dokonczenie nastapi.)

Nowo utworzony Uniwersyiet w Tomsku.
(Ciag dalszy. Patrz Nr. 40).

Bardzo powazna, jezeli nie wiekszg cze$¢ ksigzek tego
oddziatu stanowi obszerna i w rzadkie dzieta obfitujgca bibli-
joteka, ofiarowana Uniwersytetowi przez magnackag rodzine
lir. Strogonowa (rod ten, jak wiadomo, powazng role ode-
grat w dziejach Syberyi). Widzimy tu ksigzki najprzerdzniej-
szej treSci, przewaznie jednak filozoficzne, historyczne, poli-
tyczne, ekonomiczne i beletrystyczne, niekiedy bardzo ozdobne,
rzadkie i cenne wydania starej daty. Nowych ksigzek brak
prawie zupeiny. Dominuje jezyk francuski; sg jednak i ksigzki
w innych jezykach, nie wytgczajac polskiego, stosunkowo
do$¢ powaznie reprezentowanego. Wiele jest tu nawet isto-
tnie rzadkich dziet polskich Za to dziat nauk Scistych i przy-
rodniczych bardzo i bardzo stabo jest reprezentowany i to
przez dzieta nie odnoszace cie bynajmniej do spdéiczesnego
stanu wiedzy. To tez polozenie tutejs&ych procesoréw -przy-
rodnikow, pragngcych na miejscu wiedze naprzdd .posuwac,
bardzo jest z tego wzgledu ciezkie i utrudnione. Duzo jeszcze
wody uptynie, zanim S$rodki Uniwersytetu pozwolg na naby-
cie dawnych seryj wazniejszych pism peryjodycznych facho-
wych. Wypisujg sie tymczasem tylko pisma biezgce i to tylko
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niektére. Ogo6lna liczba oddzielnych nazw ksigzek catej bi-
ulijoteki dochodzi do 30,000, a liczba oddzielnych ksigzek —
do 90,000.

Z przedsionka uniwersyteckiego szerokie i dogodne
schody kamienne prowadzg na drugie pietro (liczac parter
za pietro 1.). Mieséci sie tu przedewszystkiem cerkiew i aula
uniwersytecka. Oo do cerkwi, to nie imponuje ona rozmia-
rami, mimo to jednak przedstawia sie bardzo korzystnie. Na
ottarz i obrazy wydano okoto 8000 rs.; sprowadzono je z Pe-
tersburga. Urzadzenie odpowiada og6lnemu typowi cerkwi
prawostawnych. Az do czasu zamianowania profesora teolo-
gii, co wkrétce ma nastgpi¢, obowigzki duchownego spra-
wuje ks. Misiurew, kapelan gimnazyjalny. Chor skiada sie
po czesci z uczniéw gimnazyjum,' a po cze$ci ze studentdw
uniwersytetu. Gimnazyjum filologiczne i realne korzystajg
tez z cerkwi; réwniez urzednicy okregu naukowego. Aula
uuiwersytecka tuz obok cerkwi, na lewo sie mieszczaca i ko
muunikujagca z nig, przedstawia 8 sazni dtugosci, 5 sazni sze-
rokosci i 4 saznie wysokosci, jest wiec, jak juz z tych wy-
miaréw wida¢, w stosunku do catego gmachu uniwersyteckiego
stanowczo za matg. Za to wewnetrzne urzadzenie wiele smaku
przedstawia z wyjatkiem jednej tylko katedry, ktérej fonna
niezupetnie udatna. Posadzka jest debowa, z Kazania umysl-
nie sprowadzona, deby bowiem na Syberyi z powodu ostrego
klimatu nie rosng Umeblowanie (84 foteli, z tych 48 wy-
Scietanych, 100 krzeset i katedra) po czesSci debowe, po cze-
§ci bukowe i pochodzi z Kazania i Petersburga. W poétnocno-
wschodnim kacie sali u gdry miesci sie wizerunek apostotéw
stowianstwa, Sw. Cyryla i Metodego, a na $cianach natu-
ralnej wielkoSci portrety cesarzéw Aleksandra Il. i Aleksan-
dra I1l. w sutych, ztoconych ramach, a takze portrety szczodrych
ofiarodawcéw na rzecz tomskiego uniwersytetu, a mianowi-
cie Sibiriakowa i Cybulskiego. Do grona tych zastuzonych
mezéw, ktorym tak wiele tutejsza wszechnica zawdziecza,
dotgczone wkrdtce beda portrety Demidowa i Al. hr. Stro-
gouowa, nastgpito juz bowiem na to najwyzsze zezwolenie.
Wiecej nad 200 os6b z trudnoscig chyba tylko w auli sie
pomiesci¢ moze. Galeryi brak zupeiny; istnieje tylko chor,
lecz i ten wiecej nad 50—60 0sdb nie jest w stanie pomie-
§ci¢. W auli dopetniono aktu urzedowego otwarcia Uniwer-
sytetu: tu sie tez rok rocznie bedzie $Swieci¢ rocznice tego
dnia, przeniesiona na dzien 22 pazdziernika (3 listopada) ze
wzgledu, ze tego dnia przypada Swieto Matki Boskioj kazan-
skiej, a pod tym wezwaniem jest cerkiew uniwersytecka

Drugie pietro gtdwnego gmachu, liczac od lewego skrzy-
dta, zawiera w sobie bardzo bogate muzeum archeologii i etno-
grafii, prawie wytacznie, jak dotad, syberyjskiej, mieszczace
sie w 2 do$¢ obszernych salach. Urzadzeniem tego muzeum
i doprowadzeniem go do porzadku zajgt sie gorliwie pan
Florynskij. Jego tez zastuge stanowi obszerny drukowany,
w liczne uwagi zaopatrzony katalog mieszczacych sie tu
zbioréw. Muzeum to zyskato juz sobie uznanie tak powazuego
badacza, jak prof. Aspelin z Helsingforsu, ktory odle wa tu

nawet gtebsze studyja naukowe na czele wydelegowanej przez .

Helsingforski Uniwersytet delegacyi naukowej, skiadajgcej
s'f, oprocz niego z Doc. Dra Heiklina i Mag. Snellmanna.
Okazéw w tern muzeum juz po dzi$ dzien zawiera sie okoto
3000. Do muzeum archeologii i etnografii przylega bezposre-
dnio gabinet histologiczny i cmbryjologiczny, sktadajacy sie
z obszernej sali o 5-cin oknach, przeznaczonej na zajecia
Mikroskopowe dla studentdw, a nadto 3 pokoje na wytgczny
Iz.ytek profesora. Dalej widzimy gabinet botaniczny, miesz-
czacy sie w 2 salach o 4 oknach kazda i zaopatrzony w liczne
z,elniki, ofiarowane Uniwersytetowi. W 2 przylegtych, nie-
byt wielkich audytoryjach (po 4 okna kazde) odbywajg sie
Wyktady botaniki, histologii i farrnacyi z farmakognozyja. Po
Przeciwlegtej, t. j. po prawej stronie korytarza spotyka sie
\r(wi, prowadzace do gabinetu prof. farrnacyi i farmakogno-
na co przeznaczono 2 pokoje $redniej wielko$ci. Reszta

- | kazda przewaznie o 4 oknach, przedstawia audy toryja
a przysztych katedr, ktére wkrotce otworzone zostang. Oso-

ne schody, opodal farmaceutycznej pracowni lezace, prowa-

z4 na 3 i ostatnie pietro, odpowiadajgce wytgcznie central-

eJ czesci gmachu. Widzimy tu takze niewielki korytarz,
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prowadzacy do 5 niezbyt wysokich pokojéw o 2 resp. trzech
oknach kazdy. 2 z tych pokojoéw zajete sg na gabinet pro-
fesora zoologii i mikroskopowa jego pracownie, w ktorej za-
razem miesci sie niewielkie akwaryjnm. Reszta czeka dal-
szego przeznaczenia. Tu sie tez mieSci chor, wychodzacy na
aule i do cerkwi.

Co sie tyczy obu 3 pietrowych skrzydet, stanowigcych
cigg dalszy gtéwnego korpusu, to antresole ich sg zajete pod
mieszkania dla stuzby Uniwersytetu i okregu naukowego.
Na parterze (I. pietrze) lewego skrzydta miesci sie kancela-
ryja kuratora okregu naukowego, mieszkanie biblijotekarza
i mieszkanie profesora anatomii. Drugie pietro zajete jest
przez mieszkanie kuratora okregu naukowego, a trzecie przez
mieszkanie profesora fizyki, oraz kilka niewielkich mieszkan
laborantéw Uniwersytetu. Co sie tyczy prawego skrzydia, to
widzimy tu przedewszystkiem na parterze obecnie jeszcze
niezajete mieszkanie rektora, daiej kaneelaryje inspektora
studentow i gabinet profesora chemii. Na drugiem pietrze
mieéci sie czasowo pensyjonat i kilka klas gimnazyjum, ktére
dotagd Die ma jeszcze swojego wiasnego gmachu” tak zeby
bylo samo w sobie i jest rozrzucone po miescie, a nadto
czasowy szpital studencki, poki kliniki nie bedg gotowe. Trze-
cie pietro zajete jest przez mieszkania inspektora studentéw,
sekretarza zarzadu Uniwersytetu i laborantéw chemii i far-
macji.

W tyle, po za gmachem gtdwnym miesci sie duza pie-
trowa oficyna, przeznaczona na stajnie, wozownie, pralnig,
taznie i mieszkania nizszej stuzby uniwersyteckiej. Z boku,
w prostopadtym kierunku do lewego skrzydia géwnego gma-
chu, widzimy oddzielny, pietrowy ginach, przeznaczony na
Instytuty anatomii opisowej i patologicznej, na sale dla chi-
rurgii operacyjnej i anatomii opisow¢j i na gabinet medycyny
sagdowej. Wszystkie te katedry posiadajg tu jedno wspdlne
audytoryjum obszernych rozmiaréw, urzagdzone na sposéb amfi-
teatralny, w potkole i mogace pomiesci¢ okoto 250 stucha-
czow. Dotad zatozony zostat jedynie tylko lustytut anatomii
opisowej, poniewaz inne wzmiankowane katedry jeszcze nie
obsadzone. Skiada sie on z jednej niewielkiej sali sekcyjnej
o 5-cin oknach, mogacej pomiesci¢ zaledwie 5 stotéw ana-
tomicznych, z osobnego, odpowiednio i dogodnie urzadzo-
nego pokoju do uastrzykiwan trupéw i z pokoiku do prze-
chowywania naczyn i suszenia preparatow. Na g6ruem pietrze
najobszerniejsza sala o 5 ciu oknach zajetg jest przez powsta-
jace obecnie muzeum anatomii opisowej, a 3 pozostate po-
koje przez gabinety profesora i prosektora. 7 pokojéw dol-
nego i gérnego pietra drugiej potowy tegoz gmachu przedstawia
badz co badZz za szczupte pomieszczenie dla pozostatych, do-
tad nie otworzonych katedr, miedzy ktéremi miesci sie tak
powazna i tak wiele miejsca potrzebujgca, jak katedra ana-
tomii patologicznej. Kaplica i lodownia na trupy miesci sie
osobno, w jednej linii z rzeczonym gmachem, ktéry jak
wszystkie prawie zabudowania Uniwersytetu — jest takze
murowany. W t6j samej linii wznosi sie opodal budynek, za-
jety przez zaktad gazowy; zbiornik dla gazu miesci sie tez
w oddzielnym, okraggtym budynku. W gtebi parku uniwer-
syteckiego w kilku tu i owdzie rozrzuconych budynkach
mieszczg sie mieszkania urzednikéw i oficyjalistow Uniwer-
sytetu, a takze mieszkauie profesora histologii. Osobny duzy
gmach zajmuje takze cieplarnia i oranzeryja, urzadzona we-
dtug wszelkich wymagan czasu i sztuki; osobne takze po-
mieszczenia maja: gtéwny rezerwoar wodociggowy i parowa
wodociggowa maszyna. (C. d. n)

VI. Higijena, Epidemijologija, Policyja lekarska.
Ustawa

z dnia 0 urzadzeniu stuzby zdrowia w gminach, obo-
wigzujgca w Krélestwie Galioyi i Lodomeryi wraz z Wielkiem
Ksiestwem Krakowskiem.

(Ciag dalszy. Patrz Nr. 42).

§. 10. Zwierzchnosci gmin, ktére majg witasnych lekarzy
i przewodniczacy zgromadzen delegatow okregéw winni nadzo-
rowa¢ lekarzy gminnych co do doktadnego wypeiniania przez
nich obowigzkow stuzbowych, a spostrzezone zaniedbania obo-



528 PRZEGUAU) UUIIAKftM. Nr. 43

wigzkow podawaé do wiadomosci powiatowej wadzy politycznej;
z drugiej strony sg zwierzchnos$ci gmin i przetozeristwa obszaréw
dworskich obowigzane wykonywa¢ poruczone im ustawami agendy
stuzby sanitarn¢j zuwzglednieniem opinii fachowoj lekarza gminnego.

Jezeli zwierzchno$¢ gminy (przetozenstwo obszaru dwor-
skiego) wyda zarzgdzenie odmienne od opinii lekarza gminnego,
winna zawiadomi¢ polityczng wiadze powiatowg z uzasadnieniem
tego zarzadzenia.

§. 11. Mianowanie lekarza gminnego nastepuje w drodze
konkursu, ktéry w gminach ustanawiajgcych wiasnych lekarzy
rozpisywaé majg zwierzchnosci tych gmin.

Celem obsadzenia posad lekarzy gminnych
konkurs rozpisuje polityczna witadza powiatowa.

Mianowanie lekarza gminnego w gminach,
witasnych lekarzy, stuzy tymze gminom. Mianowanie gminnych
lekarzy okregowych, ktérych pobory stuzbowe pokrywane sg
przez gminy okregu bez zadnego dodatku z funduszu krajowego,
stuzy zgromadzeniu delegatow. W tych okregach, ktoére na po-
krycie poboréw stuzbowych lekarzy gminnych otrzymuja doptaty
z funduszu krajowego, zgromadzenie delegatéw przedktada¢ ma
terno za posrednictwem powiatowej wiadzy polityczn¢j Wydzia-
towi krajowemu, ktéry wydaje nominacyje w porozumieniu z kra-
jowa wiadza polityczng. Podania kandydatow, wptywajace wsku-
tek ogtoszonego konkursn do powiatowej wiadzy politycznej,
majg by¢ wraz z opinijg lekarza powiatowego przestane prze-
wodniczagcemu zgromadzenia delegatow.

Zwierzchnosci tycli gmin, ktére dla siebie wiasnych leka-
rzy ustanawiajg, wyjawszy gminy z wiasnemi statutami, dalej
przewodniczacy tych okregowych zgromadzen delegatow, ktérym
stuzy prawo mianowania, maja przed wydaniem dekretu nomi-
nacyjnego przesta¢ akta sprawy wiasciwej politycznej wiadzy po-
wiatowej, ktora w;nna wzbroni¢ dokonania nominacyi, jezeli ona
nastagpita z pominieciem niniejszej ustawy. W gminach z wia-
snemi statutami przysiege od lekarza gminnego odbiera prezy-
dent miasta. Inni wedtug t6j ustawy mianowani lekarze gminni
majg w rece kierownika powiatowej wiadzy politycznej ztozyc
przyrzeczenie w miejsce przysiegi.

8 12. Jezeli posada lekarza gminnego pozostaje przez
dtuzszy czas nieobsadzong, badz z braku kandydatéw, badz z in-
nego powodu, polityczna witadza powiatowa winna zbada¢ okoli-
czno$ci powdd stanowigce i o wyniku krajowag wiadze politycznag
zawiadomi¢. Tejze wiadzy stuzy woéwczas prawo wyda¢ w poro-
zumieniu z Wydziatem krajowym potrzebne zarzadzenia, celem
usuniecia przeszkod, wzglednie zamianowaé lekarza gminnego,
oznaczy¢ jego pobory i dalsze warunki.

§. 13. W miastach z wihasnemi statutami (8. 2) stuzy pre-
zydentowi miasta wtadza dyscyplinarna nad lekarzem gminnym
wedtug postanowien normy dyscyplinarnej, obowigzujgcej urze-
dnikéw miejskich.

Wiadza dyscyplinarna nad lekarzami innych gmin, jakotez
nad gminnymi lekarzami okregowymi stuzy krajowej wiadzy po-
litycznej. O usunieciu gminnego lekarza okregowego z posady
orzeka krajowa wiadza polityczna w porozumieniu z Wydziatem
krajowym. Usuniecie lekarza moze by¢ orzeczone w razie ciez-
kich przekroczen stuzbowych, albo tez w razie udowodnionej nie-
zdolnosci lekarza do stuzby wskutek fizycznych lub umystowych
utomnosci.

§. 14. Lekarzem gminnym ten tylko moze by¢ ustanowiony,
kto jest uprawniony do wykonywania praktyki lekarski¢j w kro-
lestwach i krajach w Radzie panstwa reprezentowanych, posiada
obywatelstwo austryjackie i wykaze sie fizyczng zdatno$cig oraz
nieskazitelnoscig pod wzgledem moralnym.

W gminach z wiasnemi statutami lekarzem mieiskim ten
tylko moze by¢ mianowany, kto nadto wykaze sig¢ panstwowym
egzaminem lekarskim, przepisanym w rozporzadzeniu Minister-
stwa spraw wewnetrznych z 21 marca 1873 dz. u. p. Nr. 37.

§. 15. Wysokos$¢ ptacy (wynagrodzenie) lekarza gminnego
Aznaczona zostanie w gminach ustanawiajgcych wiasnych leka-
rzy przez reprezentacyje gminy, w okregach za$ na podstawie
wniosku zgromadzenia delegatéw przez Wydziat krajowy w po-
rozumieniu z krajowa wtadza polityczng, i nie moze tak w po-
wyzej wspomnianych gminach jakotez i w okregach z obszarem
do 200 Kilometréw kw. wynosi¢ mni¢j niz 500 zir., w okregach
za$ 0 wiekszym obszarze nie ponizej 600 zir; rocznie.

okregowych

utrzymujacych

Inne pobory, ewentualne emerytury i
stawia sie kontraktowemu porozumieniu.

Lekarzowi okregowemu nalezy sie précz wynagrodzenia
ryczatt na opedzenie kosztéw podrézy stuzbowych, bez osobnego
wynagrodzenia przedsiebraé sie majacych, ktory to nie bedzie
nizszym, anizeli po 12 zir. od kazdych 10 kilometréw kwadra-
towych, ogotem za$ kwoty 400 zir. przewyzsza¢ nie moze.

Za czynnosci lekarskie w sprawowaniu urzedu nie nalezy
sie lekarzowi gminnemu od stron zadne osobne wynagrodzenie.

zaopatrzenia pozo-

Za czynno$ci lekarskie, ktére lekarz gminny wykonywa
wskutek osobnego polecenia administracyi panstwowej, a nie
w dopetnieniu obowigzkéw witasnego lub poruczonego zakresu

dziatania gmin, nalezg si¢ normalne pobory ze skarbu panfstwa.

§. 16. Gminy sa obowigzane z wiasnych funduszéw pono-
si¢ koszta agend sanitarnych wilasnego i poruczonego zakresu
dziatania. Stuzy im jednak prawo pobierania stosownie do po
stanowien ustawy gminnej odpowiednich optat za sprawowanie
pewnych czynnosci sanitarnych.

Pobory gminnych lekarzy w gminach, ktére ustanowig dla
siebie wtasnych lekarzy, wyptacane beda z kasy gminng;j.

§. 17. Udziaty, ktére gminy i obszary dworskie, wcielone
do jednego okregu, obowigzane sg uiszcza¢ na pokrycie poboréw
lekarzy gminnych, nie moga przenosi¢ 2°/0 w odnosnych gmi-
nach i obszarach dworskich przepisanych bezposrednich podatkéw.

Jezeli te udzialy nie wystarczajg na zupeine pokrycie po-
boréw stuzbowych lekarzy gminnych, niedobér ma by¢ pokryty
z funduszu krajowego.

Gminni lekarze okregowi
z ¢. k. urzedu podatkowego.

Blizsze przepisy odnoszace sie do obliczania i zarzadu po-
wyzszych udziatéow pozostawia sie osobnemu rozporzadzeniu, ktore
wyda polityczna wiadza krajowa w porozumieniu z Wydziatem
krajowym.

pobierajag swe pobory stuzbowe

§. 18. Kazda gmina wraz z obszarem dworskim jest obo-
wigzang albo sama dla siebie, albo wspé6lnie z innemi gminami
i obszarami dworskiemi postara¢ sie o bezptatng pomoc przy

porodach ubogich kobiet przez ustanowienie akuszerek gminnych.

§. 19. W miejscu siedziby lekarza gminnego nalezy celem
wykonania obowigzkéw, cigzacych na gminach wedtug §. 27
ustawy gminnej i 88. 24, 28 i 29 ustawy o przynaleznosci, po-
stara¢ sie o lokal, w ktdrym majag by¢é pomieszczeni ci chorzy
pozbawieni pomocy, ktérzy z jakiegobgdz powodu nie majg in-
nego pomieszczenia ani opieki, lubBez nie moga by¢ oddani do
szpitala.

Lokal taki ma by¢ odpowiedni# urzadzony oraz zaopa-
trzony w przyrzady ratunkowe, potrzebne w nagtych niebezpie-
czenstwach zycia i w nosze dla chorych.

Gminy i obszary dworskie maja takze postara¢ sie o to,
aby potoznice bez przytutku, ktore nie moga by¢ oddane do pu
blicznego zaktadu potoznic, jakotez chorzy, ktérych przenosié nie
mozna, a ktérzy bez opieki pozostaja, lub potrzebujg koniecznie
odosobnienia, znalezli odpowiednie swemu stanowi pomieszczenie
i opieke.

Koszta potrzebne na te ostatnie potrzeby sanitarne maja
witasciwe gminy i .obszary dworskie pokry¢ z wiasnych funduszow
a to udziatami wymierzy¢ sie majgeemi w miare przepisanych
bezposrednich podatkow.

§. 20. Ustawa niniejsza nie narusza istniejacych zobowig-
zah publicznych funduszéw do przyczynienia sie na cele zdro-
wotne.

§. 21. W gminach liczacych 6000 lub wiecej mieszkafncéw
ma by¢ ustanowiona komisyja zdrowotna.

Innym gminom utrzymujacym samoistnie
nstanowi¢ komisjje zdrowotna.

lekarza wolno

8. 22. Komisyja zdrowotna jest organem doradczym i wy-
dajacym opinie dla spraw sanitarnych, nalezacych do obowigzkéw
gmin, a w szczegdlnosci jéj zdania zasiegal nalezy co do wszyst-
kich przedmiotéw, ktére odnosza sie do spraw zdrowia w o0go0l-
nosci lub, jakkolwiek sg specyjalnej natury majg szczegdlng do-
niosto$¢ sanitarna.

Zakres dziatania komisyi zdrowotnej okresli osobna instru-
kcyja, ktérg wyda polityczna wiadza krajowa w porozumieniu
z Wydziatem krajowym.
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§. 23. Urzad cztonka komisyi zdrowotnej jest honorowym
1 ma by¢ bezptatnie wykonywany.

8. 24. W razie uchylenia wnioskéw komisyi zdrowotngj
przez wiasciwg reprezentacyje gminng, winna komisyja ta swoja
Uchwate poda¢ do wiadomosci przetozonej wiadzy politycznéj do
dalszego odpowiedniego zarzadzenia.

8. 25. Wiadze polityczne majg na mocy prawa zwierzch-
niczego nadzoru, stuzacego administracyi panstwa nad wszyst-
kiemi sprawami sanitarnemi, czuwac¢ nad tern, zeby gminy Scisle
wykonywaty odno$ne obowigzki ustawag na nie wlozone.

W razie zaniedbywania tych obowigzkéw majg witadze poli-
tyczne wyda¢ wedtug prawnych przepis6w potrzebne zarzadzenia
zaradcze.

§. 26. Wykonanie niniejszej ustawy poruczam moiemu Mi-
nistrowi spraw wewnetrznych. (Dok. nast.).

Wycigg ze Sprawozdania Departamentu V. Wydz. kra-
jowego (Szef Depart.: Dr. Franciszek Hoszard), Sejmowi
przediozy¢ sie majacego.

(Ciag dalszy. Patrz Nr. 42).

Na oddziale ocznym w r. 1888 leczono 201 chorych; wy-
szto 189. Najwyzszy stan chorych byt w miesigcu czerwcu, naj-
nizszy w lutym. Z chorob leczonych najwazniejsze byty: jaglica,
wrzody rogéwki i nacieki tejze. Z choréb zakaznych, dotknie-
tych jaglica byto 48, na zapalenie rzezaczkowe powiek 7 i na
zapalenie krupowe powiek 1. Sredni pobyt chorego wynosit
24 dni.

W szpitalu §. tazarza byty 2 przypadki gwattownej S$mierci
a mianowicie: 1) Chory Mikotaj Gaudyn wyskoczyt w stanie
gorgczkowym oknem z drugiego pietra z oddziata chirurgicznego;
2) obtgkana Bronistawa Kotodziejczyk w czasie prowadzenia jej
z ogrodu, spacerowego na oddziat, spadta ze schodéw prowadza-
cych do suteren. Przyczyng tych dwdch wypadkow byt brak
nalezytego dozoru, ktéry spowodowat zmiane przetozonej Si6str

Mitosierdzia. Dochodzenie karno -sgdowe w obu wypadkach zo-
stato przeprowadzone.
Wydatki na utrzymanie szpitala $w. tazarza wynosity

w r. 1888 163.198 zir., a mianowicie: oddziaty chorych 86.265
ztr., oddziat potoznic 17.149 zir., oddziat syfilityczny 34.610 zlr.
i obtgkanych 25.174 zir. W poréwnaniu z wydatkami w r. 1887,
wynoszacemi 160 975 zlr. okazuje sie, ze wydatki w roku 1888
sg wieksze o kwote 2.243 zir. W poréwnaniu zas z suma pre-
liminowang na rok 1888 rzeczywisty wydatek jest wiekszy
0 9.772 zir.

Dochody szpitala bez dutacyi wynosity kwote 185.063
a mianowicie na oddziale chprjjfh 110.682, potoznic 13.021, sy-
filitycznych H6.491 i obigkanych 24.869 — a zatem dochody
byty wieksze od preliminowanych (174.168) o 10.895 zir. Ogdlna
suma dochodéw w roku 1888 wraz z dotacyjg wynosita 189.496
zbr., z tego fundusz krajowy udzielit 140.732, obce fundusze
16.365 a zrédta wihasne 3A.399 zir.

Na zadanie c. k. Namiestnictwa z dnia 9 czerwca b. r.
L. 36.821 wydaliSmy deklaracyje wzgledem bezptatnego odsta-
pienia gruntu z realnosci szpitalnej $-go tazarza w Krakowie
pod budowe gmachu dla zaktadu anatomiczno-pato-
logicznego. P.wierzchnia gruntu odstgpionego wynosi 7661
metr. kw. czyli 2130 sazni kw., i w deklaracyi tej wymieniono,
ze akt ten zobowigzyw¢ bedzie Wydziat krajowy, a wzglednie
fundusz szpitala $w. tazarza, tylko w tym razie, jezeli na od-
stagpionym gruncie jeszcze przed uptywem dziesieciu lat, liczac
od dnia zawarcia umowy, rozpocznie sie budowa zaktadu dla ana-
tomii patologiczn¢j, a grunt pomieniony tylko dla budowy t¢j
moze by¢ uzyty. Oddanie gruntu w fizyczne posiadanie wyso-
kiemu c¢. k. Rzadowi nastapi dopiero przed samem rozpoczeciem
budowy zaktadu. Oprécz tego zatwierdzono jeszcze nastepne wa-
runki, postawione przez komisyje z reprezentantow funduszu
«zpitala Sw. tazarza i Wydziatu lekarskiego uniwersytetu Jagiel-
lonskiego, a mianowicie: 1) Szpital zastrzega sobie prawo wol-
nego wijazdu i wyjazdu przez brame od ulicy Grzeg6rzki do za-
ktadu anatomo - patologicznego prowadzacg. 2) Zaktad ma by¢
naokoto otoczony murem, kosztem c. k. Rzadu utrzymywanym
'v nalezytym porzadku. W celu przeprowadzenia tego muru gra-
nicznego od poéinocy w linii prostej ma byé kosztem c. k. Rzadu
"Sprostowany roéw, przebiegajacy w poblizu granicy obu real-

PRZEGLAD LEKARSKI.

5iiy

nosci. 3) W razie gdyby c. k. Rzad chcial mie¢ stuzebnictwo
wolnego przejscia dla profesoréw i studentéw przez droge pro-
wadzacq przez grunta szpitala ku naroznikowi starego gmachu,
wowczas zawartg bjé ma osobna umowa do urzadzenia i utrzy-
mania takiej drogi. 4) Szpital zastrzega sobie stuzebnictwo do
przeprowadzenia przez grunt zakiadu kanatu odwadniajgcego
grunta szpitalne, o ile kanat nie przechodzitby pod budynek za-
ktadu. 5) Zakladowi anatomo-patologicznemu przystugiwa¢ be-
dzie prawo stuzebnictwa wpuszczenia kanatu do kanatu odwa-
dniajagcego grunta szpitalne, gdyby wowczas kanat taki szpital
juz posiadat. 6) Szpital zastrzega sobie, aby zaklad anatomo-
patologiczny wo6d meteorycznyeh nie wpuszczat na grunta szpi-
talne. 7) Wszystkie bez wyjatki zwioki ze szpitala $w. tazarza
i S$w. Ludwika oddawane i przyjmowane by¢ musza do zaktadn
anatomo patologicznego, z ktérego trupiarni wyehodzi¢ bedg wszy-
stkie pogrzeby szpitalne przez Grzegorki.

Zaktajd dla obtgkanych w Hul parkowie. W roku
1888 ruch chorych w zaktadzie Knlparkowskim byt nastepujacy :
Pozostato z r. 1887 492; przybyto wr. 188"> 553; razem 1045;
zaktad opuscito: Wyleczonych 183; niewyieczonych 124; za re-
wersem na zadanie rodziny 82; przewiezionych do innych za-
ktadow 4; zmartych 145; razem 538; 7 koncem 1888 roku po-
zostato 507. Zaktad posiada 500 t6zek dla chorych, 12 przezna-
czonych dla obserwacyi i 85 dla stuzby oddziatowej. W ubiegtym
roku leczono o 16 chorych mniej, anizeli w roku poprzednim.
Na 1045 chorych w ogole, pielegnowano 564 mezczyzn i 481
kobiet w ciggu 188.190 dni; w tej iloSci na pierwszej Kklasie
byto 1581 dni leczenia, na drugiej 16.036, na trzeciej za$ 170.573.
Chory pozostawat przecietnie przez 180 dni w zaktadzie; $redni
stan chorych byt 514, najwyzszy 8 lipca — 550; najnizszy
dnia 23 kwietnia — 485. Wedtug form chorobowych jak i w la-
tach ubiegtych dotknieci szatem gwattownym stanowili najwyzszy
procent wszystkich leczonych, a mianowicie 29.6°/,, ~ zaduma
14.0°/0, z pomieszaniem umystu 20.0 %, z ogtupieniem 14.3°/0,
z porazeniem 13.3%, z padaczkg 8.5°/0- Zaktad opuscito 183
0s6b wyleczonych, a zatem 17.5 °/0 wzglednie do leczonych, a34.0°/0
wzglednie do ubytych. Procent $miertelnosci wzglednie do leczo-
nych wynosit 13.8°/0, wzglednie do ubytych 26.9°/0. W liczbie
zmartych, tak samo jak w latach poprzednich, najwyzszy pro-
cent wzglednie do leczonych zajmowali umystowo chorzy z po-
razeniami. Najblizsze przyczyny choroby umystowej byty: wy-
bryki ptciowe (117), naduzycie napojow wyskokowych (138),
dziedzicznos¢ (78), przewlekte choroby mézgu (72), padaczka
(89) wzruszenia umystowe (65) itd. Wedtug zatrudnienia naj-
wieksza ilos¢ byta stuzacych i wyrobnikéw (314), nastepnie rze-
mie$inikow (133), urzednikdw i oficyjalistow (129), kupcow (104)
wioscian (97) bez zatrudnienia 94 itd. Do Galicyi nalezato 1004
chorych, obcokrajowcéw leczono 41. Najwiekszg liczbe obtgka-
nych dostarczyt Lwow miasto i powiat (168), nastepnie Stani-
stawéw (33), Drohobycz (30), Przemysl (29), Tarnéw (28) itd.
Czas pielegnowania ubytych chorych: do jednego miesigca —

0j \— 3 miesiecy 157, od 3—6 m. 107, od 6—9m. 62,
0d’9-%2 m. 37; od 1 roku do 2 lat — 38, od 2—3
od 3 5 lat 15; wyzej 5 lat 18. Najblizszg przyczyna S$mierci
byto: suchoty piucne (37), zapalenie ptuc%22, udar mdzgowy
(17), zapalenie otrzewny (10), obrzek ptuc (12), dur brzuszny 6
itd. Do zaktadu przyjmowano wszystkich chorych, ktdérzy sie
zgtaszali. Jak w latach poprzednich chorych uzywano w Kul-
parkowie do rdéznwch robét w zaktadzie i w polu, a mianowi-
cie: Mezczyzni pracowal!,: w kancelaryi zarzadu dni 120; w war-
sztacie szewcoéw 481; w warsztacie krawcoéw 1418; w warsztacie
stolarskim 263; przy maglowaniu bielizny 2451; przy robotach
w polu 2374; przy robotach w krowiarni 1101; przy robotach
w ogrodzie 720; Kkobiety pracowaty przy kuchni 2495; przy
praniu bielizny 1042; uszytly i naprawity bielizny sztuk 9917.
Za powyzsze roboty chorzy otrzymali w mys$l statutu (8 22)
603 zir. 33 ct., ktéra to kwota na rzecz ich w ksigzeczkach
kasy oszczedno$ci zostata umieszczong i chorym przy opuszcza-
niu zaktadu do rak wyptacong bedzie.

W jaki spos6b odbywajg sie wizyty lekarskie, jaki jest
system leczenia w zakladzie kulparkowskim, jakie sg zajecia
i zabawy chorych latem i zimowa porag nie wspominamy, gdyz
obszerne sprawozdanie o tem ztozyliSmy Wysokiemu Sejmowi
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juz w roku ubiegtym. W personalu zaktadowym zaszty naste-
pujace zmiany: Dr. Dobinski, prymaryjusz oddziatu meskiego
zostat spensyjonowany, a sekundaryjusz Dr. Laskiewicz-
Friedensfetd uwolniony od obowigzkdw; prowizoryczny pry
maryjusz Dr. KulczynhAski podat sie do dymisyi; Dr. Han-
kiewicz, sekundaryjusz zaktadu z powodu ciezkiej choroby
wyszedt na pensyje; Dra Maliszewskiego mianowalismy se-
kundaryjuszem i kierownikiem oddziatu obtgkanych mezczyzn;
Dréw za$ Kolbergera i Wistockiego sekundaryjuszami. Pie-
legnowanie chorych na oddziale obigkanych mezczyzn powie-
rzono siostrom Mitosierdzia; z tego powodu dawny dozorca Kro-
gulski zostat mianowany pisarzem, za to oddalono drugiego
dyjurniste.

Jako dowéd jak jest trudnem uzyskanie odpowiedniej po-
stugi dla chorych umystowych stuzy¢ moze ta okolicznos¢, iz
w r. 1888 wydalono ze stuzby 34 postugaczy, a 9 postugaozek,
jako nieudolnych; opuscito stuzbe na wiasne zgdanie 40 mez-
czyzn i 16 kobiet; do sadu odstawiono 4 mezczyzn, nkarano
za$ za mniejsze przekroczenia grzywna wynoszacg razem 37 zlr.

55 ct. 27 mezczyzn i 15 kobiet. (0. d. n)
L. 58,114. Okolnik
c. k. Namiestnictwa do wszystkich PP. c k Sta-
rostow.
W uzupetnieniu 9-go ustepu rozp. c¢. k. Nam. z dnia 13

czerwca 1889 r. 1 38,337 c. k. Namiestnictwo po zasiegnieciu
opinii c¢. k. kraj. Rady zdrowia, poleca sie Panu Staroscie, aby
celem zapobiezenia powstawaniu endemij $wierzbu u ludzi w kraju
pouczano lud przy kazdej sposobno$ci, ze S$wierzb przenosi sie
bezposrednio przez stykanie sie z chorymi, posrednio za$ przez
uzycie zakazonej bielizny i poscieli, tkwigcg za§ w tych ostatnich
przyczyne choroby zniszczy¢ mozna przez wygotowanie rzeczy
w tugu.

Lekarze powiatowi winni pouczy¢ chorych wzglednie prze-
tozonych gmin, ze po doktadnem obmyciu zwykiem mydtem
i ciepta woda catego ciata, a szczegdlnie miejsc krostami do-
tknietych i po nastepnem doktadnem osuszeniu go, nalezy silnie
naciera¢ skore stosowng mascig ze szczeg6lnem uwzglednieniem
miejsc zajetych krostami i ze po dwukrotnem (dzien po dniu)
natarciu mascia, nalezy wzig¢ ciepta kapiel, a po kapieli wdziaé
czystg bielizne, jak niemniej posciel uzywang podczas choroby
oblec czystg i nieuzywang blielizna.

W celu najtatwiejszego i najrychlejszego usuniecia $wierzbu,
zaleca sie stosowanie ztozonej masci naftolowej (ung. naphtoli
comp.) wedtug przepisu Kaposiego:

Rp. Adipis SU illTi s 100 0
Saponis viridis 30-0
Naphtoli e, 15~0
Cretae albae plv..cveen. 10'0
M. f. ung.

Sciste dopetnienie powyzszych polecen przyczyni sie nieza-
wodnie do powstrzymania endemij S$wierzbu u ludzi — nie na-
lezy tylko zaniedbat zadnej sposobnos$ci pouczenia ludu na podsta
wie powyzszych wskazéwek, baczac zarazem pilnie, aby przetozeni
gmin o ile moznosci jak najrychlej dostawiali lekarzowi powia-
towemu do zbadania ludzi, podejrzanych o S$wierzb.

Lwoéw, dnia 30-go wrze$nia 1889. Sadem.

— Komisyja sanitarna krakowska odbyta w dniu

22 b. m. pod przewodnictwem wiceprezydenta Friedleina
posiedzenie, na ktérem po zatatwieniu drobnych czynno$ci bie-
zacych fizyk miejski Dr. Buszek podal do wiadomosci cyfry

odnoszace sie do S$miertelnosci w ostatnich pieciu miesigcach
r. b. | tak umarto w Kraki wie w maju 208, w czerwcu 214,
w lipcu 199, w sierpniu 166, we wrze$niu 174 osob, fio w sto-
sunku do roku i tysigca mieszkancdw wynosi dla wymienionych
miesiecy po kolei z obcymi 33’l, 34'1, 3D7, 26'4, 27'7, bez
obcych 23'7, 25'5, 22'9, 2D7 i 218. Smiertelno$é z choréb za-
kaznych wynosita w tej samej kolei 9'1, 3'7, 185, 10'8 i 15'5°/0
og6tu zmartych. Przez caly ten czas wystepowaty choroby za-
kazne w bardzo matej liczbife. i tydko sporadycznie. Kosztem
miasta zaszczepiono 1306 dzieci krowianka ptynng od wetery-
narza Kubickiego, ktoéra prawie zawsze, sie przyjmowata, kro-
wianka kosztowata dla jednei osoby koto 8 centdw. Fizyk rniej-
<Ski Dr. Buszek zaszczepit 37, Dr. Tuszynski w |. obwodzie
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153, Dr. Wilkosz w Il. obwodzie 416, Dr. Koy w 111. obwo-
dzie 700 dzieci. P, Czestawowi Czynskiemu zakazano uzywania
tytutu doktora medycyny i zajmowania sie praktyka lekarska.
Piekarnie ciastek i fabryki cukierkow rewidowano, przycz.em u Salo-
mona Langiera znaleziono ehroman otowiu jako barwik w cukier-
kach. Sprawe te oddano 28 sierp. b. r. sagdowi karnemu. Wode
wislang badano chemicznie przy niskim jej stanie w lecie. Zna
leziono w litrze 0'236 grm. czesci statych, twardo$¢ catkowitg
19°, trwatg 11°, czasowg 8° ciat organicznych w litrze 0°057
grm. R. m. Dr. Domanski wni6st, by zastanowi¢ sie nad spo-
sobami zapobiegania, ile moznosci, pojawianiu sie goraczki poto-
gowej w Krakowie i wtym celu wyznaczy¢ odpowiednig podko-
misyje. Wniosek ten przyjeto, a do podkomisyi zaproszono radcow
miejskich Dr. Jordana, Dr. Kolina, Dr. Wiszniewskiego,
tudziez fizyka miejskiego Dr. Buszka i lekarza obwodowego
Dra Wilkosza. Na wniosek tego radcy postanowiono ostrzedz
publiczno$¢ przed niebezpieczenstwami hypnotyzowania przez
osoby do tego nie powotane. Weterynarz miejski Dr. Wale li-
towi cz uwiadomit, iz wszystkie psy ws$ciekte wytapano i zabito
i ze wscirklizna miedzy psami w Krakowie wieaej sie nie poja-
wita tak, iz wkrotce nadejdzie w mys$l ustawy czas, w ktorym
bedzie mozna uwolni<ypsy od kagancow. Zaraze pyska i racic
ograniczono do dwdch pierwotnych ognisk wybuchu tak, iz wszyst-
kie stajnie sa obecnie wolne od tej choroby. Nastepnie odczy-
tat Dr. Walen towicz obszerne zdanie sprawy z podkomisyi
odbytej wspoélnie z Drem Zarewiczem w mleczarni p. Ewe-
liny Dobrzynskiej, z ktorego pokazuje sie, iz mleko w tej
mleczarni pochodzi z najlepszych obdér w okolicach Krakowa,
a przywozone do miasta w czystych, grubo cynowanych blaszan-
k»ch Flejschmanowsk-ch przechowywane jest w schludnych na-
czyniach systemu Schwarza w lokalu czystym i dobrze przewie-
trzanym. Précz tego znajduje sie w wymienionej mleczarni
pierwszy i jedyny dotad w Krakowie przyrzad Soshleta do ste-
rylizacyi oraz przybory' do badania mleka. Komisyja sanitarna
przyjeta to zdanie sprawy z uznaniem do wiadomos$ci, postano-
wita poleci¢ publiczno$ci mleko sterylizowane z mleczarni P
Dobrzynskiej i uchwalita wniosek Dra Wal entowic za co do
wyznaczenia osobnej statej podkomisyi do czuwania nad sprze
daza mleka w Krakowie, zapraszajac do niej Dra Buszka, Dra
Walentowicza i chemika miejskiego, jakiego wkrotce Rada miej-
ska zamianuje. R. m. Dr. Domanski wnidst z uwagi, ze su-
choty ptucne sg najpospolitszg i najgrozniejszg chorobag zakazna,
by komisyja sanitarna opracowata i podata do wiadomosci ogotu
popularne skazowki, dazace do ochrony ludnosci od tej choroby.
Whniosek ten przyjeto, a autora wniosku zaproszono do przedtozenia
odpowiedniego projektu. Uchwalono réwniez wniosek tegoz radcy
miejskiego, dazacy do zatozenia w Krakowie na wzdr miast za-
granicznych taniej tazni dla ubogiej ludnosci i wyznaczono do
wypracowania odpowiedniego projektu podkomisyje z wniosko-
dawcy, Dra Grabowskiego, Dra Buszka i inzyniera sanitarnegp
Zwierzynskiego, ktéry podczas swej podrézy na wystawe pary-
skg bedzie mogt rozpatrze¢ sie w tern urzadzeniu po innych mia-
stach. Nakoniec poruszyli Dr. Kwas$ nic ki sprawe niewtasci-
wego umieszczenia tazienek na Wisle w poblizu ujscia Rudawy
i kanatow, a r. m. Dr. Paszkowski za dlugie wstrzymanie
przeptywu wod Rudawy przez miasto, co przewodniczacy wyttd-
maczyt budowag nowego mostu statego w ulicy tobzowskiej.

VII.  Wiadomosci biezace.

* Krakéw dnia 24 pazdziernika. W sobote dnia 19 b. m.
odbyto sie poswiecenie nowego gmachu Domu zdrowia Dra G wi a-
zdomorskiego przy ul. tobzowskiej. Poswiecenia dokonat
ksigze Biskup krakowski w obecnosci prezydenta miasta, wielu
prof#orow Wydziatu lekarski¢gH, lekarzy szpitalnych i prywa
tnych. Zaktad obecny, w miejscu dawniejszego, matego i dos¢
prymitywnego,” powstaty kosztem 50,000 zlr., przeznaczony dla
chorych, ktérzy w domu leczy¢ sie nie mogg a w szpitalu nie
chcg. z wyjatkiem cierpigcych na choroby zarazliw e i umystowe,
przedstawia sie okazale i stanowi ozdobe miasta naszego. Zdata
od gwaru miejskiego znajduje on sie na przedmie$ciu, jednem
z najzdrowszych, zajmuje przeszto 500 sazni kwadr., z ktérych
tylko 110 sazni zajetych jest pod budyuek, reszte za$ zajmuje
ogréd i dziedziniec. Budynek ten skitada sie z suteren, wyso-
kiego parteru i pietra; w suterenach umieszczono mieszkanie
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portyjera, apteke domowa, tazienki, pralnie, kaloryfer i skiady.
Na parterze znajduje sie kancelaryja i pomieszkanie lekarza, dwa
pokoje dla chorych i pok6j dla postugaczki. Schody prowadzace
na |. pietro obszerne i widne, w zimie opalane, tak jak i kory-
tarz biegnacy wzdtuz catego budynku (30 inetr. dtugi i 2 metry
wysoki), stuzacy w razie niepogody do przechadzki dla chorych,
a prowadzacy na obszerng werande. Z korytarza w prawo
1w lewo prowadzg drzwi do poszczeg6lnych pokoi. Ku poindniu
jsst naprz6éd pokéj, przeznaczony na wspélne zebranie rekonwa-
lescentéw, a nastepnie 4 pokoje, z ktérych 3 potgczone ze sobg
podwojnemi drzwiami; po stronie za$ poétnocnéj 3 pokoje dla
chorych, sala operacyjna, pokdj postugaczek i wychodki. W urza-
dzeniu zaktadu przestrzegano wszystkich wymogéw higijeny; po-
koje sg przestronne (najmniejszy na 62'75 metréw szes¢, powie-
trza), mozna wiec w kazdym pomiesci¢ i osoby zdrowe. Ogrzewanie
pokoi odbywa sie za pomoca ulepszonych piecow wentylacyjnych
kaflowych systemu Hildelbrandta. Wychodki opatrzone w water-
ctosety, dobrze wentylowane, i okna z wiatrakami. Sala opera-
cyjna wygodna o $cianach polerowanych i pokostowanych; w je-
dnej z nich wmurowane proste sztaby zelazne trzymajg ptyte
marmurowg z miednicg, w innej znajduje sie framuga z pé6lkami
szklanemi na mstrnmenta; w sali t¢j miesci sie stét operacyjny,
stot zelazny na instrnmenta i kilka miednic na tréjnogach zela-
nycli; podtoga z cementu i terazzo ze spadkiem w jeden Kkat
Sali. Plany zaktadu zyskaty nagrode na zesztorocznej wystawie
higienicznej we Lwowie. Przyprowadzenie do skutku tak pieknie
urzadzonego zaktadu winszujemy kol. Gwiazdomorskiemu, ktéry
zastuzyt sie miastu naszemu, przysparzajgc mu jedne z najpo-
zyteczniejszych ozddéb.

* Towarzystwo Lekarskie Warszawskie podaje
do wiadomosci, ze nagroda pieniezna w kwocie rs. 240, imienia
Tytusa Chatubinskiego, przyznang zostanie przez Towarzy-
stwo w roku J893, za najlepszg prace oryginalng z dziedziny
nauk lekarskich lub pomocniczych w zastosowaniu do medy-
cyny, ogtoszong drukiem w jezyku polskim w czasie od dnia 1
kwietnia 1888 roku do 31 grudnia 1892 roku. Ustawa konkur-
sowa i regulamin dopetniajagcy zadnych innych ograniczen w przyj-
mowaniu prac do ubiegania sie o nagrode nie zastrzegajg. Autor,
przesytajac prace do Towarzystwa na pismie wyrazi¢ winien, ze
ja do konkursu, o jakim mowa, przeznacza. Prace do kon-
kursu sktadane by¢ moga w ciggu lat 1889, 1890, 1891, 1892
i w ciggu stycznia roku 1893, na rece sekretarza stalego To-
warzystwa. Ustawe i regulamin konkursowy kazdy w kaneela-
ryi Towarzystwa (ulica Niecata Nr. 7) przejrze¢ moze.

Z upowaznienia Towarzystwa, sekretarz staty Dr. Szokalslci.

* Wiadomosci uniwersyteckie. Berlin. Prof. Fraentzel
otrzymat charakter tajnego radzcy lekarskiego. — Praga cze-
ska. Docent prywatny w Wydziale lek. niemieckim Dr. Jakéb
Singer mianowany nadzw. profesorem patologii i terapii szcze-
gotowej. — Heidelberg. Docent chirurgii Bessel-Hagen mia-
nowany zostat profesorem nadzw. — Monachijum. Dr. Hang
habilitowat sie jako docent chirurgii. — Genewa. Dr. Yinceut
mianowany prof. higijeny. — Genua. Dr. Morse 11i miano-
wany nadzw. profesorem psychijatryi.

* Wiadomosci osobowe. Starszy lekarz sztabowy 2-giej
ki. Dr. Wilhelm Ton ner w Lublanie mianowany szefem szpi-
talu garniz. w Przemy$lu. Lekarze putkowi 2 giej ki. przenie-
sieni zostali: Dr. Kelicyjan Perski do tyrolskiego putku strzel-
céw Nr. 80; Dr. Antoni Kozorowski do putku 28 piechoty;
Dr. Jerzy Koczynski do putku 18; Dr. Aleksander Steuer-
mark do putku 58; lekarze starsi Dr. lzydor Szuchiewicz
fio bosniacko hercogowinskiego batalionu 6 piechoty, Dr. Konrad
Maj ewski do 7 putku utanéw, Dr. Wiadystaw Grabowicz
fio 8 batalionu bos$niacko - hercogowiriskiego, Dr. Jedrzej Bur a-
°zynski do 5 batalionu bo$niacko-hercogowinskiego, Dr. Jozef
®ohosiewicz do 14 putku huzaréw, Dr. Wiadystaw Hubicki
lekarz putkowy 2-giej ki. przeszedt do rezerwy i przeniesiony zo-
stat do szpitala garnizonowego w PrzemyS$lu, wreszcie lekarz
Putkowy 2-giej ki. Dr. Aleksander Zuk owski wystapit z armii.

* Zmarli. Dr. Mikotaj Koztéw b. jeneralny lekarz sztab.
Wojsk rosyjskich w 75 roku zycia w Petersburgu. — Dr. Ale-
ksander Waither, inspektor jeneralny szpitali cywilnych w War-
szawie w 71 roku zycia.

PiSmiennictwo lekarskie. Jedenaste sprawozdanie
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roczne zaktadu leczniczego dla ubogieli chorych
na oczy w Poznaniu skre$lit Dr. B. Wicher kiewicz.
Rok rocznie z konsekwenoyjg i witasciwg sobie wytrwato-
$cig staje autor przed publicznoscig i Swiatem lekarskim z ob-
rachunkiem z catorocznej pracy i rozwoju swc¢j kliniki ocznej.
Sprawozdanie obecne za r. 1888, jakkolwiek w tym roku wyja-
tkowo ograniczone do  samych tablic, suchemi swemi liczbami
Swiadczy wymownie o ciggtym rozwoju tej instytucyi i ruchu,
jaki w niej panuje. Polildinicznie leczono 3931, w klinice statej
znalazto pomieszczenie 660 os6b. tdézek do rozporzadzania byto
wraz z klinikg prywatng 76. Z licznych i starannie zestawio-
nych tablic szczeg6lniejsza uwage zwraca na siebie ostatnia, mie-
szczaca w sobie wyniki operacyi zaémy pud wzgledem sity wzroku
w przypadkach operowanych witasng metoda przez wyptukanie
i bez takowego. Nieuprzedzajagc autoraw wysnuciu ostate-
cznych wnioskéw co do wzglednej wartosci obu tych metod, wy-
szczeg6lniam date, ze w ogdlena 86 6cz notowano 21 razy
V =1, przy jednej stracie, w 4 przypadkach z watpliwym wy-
nikiem i raz z V= — Szczerze zyczymy, aby juz w najblizszem
sprawozdaniu bilans materyjalny wyréwnat bilansowi wynikdéw

lekarskich. Dr. Sroczynski.
Artykuty orygin. mieszczace sie w czasopismach lek. polskich.

W Gazecie Lek. Nr. 42: Sawi.ckiego: O ranach przepony;
Matlakowskiego: Przyczynek do cigzy zamacicznéj (ci d.); F a-
bian a: Kilka uwag uad przymiotem uktadu nerw. (c. d.). — W Me-
dycynie Er. 42: Stepniewskiego: Odnowa generacyi materyjatu
ospowego (c. d.); Grund zacha: O rozpoznawaniu choréb zotadka
i kiszek (e. d). — W Windom. Lek Nr. 15 Pawlikowskiego'
Choroby zakazne wo Lwowie (dok.); S¢éeV Terapija chordb serca
,¢ d,;;_ W Pamietniku Tona. I"ek. Warsz Nr. 3: Janowskiego:
O przyczynach ostrego zup. ropnego; Sergiej ewski: Materyjaty
do badan nad dziataniem adonidyny na ustro] cztowieka i zwierzat
(c. d.); Bielinskiego: Stan nauk lek. za czaséw Akademii med
chir. wilenski¢j (dok.).

Redakcyja otrzymata:

Dr J. PAWINSK.I: Strophantus, jego wptyw na seree. (Od-
bitka z Gaz. Lek. 1889), in 8 vo str. 66. - ADAMKIEWICZA: Pa-
chymening. hypertr. i zawat chroniczny rdzenia pac. (Odbitka z Nowin
kek.) Poznan 1889, in 8-yo, str. 16.—Dr. Mik. RAJCIIMANA: Nauka
o chorobach narzadu trawienia. Semijotyka. Wydawnictwo Gazety Lek.
Warszawa 1890, in 8-vo str. 115 z ryc. — DROBNIKA: O chartactwie
§inzowo-opnehlin. (z klin, prof. Mikulicza w Krolewcu), in 8-vo str. 51.

Redaktor odpowiedzialny: Prof. Dr. L. BlumenstoE

Z zapomogi kasy pomocy dla oséb pracujgcych na polu

naukowem imienia Dra Jozefa Mianowskiego
wyszedt z druku 114—1—1
Wyktad Chemii Fizyologicznej i Patologicznej
w J30'tu odczytach,
dla lek arzy i iiczacycli sie
przez prof. (i. I'UNGE'GO.
Z oryginatu niemieckiego przetozyli Dr. Wactaw Mayzel i Maks. Flaum.
Cena 2 rsr.,- z przesytka 2 isr. 30 kop.

i Wolffa.

Sktad gtéwny w ksiegarni Gebethnera

Niuiejszem mam zaszczyt poda¢ do wiadomosci Wielmoznych
PP. lekarzy i przyrodnikéw, ze najnowsze moje katalogi:
Nr. X1l w jezyku niemieckim
Nr. XIV wjezyku wioskim
Nr. XV w jezyku francuskim i angielskim
m W Ht aD «iL«D B »«»»V

Mikrotoméw, Haemometru podtug prof. Fieischla, jakotez nowych apo-
chromotycznych soczewek tylko co wyszty z druku i na zgdanie beda
wysytane franco i bezptatnie.

23—12—9 C. Reielicrt
fabrykant mikroskopéw, Wiedent Y1l Bennogasse 26.
| V15t E 1 K 1 Z W Y CIA G IEM
kas Kary 7_52_43

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

Spos6b uzycia: Doroste osoby potrzebujg uzy¢ od dwdch
do szedciu tabletek jednorazowo zalezy to od potrzeby. Kazda ta-
bletke potozywszy na jezyku nalezy popi¢ wodg —

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



532

PIWO StODOWE

wyrobu Konstantego Wiszniewskiego

aptekarzu w Krakowie, polecone przez Towarzystwo Lekarskie kru-
kowskie na wniosek Komisyi przemystowej tegoz Towarzystwa pismem
z dnia 24 Kwietnia 1889 L. 338. 69—34 -25

Sposdb uzycia: Doroste osoby uzywa¢ moga przed potudniem
przed wieczorem oraz idac na spoczynek Cena flaszki 36 cnt.

Dr. H Woilensack

praktykuje takze w tym sezonie od
15.pazdziernika jako lektfrz zaktadowy
i kierownik (urzadzenie najnowsze dla
kapieli:btotnych i inhalaeyj szpilkowych
w osobnych gabinetach, stacyja hydria-
tyczna et&), a takze udziejkjfhajchetniej
wszelkich wiadomosci dotyczacych Za-
ktadu. 110-6—2

A HCO

Zaktad leczniczy zimowy
dla choréb ptucnych
i nerwowych
(Tyrol potminiow))
Stacya kolejowa Mori.

Opuscit prase

~KALENDARZ LEKARSKI*

na, rok 1S0O0
opracowany przez: Bujwida, Bunina, Grodeckiego, Hewelkego,
Kuniewioza, Matlakowskiego, Polikiera, Putawskiego

pod redakcyg J. Polaka.

Tre$¢ stanowig: Wskazowki djaguostyezne wedtug klasycznego
yade-mecum kieszonkowego Seiferta i Miillera (zwlaszcza badanie
plwociny, moczu, grzybkéw chorobotwérczych i wszelkie nowsze me-
tody bad.»nia; 18 drzeworytow); wskazowki terapeutyczne, alfabety-
cznie wedtug choréb utozone i opracowane z ostatnich wydawnictw
zagranicznych, na podstawie nowszej praktyki klinicznej# najnowsze
postepy terapii i chirurgii (przez Dunina, Putawskiego i Matlakowskiego);
alfabetyczny spis lekow oraz najwyzsze dawki $rodkéw mocno dziata-
jacych wedtug ostatniego wydania farmakopei urzedowej i taksy apte-
karskiej (opracowat Dr. Polikier); wody mineralne i stacye klimatyczne
podtug nowszych dziet i spisébw zdrojowisk krajowych i obcych (opr.
Dr. Hewelke), przeszto 700 miejscowosci; najprostsze sposoby badania
powietrza, wody i pokarméw, podat O. Bujwid- prawodawstwa doty-
czace lekarzy, wraz z taksg lekarska; kryitkie wiadomosci informacyjne
i statystyczne (poréwnanie skal cieptomierza, poréwnanie wag, ilos¢
lekarzy, szpitali, aptek w Krdélestwie i t. p.); notatnik z oznaczeniem
niektérych faktéw z dziejow medteyny krajowej oraz z oznaczeniem
posiedzen Warszawskiego Towarzystwa Lekarskiego, kalendarz.— Tekst
caty drukowany ,nonpareilemll na wybornym lubo cienkim papierze.

Cena egzemplarza w ozuobnej oprawie w ptétno angielskie

rs | kop. 20. z przesytka rs. | kop. 40.

Nabywaé najlepiej w redakcji ,Zdrowial 81 $-to Krzyska,
w Warszawie. Nadsyta¢ mozna zamodwienia wraz z nalezno$cig lub tez
tylko zaméwienia, a optate uiszcza¢ na poczcie przy odbiorze (,,za
zaliczeniem pocztotrfem1). Qi 2—1

PIERWSZA BROGUKRYA
Jakoba \Yis.iielvski<igo, magistra farmacyi

w Krakowie, ulica Stradom
poleca

$Kgr po cenach fabrycznych.

Wszelkie towary apteczne, $rodki uniwersalne, bandaze, aparaty
instrumenta, opatrunki chirurgiczne, oraz sktad wdd mineralnych. —
Wszelkie zamowienia uskuteczniajg sie odwrotng pocztg. — Probki
ceny na zadanie bezptatnie i freo. 34—40—31

5. [T — - dr

O b e rbm In iiemn

Woda mineralna znana od r. 1601. Szczegdlnie skuteczna w chorobach
narzagddéw oddechania i zotadka, przy skrofulozie, w cierpieniach nerek
i pecherza, w dnie, krwawnicach i cukrzycy.

Rozsetka ksigzecych wéd mineralnych Obersalzbrunnen:

Furbach et Sirleboll 21—26—19
Sktad, we wsssystkieti apteka-cti i tiandlack woéd mineralnycti*

intirthySialzbruni>Schlesi®nf
Kucsaiebn vfim LMdrbisEndeSeDtambWift--"fey .

Naktadem Tow. lekarskiego krakowskiego.
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Nr. 43

Apteka pod ,,ZEOTYM SEONIEM** w Krakowie
(ul. Grodzka I. 22.)

utrzymuje stale na sktadzie wszelkie przetwory, odczynniki i barwiki
anilinowe, uzywane w mikroskopii i bakteryjologii; odczynniki chemi-
cznie czyste, olejki eteryczne, balzamy, zywice, lakiery oraz szkietka
nakrywkowe, przedmiotowe i epruwetki (rurki odczynnikowe) i t. p.
Osobne cenniki tych przetworéw rozsyta sie na zadanie bezptatnie i
franco.

O czem majac zaszczyt zawiadomi¢, polecam sie wzgledom in-
teresowanych. 115—16—1 E. Stoclsmtir.

OCENIONK I POLE-CON]|
przez 95—15—11

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.

WiIN0 ChiNOWE ..o flaszka 1 zir. 50 kr.
»  Chinowo-zel.-iziste.....cocoveieicciciceece . 1 »
o TZEWIEBNIOWE ot , 1 ,5
p PEPSYNOWE oot . 1 ,50
p PEPLONOWE. ..ot ., 1 ,50

Wina powyzsze wyrabiam na Maladze, pod kontrola Tow. Lek. krak.

Gtowny skiad: w aptece pod Gwiazdg w Przemys$lu. Sprze-
daz hurtowna u Wt M L. Dobrowolskiego w Krakowie — cze-
Sciowa w aptekach Wgo W. Redy ka, Wgo A Siedleckiego i Wgo
F. Sobieraj ski ego w Krakowie. WPp. Lekarzom opuszczam 25%.

MATTGNIEGO

najczystsza

lkaliczna

CZAWA
SzczegOlnie wyprébowana

w chorobach narzadu oddeqhowego i trawienia, w dnie, w nie-
zycie zotgdka i pecherza, $rodek swoisty w chorobach dzieci.
Jako leczenie poprzedzajgce lub nastepowe po Karlsbadzie.

MATTONIEGO

SOL BOROWINOWA
UG BOROWINOWY
Wygodne $rodki do przyrzadzania
KAPIELI BOROWINOWYCH i ZELAZISTYCH w DOMU

Od dawna, wyprébowane

w Metritis, Oophoritis, Pentoniris, Btednicy, Zotzach, Krzywicy

Uptawach biatych, Usposobieniu do poronief, Porazeniach cat-

kowitych i potowiczych, Niedokrewnosci, Gos¢cu, Dnie, Ischias
i Krwawnicach

MATTONIEGO

ewyborny $rodek
-PRZECZYSZCZAJA(I

ROZSELKI wszelkich naturalnych WOD MINERALNYCH
i produktéw zrédlanych dokonywa

HENRYK MATTONI

FRANCENSBAD, — WIEDEN, -KARLSBAD.

MATTONI i WILLE w BUDAPESZCIE.
1—52—43

W drukarni Uniwersytetu Jagiell., pod zarzadem A. M. Kosterkiewieza.



