ROK 1

CZASOPISMO MIESIECZNE
poswigcone wszystkim lateziom wiedzy lekarskiej

REDAGOWANE | WYDAWANE

S.

we Lwowie.

przez

Zeszyt trzeci.

SPIS RZECZY:

Rozprawy oryginalne.
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anatomiczne ptuc wywotane uciskiem. — Mikrob wscieklizny. —Pratki zapalenia opon mézgo-rdzeniowych.

<#11ruiglja. O leczeniu nerwobdlu nerwu tréjdzielnego. — Torbiele krwawe bocznej okolicy
szyi. — Postrzelenie. Kula w mézgu. Wyzdrowienie. — Leczenie niektérych postaci chronicznego ropienia
cewki moczowej mezkiej. — Badania dos$wiadczalne nad szmerami przy zranieniu naczyn. — Phosphorus
Necrosis of the Jaws. — Wyluszczenie tetniaka pédkolanowego. — Antyseptyczna irrygacyja stawu kola-
nowego w_przypadku chronicznego surowiczego zapalenia stawu — Przypadek urazowego peknigcia
aorty. — Pichi jako $rodek przeciw cystitis 1 lithiaeis. — Laseczniki zgorzeli starczej. — Wazno$¢
wibknika w rozwoju gruzlicy stawéw i pochew Sciegien.

Pediatnja — Gynekologiju. — Akuszerija. Dr. Kniaziotucki. Przyczynek do leczenia
krztusca. — Kokain w czerwonce. - Najnowsze prace o leczeniu krztusca. — Miejscowe znieczulenie
przy perineoplastyoe kokainom. — Leczenie torbieli jajnika kwasem karbolowym.” — Ciecie cesarskie
z powodu widkniaka szyjki macicy u cigzarnej.

Choroby krtaniowe, uszne i oczne. O raku krtani. — Spos6b wydobywania ciat obcych
z ucha. — Zwatlenie i sptaszczenie btony bebenkowej. — Zaéma soczewki sztuczna — Wyciecie
teczéwki grzy oderwaniu siatk6wki.

Choroby skérne, weneryczne i kitowe. Dr. Obtutowic¢z. Rég skérny 7 ctm. dtugosci
majacy. — Loczenie twardzieli skéry za pomoca miesienia. — Nacigganie nerwu przy lepra anaes-
thetica. — Jodol przy wiewiorze. — Fenolat rteci przeciw Kkile.

Kronika. — Korespodencyje. — Ogtoszenia.

£ -W-Cb-WV.
CZCIONKAMI DRUKARNI LUDOWEJ
pod zarzadem Stanistawa Baylego.
1886.



SAXLEHNERA

WODA GORZKA
HUNYADI JANOS.

Rozbierana chemicznie 1 uznana za najlepsza
przez Liebiga, Bunsena, Freseniusza i w. i.

wyprébowana i uznana jako najpierwsza

przez takie powagi lekarskie jak Bamberger. Koranyi, Korczynski etc. zastu-

guje stusznie na nazwe najlepszej i najskuteczniejszej ze wszystkich

wod gorzkich — nadto posiada wedtug przytoczonych orzeczen znako-
mitosci lekarskich w réznych krajach — nastepujace zalety:

Jest $rodkiem rozwalniajgeym, skutecznie i szybko dziatajacym.
(Prof. Dr. Jakéb Moleschott w Rzymie).

Zawsze dobrze i pewnie skutkuje. (Prof. Dr. Virchow w Berlinie).

Trwale i jednostajnie skutkuje, cho¢ dluzszy czas uzywana.
(Prof. Dr. Spiegelberg we Wroctawiu).
Pewnie i fagodnie dziata. (Prof, Dr. Friedreich w Heidelbergu).
Najskuteczniejsza ze wszystkich wod gorzkich.
(Tajny Radca Prof. Dr. Zdekauer w Petersburgu).
Chorzy chetnie jg zazywaja. (Prof. Dr. Kosinski w Warszawie).
Mate dawki tej wody skutkuja. (Dr, Warszauer w Krakowie).

Woda gorzka Saxlehnera ,llunyadi Janos* wzmacnia apetyt i reguluje
trawienie. (Radca zdrowia Dr. Bertleff we Lwowie).

Niezawodny i tagodny skutek, bez holéw i nieprzyjemnych nastepstw.
(C. k. Radca rzadowy Dr. Denarowski w Czerniowcach).

Woda gorzka Saxlenehra ,llunyadi Janos“ uzywana przez dbugi czas
(nawet lata cate) nie wywotuje zadnych szkodliwych nastepstw.

(Prof. Dr. Immermann w Bazylei).
Ma smak nadzwyczaj tagodny.

(Krol, lekarz przyboczny Dr. Gaertner w Stuttgarcie).

Celem unikniecia szkodliwej zamiany lub pomyiKi, uprasza
sie uprzejmie we wszystkich sktadach wdd zdrojowo lekarskich
(mineralnych) i aptekach, zada¢ wyraznie:

SAKLEHNERA WODE GORZKA

naturalng ze zrodia
dJMunyadil Janos*.

L



I-szy kraj, koncesyjonowany

| Aniers et Ferments digestifs. &gzaM KfOWH“kOWY

W Doswiadczenia chemiczne pp. Ar-

£ chambault, Bouchut, Fremy, prof. Gu-  —  d dozorem wiadz sanitamych
blgr,_ Hnehardkl innych  dowiodty Lo
zadziwiajace skutecznosci tego pre-
paratu w leczeniu Dyspepsyi niezy- L ‘] KUbICkIGgO
toio zotgdka i jelit, braku apetytu, Weterynarza miejskiego i docenta
wymiotow ﬁodcza_s _ciazy i dolegli- Weterynaryi we Lwowie
tcosci zgtodkéwo-jelitgwych u dzieci.

*

tyzka stotowa zawiera 50 etgrin.
Pepsyny miareczkowane;.
Dawka : Dla dorostych maty kKieli- SWwWA, KROWIANZE
s/.ek podczas kazdorazowego jedzenia,
dla dzieci za$ 1 lub 2 tyzeczki de-
serowe.
Dosta¢ moznaw Pary zu u p. Grez,
aptekarza Szpitali paryskich, 34 Rue
Labrnyere; we Lwowie w apte-
kach pp. Mikolascha, Sklepinskiego,
Wiewiorskiego i Krzyzanowskiego-,
w  Krakowie u pp. Trauczyn #
skiego, Medyka i Wisniewskiego. 2

poleca zawsze

zbierang dwa razy w tygodniu
upewniajac przyjecie sie takowej.

Ceiiafioliia2-3szczeDieil zir.  §
Lwéw. — Ul. Halicka 37. 5
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najczystsza i najbardziej alkaliczna zdrojowo-
lekarska woda

SZCZAW IOWA

BUDAPESZTENSKA KROLEWSKA WODA GORZKA

najbardziej polecona przez najpierwsze znakomitosci lekarskie.

ZELEZ1STA SOL BOROWINOWA

ZELEZISTY UG BOEOWI1INOWY

z bagniska Soosmoor kolo Franzensbadu.

NAJLEPIEJ ZASTEPUJACE KAPIELE BOROWINOWE.
Srodki do kapieli zelezistych i solnych.

SOL ze ZRODEA CESARSKIEGO

srodek rozwalniajacy w krysztatkach lub w proszku

Rozsytka wszelkich naturalnych wod zdrojowo-lekarskich

i wyrobéw zdrojowo-lekarskich, sktady ez? gros i detail
HENRYK MATTONI
w Wiedniu — Tuchtauben — Mattonihof
tudziez

w Karlsbadzie i Franzensbadzie

MATTONI & WILLE w Budapeszcie.
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CZASOPISMO MIESIECZNE
poswiecone wszystkim gateziom wiedzy lekarskiej.

Woychodzi raz na miesiagc w zeszytach objetosci
przeszto dwoéch arkuszy.

Prenumerowa¢ mozna rocznie lub pétrocznie.

Przedptata wynosi wraz z przesytka pocztowa

W panstwie nustryjackicm rocznie 3 ztr. 40 ct.;
pétrocznie 1 zhr. 75 ct.

W cesarstwie rosyjskieni rocznie 4 rs.; potro-
cznie 2 rs.

W cesarstwie nieniieckicm rocznie 8 marek;
pétrocznie 4 marek.

We Francy!, Szwajcaryi. Wioszech, Serbii,
Turcy», Belgii etc. rocznie 12 fr.; pot
rocznie 6 fr.

Jeden zeszyt osobno kosztuje 30 ct.

Nalezyto$¢ najdogodniej przesyta¢ przekazem
pocztowym.

Redakcyja i administracyja ,,Wiadomo-
éci lekarskich* we Lwowie Pprzy ulicy Aka-
demickiej 1. 16.

Wszystkie korespondencyje, reklamacyje, prze-
syfki etc. dotyczace redakcyi i administracyi
uprasza si¢ adresowa¢ do Dra J. K. Wiktora
we Lwowie przy ulicy Akademickiej 1. 16.

Rekopisy zwraca sie tylko w razie wyraZznego
zastrzezenia.

Ogtoszenia przyjmuje wytacznie redakcyja i ad-
ministracyja za cg)lata, 12 ct. od miejsca 1
wiersza bardzo drobnym drukielh (nonpa-
reille); dotaczenia za$ za optatg kazdorazowo
umoéwiong.

Listow nieoptaconych redakcyja i administr. nie
przyjmuje.

REDAKTOR ODPOWIEDZIALNY | WYDAWCA Dr- J. K. WIKTOR.

L Kliniki lek. prof. Dra Korczynskiego wKrakowie,
0 zachowaniu sie soku zotgdkowego w chorobach gorgczkowych.

A'« podstawie do$wiadczen dokonanych przez é. p. Dra Alfreda Wolframu

Dr. ANTONI GLUZINSKI

Docent choréb wewnetrzuych i 1. asystent klin. lek.

(Tymczasowe doniesienie).

Dotychczasowe doswiadczenia i spostrzezenia nie rozjasniaja
dostatecznie, jak zachowuje sie trawienie zolagdkowe wsrod go-
raczki, a to gtownie z powodu, ze postugiwano sie dotad nie
zupetnie Scistemi sposobami badania.

W Pazdzierniku 1884 r. rozpoczat swe doswiadczenia nad
tg sprawg $. p. kol. Wolfram, uzywajgc do badania sposobu,
jaki podatem i opisatem wspolnie z kol. doc. Jaworskim
'Smieré przedwczesna pracownika przerwata tok pracy: z pozosta-
tych dat jako $wiadek pracy ztozylem mozliwg catos¢, ktorej wy-
niki tak sie przedstawiajg:

Badane przypadki dadza sie podzieli¢ na dwie grupy: Isza
obejmuje przypadki choréb ostrych goraczkowych zakaznych
t-Typli. exanth., Typh. abdominalis, Pneumonia crouposa, Jntermittens);
Rga przewlekie gorgczkowe, (Tuberculosis pulin., Pieuritis exsuda-

") Przeglad lekarski 1885 Nr. 3, 4, 5. Berlin. Klin. Woch. Nr. 33 i Zeitschr,
f- klin Med. tom XI.
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tlva). Grupa Isza posiadata wspdlne prawie cechy dla soku zotad-
kowego, a mianowicie

1) przez ciag caly stanu gorgczkowego (z wyjatkiem konco-
wego okresu duru brzusznego) nie zawierat on kwasu solnego;

2) nie trawit ani wewnatrz ustroju, ani przy sztucznem tra-
wieniu ;

3) sztucznie trawit dobrze, jezeli do proby dodato sie odpo-
wiednig ilos¢ kwasu solnego, co dowodzito, ze niezdolnos¢ trawienia
nie pochodzita od braku pepsyny, tylko od braku kwasu solnego;

4) z chwilg przelamania sie choroby lub nieco pdézniej, wy-
dzielat sie sok i w ustroju i po za ustrojem dobrze trawigcy.

Grupa liga odznaczata sie sokiem zotadkowym, ktoéry i pod-
czas trwania goraczki dobrze trawit.

Na podstawie tych wynikéw badania bytoby usprawiedli-
wione zdanie, ze ws$rdd jednakowych warunkow, na za-
chowanie sie soku zotgdkowego w chorobach goracz-
kowych nie tyle wplywa podniesienie cieptoty, ile
samo zakazenie ustroju.

Przypuszczenie to zyskuje poparcie i w codziennem prakty-
cznem doswiadczeniu przy t6zku chorego, ktdre poucza, ze istnieje
roznica w trawieniu miedzy dwoma chorymi rowno gorgczkujg-
cymi, z ktérych jeden ma chorobe zakazng, drugi niezakazng i
w badaniach nad przemiang pierwiastkéw, z ktérych wynika, ze
i w tym kierunku rodzaj gorgczki wyciska swoje pietno (Bauer,
Genzmer i VVolkmann).

Wyniki otrzymane usprawiedliwiajg réwniez podawanie kw.
solnego w chorobach ostrych zakaznych w miejsce dotychczas
ulubionego kwasu fosforowego lub Hallera; jak réwniez z drugiej
strony w chorobach przewlektych gorgczkowych (w gruzlicy ptuc)
zachecajg do forsownego zywienia, jezeli istniejg po temu odpo-
wiednie wskazania.

Praca ta zamieszczong bedzie w catosci w »Przegladzie le-
karskim.

L Kliniki- lek. prof. Dra Korczynsklego W Krakowie,
Kilka uwag 0 zachowaniu sie krwi bielicowej

podat
X>r. Tan Z23r S

I1. asystent tejze Kkliniki.
W jednym przypadku bielicy gruczotowej (Leukaemia lympha-
tica), w ktorym gruczoty karkowe, pachowe i pachwinowe docho-
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dzity do objetosci jaja kurzego, a gruczoty krezkowe tworzyty
guz wielkosci gtowy dorostego cziowieka, zauwazytem w kropelce
krwi otrzymanej przez naktdcie palca, twory kuliste, skltadajgce
sie z drobniuchnych igietek utozonych promienisto. Wielkoscig
swa przewyzszaty one ciatka krwi 2 do 5 razy, badanie za$ mi-
krochemiczne wykazato, ze twory te sg krysztatkami leu-
cyny. Oczywiscie wiec ilo$¢ leucyny w krwi wspomnianego cho-
rego musiata by¢ bardzo znaczna, skoro w jednej kropli zdotaty
wytworzy¢ sie krysztatki leucyny na szkietku mikroskopowem.
Leucyna znajdowata sie rOwniez w moczu tego chorego, a wy-
kaza¢ ja mozna byto nietylko wedtug metody Salkowskiego, lecz
takze wprost przez wykrystalizowanie z kropli moczu. Przyczyng
pojawienia sie tak znacznej ilosci leucyny w krwi i moczu, byto
naiprawdopodobniej nadmierne powiekszenie sie gruczotéw lim-
fatycznych, a na poparcie tego twierdzenia mozna przytoczyc

1) ze leucyna znajduje sie w gruczotach limfatycznych juz
w stosunkach prawidtowych;

2) ze w przypadkach powiekszenia sie gruczotdéw limfaty-
cznych z innego jakiegobadZ powodu, napotykano leucyne w krwi
i moczu;

3) ze leucyne znajdowano dotychczas mozolng wprawdzie
drogg badan chemicznych tylko w tych przepadkach bielicy,
w ktorych gruczoty limfatyczne byty znacznie powiekszone; i

4) ze w czterech przypadkach ciezkiej bielicy $ledzionowej,
obserwowanych réwniez w klinice prof. Korczynskiego nie na-
potkatem leucyny ani w krwi, ani w moczu chorych.

W tych ostatnich przypadkach zwrécitem nadto uwage na
tak zwane »ptytki krwi Bizzozery«. Ze wzgledu, ze plytki
te ulegajg bardzo tatwo rozpadowi, nie podobna byto ich zliczy¢
doktadnie sposobem dotychczas uzywanym. Po diugich atoli pro-
bach zdotatem w zmodyfikowanym odpowiednio ptynie Flem-

rning’a wynalez¢ rozczyn utrwalajacy ptytki Bizzozery. Obli-
czenia dokonane przy zastosowaniu tego ptynu (10 czesci kwasu
chiomowego 0,1"/0? 10 czesci kwasu osmowego 1°/u i 1 cze$¢ kwasu

octowego zlodowaciatego) pouczyty, ze ilos¢ plytek wzmian-
kowanych jest znacznie zwiekszong we krwi bieli-
cowd podczas gdy bowiem w stosunkach normalnych ilos¢ ich
Wynosi w | mm. sz. krwi okoto 500.000, napotyka sie ich w bie-
licy <lo g milijonéw.

Powyzszy rozczyn uwydatnia nadto bardzo pieknie jadra
ciatek biatych, na ktérych czasem moglem obserwowaé tak zwang

6



68

karyojkineze, tj. dzielenie sie jadra, a nastepnie pierwoszcza
ciatek biatych.

W konicu nie omieszkatem zwr6ci¢ uwagi na krysztatki
Charcot-Nleumanna. Na podstawie swych spostrzezenn nie
moge podziela¢ zapatrywania Zen ker a, ktory powstanie tych
krysztatkow odnosi do rozpadu ciatek biatych, powstajg one bo-
wiem najprawdopodobniej z osocza krwi. (Praca ta w catosci
ogtoszong zostanie w »Medycynie«).

0 Meli laparotomijacli i powodu w™oMenia jelit (irasiiatlo)

napisat
Dr. A. Schattauer we Lwowie.
(Dokonczenie).

2. Sara W. e-letnia dziewczyna, przyjeta do szpitala sw. Zofii
9. Czerwca 1886. Choroba rozpoczeta sie 20. Maja 1886 gwatto-
wnemi bdélami w brzuchu i krzyzach w kilka godzin po obfitej
kolacyi, skiadajgcej sie z niestrawnych potraw, jak fasoli i t p.
Po zadaniu $rodkéw przeczyszczajacych odeszty nastepujgcego
dnia stolce z wielky iloscig glist. Mimo to ani wymioty, ani bdle
nie ustawaty; stolce przychodzity same od czasu do czasu, lecz
stan chorej pogarszat sie z kazdym dniem. Do szpitala przybyta w zu-
peinym zapadzie. W twarzy sinica, tetno nitkowate, przyspieszone,
odnogi zimne, drgawki w twarzy i w odnogach goérnych, jakotez
zupetna nieprzytomnos$¢. Przez miernie wzdete powioki brzuszne
wysledzi¢ mozna w lewej potowie brzucha twardy guz watkowaty,
siegajacy od lewego podzebrza do pachwiny tej samej strony,
przesuwalny troche ku linii $srodkowej. W prostnicy czué na 8 cm.
powyzej otworu stolcowego koniec jelita wgtobionego. Chora
miata na pare godzin przed badaniem Kkilka stolcow bez krwi.
Rozpaczliwy stan, w jakim sie chora znajdowata, nie bardzo za-
checat do podjecia zabiegu operacyjnego. Mimo to, uwazajgc lapa-
rotomije za wskazanag, bezzwiocznie do wykonania takowej przy-
stgpitem. Po wstrzyknieciu podskoérnem eteru, zachloroformowano
chorg dos¢ predko, poczem drgawki ustaty. Ws$rdd Scistej anty-
septyki otworzono jame brzuszng cieciem w linii bialej. Wydo-
byto przez rane wgtobienie, ktdre przedstawiato sinawo-czerwony
obrzek grubosci i dilugosci trzech piesci kobiecych razem ztozo-
nych i skladato sie z jelita zstepujgcego i esowatego, w ktore
wsuniete byty: jelito biodrowe, katnica, jelito grube, tudziez siec.
Postepowanie uzyte w poprzednim przypadku w celu odpochwienia



69

nie wystarczyto tym razem. Nawet po dluzej trwajgcych usitowa-
niach, nie mozna byto wyciagnac¢ jelit wgtobionych. Dopiero po
uzyciu sposobu Hutchinsona wysuneta sie z pochwy tres¢ wgto-
biona, sktadajgca sie z poprzednio wyliczonych jelit. Mocno obrzekta
i ciemno-wisniowo zabarwiona katnica, stanowigca koniec wpoch-
wienia, okazywata w Kkilku miejscach podotrzewnowe podbiegnie-
nia krwi; zresztg powierzchnia jej byta gtadkg. Takze zauwazono
dwie wieksze wynaczynionki na brzegu szyi, w miejscu gdzie uci-
skato srodjelicie wpochwionych kiszek. Szyja wgtobienia stanowita
zresztg szerokag i wolng obraczke. Podczas odprowadzenia nasta-
pity na pochwie w dwdch miejscach przedarcia otrzewny w dtu-
gosci kilku centymetrow. Miejsca te zeszyto szwem jednociggtym
i po dokfadnem oczyszczeniu jelit zamknieto jame brzuszna.
W czasie operacyi musiano z powodu lichego stanu tetna zczesta
wstrzykiwaé podskornie eter. Po kilku godzinach ustgpit zapad i
nastepujaca noc przemineta dos¢ spokojnie. Chora tylko raz wy-
miotowata.

Nazajutrz chora nie okazywala jeszcze zupeinej przytomnosci
Tetno drobne 136, cieptota 37°C. Brzuch troche wzdety, jednak
mato bolesny. Moczu czystego spuszczono kateterem okoto 200 cctm.

W ciagu nastepujacych dwoéch dni stan chorej znacznie sie
poprawit. Przytomnos$¢ umystu zupetna. Nie byto ani wymiotéw,
ani czkawki. Cieptota prawidlowa. Tetno 128, dos¢ silne. Mocz
oddaje sama. Przez obie noce spata spokojnie, domagata sie po-
karmow.

12. Czerwca. Po zastosowaniu wlewania odszedt stolec rzadki,
katowy, z malg iloscig wiatrow.

13. Czerwca Wznowilty sie wymioty i wystgpita znaczna
bolesno$¢ i odma brzucha. Tetno stabe 136 a cieptota 38-5° C.
Mocz odprowadzono kateterem. Z prawej strony z tytu, w dolnym
ptacie ptuca sttumienie i oddech nieoznaczony. Ostabienie wielkie.

14, Czerwca Rano brak tetna i wsréd postepujacego zapadu
chora zakonczyta zycie przedpotudniem.

Ogledziny posmiertne wykazaty: znaczng niedokrewnos¢ |
wychudnienie ciata. W ptucach zbrzeknienie i zapalenie opadowe
w dolnym prawym pfacie. Brzuch mocno wzdety. Rana po lapa-
rotomii zlepiona przez rychtozrost. W okolicy zgiecia lewego
kiszki grubej wypocina widknikowo-ropiasta w rozlegtosci dtoni,
-resztg w jamie brzusznej nie byto zadnego ptynu. Kiszki cienkie
miernie wzdete, nie przekrwione, natomiast katnica i kiszka gruba

mocno wzdete i przekrwione. Btlona $luzowa katnicy prawie
brunatna, okazuje kilka powierzchownych nadzerek. W okolicy
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zgiecia lewego, w miejscu gdzie sie znajdowata szyja wgtobienia,
znaleziono w dwoch miejscach tuz obok $rddjelicia potozonych
zgorzelinowy rozpad sciany jelita, a w jednem przedziu-
rawienie kiszki w $rednicy 2 milimetr. Miejsca te sasiadujg bez-
posrednio ze wspomniang wypocing. Obydwa naddarcia otrzewny,
ktore zeszyto, zlepione bez odczynu.

Jak z powyzszego wynika, przyczyng Smierci byto zapalenie
otrzewny powstate z przedziurawienia Kkiszki w miejscu, gdzie
srddjelicie naciskato na szyje wgtobienia. Miejsca te nie uszty
mojej uwagi; sadzitem jednak, ze po przywrdceniu prawidtowych
stosunkéw krazenia wynaczynienia te ulegng wessaniu, zwiaszcza
ze prawidtowy wyglad otrzewny nie budzit podejrzenia rozpadu
zgorzelinowego. Pouczony tern spostrzezeniem, nieomieszkam na
przysztos¢ miejsca, gdzie sie znajdujg zmiany wskutek ucisku,
wycig€ i zeszy¢ zdrowe brzegi kiszki. Takie czeSciowe resekcyje
mogtyby zazegna¢ katastrofe w przypadkach, w ktérych zresztg
odpochwiona kiszka jest zdrowa.

Powyzszy przypadek nalezy bez watpienia do rzadszych, tak
ze wzgledu na przebieg, jak réwniez z tego powodu, ze w 20tym
dniu choroby zdotano odpochwi¢ wgtobione jelita. Po naglym i
gwattownym wstepie dalszy bieg choroby odbywat sie powolnie;
drozno$¢ nie byta catkowicie zawieszong, gdyz stolce i wiatry
odchodzity od czasu do czasu, a cechujgcego przypadu : odchodéw
krwawych, wcale nie uwazano. Takze nie bylo ani odmy kiszek?
ani tez nie znaleziono wsrdd operacyi zadnych zlepéw na otrze-
wnie. Ten szereg objawéw wyttumaczy¢ mozna tylko tern, ze
w szyi nie bylo silnego zacisnienia, a zatem tre$s¢ wgtobiona nie
byta w pochwie uwieznietg. Tego rodzaju wglobienia nazywa
Bryant zwezajace. Wystepuja one czesciej u dorostych, rzadziej
u dzieci.

Zwykle juz w 5 lub 6 dniu choroby bywa odpochwienie
bardzo trudnem a najczesciej niemozebnem, z powodu obrzeku i
zlepow Scian otrzewny. W literaturze znanych jest tylko Kkilka
przypadkéw, gdzie takowe uskuteczniono w pozniejszych okresach
choroby. W moim drugim przypadku nalezy zawdzieczy¢ odpo-
chwienie gtéwnie nieobecnosci zrostow.

Jezeli jednak uwzglednimy trudnosci, jakie sie w ciggu tego
aktu nastreczyly, mimowolnie nasuwa sie pytanie, co wypada
uczynié, jezeli mimo wszelkich usitowan, odpochwienie nie nastapi.
W takim razie pozostajg nastepujgce alternatywy: albo zamknagé
jame brzuszng i chorego odda¢ na pastwe losu wyczekujgc zgo-
rzelinowego oddzielenia kiszek wgtobionych, albo zatozy¢ sztuczne
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ujscie stolcowe powyzej wgtobienia, albo nareszcie wykonac¢ re-
sekcyje catego wgtobienia.

Nie wdajgc sie w krytyczny rozbiér tych dwodch ostatnich
postepowan najsnadniej ocenimy ich warto$¢, gdy zajrzymy do
statystyki. Wedtug ostatniego zestawienia Brauna ¥ wykonano
51 razy laparotomije z powodu wgtobienia. W 26 przypadkach udato
sie odpochwienie a w 25 byto ono niemozliwem. Ztych pierwszych
Wyzdrowiatlo 11 a mianowicie : dzieci 4, dorostych 7. Drugich 25
skoniczyto sie Smiercig, mianowicie: 4 przypadki, w ktorych po-
prostu zamknieto jame brzuszng i 9 przypadkow, w ktérych usta-
nowiono sztuczny odbyt; nakoniec 11, w ktérych wykonano
resekcyje. Z ostatnich czaséw znanym jest jednakze jeden przypa-
dek wyzdrowienia po resekcyi, operowany przez Czernego, gdzie
powodem wgtobienia byt nowotwoér rakowaty kiszki grubej ).

Jak na nasze czasy antyseptyczne, wyniki te niepomysine az
nadto deprymujgce wrazenie wywota¢ muszg na kazdym chirurgu
a tem samem obudza¢ che¢ szukania innych a pewniejszych drég.
Poniewaz enterotomijg tak samo jak ustanowienie sztucznego otworu
stolcowego na réwni postawi¢ mozna z prostem zamknieciem jamy
brzusznej, wiec pozostaje tylko resekcyja.

Jak swiadczy przypadek Czernego, moze ta metoda w obe-
cnosci nowotworu lub tez jezeli wgtobienie nie jest wielkie, przy-
nies¢ korzys¢. Ale inaczej rzecz wyglada jesli stoimy w obec
wagtobienia wiekszych rozmiaréw. Tu musimy dla kawatka kiszki
chwilowo zmienionej, poswieci¢ trzy lub wiecej razy tyle zdrowej
kiszki. Wezmy n. p. drugi z operowanych przypadkoéw; tu nalezatoby
wycigc¢ cate jelito biodrowe az do granicy dolnej jelita esowatego.
Przypusciwszy, ze w podobnym przypadku nastgpi wygojenie,
Witedy jelito cienkie taczy sie z prostnicg Bardzo nalezy watpic,
czy taki przewod pokarmowy bez katnicy i kiszki grubej zdolnym
bedzie do petnienia prawidtowych czynnosci trawienia.

Jak wiadomo nastepuje wygojenie dobrowolne w przypad-
kach wgtobienia w ten sposdb, ze czesciowo lub tez catkowicie
partyja jelit wgtobionych ulega zgorzeli a czesci obumarte w po-
stgci rury odchodzg stolcem. Przytem pozostaje cata pochwa i
cze$¢ gorna Kkiszki wgtobionej nietknieta.

*) H. Braun; Uber die operative Behandlung der Darminvaginationen. Verh
<b deutschen Gesell, f. Chir. XIV. Congr. Berlin 1885. str. 475.

2) W. Fleiner: Zwei Falle von Darmgeschwilsten mit Invagination. Vir
shows Archiv, T. 101. str. 486.
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Sprawozdania.

Me«3.ycsyxxa. wwewvvnetrzna

O dusznicy (Asthma) i jej leczeniu. Podat Dr. Pisek. (Cigg dalszy).

Sposéb jakiego uzywa Trousseau jest nastepujacy:

Przez pierwszych dziesie¢ dni w miesigcu zazywa chory co-
dziennie przed udaniem sie na spoczynek poczagtkowo jedne pigutke,
po trzech dniach dwie, a przez ostatnie cztery dni co wiecz6r po
cztery pigutki ztozone wedtug przepisu:

Rp. Extr. Belladonnae 0,01
Pulv. r. Belladonnae 0,01
M. f. pili, una
lub tez wprost zawierajace jeden milligram atropinu.

Przez nastepnych dni dziesie¢ zazywa chory codziennie zamiast
Belladonny — trzy kapsutki z ol. terpentynowym lub tez trzy razy
dnia po tyzce stot, syropu terpentynowego (lekospis franc.).

W ostatnich dziesieciu dniach miesigca uzywa chory papieroséw
arszenikowych (éwiartka bibuty napojonej rozczynem 1 grama kali
arsenicos. w 15grm.Aq. dest. Z jednej ¢wiartki dobrze osuszonej wykra-
wywa sie 20 paskow zwinietych nastepnie we forme papieroséw °).

Nadto powinien chory ze trzy razy na miesigc wypi¢ rano na-
czczo ze 4 grm. Cort. chin. Calisayac we filizance kawy czarnej.

Jako $rodek tajemny cieszyt sie dawniej wielkag stawg specyfik
Aubrcée’ego, ktorego sktad ma by¢ wedtug:

JHoth'a za$ wedtug Trousseau’a
Rp. Rad. Polygalae 2,0 Rp. Lactucarii gallici 0,6
Coqu. in Ag. fervida 125,0 Kali jodati 5,
Si fiat decoct, colaturae Spir. muriat. aeth. 1,20
adde: Aquae 150,00
Jodureti potassii 15,0 Syr. Sacchar 30,0
Syr. opiati 120,0 M. D. S. Trzy razy dnia
Spir. vini gallici 60,0 tyzke )

Tra¢ Coccionellae g. s. ad

colorationem; filtra, M. D.

S. Codziennie po trzy tyzki

stot, zazywaC az do usta-

pienia dusznicy.

") Ostroznie wdyehiwujac wcigga chory dym do ptuc. Najwiecej dziesie¢ wdy-
ehiwan i to raz. dziennie. ) ) ) )

*) Co do tego przepisu, to w obee niestatego dziatania toezygi = naszem zda-
niem wecale sie nie nadaje do przeprowadzenia $cistego leczenia, zwlaszcza ze i to co

wiemy, przewaznie odnosi sie do Laettjea yirosa g nie pactuca satiya, z ktorej otrzy-
muje sie tact. gallic,
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W uporczywych przypadkach, ktére Lebert obserwowal, dawat
nastepujacy przepis dobre wyniki;

Rp. Chinini muriat. 4,0
Acidi arsenicosi 0,06
Atropini sulph. 0,03
Extr. Gentianae 4,0
M. f. pill. LX. Consp.

D. S. W pierwszych dniach zazywa¢ po jednej pignice, pozniej
po dwie, dalej stopniowo az do czterech pigutek na dobe, ewentual-
nie nawet trzy razy dnia po dwie pigukki.

W ostatnich czasach doniesiono o pomysinych skutkach wstrzy-
kiwali podskornych kokainu (vide ,Wiad. lek.* Nr. 2 str. 47) o czem
dopiero dalszo doswiadczenia rozstrzygna. (C. d. n)

Kaiomel przeciw puchlinie.

Jendrassic stwierdzit w puchlinie znakomite wiasnosci mo-
czopedne kalomelu podawanego cztery do piec€ razy dziennie, kazdym
razem w ilosci Irfa ziarna t. j. (0.11 grm. = jedynastu centigramow).

Przeciwko réwnoczesnej biegunce stosuje J. makowiec (Opiwm),
jak niemniej ewentualnemu S$linieniu zapobiega ptukaniem z chloranu
potasowego (Kali chlorum).

(Brit. med. Journ. 13. H. 1886. Union medicale 10. VIII. 1886.

Dr. Pisek.

Naftalin w niezycie pecherzu

De Pezzer ogtasza, ze osiggngt znakomite skutki podajgc
naftalin w cierpieniach pecherza i drég moczowych (pyelonephritis,
cystitis e prostatitide v. strict, urethrae it. p.). Dawka dzienna docho-
dzita do 1'/« grama. Przypadow zotgdkowych autor nie zauwazat.
Zdaniem Bouchard’a potrzebne sg nawet jeszcze wieksze dawki
dzienne. (Progres, ined. 28. VIII. 1886).

(Sprawozdawca stosowat jeszcze przed 2 laty naftalin w pro-
szkach lub w pigutkach wedtug przepisu Rossbacha przy cierpie-

niach pecherza. Skutek pomysiny osiggnieto tylko w Kkilku przypad-
kach, winnych za$ trzeba byto uciec sie do innych sposobow leczenia).

Dr. Pisek.

Nasiona boénduka przeciw zimnicy (Intcrmittens).

W Indyjacb i kolonijach francuskich uzywaja nasion bonduka
(Gr«inzs de Bond'ic), ktére otrzymuja z dwdch bardzo pokrewnych
sobie gatunkow roslin zwrotnikowych z rodzaju ,,leguminosae crsalpinae*
W wyciggu tych nasion znajduje sie pewna nieoznaczona jeszcze
blizej gorzka istota, ktéra wedtug doswiadczernn Dra Isnarda (w Mai”
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sylii) w dawkach od 0.1 do 0.2 grm dziata przeciw zimnicy réwnie
pewnie jak sole chininowe.

(Semain. medic. 7. Lipca 188G). Dr. W.

»Condurango* przy cierpieniach zolgdka polecajg Wilhelmy
(B. ki. W. Nr. 29) i Ewald (B. kl. W. Nr. 32).

Pierwszy z nich uzywa czystego 10nu Vinuin C. (cztery razy
dziennie po dwie tyzki) przy raku zotadka. Wymioty i bole majg
natychmiast ustawac¢ a taknienie sie wzmaga. Vin. Cond. za$ z do-
datkiem 2"/, F<rri citr. (sze$¢ tyzek dziennie) ma by¢ wedle tego
samego autora nieocenionym $rodkiem przy Ulcus ventriculi. Krwio-
toki i bole ustajg juz po pierwszych dawkach a wyleczenie zupetne
w ciggu 8—10 dni. Recydywy — jesli jakie byly — miaty byc¢
tagodne.

Ewald zaleca za$ Vin. Cond. lub tez Macer. inf. Cond. % do-
datkiem 0’50170 HC1 a 10"/0 Pepsyny jako wyborne Stomachicum.

Dr. S.

Antifebrin. Dr. Cahn i Dr. Hepp asystenci kliniki med. prof.
Kussmaula w Strassburgu, ogtaszaja w ostatnim numerze ,,Central-
blatt f. kl. Med.* o zupetnie przypadkowem odkryciu dziatania prze-
ciwgorgczkowego Acetanilidu czyli Phenyl-acetamidu (C6 H6 NHC?
H3 O) nazwanego przez nich ,,Antifebrinem*. Jestto Kkrystaliczny,
bezbarwny i bezwonny proszek, rozpuszczalny zupetnie w alkoholu
(a wiec i w winie), mato zaS§ w wodzie letniej. Dziatanie przeciw-
gorgczkowe A. ma byC¢ cztery razy silniejsze od dziatania antiprynu,
to tez podawano dawki od 025 do 1'0 a w zadnym przypadku nie
przekroczono dawki 2'0 pro die. Dziatanie okazuje sie juz w godzine
po zazyciu, maximum obnizki cieptoty nastepuje w 3—4 godziny,
dziatanie za$ cate trwa 6—8—10 godzin. Obnizenie cieptoty naste-
puje wsrod lekkich potéw i zaczerwienienia skory, przyczem tetno
powolnieje, staje sie pelniejszem a dyjureza podnosi sie znacznie.

Srodek ten nie wywotuje ani dreszcz6w ani wymiotéw, spro-
wadza czesto pokrzepiajacy sen, zwiaszcza, ze uSmierza czesto bole
(np. w gosécu ostrym). Cena niska (1 kilogram 30 mark) kaze przy-
puszcza¢, ze nic dlugie bedzie panowanie Antipirynu. NB! jesli po-
dane szczegdty wrzekomo w 25 przypadkach stwierdzone okazag sie

istotnie prawdziwemi. Dr. S.
Hopeinum rzekomo alkaloid uzyskany z dziko rosnacego chmielu
amerykanskiego, okrzyczany w Anglii i Ameryce jako $rodek na-

senny (Dr. Wiliamson i Dr. Smith), ma by¢ wedlug analizy War-
necke'go i Barnead’a morfinem. Réwniez zawiera¢ ma piwo angiel-
t. z. ,,Condensed Beer* hopein w znacznej ilosci. Wprawdzie towa-
rzystwo akcyjne wyrabiajace to piwo ogtasza obecnie, iz zlozylo
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5000 mark w Banku narodowym w Frankfurcie jesli rozbiér ten che-
miczny t. j. zawarto$¢ ,.hopeinu“ w jego piwie potwierdzg Fresenius,
Ladenburg i Fliickiger. Nie czekajac wyniku tego sporu zakazato
ministerstwo spr. wewn. austr. sprowadzanie tego piwa do Austryi
i przepisywanie tego wrzekomego alkaloidu. Dr. S.

Saccharin. Jest to przetwor odkryty przez Thalberga w New
5 orku, otrzymywany z kwasu bendzwinowego. Stodycz Saccharinu
przewyzsza 50 razy stodycz cukru. Z cukrem nie ma ten przetwor
pod wzgledem chemicznym zadnego pokrewienstwa Zotadek znosi
go dobrze, a kawa stodzona tym przetworem nie rdzni sie niczem
od kawy zwyczajnie ocukrzonej. Doswiadczenia pézniejsze majg
wykazac, o ile przetwér ten w dyjecie chorych na cukrzyce da sie
zastosowa¢. Dotad probowat go Leyden, w mieszaninie z maka
migdatowg jako chleb dla tego rodzaju chorych i chleb taki ma by¢
istotnie nader smacznym.

(Medie. chir. Bund. Nr. 13 r. b. i Bulletin général de Thérape-
utiqgue z 15. VIII. 1886). Dr. Pisek.

Ro6znica miedzy dziataniem chininu i cinchoninu.

Na posiedzeniu Tow. bijologicznego w Paryzu miat Dr. La-
borde odczyt o drebnosci tizyjologicznej cliini nu i cinchoninu,
chociaz dwie te istoty sg sobie chemicznie pokrewne. Chinin
bezwzglednie czysty wstrzykniety podskornie sprowadza nader wy-
razng odretwiato$¢ (stupor) woéwecezas, gdy po cinchoninie icin-
chonidinie wystepujg przymatych stosunkowo dawkach wyrazne
napady epileptyczne, ktérym towarzyszy zwiekszenie parcia krwi.

Z licznych badan czynionych przez Dra Laborde na zwie-
rzetach wynika: ze chinin dziala przedewszystkiem na mézg, pod-
czas gdy cinchonin i cinchonidin, dziatajg na rdzen przediu-
zony i mlecz pacierzowy.

Z badan tych wynika rdéwniez, ze moznaby w terapii zastgpic¢
strychnin cinchoninem, ktdry od pierwszego jest znacznie
mniej trojagcym.

(Semain medical No 19. 1886). Dr. Jaroszynski.

T. Dunin. Zmiany anatomiczne plu¢ wywotane uciskiem (Co/n-
1'ressio pulmonuni). Z pracowni prof. Brodowskiego w Warszawie.

Autor badat zmiany w ucisnietych ptucach 36 letniego mezczy-
Zny; ktory zmart wskutek zapalenia optucnej ; jakotez w phucach
kotéw, u ktérych wywotywat sztucznie ucisk ptuc, badZ przez otwar-
Cle klatki piersowej (opadniecie phuc, collapsus pulmonuni), badz tez
przez wywotanie ropnego zapalenia optucnej, zapomocg wstrzykniecia

jamy optucnowej zelatyny.

Wynik badan autora jest nastepujacy.
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Przy ucisku ptuc wystepuja dwojakie zmiany w ptucach.

1) Zanik {atroplii") tkanki pecherzykéw ptucnych, przyczem
tuszczy sie przybtonek i swiatto naczyn wilosowatych zarasta i ulega
zagtadzie (obliteratio).

2) Przewloezne zapalenie okoto-oskrzelowe (Peribronchitis chro-
nica) okoto $rednich i wiekszych oskrzeli powiktane niekiedy z za-
paleniem $rodoskrzelowem (Endobronchitis) i $rédtetniczem t¢End
arteriitis obliterans).

Bujania tkanki tgcznej w Scianach pecherzykoéw ptucnych i isto-
tnego zarosniecia Swiatta pecherzykéw autor nie napotkat. Powodem
tego, ze ptuca dlugo ucisniete nie moga sie napowrGt rozszerzyc,
jest podiug autora raczej zgrubienie bliznowate optucnej ptuc, niz
zapalenie okoto-oskrzelowe. Dr. W.

Dowdeswell. Mikrob wscieklizny.

D. donosi tymczasowo, ze odkryt mikroba bedgcego zarazkiem
wscieklizny. Jest to stosunkowo do$¢ znaczny mikrokok, zwyktego
ksztattu, z trudnoscig sie jednak barwiagcy, co bylo powodem, ze go
dotad nie odkryto. Siedzibg tego mikroba jest u pséw Srodkowy
kanat rdzenia pacierzowego i przedtuzonego, zkad dostaje sie do in-
nych tkanin ukladu nerwowego osrodkowego, pojawiajgc sie niekiedy
w znacznej ilosci naokoto Scian naczyn, a w niektorych przypadkach
i wsrod naczyn naokoto czerwonych ciatek krwi. W korze pétkul
mabzgowych znalazt go autor w nieznacznej ilosci i to tylko w prze-
stworach chionnych koto naczyniowych i okoto komorkowych. Ani
w moézdzku, ani tez w gruczotach $linnych nie napotkat go autor.
Metode barwienia tego mikroba obiecuje autor wnet ogtosi¢, tymcza-
sowo tylko nadmienia, ze haematoxylin nie zabarwia go wcale, jak
to twierdzi Fol. (Comptes rendus Dec. 14. 1885. Vel. Cl. P
1276).

Autor starannie pracowat kilkakrotnie podiug metody Fol'a,
i przekonat sie, ze mikrob nie pojawia sie wsrdd wiokien ner-
wowych, jak twierdzi Fol, i jest trzy razy wiekszy od wymiaru
podanego przez Fola. Mikroba tego nie napotykal Dowdeswell
badajgc zwierzeta (psy) zdrowe. W dodatku wszystkie saprophyty
jak wiadomo zabarwia anilin, podczas gdy tego mikroba wcale nie
barwi.

Autor demonstrowal mikroba na posiedzeniu krol, towarzystwa
mikroskop, w Londynie, 9 maja b. r.

(The Lancet 12/6 1886). Dr. Baracz.

Pratki zapalenia opon mozgo rdzeniowych (Mminyitis cerebro-
spinalis).

Drowie Foa i Bordoni Ufafbf.duzzi (w Turynie) odkryli



swoiste pratki w czterech przypadkach zapalenia bton mbzgo
rdzeniowych (Meningitis cerebro spinalis), z ktérych to przy-
padkow dwa byly powiklane z zapaleniem wloknikowem ptuc. (Pneti-
monia crouposd).

Pratek ten jest to: diplococctis capsulatus majacy podobien-
stwo do pneumococcus Friedlanderi, tern wszakze od niego rézny,
ze sie nie wytwarza w zelatynie przy zwyklej temperaturze, lecz
tylko w surowicy krwi i w agar-agar przy cieptocie 30 -32°C.

Zaszczepiony $winkom morskim nie wywotuje zadnych objawdw,
zaszczepiony za$ myszom i krélikom wywotuje Smiertelng septikemije
i krew zawiera wtedy wielkg ilos¢ kokdéw. Sekcyja za$ wykazuje,
albo zapalenie optucnej, albo zapalenie osierdzia, lub tez wtéknikowe
zapalenie otrzewny; raz tylko wywotano przez zaszczepienie zapalenie
ptuc. Zaszczepienie pratka pod btony mézgowe zapomoca trepanacyi,
wywotuje zapalenie tychze.

(Semaine medical 12/5 b. r.). Dr. Jaroszynski.

Ch><ir—irslj EL

Prof. Dr. C. Gussenbauek. O leczeniu nerwobélu nerwu troj-
dzielnego. (Prag. m. W. Nr. 31).

Rzadko odgrywajg w etyjologii tych nerwobdléw wazniejsza role
przyczyny zewnetrzne, jak: przeziebienie, préchniejgce zeby i t. p.
Takze tylko w nielicznych przypadkach bywajg ogniskowe zboczenia
w osrodkach przyczyng powstania nerwoboléw. NajczesSciej sg one
przyrody zwrotnej, z powodu schorzen narzadéw wewnetrznych, jak:
cierpienia macicy u kobiet, lub tez z zakazen: jak wsrdéd zimnicy,
z otrucia tytoniowego itp. Podtug G. najwazniejszg przyczyng wspomnia-
nego cierpienia sg zaburzenia w trawieniu, zwiaszcza z zastoinami
katowemi. Juz starzy lekarze, Charles Bell, Stromeyer, uwazali
te newralgije za zwrotne i leczyli gtdwnie zboczenia przewodu pokar-
mowego. Autor obserwowai na swojej klinice 28 przypadkéw newral-
gii twarzowych, z ktorych tylko 4 operowal, w innych za$ stésowat
z najpomyslniejszym skutkiem nastepujgce leczenie:

Codziennie lawatywy zapomocy lejka lub klizopompy, trzy razy
dnia okfady wygrzewajgce na brzuch z zimnej wody, nacierania zimne
brzucha lub catego ciata raz dziennie, uregulowanie dyjety, kwasne
mleko. W uporczywszych przypadkach: galwanizowanie nerwu wspot-
czulnego i uzycie wdd Kartsbadzkich. Ws$rdd tego leczenia naste-
powato po kilku dniach polepszenie, a po kilku tygodniach zupetne
Wyleczenie. Pewng dame wyleczyt w ten sposdb w 5ciu tygodniach
z nerwobdlu nerwu dolnoszczekowego po kilkuletniem trwaniu, u ktérej
poprzednio Albert wykonat neurektomije. Dr. A. S.
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Gluck. Torbiele krwawe bocznej okolicy szyi.

Autor opisuje bardzo rzadki przypadek torbielg krwawego u 16
letniej dziewczyny. Nowotwor ten powstatl najprawdopodobniej przez
wytworzenie sie potgczenia miedzy zylg szyjng gtdwng a istniejacym
poprzednio torbielem z luku skrzelowego. Przy wytuszczaniu torbielg
wycieto oczywiscie cze$¢ zyly, jame wypetniono gazg jodoformowag
i rana zgoita sie bez zadnych zaburzen.

(Deutsche med. Wochenschr. Nr. 5. 1886) Dr. Schramm.

Dr. Prengrueber. Postrzelenie. Kula w mézgu. Wyzdrowienie.

Na posiedzeniu paryskiego Tow. chirurg, z dnia 26. Maja b. r.
Dr. P. przedstawit chorego, ktdremu 7 milimetrowa rewolwerowa
kula weszta w mozg przez jame skroniowa. W trzy dni poOzniej po-
jawity sie napady padaczkowe; wtedy rozszerzono otwor rany po-
strzatowej i wydalono nader liczne odtamki kostne znajdujgce sie
na powierzchni mézgu. Kule zostawiono w moézgu, albowiem powtérne
staranne usitowania wyszukania jej byly bezskuteczne. Chory jest
obecnie zupeinie zdrowy.

Podobny przypadek widzieliSmy na oddziale chirurg, tut. szpitala
przedstawiony takze na posiedzeniu sekc. lwowsk. Tow. lek. galie.
przez Dra Ziembickiego. Przyp. ref.

(Sem. med. 1886. Nr. 22). Dr. Jaroszynski.

Reginald Harrison. Leczenie niektdrych postaci chronicznego
ropienia cewki moczowej meskiej.

W przypadkach chronicznych nieustepujgcego ropienia, jezeli
zawiodg inne srodki, zaleca autor uretrotomije zewnetrzng czesci
btoniastej, w celu odwiedzenia strumienia moczu i pozostawienia cewki
moczowej w spokoju. W tym celu przez rane w miedzykroezu wpro-
wadza. dren do pecherza, zostawia go tam a chory oddaje nim calg
ilos¢ moczu; podczas tego przeptukuje sie cewke moczowg wodg
letnig. Autor opisuje przypadek uporczywego ropienia z cewki trwa-
jacego 4 lata, wyleczony w ten sposob. Wszystkie inne sposoby
leczenia wtym przypadku zawiodty, nawet uretrotomija wewnetrzna.
Dren w miedzykroezu w tym przypadku lezat 25 dni, a w dziesie¢
dni po usunieciu go, rana zabliznita sie zupeknie.

(The Lancet. Sept. 5. 1885). Dr. Burgcz.

Loege Manteufel. Badania doswiadczalne nad szmerami przy
zranieniu naczyn.

Z licznych doswiadczen dochodzi autor do nastepujgcych wy-
nikow: Nad przecietemi tetnicami stycha¢ szmer skrobigcy lub dmu-
chajacy, przerywany i rownoczesny z tetnem.

Szmer ten przy zupeinie przecietych tetnicach trwa tylko tak
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diugo, jak dtugo tworzy sie wynaczynionka, do czego potrzeba mniej
wiecej 10 minut czasu.

Wynaczynionka powstrzymuje przez ucisk i z powodu skrze-
pnienia takze wyptywanie krwi z naczynia, a tern samem ustaje szmer.
Wynika wiec z tego, ze przy zupetlnem przecieciu tetnicy, szmer nad
nig nie ma prawie klinicznego znaczenia. Ciggtos¢ strumienia krwi
w naczyniu jest gtdbwnym warunkiem powstawania szmeru skurczowego.

(Centrbl. f. Cliir. 1886. Nr. 30). Dr. Schramm.

Dr. J. E. Mears (Philadelphia). Phosphorus Necrosis of the Jaws.

M. zastanawia sie systematycznie nad tg osobliwg postacig ne-
krozy, wystepujacej u robotnikdw w fabrykach zapatek; uwzglednia
doktadnie literature, ajtiologijg, patologijg, symptomatologija i terapijg
choroby. Whnioski wysnute przez autora sg nastepujace:

1) Choroba jest objawem o0gdlnej skazy spowodowanej wdycha-
niem pary fosforu i dostaniem sie fosforu do ust za pomocg rak.

2) Zatrucie nigdy nie jest ostrem przez dostanie sie bardzo
matych czastek do ustroju; chroniczne za$ zatrucie charakteryzuje
sie przeobrazeniem ciatek krwi czerwonych i zwyrodnieniem tluszczo-
wcni $cian naczyn.

3) Zatrucie ogoélne organizmu poprzedza chorobe szczek, gdyz
choroba nie nagabywa robotnikdw Swiezo wystawionych na dziatanie
tego czynnika.

4) Badania wykazaly, ze osoby dotkniete préchnieniem zebdow
i po extrakcyi zebow byly wolne od choroby; przynajmniej trzech-
miesieczny pobyt we fabryce byl potrzebnym do wystgpienia obja-
wow chorobowych.

5) Indywidualnos¢ odgrywa tu takze znaczng role, a wiele 0s6b
musi zaniecha¢ tego sposobu zarobkowania wskutek szczegolnej swej
wrazliwosci.

6) Doswiadczenia przedsiebrane na zwierzetach nie zgadzaja
sie¢ z objawami u ludzi, a zboczenia po obnazeniu okostnej u zwie-
rzat wystepujgce, zupetlnie nie zgadzajg sie z objawami choroby
u robotnikébw w fabrykach zapatek.

7) Leczenie w poczatku choroby jest skutecznem i zapobiega
postepowi choroby.

8) Terpentyna ma wielki wplyw na chorobe jako odtrutka.

9) Chorobie mozna zapobiedz przez dokiadne przewietrzania,
czystos¢ i ulatniajgcg sie pare terpentyny w fabrykach.

(Trans. Amer. Surg. Assoc. Vol. Il1l. 1885). Dr. Baracz.

Sonnenburg. Wypuszczenie tetniaka podkolanowego.

U 49-letniego mezczyzny znajdowat sie w dotku podkolanowym
tetniak wielkosci jabtka, grozacy lada chwila peknieciem. Poniewaz
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chory nie znosit ucisku palcami, przystgpit S. do operacyi podiug
Antyllusa. Oddzielanie worka tetniakowego bylo wprawdzie trudne,
udato sie jednak uskuteczni¢ je bez zranienia zyly. W godzine po
operacyi bylo krazenie w podudziu prawie catkiem wyroéwnane, tylko
na podeszwie wystapita w Kkilku punktach ograniczona zgorzel. Po-
mysiny wynik przypisuje S. gtéwnie temu, ze zyta podkolanowa po-
zostata nietknieta.
(Deutsche med. Wochenschrift Nr. 5. 188G). Dr. Schramm.

R. F. weir (New York). Antiseptic Irrigation of the knee-joint
for chronic serous synovitis. (Antyseptyczna irrygacyja stawu kola-
nowego w przypadku chronicznego surowiczego zapalenia stawu).

W. podaje historyje chorob 7 przypadkéw leczonych w ten spo-
s6b. Poleca uzycie tego sposobu w przyostrem i chroniczneui zapa-
leniu torebki stawowej, w pyarthrosis, hydrops articuli i w niekto6-
rych przypadkach synovitis na tle dny, jakotez w ostrej synovitis
z bolesnem wydeciem torebki i przy haemarthrosis; rowniez korzy-
stnym sie okazat ten sposéb leczenia przy dtugotrwatych uporczy-
wych wysiekach w stawie. Napinajgc staw przez ucisk, nakiuwa
sie z drugiej strony gorng cze$¢ torebki stawowej po wewnetrznej
albo zewnetrznej stronie stawu; przy ostroznem napieciu stawu
ani przy nakituciu, ani przy przestrzykaniu jamy stawu karbo-
lem, nie dostaje sie do wnetrza stawu powietrze. Po ewakuacyi
stawu wlosowatg kaniulg, wstrzykuje sie do stawu ciepty rozczyn
karbolowy 5% a po rozdeciu stawu tymze, wypuszcza sie ptyn. Po-
wtarza sie to az odptynie ptyn czysty albo prawie czysty z malg
opalescencyjg z powodu dziatania karbolu na tres¢ biatkowatg stawu.
Po wypro6znieniu i silnem ucisnieciu stawu usuwa sie nagle kaniule
i opatruje rane gazag sublimatowg i unieruchamia konczyne szyna.

(N. Y. Med. Journ. 1886. Feb. 20. Annals of surgery Vol. Ill.
Nr. 5. May 1886). Dr. Bargcz.

H. Chiari. Przypadek urazowego pekniecia aorty.

57 letni mezczyzna poslizngt sie na lodzie, jednak przez nagte
cofniecie sie w tyt uchronit sie od upadku. Natychmiast wystgpit
bol w piersiach i silna duszno$¢, a w 8 dni pdzniej umart chory
wsrod objawdw ucisku na ptluca. Przy ogledzinach po$miertnych
znaleziono ogromne wynaczynienie krwi w prawym worku optucnym,
w $rodpiersiu przedniem i tylnern. Krwotok pochodzit z peknietego
tetniaka (Aneurysma dissecans) aorty, zaczynajgcego sie na ramieniu
wstepujgcem aorty a rozciggajacego sie prawie az do jej podziatu.
Miejsce pekniecia dlugie na 8 milim, znajdowato sie na tylnej Scia-
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nie tetniaka tuz obok odejécia lewej tetnicy podobojczykowej. Sciana
aorty byla prawie wszedzie stluszczata i zwapniata.

(Prager med. Wochenschrift. 1886. Nr. 13). Dr. Schramm.

,.Pichi* (Fabiana imbricata’). Nowy sSrodek leczniczy przy zapa-
leniu pecherza {Cystitis) i kamieniu pecherza {Lithiasis’).

Wyman poleca i zachwala ,,Pichi* jako bardzo skuteczny $rodek
leczniczy przy zapaleniu pecherza (urazowem), przy skurczu pecherza,
przy niezytach pecherza (zwk gdy mocz oddziatywa alkalicznie),
przy kamieniach pecherza, fosfaturyi, Lumbago i Ischias (gdy
duzo moczandéw znajduje sie w moczu).

Mocz nabiera po uzyciu Pichi zapachu tego leku, a gdy mocz
byt alkaliczny (przy zapaleniu i niezytach pecherza) staje sie wnet
kwasnym, lek ten bowiem tgczy sie nader tatwo ze solami potasowemi.

W. podaje nastepujgcg formutke na Pichi.

7?A  Fluidi extr. ,,Pichi* 40,0
Kali nitrici 5,00
Elixir simpl. 120.00
D. S. Co dwie godziny tyzeczke.
(The terap. gaz. 1886. 4.) (Ctrbitt. ftir ges. Terap. 1886. VIII).
Dr. W.

Dr. Tricomi. Laseczniki zgorzeli starczej.

Dr. T. w Neapolu, badajac przyczyny zgorzeli starczej
(gangraena senilis), odkryt laseczniki krociutkie, zgrubiate na jednym
z dwdch kolbiasto zaokraglonych koncow; laseczniki te, jakoby
istniejagce we krwi kazdego osobnika dotknietego zgorzelg starcza,
znajdujg sie obficie w obrebie linii granicznej miejsca zgorzelg do-
tknietego, przy sekcyi za$ licznie sie je napotyka we krwi serca.
Hodowac¢ je mozna na zelatynie, na Agar-Agar, w surowicy krwi
(serum sanguinis) itd. Barwig sie dobrze anilinem i nie wysechaja
w okazie (praeparat) przez cigg 6 do 7 tygodni.

Zaszczepione swinkom morskim, myszom i krolikom, wywotujg
$mieré¢ wciggu 2 do 3 dni, poprzedzong wszystkiemi objawami zgo-
rzeli starczej.

(Sem. Med. No 17. 1886). Dr. Jaroszynski.

Konig. O waznosci wléknika w patologiczno-anatomicznym i
klinicznym rozwoju gruzlicy stawdw i pochew Sciegien.

Tak zwane ciatka ryzowate {corpora oryzoidea) napotykane w prze-
wiocznycli zapaleniach pochew sciegien {Tendovaginitis crepitans} tudziez
woreczkOw maziowych, sg utworami skiadajgcemi sie ze zbitego wio-
knika. Liczne badania wykazaty, ze tak $ciany jam, w ktdrych te ciatka
sie znajduja, jak réwniez one same zawierajg duzo lasecznikdéw gru-
zliczych. Autor sadzi, ze tak jak inne pratki wywotujg surowicze

2
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lub ropiaste twory zapalne, tak znowu laseezniki gruzlicze sg bodz-
cami zapalnemi, ktére dajg powdd do wydzielania sie widknika
w tkaninach. Zatem nacieki ggbczaste w stawach maziowych i pochew
méciegien sg ztogami widknika, ktorych powstanie odnie$¢ nalezy do
zadraznienia tkanek przez laseezniki gruzlicze.

(Ctrbltt. fur Chir. 1886. Nr. 25). Dr. S.

Fediatryja — Grynekologlja — Akuszeryja

Dr. Kniazio*ucki. Przyczynek do leczenia krztusca (Tussis
convulsiva). Przypadek kazuistyczny ze szpitala $w. Zofii we Lwowie.

Dotychczas stusznie uwazano koklusz za chorobe nieuleczalna.
Lekarz zawezwany do dziecka chorego na koklusz, stwierdzit (jezeli
mu sie udato by¢ przy napadzie obecnym), ze dziecko chore jest
rzeczywiscie dotkniete kokluszem, ale pod wzgledem terapii byt
prawie bezczynnym. Gdy go sie pytano, czy nie ma jakiego leku,
aby przynajmniej jaka taka ulge dziecku sprawi¢, doradzat stereo-
typowo jak najszybszg zmiane powietrza, zapisywat jaki obojetny
Srodek (?), albo chcac wybrnaé z niemitego potozenia odpowiadat,
ze na koklusz nie mamy lekarstwa. Na wiosne b. r. gdy sie koklusz
we Lwowie epidemicznie pojawia¢ zaczagt, prébowano w szpitalu $w.
Zofii za inicyjatywag Dra Merczynskiego najrozmaitszego rodzaju srodki,
aby tej prawdziwej pladze dzieci cho¢ czesciowo potozy¢ tame. Chi-
nin w réznych dawkach; Extract. Hyoscyami; Morphium wewne-
trznie; pedzlowanie tylnych nozdrzy (Choanae), gardia i krtani 10"
rozczynem kokainu lub rozczynem sublimatu (1'0:1000); wdmuchi-
wania do krtani Flores Benzozs; wdychiwania r>% rozczynu kwasu
karbolowego i 2% rozczynu Salmiaku itp.; okazywaly zawsze jeden i ten
sam ujemny wynik, t. j. ze napady krztusca trwaly dalej z jednem
i tem samem natezeniem albo sie¢ nawet wzmagaly stosownie do
czasu trwania kokluszu.

Niedawno dopiero gdy teoryja pasorzytna krztusca coraz praw-
dopodobniejszg sie staje, zaczeto przemysliwa¢ nad tem, w jakiby
sposob te pasorzyty lub grzybki (bezposredniem dziataniem na nie),
wytepi¢ mozna. Dr. R. Pick w Koblencyi ') byt o tyle szczes$liwym
Zze pierwszy wpadt na pomyst i odwazyt sie leczy¢ koklusz za po-
mocg wziewania kw. karbolowego zgeszczonego Ilub co najwyzej na
pot wodg rozcienczonego. Wziewanie to jednak powinno sie odbywac
bezposrednio przez nos i usta a wiec nie zapomocg przyrzadu do wzie-
wan Siegla i t. p. ani za pomocg zawieszania w pokoju, w ktorym
sie chore dzieci znajdujg, gabki lub chustki w kwasie karbolowym

") Deutsche med. Woehenschr. Nr. 21. 1886.



83

umaczanej; lecz zapomocg koszyczka (na wzor koszyczkéw do chlo-
roformowania '), ktéry odpowiednio urzgdzony moze by¢ na kilka
godzin dzieciom przed nosem i ustami do twarzy przytwierdzany.
Od czasu do czasu trzeba ten koszyczek skrapla¢ rozczynem czystego
kwasu karbolowego zgeszczonego lub aa c¢. aqua dest. Dr. Pick przytacza
5 historyj chorych leczonych w ten sposob wsréd krztusca z nadzwy-
czajnie korzystnym przebiegiem choroby. Podczas gdy zwykle koklusz
przez 6—7 tygodni dzieci przeSladuje (a nieraz jeszcze znacznie
diuzej bo nawet 3 miesigce trwaé moze), uwazat Dr. Pick, ze u dzieci,
u ktérych podobne leczenie stdsowal, ustawata choroba po 10 naj-
dtuzej po 14 dniach w zupetnosci. Ten nadzwyczajnie korzystny wy-
uik leczniczy przypisuje autor zatruwaniu grzybkéw chorobe wywo-
tujacych i podtrzymujacych przez dos¢ silne dziatanie kwasu kar-
bolowego, ktory w stabszym rozczynie lub w inny sposéb stésowany

uie moze do$¢ zgubnie na te grzybki dziatla¢. Zachecony temi nad-

zwyczajnemi  wynikami, zastosowalem takiez leczenie u jednego
dziecka w szpitalu $w. Zofii. Przytaczam tutaj calg historyje choroby,

tego przypadku sadze bowiem, ze ten uderzajacy przykiad zacheci
P. Kolegow jeszcze wiecej do rozpowszechnienia tego sposobu leczenia.
Anna Kowal 9 lat majgca, przyjeta d. 15. Lipca b. r. do szpi-
tala $w. Zofii, wedlug wywiadéw cierpi dtuzszy czas (3—4 tygodni)
ua koklusz, ktéry dotychczas w napadach swych ani pod wzgledem
czestosci, ani sity sie nie polepsza.
Dziewczyna licho odzywiona, wychudta, niedokrewna, skarzy
na ktucie w boku prawym. Temper. 15/7 wieczér 39'7° C.; w szczy-
Clc Prawym tak z przodu, jak i z tylu sttumienie. Oddech tamze
oskrzelowy, zresztg na catej przestrzeni klatki piersiowej tak z przodu
Juk i z tylu rzezenia wilgotne grubo i S$rednio bankowe tak obfite,
zaledwie czasem daje sie oddech pecherzykowy wystuchaé. Po-
no 050 grm. antipiryny, okiady krzyzowe naokoto piersi i polecono
Czyc napady przez przeciag catej doby.
koki 1()' Lipca" TemP- r- 393 C., w. (po antip. 050 C.) 38 1 C.; napadow
uszu 28. Po kazdym drugim lub trzecim napadzie wymioty. Za-
fowano wziewanie kw. karbolowego, co godzina po 10 minut.
Dipca. Temp. r. 38'4 C., w. 38'4 C. napadow 20, wymioty ustaty,
mienie i oddech oskrzelowy w szczycie prawym utrzymuje sie
ciag e, zwezenia zniklty zupetnie. Th. idem.
18. Lipca. Temp. r. 370 C.,, w. 375 C., napadow 19.
lo Ji Dipca. Temp. r. 37'0 C., w. 37 0 C.; napad6w 12, oddech oskrze-
—y~sttumienie w szczycie prawym utrzymuje sie nadal.
w ant ) koszyczki odpowiednio do wziewad powyzszych urzadzone, sg do nibyeia
Gee . Wiewiorskiego, Halicka Nr. 5 we Lwowie po cenie 45—55 ct. za sztuke»

*
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20. Lipca. ]2 bardzo stabych napadéw.

21. Lipca. 6 napadéw kokluszu bardzo silnych, wziewanie rano
i wieczér po 10 minut.

22. Lipca. Przez calg dobe nie kaszlata chora ani razu, wypuk
w szczycie prawym wyjawniat, oddech oskrzelowy utrzymuje sie
jednak ciagle.

25. Lipca. Od 3 dni nie kaszlata ani razu. Wypuk jawny, od-
dech w szczycie prawym pecherzykowy. Wyszia zdrowa.

Zatrucia kw. karbolowym nie byto ani w moim przypadku, ani
w zadnym z przypadkdow Dra Pieka. Przypadek ten jeszcze korzy-
stniejszy okazuje przebieg, niz przypadki Dra Piekg i sadze ze jest
dos¢ zachecajacy do dalszych préb i badan w tym kierunku.

Metode te leczenia krztusca stosuje w szpitalu $w. Zofii i nie
omieszkam w przysztosci podzieli¢ sie z kolegami dalszemi wyni-
kami nowego postepowania.

Dr. Zahorowski W. Kokain w czerwonce (<A/sseMZm'a) u dzieci.

Autor opisuje przypadek czerwonki u 3-letniego chlopczyka. Po
zadaniu choremu Hydr, chlor, mit.; Ol. Ricin ; Myrobalan. Cheb. (leko-
spis franc.) i t. p. objawy zapalne ustapity, jednak parcia na stolec
(tenesmus) wystepowaty tak gwattownie i tak czesto, ze zachodzita
obawa wypadniecia odbytnicy {prolapsus recti), co jak wiadomo czesto
u dzieci sie zdarza podczas biegunki i bywa objawem przestrasza-
jacym otoczenie chorego dziecka.

Poniewaz parcia takie sg bardzo bolesne i niestychanie chore
dzieci mecza, zachodzita potrzeba zadania dziecku jakiego$ leku ko-
jacego (nurcoticum).

Autor nie bedac zwolennikiem narkotykéw u matych dzieci
(nawet w takich przypadkach, a zwlaszcza w obec zgbkowania, ktére
wiasnie w opisanym przypadku sie odbywato (?)) i nie wierzac w ja-
kikolwiek skutek lawatyw z krochmalu, oliwy i t. p.; postanowit
zastosowa¢ miejscowo kokain. Zalecit wiec 16°/0 rozczyn Cocnin
muriat. z dodaniem gliceryny — do pedzlowania od czasu do czasu
btony $luzowej odbytnicy.

Skutek byt nadspodziewanie pomysiny. Juz po kilku pedzlowa-
niach w odstepach kilkogodzinnych parcie ustato, i stolce choé jeszcze
czeste, wystepowaty bez owego bolesnego wydymania sie,, poezem
rozpoczeto sie wyzdrowienie chorego. Spostrzezenie to ogtasza Z.
w tym celu, aby przy zdarzajgcych sie w obecnej porze przypadkach
czerwonki, zechcieli koledzy doswiadczeniem stwierdzi¢, czy kokain
istotnie odda wszedzie tak dobre ustugi chorym na czerwonke jak
w przypadku przez Z. opisanym. W tym takze celu stresciliSmy spo-
strzezenie kolegi Z., albowiem uzyliSmy w jednym przypadku czer-
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wonki u dorostego cztowieka czopki (suppositoria) zawierajgce 0'025
kokainu i parcia jakotez wydymania bolesne (tenesmi) ustgpity, co i
po pedzlowaniach btony $luzowej odbytnicy rozczynem kokainu na-
stgpi¢ moze. Zdaje sie nam jednak, ze zastosowanie czopkow jest
fatwiejsze i predzej prowadzi do celu niz pedzlowania.

(Medycyna. Nr. 30. 1886). Dr. W.

Najnowsze prace o leczeniu krztusca. (Tussis convulsiva).

Dr. Michaer (Hamburg) Ueber Keuchhustenbehandl. (D. m. W.
Nr. 5).

Dr. H. Pick (Coblenz) Einathmung von Acid. carbol pur. bei K.
(D. m. W. Nr. 21).

Dr. Bachem (Bonn) Beh. d. K. mittelst Einblasungen von Chi-
uin in die Nase (Centrbl. f. kl. Med. Nr. 24).

Dr. Guehder’a wykiad w Tow. lek. w Paryzu (2. ref. W. med.
Bl. Nr. 24).

M. zaleca na podstawie 70 dokladnie obserwowanych przypad-
kéw wdmuchiwanie do nosa proszku: Chinin, mur. lub Pulv. rcs.
Benzoes. Mniej pomys$ine wyniki widziat z wdmuchiwania Tannin.
lub sproszkowanego marmuru, najmniej dziata Jodoform. Salicyl i Ko-
kain. Wdmuchiwat raz dziennie. Im wczesniej rozpoczat leczenie
miejscowe, tern pomyslniejszy wynik i tak: w trzech dniach wylecze-
nie w 8 przypadkach; w 8 dniach wyleczenie w szesciu przypadkach
itp. Przypadki zadawnione wymagaty leczenia diuzszego (14 dni do
3 kyg.). Smiertelne zejécie w trzech przypadkach z powikian, kto-
rych w ogole widziat 5. Podawania lekéw wewnetrznie unikat o ile
¥° tylko bylo mozebne. Autor przyznaje, ze nie tyle teoretyczne de-
dukcyje Hack’a i Sommerbrodta naprowadzity go na mysl leczenia
kiztusca in loco affectionis, ile raczej pomys$ine wyniki leczenia prak-
tykowanego miedzy ludem wiejskim w okolicy Hamburga, a to
szczelne napetnianie nozdrzy tabaka!!

B. zadmuchiwal raz lub dwa razy dziennie Chinin muriat c.

mimos (w stos 3 :1) 0'20. Leczyt ogotem przypadkéw 16 z po-

mys$inym skutkiem; powiktarn nie widziat. Prof. Finkler upowaznit
autora do osSwiadczenia, ze zastésowywat leczenie to w licznych
Plzypadkach, a zawsze z pomysinym rezultatem.

G. zadmuchuje dwa razy dziennie Acid. boric c. Coffea. tost.

' pule, aa& pr. aea. Proszek musi by¢ bardzo miakki, inaczej
ziatanie niezupetne. Ogodtem leczyt 30 dzieci, zmarto z powikian

'veje. IV pierwsych dniach choroby podawal niektorym dzieciom
W ~kare potrzeby tyzeczkami:

Acid. carbol 0’50
Kat. bromat. 4.0
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Syr. Belladon 50.0
Syr. Diacod 50.0

P. poleca bardzo wdychiwania nie rozcienczonego kwasu karbolo-
wego. P. kaze 6—8 godz. dzien, wdychiwa¢, i w tym celu skonstruowat
koszyczek, w ktdrym umieszczona jest wata napojona 10—15 kro-
plami czystego kwasu karbolowego. Na razie streszcza autor historyje
5ga dzieci leczonych w ten sposob. Ref. zastosowywat leczenie to
w kilkunastu przypadkach, a wszedzie modgt sie przekona¢ o nie-
szkodliwosci  $srodka i stwierdzi¢ zadziwiajaco szybkie wyleczenia
(w 10—14 dni) tej strasznej choroby. Dr. S.

Dr. Ernest Franker (Breslau). O miejscowem znieczuleniu
przy perineoplastyce przez podskérne wstrzykniecie kokainu

Lénderer zdaje sie byt pierwszy, ktéry wskazat, Zze podskodrne
wstrzykiwania kokainu w celu miejscowego znieczulenia, dziata o wiele
korzystniej niz wszystkie inne w tym celu uzywane $rodki, a w szcze-
golnosci o wiele lepiej niz eteryzacyja. Prawie réwnoczesnie z Lan-
dererem ogtosili swoje doswiadczenia Verchere, Coming i Roberts,
zalecajgc nawet przy wiekszych operacyjach podskérne zastosowanie
kokainu. Wreszcie potwierdzit i rozszerzyt Wolfler spostrzezenia Lan-
derera. To tez Frankel uzyt tego $rodka przy perineoplastycznej
operacyi u chorej cierpigcej na opad pochwy i macicy. Operacyja
jest bardzo bolesna, albowiem wielkie i mate wargi sromne, jakotez
miedzykrocze obficie sg zaopatrzone nerwami czuciowemi, dlatego
przy wykonywaniu tej operacyi zawsze sie chorg narkotyzuje. Dr. F.
wstrzyknat po obu bokach tylnego spoidta (commisura) po *2 wstrzy-
kawki (0'05) 1000 rozczynu kokainu. Po pieciu minutach nastgpito
znieczulenie miedzykrocza i warg i to w takim stopniu, Ze podczas
calej operacyji trwajacej 3/4 godziny, chora zadnego bolu nie czuta.
Skarzyta sie tylko na sucho$¢ w ustach i gardle, i na uczucie ciez-
kosci w piersiach; tetno bylo przyspieszone (100 uderzen na minute).
Lecz te objawy lekkiego otrucia przeminety rychto i bez szkody. —
Rowniez dobrego wyniku doswiadczyt autor u potoznicy przy zszy-
waniu gleboko rozdartego miedzykrocza. Oznaki otrucia wtym przy-
padku takze nie wystapity. Zwazywszy, Ze przy operacyjach zastarzatych
przedar¢ miedzykrocza i opadéw pochwy i macicy, a wiec czesto
u 0s6b starszych, narkotyzowanie chorych chloroformem nie jest rzecza
obojetna, i peniekad niebezpieczng, uwaza¢ nalezy doswiadczenia F.
za cenny nabytek dla operacyjnej ginekologii.

(Z koncem Lipca b. r. zastosowat ref. przy amputacyi czesci
pochwowej (z przyczyny metritis chronica i przerostu czesci pochwo-
wej) kokain sposobem F., a nadto wstrzyknat tego samego rozczynu
1 wstrzykawke Brauna do jamy macicy. Z wyniku dziatania jest
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ref. zadowolony. Macicy nie mozna bylo Sciggna¢, wiec trzeba byto
operowac ,,in situll; mimo to chora, u ktérej nawet zwykie badanie
wywotywato do$¢ znaczny bol, znosita catg operacyje wecale cierpli-
wie. Podczas operacyi przez niezrecznos¢ asystujacej akuszerki, naj-
wieksza tyzka wziernika Simona dwa razy wyslizneta sie z pochwy,
co jak wiadomo jest bardzo bolesnem, a operowana mimo to nie
doznata zadnego bolu z tego powodu).

(Centralblatt f. Gynaekol. Nr. 25. 1886). Dr. Sielski.

Leczenie torbieli jajnika (Cystis ovarii) kwasem karbolowym.

Berkeley Hill wyprobowat w dwoch przypadkach cysty
owaryjalnej sposéb leczenia podany przez Keyesa i przyszedt do
przekonania, ze ten sposéb leczenia jest bardzo prosty, prawie bez-
bolesny, nie pocigga za sobg zadnych niebezpieczenistw, a zostat
(przynajmniej w podanych przypadkach) zupetlnie pomysinym skut-
kiem uwienczony.

Sposob leczenia Keyesa polega :

1) Na wypuszczeniu ptynu z torbielg; i

2) Na nastepowem wstrzyknieciu (za pomocg wstrzykawki pod-
skérnej) do jamy torbielg 15—30 albo i wiecej kropel rozczynu
kwasu karbolowego w glicerynie podiug przepisu:

Rp. Acidi carbolici crystallisati 1.00
Glycerini puriss. 10.00
Ds. Ad usum not.

(The Britisch medic. Journ. 19. VI. 1886). Dr. Sielski.

J. R. Weist (Richmond). Ciecie cesarskie z powodu wlékniaka
szyjki macicy u ciezarnej.

U pierwiastki 43 letniej bylo rozwigzanie niemozliwem z po-
wodu znacznego wiokniaka szyjki macicy wypetniajagcego miednice.
Z powodu niemoznosci wykonania laparoelytrotomii ¥ i ovarioliystero-
tomii wykonano ciecie cesarskie z wszelkiemi ostroznosciami anty-
septyk>. Cieciem 5 cali dlugiem w macicy zrobionem otrzymano
otwoér, przez ktory wydobyto ptéd i tozysko. Znaczny krwotok
2 powodu braku kurczenia sie macicy, wstrzymano podskdérnemi
wstrzykiwaniami ergotyny. Rane zamknieto szwami Sangeral) ale
cwrg umarta w 24 godzin po operacyi.

(N. Y. Med. Record. 13/3 1886. Annals of Surgery. Vol. III.

> 5. May 1886). Dr. Bargcz.

1820 0 ** Podobnym przypadku wykonat operacyje po raz pierwszy Kitgen w r-
rzeniu Per?el’ja, Jego polegata na otwarcm pochwy przez $ciany brzuszne, rozsze-
zac-zv. , Fochwy i szyjki maelczneg) wydob ciu ptodu ta droga z natychmlastowej
aSZJe|§<uI Pow1ek brzusznygh, (Przyp. y

) ozew kusnierski. (Przyp. ref)
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Choroby kKkrtaniowe, uszne
1 OCzXXe.

Lublinski. O raku krtani (z uniwersyteckiej polikliniki lekar-
skiej prof. J6zefa Mayer'a w Berlinie). (C. d.)

Wreszcie moga sie dotgczy¢ krwotoki nawet Smiertelne jak
w przypadku Dreyfussa z Art. laryngea super. Oddecli
u takich chorych bywa zwykle cuchnacy. Gruczoty limfatyczne szyi
nie zawsze bywajg nowotworowo naciekie (w przypadkach autora 8
razy na 18 przypadkow), jednak czesto bywajg powiekszone wskutek
zadraznienia, jakie wywotluje ropienie w krtani; po oczyszczeniu
wrzodow rozpadtych gruczoty napowrét malejg. Jako dowdd na to
przytacza autor przypadek z wiasnej praktyki. Wyglad chorych, do-
kad nowotwor jeszcze sie nie rozpadi, bywa dosy¢é dobrym w sto-
sunku do ciezkosci cierpienia. T0maczy¢ to sobie nalezy tern,
ze naczynia chionne krtani tgcza sie w jeden gldwny pien, przebie-
gajacy pod wiezadlem nalewko-nagtosniowym. Pien'ten wptywa mie-
dzy wielkim rogiem kosci gnykowej a chrzastkg tarczykowa do
jednego tylko gruczotu chionnego, w ktorym niejako otorbienie jadu
nastepuje, dokad inne drogi chlonne sie nie przyczynig do tego, ze
uogolnienie jadu wystapi wsrod objawow nowotworowego chartactwa.

Przy obecnosci powyzej przytoczonych najwazniejszych objawdw,
rozpoznanie nie przedstawia trudnosci. Jednakze juz w pdézniejszych
okresach choroby jedynie zbadanie drobnowidowe wycietej czastki
nowotworu moze utatwi¢ rozpoznanie. Ze wyjatkowo i po takiem
badaniu mozna sie pomyli¢ w rozpoznaniu, $wiadczy o tern przypa-
dek Gussenbauera, w ktorym na mocy badania drobnowidowego wy-
cieto krtann jako rakowatg, a napotkano tymczasem zmiany gruzlicze.
Badanie drobnowidowe jest jednak bardzo waznem, gdyz pomylono
sie juz nawet w rozpoznaniu siedziby choroby i odnoszono jg na
podstawie napaddéw dusznicowych (astmatycznych) do ptuc.

Gtownie bywa siedzibg nowotworu nagtosnia, fatdy nalewkowo-
nagtosniowe i wiezadta kieszonkowe. Nastepnie przytacza autor wa-
zniejsze formy raka, opisuje forme, w ktorej po wystgpieniu wybuja-
tosci karafiotowatych przychodzi do rozpadu a mianowicie wrzodu
w postaci lejka o guzowatej podstawie; dalej forme, ktdra tatwo
z kitowemi zmianami pomiesza¢ mozna, w ktérej od poczatku cho-
roby powstajg wrzody osobliwie na chrzgstkach nalewkowych. Tu
autor przytacza historyje choroby podobnych przypadkéw.

Skoro owrzodzenie znacznie juz postgpito, trudno oznaczy¢
punkt wyjscia nowotworu. W dalszym przebiegu choroby bywaja
zajete chrzastki, osobliwie tarczykowa, ktéra grubieje i wedle trafnego
orzeczenia Isamberta staje sie podobng przy omacywaniu do sko-
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rupy z rakéw. Wedlug badan Schotteliusa tylko porowata i zna-
cznie unaczyniona chrzastka bywa przez raka zajetg, (co tylko
w chrzastce skostniatej bywa), podczas gdy prawidlowa chrzastka
moze by¢ przez mase nowotworowg tylko okolong nie za$ takowa
zajeta. Przy zwapnieniu wiec, ktére zazwyczaj bywa tylko czescio-
wem, masa nowotworowa wnika pomiedzy skostniatg i prawidtowsg
chrzastke, a poniewaz takowe luzno tylko bywaja ze sobg pota-
czone, oddzielajg zewnetrzne blaszki chrzastki od czesci zgrubiatej
i skostniatej. Tu autor przytacza znowu przypadek podobny z wia-
snej praktyki.

Rzadszg jest postaé, gdzie krtan jest powiekszong na zewnatrz,
Przy nieznacznych tylko zboczeniach ze strony mowy i oddechdw.
Pa posta¢ nie jest sktonng do rozpadu. Bruns obserwowat podobny
przypadek. Autor przytacza takze ze swej praktyki pokrotce histo-
ryje choroby podobnego przypadku. Autor zwraca uwage nastepnie,
ze chorobe te pomieszano nieraz z gruzlicg lub kitg krtani. Réznicz-
kowego tedy rozpoznawania nie powinno sie zaniedbywac. Autor
wspomina jeszcze o pomieszaniu raka z toczniem i trgdem (lupus et
lel>ra)- obie ostatnie choroby sa bardzo rzadkiemi, jakkolwiek w po-
czatkach swych przedstawiajg sie tak samo w postaci guzkéw a na-
stepnie wrzodéw.

Trad nie wystepuje jednak pierwotnie w krtani lecz tylko jako
objaw choroby ogdlnej. Toczen (Zwpws) i rak moga wystgpi¢ w krtani
pierwotnie, toczen jednak wywotuje réwnoczes$nie zmiany i w innych
czesciach (sasiednich) btony S$luzowej. Guzki trgdu bardzo powoli
Jozmiekajg i choroba ta trwa¢ moze latami. Guzki tocznia rozpadaja
S1§8 podobnie jak raka tworzac wrzody o wyniostych brzegach.

(Dok. nast.).

Hutchinson. Sposéb wydobywania ciat obcych z ucha.

Przypadkowe dostanie sie ciat obcych do zewnetrznego prze-
Wo u usznego jegt dosyC czeste. Nie rzadko jednak zdarza sie przy
wbdobywaniu ciat obcych z zewn. przewodu usznego, z7e przez
nicstdsowne usitowania wydobycia takowych, zostaja nadwerezone:
przewod zewnetrzny ucha, blona bebenkowa, a nawet i ucho we-
wnetrzne. ‘

R- poleca na to spos6b wyprobowany przez siebie w ciagu lat
kt6 U 1 tO SP08 ™ Prosty? bardzo skuteczny a bezpieczny, przy uzyciu

mego uszkodzenie uchajest prawie niemozliwem. H. uzywa mianowicie
xV.l.ze srebrnego drutu, w ciezszych przypadkach nawet dwéch
‘e petli ustawionych wzgledem siebie pod katem prostym.

Il etle wprowadza H. do przewodu usznego az po za ciato

0 ee, tak ze cialo obce petla objete zostaje. Petla taka nie moze
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uszkodzi¢ ani przewodu usznego, ani btony bebenkowej. Chorego
trzeba jednakze do operacyi uspic.

(Brit. med. journ. Nr. 1319. Ctrlbltt fiir Chir. Nr. 34. 1886). Dr. W.

Gellé. Zwatlenie i sptaszczenie btony bebenkowej.

Autor opisuje ciekawy przypadek dotyczacy chorego, ktory zu-
petnie nie styszat dzwiekdw mowy ludzkiej, pomimo ze przewodnic-
two glosu po kosciach czaszki byto bardzo dobre, tak, ze chory
styszatl doktadnie chéd zegarka przytozonego do kosci czaszki. Przy-
czyng ghluchoty bylo zwatlenie i sptaszczenie btony bebenkowej ; prze-
dziurawienia btony bebenkowej nie bylo. Zalecono choremu zaktada-
nie do przewodu zewnetrznego ucha kuleczek waty, co o tyle popra-
wito stuch, ze chory gtosng mowe mogt stysze¢ w odlegtosci trzech

metrow.
(Bullet. et mem. de la soc. franc, d'otol. T. HT. Centralblatt

fur Chir. Nr. 34. 1886). Dr. W.

Dr. Bouchard i Chorin. Zaéma soczewkowa sztuczna (C a-
ta rracta).

Bouch. i Ch. przedstawili na posiedzeniu Akademii lekarskiej
w Paryzu dwa kréliki, u ktorych wywotali sztucznie za¢me soczewek,
podajac krdlikom wewnetrznie naftalin w ilosci bardzo znacznej, bo
1,2 do 1,6 grm. na 1 kilogram wagi ciafa.

By¢ moze, ze ta okoliczno$¢ da sie wyzyska¢ w celu zbadania
na zwierzetach niektdrych zagadnien bardzo waznych, dotyczacych
rozwoju i leczenia zaémy, a do dzi$s jeszcze nie wyjasnionych.

(Jak wiadomo, mozna u zab wywola¢ sztucznie zacme zapomoca
podskdrnego wstrzyknienia cukru i soli).

(Gaz. des hopitaux. 8. Lipca 1886). Dr. W.

Dr. Warlomont. Wyciecie teczéwki przy oderwaniu siatkowki
(Amotio retinae).

Dr. W. opisuje przypadek rozlegtego oderwania siatkowki,
wskutek ktorego oko prawie byto zupetnie Slepem, i na swiatto bardzo
mato wrazliwem. Po wykonanem wycieciu teczéwki (Iridekto mia)
polepszyt sie stan oka do tego stopnia, ze chory mogt liczy¢ palce
na odlegto$¢ metra, a w poblizu rozréznia¢ nawet wskazowki ze-
garka (?). Nastepnie stosowane wstrzykiwania podskorne pilokarpinu
polepszyty jeszcze widzenie tak dalece, ze chory z -(-4 D magt
czyta¢ Nr. 7 tablic Welkera.

Szkoda ze z opisu nie mozna sie dowiedzie¢ jak dawno siat-
kéwka sie oderwata, jaki byt stan widzenia etc., czy oderwana siat-
kéwka przylegta nazad do naczynidowki i czy dlugo trwat stan po-
lepszenia.

(Annales d’oculistique. Marzec i Kwiecien 1886). Dr. IV.
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Choroby skorne weneryczne i Icitowe

Dr. Obtutowcz Ferd. w Buczaczu. Rég skérny 7 ctmtr. diu-
gosci majgcy. (Cornu cutaneum’). Przypadek z praktyki prywatnej.

Rog skoérny nalezy niezaprzeczenie do nader wyjatkowych zja-
wisk, a chociaz liczba przypadkéw dotad spostrzeganych i w litera-
turze dermatologicznej zapisanych podiug Leherta przenosi liczbe
stu, to przeciez znakomici nawet demartologowie spotykaja sie z nim
nader rzadko, tak, ze stynny i znakomity Hebra widziat w swem
zyciu Cornu cu/aneum tylko 3 razy. Co do rozmiarOw nalezy przy-
padek Obtutowicza takze do bardzo rzadkich. Hebra widziat bowiem
najwiekszy rég skdrny na grzbiecie pracia, majacy 4 ctmtr. dtugosci;
wszystkie inne za$ byty znacznie mniejsze. Obt. operowat rég skérny
dnia 1. Sierpnia r. b. u kobiety 64 letniej, pochodzgcej z wioski pod
Buczaczem (wdowy po proboszczu gr. kat.). Rég ten, 7 ctmtr. dhugi,
wyrastat ze skéry glowy wilosami pokrytej w miejscu odpowiadajg-
cem szczytowi kosci potylicowej. Podstawa rogu wynosita w $rednicy
1 ctmtr. W odlegtosci 1 ctmtra od podstawy rog zakrzywiat sie ku
gorze i ku stronie lewej okolicy potylicowej stajac sie coraz cien-
szym (do ctmtr. w $rednicy), poczem w odlegtosci 11/, ctmtra od
podstawy okazywat znowu znaczniejszg grubos$¢, a koniec jego twardy
jak rég, majacy ksztalt butawy (maczugi), mierzyt Ir? ctmtr. w Sre-
dnicy podtuznej, a ctmtr. grubosci.

Caly rég zwiniety naksztatt trgbki (tukowato), podtuznie praz-
kowany, okazywat w dwu miejscach jakoby kolanka; barwa za$
jego przechodzita od podstawy od jasno-zétej do woskowo- i czar-
niawo-zétej w czesci maczugowatej (koncowej). Skdéra w okolicy
r°gu prawidtowa. Operacyja byta bardzo prosta i tatwa. Krwawienie
P° odcieciu rogu skape. Zagojenie primam.

Rog wytworzyt sie wedtlug podania chorej w przeciggu 3 lat,
a poniewaz siedzibg rogu byto miejsce glowy, w ktérem kobiety
zWykle wiosy szpilkami i grzebieniem przymocowujg, wiec moze

iligotrwate i czesto sie powtarzajgce mechaniczne draznienie skoéry
« 0 w tym przypadku przyczyng wytworzenia sie rogu.

Na przekroju tkanka rogu twarda, dosrodkowo warstwowana,

tpojedyneze warstwy miaty potysk rogu), w srodku za$ masa twarda
tucha. Pod wzgledem wielkosci rog ten skérny nalezy niezaprze-

czenie do najrzadszych i bedzie niewatpliwie ozdobg zbioréw ana-

0lQ°-patologicznych w Krakowie, dokad zostal odestanym.

Dr. Magessen w Christianii ulecza twardzieli skory (Scleroder-
w,ia) zapomocag miesienia (massage).

U chorej 24-letniej osoby pici zenskiej byl przebieg choroby
nastepujacy; Stwardnienie pojawito sie najsamprzdd po lewej stro-
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nie twarzy w ksztatcie czerwonej plamy, wsréd ktorej stopniowo
wystepujacy naciek (infiltrat) zajat calg lewa potowe twarzy a
nastepnie przeniést sie na strone prawa, zajmujgc jg w catosci.
Gdy chora po uptywie 4 lat udata sie do Dra Mages sen’a, stan
jej byt nastepujacy: Twarz byla nieruchoma, strona prawa czer-
wonawo sina, mocno opuchnieta; skoéra strony lewej w stanie zaniku
(atrophia), pigmentowana i pokryta licznemi bliznami, uwydatniata
jakby na szkielecie wystajgce kosci twarzowe. Usta byly przecia-
gniete ku stronie lewej, na czole i w czesci skroniowej lewej uwy-
datniaty sie liczne czerwone wypukie plamy. Chora uskarzata sie
na gwattowne bdle newralgiczne po obu stronach twarzy. Twarz
cata byta sztywng i nieruchomg, tak, ze chora zaledwie 2z wielkim
wysitkiem byta wstanie ' nieco usta otwiera¢ w celu przyjmowania
pokarmow. Woydzielanie S$liny bylo znacznie powiekszone. Wszelkie
srodki w ciggu tych 4 lat uzywane okazaly sie bezskutecznemi.
Po zastosowaniu przez Dra Magessen’a miesienia, po pewnym
przeciggu czasu naciek stopniowo znikatl, bole ustawaty, sztywnosc¢
twarzy ostabta a ilos¢ wydzielalnej $liny znacznie sie zmniejszyta. W dal-
Sszym ciggu tegoz samego leczenia, nowo wystepujace nasilenia cho-
roby (exacerbaliones) znikaty bez pozostawienia jakichkolwiek blizn
i chora zostata prawie zupelnie uleczong; na najdawniej porazo-
nych miejscach twarzy wytworzyly sie gdzieniegdzie blizny z za-
nikiem skory (atrophia). Chora umarta w kitka lat pdzniej na
suchoty.

(Widziatem raz sklerodermije twarzy u miodej osoby, ktorej
rodzina wymarta na suchoty i ktéra w lat kilka potem tejze cho-
robie ulegta. P. ref.).

(Semain médic. Nr. 19 z 12/5 b. r.). Dr. Jaroszynski.

Downes. Nacigganie nerwu przy Lepra anaesthetica.

Dr. D. zastosowal nacigganie nerwu w 32 przypadkach
Lepra anaesthetica powiktanego z ogo6lnym lub czesciowym brakiem
czucia w konczynach dolnych. Po uczynieniu stésownego ciecia w Kie-
runku przebiegu nerwu kulszowego (Ischiadicus), podkiadat palec
wskazujacy po pod nerw, naciggajac nerw przez rane, dopokad noga
nie podnosita sie od stotu.

W wigkszej czesci tych przypadkéw, czucie wracatlo zupetnie
po dniach kilku, owrzodzenie za$ przybierato lepsze wejrzenie.

(Sem. med. 1886. Nr. 22). Dr. Jaroszynski.

Jodol przy wiewiorze (Uiciis molle).

Petersen uzywat jodolu w 12 przypadkach wrzodu miekkiego
(Cnhancre) i li tylko w 3 przypadkach osiggngt skutek pomysiny,
w innych za$ zmuszony byt wr6ci¢ do leczenia jodoformem.
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Po 3—4 dniowem stosowaniu jodolu, wrzody wygladaty zawsze
blado i ziarnina wiotczata przybierajgc wyglad galaretowaty i szklisty.
W jednym szczegélnie przypadku wrzodu miekkiego, umiejscowio-
nego w dotku czétenkowatym tfossa navicularis) byt skutek pomysl-
niejszy jak w innych.

Jedynag wartos¢ jodolu tedy stanowi chyba tylko jego bezwon-
nos¢, dziataniem bowiem nie doréwna jodoformowi.

(St. Petersburger mediz. Wochenschr. Nr. 24. 1886). Dr. Szadek.

Pietro Gambekini. Fenolat rteciowy, nowy $rodek leczniczy
przeciwkitowy.

Wychodzac ze zasady, ze kite wypadnie zaliczy¢ do choréb za-
kaznych pasozytnych, powzigt autor mysl zwalczania Kity (Syphilis)
zapomocg swoistych s$rodkéw niszczacych pasozyty, za jakie par
excellence uwaza kwas karbolowy i rte€. W tym celu potaczyt kwas
karbolowy ze rtecig (Hydrargyrum) i otrzymat nowy przetwor rte-
ciowy, ktéry opisuje jako nader skuteczny i dogodny przy lecze-
niu Kity.

Przetwor ten nazwatl autor fenolatem rteci (Il fenato di mcr-
curto). Wymieniony $rodek uzywat autor w 10 przypadkach Kkity i
podaje, ze otrzymat bardzo pomysine wyniki. Fenolat rteci zapisuje
autor w pigutkach, ktore powinny by¢é powleczone balsamem tolutan-
skim a kazda pigutka powinna zawiera¢ 0'02 fenolatu rteci.

Leczenie nalezy zaczyna¢ od 2 pigutek i stopniowo dochodzi¢
do szedciu na dzien. Czy Slinienie po diuzszem uzywaniu tych pigu-
tek wystepuje, autor nie wspomina wecale.

(Rivista italiana di terapia e igiene. Marzo. 1886). Dr. Szacdk.

< =E O KT 1 IC
S taskawy wspodtudziat w wydawnictwie przyrzekli nam w dal-
wiell C”9U' Doc ®r Gluzinski, Dr. Jasinski, Dr. Musiato-
2 Dr. Sakowicz, Dr. Stachiewicz i Dr. Sztencel.
Nekrologi.
chir- Jan Sc,'attaifr herbu von der Eiche, powszechnie sza-
soblely lel)arz, ktory w Czortkowie okoto 50 lat praktykowa}l wielkie
cierpi P°WaZan*e zJednab zmart tamze dnia 7. Sierpnia 1886 po dhugich
pamipt, = ® Chorowat on na cukrzyce (Dialrtes mellitus). Cze$¢ Jego
Lwow'  ~etdug® pdzniej, bo za 9 dni po $mierci poprzedzajacego zmart we
+ J. na8tg smiercig syn tegoz
ukoncz 4 S'hat.tauer herbu von der Eiche. Urodzony r. 1846,
dziat Kkl- Stydyja “dnnazyjalne w Tarnopolu, a potem uczeszczat na wy-
W r 186QSki " Kikowie, gdzie byt asystentem przy katedrze chemii.
uzyskat stopieri Dra medycyny i chirurgii, poczem osiedlit sie
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we Lwowie. Tutaj praktykowat najpierwej jako lekarz pomocniczy w szpitalu
powszechnym, potem byt lekarzem miejskim, kolejowym i w szpitalu dzieci
Sw. Zofii. Te ostatnig, posade bezptatng piastowat do $mierci, inne posady
za$ porzucit i oddat sie praktyce prywatnej, zajawszy najwybitniejsze prawie
stanowisko w miescie Lwowie. Smutny obrzed pogrzebowy zgromadzit tysigce
publicznosci bardzo inteligentnej; na trumnie ztozono wielkg ilo$¢ wieficow
od zakfaddw i osob prywatnych, miedzy ktéremi odznaczat sie wieniec ofia-
rowany przez Tow. lek. galic. i Redakcyje naszego czasopisma. Pod koniec
obrzedu pogrzebowego przemowiliSmy na cmentarzu mniej wiecej w naste-
pujacy sposob.

»,Nad otwartym grobem kolegi, ktérego $mier¢ niespodziewana tak
nagle z posrod nas wydarta, wypowiadamy stéw kilka holdu i pozegnania.
Krotkiem byto zycie Jego, ale za to petnem czynéw i tresci, jak gdyby
czynami i trescig zastgpi¢ chcial zywot dhuzszy, ktérego nie miat doczekac.

A wiele zdziatat w tern krdtkiem zyciu kolega tak wczesnie nam zga-
sty. Liczyt dopiero lat 40, z ktérych okoto potowe spedzit na studyjach
mozolnych, dlugich i ciezkich, niekiedy z niedostatkiem i trudnosciami po-
faczonych.

Po skonczeniu wydziatu lekarskiego w Krakowie, osiadt we Lwowie,
gdzie w krotkim bardzo czasie swojg starannoscig, sumiennoscia, wiedza,
zreczno$cig 1 bezinteresownoscig wyrobit sobie pierwszorzedne stanowisko
jako bardzo poszukiwany lekarz. Czy bogatym, czy ubogim, czy starszym,
czy dzieciom, zawsze z réwnem zamitowaniem i z réwng starannoscig niost
pomoc, a wymownym tego dowodem licznie zebrani, optakujacy zgon Jego,
dawni Jego pacyjenci.

Pomimo S$wietnego powodzenia w praktyce, zycie zmarlego kolegi, jak
w ogole zycie ludzkie nie byto ustane rézami. Owszem wyrastaly na Jego
niwie zyciowej ciernie, ktére mu krwawe zadawaly rany. Zmarly jednakze,
cztowiek zelaznej woli i silnego charakteru nie poddawat sie smutkowi, ale
raczej szukat zapomnienia trosk w pracy i to w pracy ciezkiej i nieustannej.
Obok najrozleglejszej praktyki znalazt przeciez jeszcze wiele czasu dla cier-
pigcej biednej dziatwy w szpitalu Sw. Zofii, gdzie od poczatku istnienia tej
instytucyi nader sumiennie i starannie a zupeinie bezinteresownie po kilka
godzin codziennie pracowat i bardzo wiele dzieci badZz od kalectwa, badz
od $mierci uratowat. Pomimo zajecia i pracy od $witu do nocy, zdawat sie
nigdy nie zna¢ zmeczenia. Zawsze chetny, uczynny, energiczny, uprzejmy i
wesoty; byt tez przez wszystkich tubiany.

Pomimo catodziennej ciezkiej pracy, Sledzit zawsze nader bacznie postep
nauk lekarskich i dbat bardzo o rozwdj i postep wiedzy lekarskiej polskiej,
czego dowodem prace Jego w polskim jezyku ogtaszane. Jeszcze przed trzema
dniami niést pomoc chorym, jeszcze przed trzema dniami pracowat i ani
przez mys$l nie mogto przejs¢ nikomu, ze tak rychto Go juz na zawsze stra-
cimy. A tracimy w nim wszyscy bardzo wiele. Chorzy tracg Swiattego, wy-
trawnego, gorliwego i bardzo doSwiadczonego lekarza; my lekarze tracimy
wielce dobrego, chetnego i zdolnego kolege ; a miodsza generacyja lekarzy
traci przychylnego doradce i przodownika. Pismiennictwu lekarskiemu pol-
skiemu ubyt utalentowany i gorliwy pracownik. Zmarty kolega byt jednym
ze zalozycieli ,Wiadomosci lekarskich“, a zarazem czynnym bardzo czion-
kiem komisyi redakcyjnej i wspotpracownikiem, o czem S$wiadczy najlepiej
ta okolicznos¢, ze Smier¢ wytracita mu prawie pioro z reki, bo wiasnie
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Piszac sprawozdanie dla ,Wiad. lek." zachorowat nagle i skonal. To tez
w linieniu ,,Wiad. lek.“ i w imieniu kolegéw, zegnam Cie czcigodny nasz
wspotpracowniku i drogi kolego.

Niechaj Ci bedzie lekka ziemia, na ktérej w krotkiem swem zyciu
wiele zdziatate$ i wiele przecierpiateS. Gleboki zal za Tobg i wysoka czes¢
? a Twych zalet godnych nasladowania pozostang zawsze w naszych sercach
i towarzyszy¢ beda pamieci Twego imienia.

Tyle zamiast nekrologu, o pracach naukowych i obfitym materyjale do
prac pozostawionym przez zmartego, pomowimy w zeszycie nastepnym.

VI|. Wiec delegatéw zwigzku austryjackich Tow. lekarskich
| 2jazd lekarski odbyt sie w dniach 6, 7 i 8 Wrzesnia b. r. w Insbruku.

Porzadek dzienny obejmuje miedzy innemi niektére bardzo wazne sprawy
sPoteczno-lekarskie i higijeniczne, ze tylko przytoczymy: 1) sprawe utwo-
zenia, Izb lekarskich; 2) sprawe zaprowadzenia obowigzkowego petnienia
stuzby w szpitalu przed otrzymaniem upowaznienia do wykonywania praktyki
ekarskiej ; 3) sprawe okreSlenia praw i obowigzkéw lekarzy; 4) sprawe zorga-
nizowania stanu lekarskiego podiug zasad samopomocy ; 5) sprawe zaprowa-
zenia obowigzkowego szczepienia ospy, i t. p.

Niektdre z tych spraw sg nadzwyczajnej doniostosci dla naszego stanu,
0 tez nieomieszkamy oméwi¢ ich na innem miejscu. Dzi§ musimy tylko za-
uwazy¢, ze sprawy podnoszone nie sg wcale nowe, a np. sprawa higijeniczna
snb 5) przytoczona, ktorej referentem jest docent Dr. Kratter z Gracu,
yla oméwiong przez nas jeszcze w Maju 1882 roku na zjezdzie lekarzy i
Przyrodnikéw w Pradze, na posiedzeniu sekcyi dla medycyny publicznej,
({ oremu mieliSmy zaszczyt przewodniczy¢). Na koncu odczytu, ktéry nosit
by+ 7”0 reformie 3%zczepienia  postawiliSmy wnioski prawie réwno-

zmigce z wnioskami docenta Dra Krattera. Niestety nie wiemy dotad co
nvi Z <01Bi wnioskami stato. Rekopis odczytu, ktory nie zostat wydrukowa-
" Pesia(lamy w tece i czynimy starania, aby go wydrukowano.
dni 1 i Zjazd niemieckich lekarzy i przyrodnikow odbedzie sie za
sie $<Uka dnia 18, tI° 24> Worzesnia b. r.) w Berlinie. Zjazd zapowiada
tono W16tnie' sPXlziewanych jest przeszto 2"00 uczestnikéw. Zjazd podzie-

R sekcyj’ z tych 10 przyrodniczych a 20 lekarskich.
dopierol W Uaszych wspdtpracownikéw wybiera sie na zjazd, o czem jednak

Sz" I)rzysztym numerze doniesiemy doktadniej.
skiego* CzeP'en'e ochronne wscieklizny. Czytelnicy ,,Przegladu lekar-
Pienia w< "~dycyny“ przypomng sobie uwagi nasze, jakie nad metodg szcze-
dotad n”Cleaiizny przez Pasteura podang poczyniliSmy. Uwagi te nie stracity
wzgledem S'V°iei wartosci. Najwyzsza Rada zdrowia we Wiedniu zajela
dzito do pllle*0 Pasteura takze wyczekujace stanowisko; wielu lekarzy jez-
sie z ich ai Ula' aby sié z Jego metodg zaznajomi¢ a po powrocie nie wiele
ze stanow'l "ow'edzielisSmy wiecej nad to, co Pasteur sam ogtosit, a co
leczenia 1" p llaukowego wiele spotyka zarzutdw. Chorych badZz podczas
leczonych-* Z P°.oclbytem juz leczeniu zmarto okoto 20 osdb na okoto 1700
fachowych T \>Oni"mo to wszystko czytamy w czasopismach fachowych i nie-
jeden tylk'0/e 10ZI'0CZ° takie samo szczepienie najednej z klinik wiedenskich,
dzieta nalez risch w Wiedniu przybywszy od Pasteura wzigt sie do
rzetach (z d}6- a”owiem przeprowadza Scisle szereg doswiadczen na zwio-
de rozjasnien'Wia’czeil tych zdamy sprawe), ktére wiele przyczynic¢ sie moga

la kwestyi szczepienia wscieklizny. We Lwowie w ¢. k. szkole
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weterynaryjnej zaczeliSmy robi¢ przed 3 laty doswiadczenia w tym Kierunku
z prof. Drem Seifmanem, ktore jednakze musielisSmy przerwac. Dr. Szpilman
zajmuje sie tgz samg kwestyja od lat kilku, a obecnie wspdlnie z prof.
Drem Kadyjem czynig studyja podobne jak prof. Dr. Frisch w Wiedniu.

Posady opréznione.

W Btazowej posada lekarza miejskiego na sze$¢ lat. Ludno$¢ miej-
scowa wynosi przeszto 4500 dusz. Placa roczna 400 zkr. i 4 sagi twar-
dego drzewa, oprécz tego dochody z ogledzin umartych i bydla i praktyka
wolna. Podania nalezy wnosi¢ na rece zwierzchnosSci gminne;j.

W Kaczyc na Bukowinie, posada lekarza salinarnego z roczng pfaca

ze strony c. k. Zarzadu salinarnego 520 zir.
ze strony bractwa gorniczego 100 zir.
ze strony gminy miasteczka Kaczyki 100 zir.

Razem 720 zir.
i systemizowany pobor deputatu soli.

Lekarz salinarny w Kaczyce ma prawo a, wzglednie obowigzek utrzy-
mywania apteki domowej; moze wykonywaC praktyke prywatng; ma widoki
petnienia czynnosci lekarza kolejowego przy kolei lokalnej Hatna-Kimpolung,
obecnie w budowie bedacej; nadto by¢é czynnym jako lekarz ordynujacy
w letnim sezonie w pobliskiej miejscowosci leczniczej Solce.

Podania wnies¢ nalezy do c. k. Zarzadu salinarnego w Kaczyce do
dnia 25. Wrzesnia b. r.

IV Radtowie (pow. Brzeski), jak nam donosi kol. Dr. W. w S., po-
zadang jest rzecza, aby sie lekarz osiedlit. Informacyj blizszych udziela za-
rzad dobr, ktory daje 200 zir. rocznej subwencyi i mieszkanie. Sad w migjscu.
Ludnos¢ okoliczna wynosi przeszto 15 tysiecy dusz.

W Sanoku jest do obsadzenia posada prymaryjusza w tamtejszym
szpitalu powszechnym. Mamy nadzieje, ze dotyczace wiadze nadadzg posade
te tylko takiemu lekarzowi, ktory ma praktyke szpitalng i obeznany jest
dobrze ze stuzbg szpitalna.

Jezeli bowiem poruszong jest kwestyja, zeby kazdy lekarz byt obowia-
zany odby¢ praktyke szpitalng nim uzyska prawo wykonywania praktyKki
prywatnej, to lekarz majacy by¢ prymaryjuszem powinien odby¢ praktyke
szpitalng bezwarunkowo.

Korespondencyje Redakcji.

Kol. Dr. Sz.w K. Praca Panska dopiero w Nrze 4tym bedzie umieszczona.

Kol. Dr. Sz.w S.Prosimy o zapowiedziang przesytke.

Kol. Dr. W.w S. i Dr. Z. L. w J. Dziekujemy zaprzypiski. W sprawie
przez kolegbw poruszonej pomoéwimy.

Kol. Dr. K. R. w K, Dr. S. w G. i Dr. O. w B Dziekujemy za nadestane
prace.

Kol. Dr. St. F. w B. Prosimy o odpowiedz.

Szanownych Kolegéw w Krélestwie Polskiem i w cesarstwie rossyjskiem za-
wiadamiamy, ze zeszyty ,Wiadomosci“ wysetamy regularnie, ze za$ pomimo to Ko-
ledzy takowych nie otrzymuja, nie nasza wina. Prosimy w kazdym przypadku o za-
wiadomienie, a chetnie wyszlemy brakujgce zeszyty ponownie.

Z Drukarni Ludowej we Lwowie, pod zarzadem Stanistawa Baylego.



OGLOSZENIA.

wyprébowana

w chorobach nerek, w dyjatezie kwasu moczowego
w cierpieniach niezytowych drég oddechowych i
narzadow trawienia.

Dosta¢ mozna we wszystkich aptekach i sktadach waod
mineralnych.

Dyrekcyja zrodet Salvator w Eperies (Wegry).

CZASOPISMO

POSWIECONE WETERYNARYI i HODOWLI
redagowane przez Dra s. Szpilmana we Lwowie.
Wychodzi raz na miesiagc w objetosci 1—1'/2 arkusza.

Prenumerowaé mozna rocznie lub potrocznie. — Przedptata wraz z prze-
sytkg pocztowa wynosi w panstwie austryjaekiem rocznie 3 zir., pétrocznie
1 zhkr. 60 et. — W cesarstwie rossyjskiem rocznie 3 rs. 50 kop., pOtrecznie
1 rs. 80 kop. — WeFraneyi i innych krajach: rocznie 8 fr., pétrocznie 4 fr
Nalezyto$¢ najdogodniej przesyta¢ przekazem pocztowym
Redakcyja i Administracyja Przegladu Weterynarskiego
we Lwowie — ul. na Rurach 1 31.
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I-szy c. k. koncesyjonowany i przez Wys. Ministerstwo subweneyjonowany !

KILO\WIA\KO WV

pod kontrolg i nadzorem wiadz zdrowotnych

- Wieden Alserstrasse 18.
X Rozsetka codzienna $wiezej krowianki pod gwarancye przyjecia sie,
HAY, lekarz.

><H < wOr<

$ Krowianka do szczepienia jednego dziecka wystarczajaca | zlr.
*8F Tylko szczepienie prawdziwg krowiankg ochrania od naturalnej ospy i wszel-

kich zarazliwych. choroh,. ktdre. ze .szczepienia limfa. z .dzieci. zhietana,. .cz¢sto. sie pojawiaja. -
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RYMANOW.

Zaktad Zdrojowo-Kapielowy Rymanowski lezy o 3 kilometry od miasta Ryma-
nowa, a sze$¢ kilometrow od stacyi kolei transwersalnej Rymandw, nad rzekg Tabg
w uroczej dolinie karpackiej, wsrod gor pokrytych lasami szpilkowemi. Zrédta wy-
tryskujagee ze skaty wydajg 120.000 litrdw na godzine, temperatury 9° Celsiusza, prze-
syconej silnie gazem smaku kwasno-zelazistego. Woda ta zawiera gtownie: jod, brom,
zelazo, sol, sode, lit, procz nadzwyczaj wielkiej ilosci kwasu weglowego.

Woda Rymanowska, jak pokrewne jej Rabka, Iwonicz, Kreuznach, llall, kwa-
lifikuje sie do chorob skrofulicznych. Jednakze dla wielkiej ilosci $srodkow odzyw-
czych, jakie zawiera, nadaje sie tylko dla os6b skrofulicznych, anemicznych i osta-
bionych (najczesciej dla kobiet i dzieci), gdy tamte dziatajg lepiej na skrofulicznych
krwistych i do kongestyi sktonnych.

Bywa uzywana z bardzo dobrym skutkiem we wszystkich cierpieniach skrofu-
licznych, jako to: cierpieniach skérnych, w chorobach gruczotéw, kosci, stawow, bton
$luzowych, w réznych stwardnieniach pozapalnyeh, przewlektych katarach krtani,
gardzieli, zotadka, kiszek, macicy, nerek, pecherza moczowego, oraz piasku w moczu,
w zastoinach brzusznych, w wielkiej ilosei choréb kobiecych i pochodzacej z nich
bezptodnosci; takze w niektérych chorobach 6cz, szczegblnie gdy te wszystkie cho-
roby sa polaczone z anemija. Najbardziej tez zadziwiajace skutki okazaty sie na
dzieciach skrofulicznych, wynedzniatych, z rozmiekczeniem kos$ci, z usposobieniem
do suchot dziecinnych, a pomimo, ze Zaktad od niedawna rozpoczat swoje egzy-
stencya, wiele juz bardzo dzieci winno mu ocalenie i wyzdrowienie.

Rymanoéw, jako Zaktad poczatkujacy, nie moze jeszcze swym gosciom ofiarowac
wygdd i przyjemnosci Zaktadéw oddawna istniejacych, ale cechg jego tanio$¢, pra-
ktyezno$o; to tez osoby jadaee tylko istotnie dia odzyskania zdrowia, pragnace spo-
koju wiejskiego i kuraeyi niekosztownej, lubujg sie w Rymanowie, a Zakiad, ktory
liczy niespetna lat oSm, bywa co roku przepetniony.

Woda mineralna i sol rozsytajg sie na zadanie.

Zaktad otwiera sie co roku 1 Czerwca.

Dyrekcyja Zaktadu Zdrojowo-Kapielowego

w Rymanowie.



K. Kzaca i Chmurski w Krakowie. |

o4

WODY MINERALNE 3

(sztuczne). N

Zelazista z pyrofosforanem sodowo-zelr.zowym, jedyna ,_\E,

woda dla pacyjentdw z wrazliwym przewodem o

pokarmowym. =

Litowa, przeciw kamieniom i artrytyzmowi. =

Jodowa, przewyzsza iloscig jodu wszelkie wody rodzime. _

Alkaliczna, jak Selterska. — Alkaliczno-Sodowa, jak (')3
Vichy — Alkaliczno-Sodowa, jak Bilinska. — Gorz-

ka, jak Wiktoryja. — Woda Sodowa.

Wody te aprobowane przez. Towarzystwo lekarskie w Kra- co

kowie, powszechnie ze skutecznosci znane. — QOdnosne roz- o

biory chemiczne tych wod i cenniki, tudziez S$wiadectwa ~N

przesyta sie na zadanie optatnie. R

Medal zastugi wystawy lekarsko-przyrodniczej.

HIkFi KUMO
Ospedaletti 1 Becrdigliera

pod wzgledem klimatycznym i spotecznym.

Przewodnik dla leczacych sie na stacyjach klimatycznych
napisat
Dr. xxied. J. Tyinow«KlI
lekarz praktykujacy w Sanreno.

(Wydanie drugie poprawne).
Cena | zir.

Dosta¢ mozna wredakcyji Wiadomosci lekarskich ul. Akademicka 16
we Lwowie i w ksiegarni

Dr. Z. DOBIESZEWSKI

lekarz zdrojowy w Marienbadzie, oraz autor dziela ,,Przewodnik
do klimatycznego leczenia“, praktykowac¢ bedzie od Pazdziernika do
Maja
w MERANIE.



/DROJOWISKO MORSZYN

wilasnos¢ Towarz. lekarzy galicyjskich

pod zarzadem J. ~PTTCT->T<IF» A apt. we Lwowie
wyseta
Wode gorzka Bonifacego W skrzyniach po 50 flaszek, Sél gorzka
Morszyntka W stoikach po 50 Gm., tug solankowo-borowinowy,
Borowine do kapieli w workach po 50 kligr.

Wszystkie zamoéwienia nadsyta¢ nalezy do zarzadu zdrojowisk
w Morszynie.

Dosta¢ mozna we wszystkich aptekach i sktadach wod mineralnych.

Dla Krolestwa Polskiego gtéwne sktady u p. Kncharzewskiego,
u p. Heinricha i u p. Lilpopa, aptekarzy w Warszawie.

Zaktad zdrojowo-kapielowy

w ZEGIESTOWIE

otwarty od | czerwca do konca wrzesnia.

posiada przeszto 300 wygodnie urzadzonych mieszkan. Stacya kolejowa
(przystanek) przy samym zakfadzie, tudziez c. k. Urzad pocztowy
i telegraficzny, aptska, dwie restauracye, piekarnia, wspaniala sala
w domu zdrojowym, w tym samym gmachu kryty chodnik i zdrdj wody
mineralnej najsilniejszej szczawy zelezistej, kapiele mineralne, borowi-
nowe i nader wazne kapiele Popradowe, réwnajace sie kapielom morskim.

Blizszych wyjasnieri udziela, oraz zamOwienia na mieszkania

przyjmuje Zarzad kapielowy.

th
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