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Rosyjskiem Urzedy poczt.

Cena ,,Przegladu lekarskiegoll

wynosi: z przesytka pocztowa:
W Krakowie rocznie . ztr. 6 c. — w. a. rocznie ztr. 6 cent. 60 w. a.
pétrocznie . , 3 , — pétrocznie . w 3 . 30
kwartalnie. , 1, 50 kwartalnie . . . w1 " 80

TRESC: Z kliniki lekarskiej Prof. Korczyfiskiegomskérczew ski.

czynski. Kilka uwag o wstrzykiwaDiach podskdrnych sinku
i przyrodnikéw niemieckich w Grodzen (C. d.) — Rzeczy p

~Przeglad lekarskill w r. 1876 wychodzi¢ be-
dzie w tym samym zakresie i formacie, co w r. b,
w objetosci | — IV2 arkusza tygodniowo, na lepszym
papierze (takim, jak ,,Berliner klinische Wochenschriftl).

Jako dodatek do Przegladu lekarskiego wychodzi¢
bedzie 2 razy w miesigc (dnia 15 i ostatniego kazdego
miesigca) w objetosci pot ark.

Dwutygodnik higijeniezny
pod redakcyjg Prof. Dra Janikowskiego i Doc. Dra
Grabowskiego.

Zadaniem dodatku tego posSwigeconego wytacznie
sprawom ochrony zdrowia publicznego i prywatnego,
urzadzeniom stuzby zdrowia i stosunkom zawodu lekar-
skiego, bedzie nie tylko rozbiera¢ sprawy higijeniczne
kraju naszego, ale takze obznajmia¢ czytelnikéw z po-
stepem higijeny za granica.

W arunki przedptaty na Przeglad lekarski bez dodatku.

W  Krakowie W PanAstwie Austry- W Cesarstwie

jaekim Niemieckim
z przesytka * przesytka
rocznie 6 zt 6 zir. 60 c. 14 Marek.
potrocznie 3 3 ., 30, 7 »
kwartalnie 1 |, 50c. 1 , 80 r 3 m. 50 fen.
Na Przeglad lekarski wraz z dodatkiem.
rocznie 8 1zt 8 zir. 60 c. tS Marek.
potrocznie d 4 ., 30, 9
kwartalnie 2 * 2 ., 30 ., 4 m. 50 fen.
Na sam Dwutygodnik.
rocznie 2 zt. 20 c. 2 zir. 50 c. 5 m.
potrocznie 1 z 10 » 1 , 25 , 2m. 50 fen.

Najlepiej i najdogodniej przesyta¢ prenumerate wprost
do Redakcyi Przegladu lekarskiego przekazem pocztowym.

Z KLINIKI LEKARSKIEJ Piof. Dia KORCZYNSKIEGO
w KRAKOWIE.

Wptyw pradu przerywanego na obrzeki

i na zimnice.

$ledziony

Podat Bolestaw Skorczewski, kand. med.
(Ciag dalszy.)

Niechcac zbytecznie sie rozszerza¢ nad opisami prze-
biegu choréb, przytocze tu tylko w liczbach zestawienie

W Krakowie, dnia 18 Grndnia 1875 r.

Organ Towarzystwa lekarskiego krakowskiego i Towarzystwa
lekarzy galicyjskich we Lwowie ,
wydawany pod redakcyja

Dra Stanistawa Janikowskiego, Prof. w Uniw. Jagiell.

Cena w Panstwie Austryjackiem

A.Pigtkowskiego we Lwowie, Z. Kotkow-
skiego, Haasensteina i Voglera i R.Mos-
sego w Witdniu, wreszcie Administracyja

Rok XIV.

Wychodzi
co sobota
w objetosci 1—1'/2 arkusza,

I Rekophmy zwracajg sig¢ tylko
w skutek wyraznego zastrzezenia.

Ajencyje gtéwne:
w Warszawie w ksiegarni
Gebethnera i Wolffa,
w Poznaniu w ksiegarni
M. Leitgebra i Wsp.

Ogloszenia przyjmuje
Biuro Redakcyi, tudziez Ajencyje

Cena ogtoszen:
Od wiersza drobnego (petit) lub miejsce
tegoz po 5 centéw.

Dziennika Poznarnskiego w Poznaniu. Numer pOJEdynCZy kosztu1e 15

Wptyw pradu przerywanego na obrzeki $ledziony. (C. d.) — Kebw-
rteciowego w kile. (C. d) — Odcineks sciborowski. 0 zjezdzie lekarzy

lek. — Kronika i rozmaitos$ci.

dziatania pradu elektrycznego na obrzeki $ledziony, o ile
sie takowe zmniejszyty przy jego uzyciu i jak zachowywaty
sie w czasie miedzy jednern a drugiem posiedzeniem, kto-
re zwykle powtarzano co 24 godzin, niekiedy za$ co 48
lub 72 godzin.

_g) Powierzchnia $ledziony wyrazona w centymetrach kwadr.

W TE Z3E E3E EBS _E3TE 535 _E
NE S N3 8303 8% uod3 N3 8% N3 83
M 33 23T TST o T 9% °© 2% o

520 432 400 375 400 375 375 350 375 375

146 105 99 71 7i 63

231 180 120 88

68 49 68 49 68 49 68 49

155 100 100 90 90 77 50 40

201 130

97 88 97 88 114 95 95 50 50 30

181 181 120 90 86 82 8 72 72 58

105 44

157 123 115 115

260 220 260 220 220 100

340 215 215 187 370 215

207 177 223 175 - 141 133 120 - - — 54

84 50 84 50
311 200 170 120
105 79 79 34

100
84 42 60 40 40 40
115 70

185 ? 152 130 75 55 55 55 55 42

136 84 54 40 40 40

9% 76 76 76 76 50

147 75 90 40 40 40

163 93 74 48 74 48 48 48 48 40 40 40

160 111

88 63 73 43 43 43

72 3 50 28 82 28 82 28 40 28
100 56 56 56 64 44 64 44

29 70 50 50 40 60 30 £40 20

30 54 35 50 30 30 22
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W 10 przypadkach podanych w t6j tablicy nie uzy-
wano wcale chininu z rozpoczeciem elektryzowania, ani
w ciggu dalszym tego leczenia; w innych za$, po Kkil-
ku elektryzowaniach podawano mate zadawki chininu, al-
bo po pierwszem elektryzowaniu dawano mate zadawki.
chininu przez caly czas I¢czenia.

Wszystkie przypadki tu przytoczone byly tego ro-
dzaju, ze tylny brzeg Sledziony dat sie za pomocg wypu-



ku nalezycie oznaczyé, ze wiec mozna bylo tepos¢ wypu-
kowg $ledziony w catosci nakresli¢, a powierzchnie sthtu-
mienia w cm. kw. wyrazié.

Pomijajagc w tej chwili wplyw pradu elektr. na
przebieg zimnicy, a uwzgledniajac je dynie tylko zmniej-
szanie sie $ledziony przy jego uzyciu, widzimy z powyz-
sz¢j tablicy, ze prad przerywany prawie stale
zmniejszat wymiary $ledziony, ze jednakze pod
tym wzgledem zachodzity roznice znaczne i ze zalezaly
one, miedzy innemi i od iloSci posiedzen elektrycznych.
| tak przy pisrwszem elektryzowaniu tylko w przyp. 8
wymiary $ledziony pozostaty niezmienne, przy powtdérnem
elektryzowaniu w przyp. 10, 22 i 28 nie uwazano zmniej-
szenia si¢ $ledziony, przy trzeciem elektryzowaniu w przyp.
18, 21, 23 i 26, skutek elektryzowania byt ujemnym,
przy czwartem w przyp. 5, 20 i 24, a przy pigtem w przyp.
1 prad elektryczny, nieokazywat wptywu na rozmiary $le-
dziony, czyli wyrazony w odsetkach skutek elektryzowania
byt ujemny tylko w 3a3 °/0 PrzJP- przy pierwszem, juz w 12%
przy drugiem, w 21% przy trzeciem, 27'2% przy czwar-
tSm, a 17°0 przy pigtem elektryzowaniu. Pomijajgc wy-
niki pigtego elektryzowania, gdyz ilo$¢ przypadkow, w Kktd-

rych go stésowano jest matg, wynikaloby ztad, ze $le-
dziona zmniejsza sie przy pierwszem elektry-
zowaniu prawie bez wyjatku, ze za$ pewnosé

skutku elektryzowania przy po6zniejszych posie-
dzeniach coraz bardziej sie zmniejsza. Zliczywszy
razem wymiary powierzchni $ledziony we wszystkich przy-
padkach przed kazdem elektryzowaniem i po temze, prze-
konamy sie, ze powierzchnia $ledziony zmniejszyta sie po
pierwszorazowem elektryzowaniu w przecieciu o 46 cm.
kw. (opuszczajgc przyp. 20), po 2-razowem o0 24 cm. kw.,
po 3-razowem o 21, po 4-razowem o 20, po 5-razowem

elektryzowaniu tylko o 11 cm. kw., czyli, ze wptyw
pradu elektrycznego na zmniejszenie sie¢ po-
wierzchni teposci wypukowej $Sledziony maleje

coraz bardziej, im cze$ciej wystawia sie jg na
dziatanie pradu elektrycznego. Jest to fatwem do
pojecia, gdyz po kilku elektryzowaniach $ledziona czestokro¢
tak maleje, ze nastgpne posiedzenia elektr. nie moga wy-
wotaé juz tak znacznego zmalenia narzadu, jak pierwsze.
Uwzgledniajac tylko przypadki, gdzie stésowano sam prad
przerywany bez chininu, widzimy, ze powierzchnia tepo-
§ci wypukowej zmniejsza sie stésownie do iloSci posiedzen
elektr. o 43, 19, 14, 22 i 11 om. kw., z czego wynika
ze Sledziona przy uzywaniu samego pradu bez
chininu zrazu maleje w mniejszym stopniu ani-
zeli przy rownoczesnem podawaniu chininu, ze
pézniej jednak roéznica ta prawie zupetnie sie
zaciéra.

Z zestawienia tego wywie$¢ wiec mozna zasade prak-
tyczng, azeby w celu usuniecia obrzekéw $ledziony zim-
niczych, stésowa¢ rownoczesnie i prad elektryczny i chi-
nin, przy ktérém to ztozonem leczeniu tym rychlej mozna
sie spodziewa¢ skutku pomyslnego, im bardziej maleje
§ledziona juz po pierwszem lub drugiem posiedzeniu, i im
miekszg staje sie po podaniu chininu.

Zwazajac o ile w pojedynczych przypadkach, gdzie
stdsowano wytgcznie tylko prad przerywany, zmniejszyt
sie rozmiar odgtosu sttumionego S$ledziony, widzimy, ze
w przyp. lym zmniejszenie to po 5 posiedzeniach wyno-
sito 145, w 2gim po 3ch posiedz. 83, w 3im po 2 posiedz.
143, w 4ym po 4 posiedz, tylko 19, w 5ym po 4 posiedz.
115 m. kwadrat, i t. d., z czego przekonywamy sie, ze
jedne obrzeki $ledziony zimnicze w wyzszym,
inne w mniejszym stopniu zmniejszajag sie pod
wptywem prgdu przerywanego. Przypadki gdzie
skutek pradu byt znakomity, odnosza sie przewaznie do
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obrzekéw $ledziony miekkich; z czego znéw wynika, ze im
miekszg jest obrzekta $ledziona, tern rychlej
liczy¢ mozna na zmniejszenie sie takowej juz
pod wptywem samego pradu.

Jezeli Sledziona jest bolesng, prad elektryczny naj-
czesciej usuwa bolesno$¢, lub ja znakomicie zmniejsza,
$ledziona miekka staje sie twardg, co udowadnia, ze zmniej-
szenie sie $ledziony jest istotnem, nie za$ tylko pozornem.
U pewnego chorego, ze Swiezym obrzekiem zimniezym
$ledziona byfa tak bolesna, ze chory nie dat sie prawie
dotkng¢ podzebrza lewego, po elektryzowaniu bdél ustgpit
zupetnie, tak, ze brzeg $ledziony mozna bylo doktadnie
wymacac.

Wplyw elektryzowania utrzymuje sie rozmaicie diu-
go, albowiem 1) w niektérych przypadkach (np. przyp. 8)
$ledziona nie kurczy sie pod wplywem pierwszego ele-
ktryzowania, mimo to we 24 godzin je3t znacznie mniejsza,
a zmniejszanie to systematycznie wystepuje po kazdem
nastepnem elektryzowaniu; albo 2) $ledziona zmniejszona
po elektryzowaniu, nazajutrz sie powieksza; albo 3) $le-
dziona na drugi dzien utrzymuje sie w tej samej wiel-
kosci co po elektryzowaniu dnia poprzedniego; albo w kon-
cu 4) po elektryzowaniu zmniejszona, nazajutrz jest jesz-
cze mniejsza, tak dalece, ze niekiedy samo elektry-
zowanie wystarcza do zupetnego usuniecia sp o-
rych obrzekéw $ledziony.

Rysujac $ledzione na ciele za kazdym razem przed
elektryzowaniem i po temze uwazatem, ze linije tych ry-
sunkéw nader rozmaicie sie krzyzowaty: gdyz, pomimo
jednakowego zawsze utozenia chorego, potozenie $ledziony
bardzo sie zmieniato. Czy te zmiany w potozeniu majg
jakie osobliwsze znaczenie czy nie, tego nie umiem oca-
ni¢; lecz przy pobieznym badaniu tatwo mogg tudzié;
dlatego o nich tutaj wspominam.

W tych razach gdy znacznie obrzekila $ledziona nie
zmniejszata sie pod pradem elektrycznem, lub zmniejszata
sie tylko nieznacznie, a przytem brzeg jej byt twardym i
grubym, czesto uwazano, ze po podaniu chininu objetosé
$ledziony wprawdzie sie nie zmniejszyta, lecz $ledziona sta-
wata sie miekka, czasem nawet ciastowata, wtedy po zastéso-
waniu pradu elektrycznego kurczyta sie bardzo znacznie ;
(hist. chor. 4). Uwazano takze, ze obrzekta $ledziona o twar-
dym,grubym brzegu zmniejszata sie pod pradem elektrycznym
zwihaszcza w tych razach, gdy to byt obrzek Swiezy, a
w tych razach zwykle albo wystepowaty napowrot
napady zimnicze jezeli nie dawno poprzednio ustgpity,
(jakto zdarza sie takze i po podaniu chininu—Tomasselli
w Katanii), albo tez jezeli przedtem nie ustgpity, to cze-
sto zmieniaty swdj tor.

Powiekszania sie watroby podczas elektryzowania,
0 czem Botkin wspomina, ze nastaje w miare zmniej-
szania sie obrzeku $ledziony, nie uwazano nigdy, pomimo
ze z uwaga $ledzono tego objawu.

Co do wptywu pradu przerywanego na napady zim-
nicze przytocze najpierw kilka historyj chordb, aby
rzecz te znow kilkoma przyktadami uwidocznié.

Nr. V. Franciszek Zapata, liczacy lat 28, wie$nia k,
zamieszkaty w Bialtym Pradniku tuz przy rzece, w lutym
r. b. dostat napadéw zimnicy, ktére wystepowaty co trzeci
dzien w potuduie. Dreszcz trwat okoto 2 godzin, gorgczka
przewlekata sie do wieczora, poty za$ trwaly calg noc.
Napad zwykle poprzedzaly wymioty. Po trzech napadach,
wyzyt flaszeczke chininu za 50 centéw i napady zupetnie
ustapity, lecz powrdcity znowu w tym samym torze po
dwoch tygodniach. Chory uzywszy znowu za 20 centéw
chininu uwolnit sie od napaddéw, lecz tylko na dwa tygo
dnie. Po uptywie tego czasu tj. dnia 10 kwietuia wystg



pity napady zimnicy w torze
(guotidiana postponens). Pierwszy napad rozpoczat sie
0 godzinie 9tej rano, w drugim dniu o IOtej i t. d. co-
dzien o godzine p6zniej tak, ze od dnia 18/4 tor codzien-
ny przemienit sie¢ w trzeciaczkowy. Chory uskarza sie na
zupetny brak taknienia. Wyglagda nedznie, cere ma bla-
do-ziemista.

22 kwietnia.
poczyna sie w linii

codziennym opdzniajagcym

Brzeg go6rny stlumienia watroby roz-
przymostkowej od 6, w sutkowej od
7, w pachowej przodkowej od 8, pachowej tylnej od 9
zebra. Wymiar w linii przymostkowej wynosi 9, w linii
pachowej przodkowej 13 cm., w wymiarze poprzecznym
dochodzi do linii biatej. Sledziona wystepuje na 3 cm.
z pod tuku Zzebrowego, jej wymiary wynoszg: w linii przy-
mostkowej 6 cm., w linii sutkowej 10 cm., w linii pacho-
wej 8 cm. Wymiar poprzeczny, o ile takowy dat sie ozna-

czy¢, 17 cm.; czyli powierzchnia $ledziony 146 cm. kwa-
dratowych. Po 10-minutowem elektryzowaniu wymiar po-
przeczny S$ledziony nie zmienit sie, wymiar za$§ w linii

przymostkowej wynosit 5 cm., w linii sutkowej 7 cm. w li-
nii pachowej 5 em. czyli powierzchnia 104 cm. kw. Gra-
nica watroby nie zmienita sie. Stosunek ciatek czerwonych
krwi do ciatek biatych przed elektryzowaniem, jak 300 : 1
po elektryzowaniu jak 200 : 1.

Nie podajgc choremu zadnych lekéw, zalecono przy-
chodzi¢ do kliniki w celu elektryzowania.

23 kwietnia. Wczoraj nie byto zupeinie napadu (gdyz
w ten dziefn nie powinien przypada¢ wedtug toru trze-
ciaczkowego). Chory przyszedt do Kkliniki o godzinie 7mej
1 przedstawiat wszystkie zjawiska pierwszego okresu na-
padu zimniezego, mimo to $ledziona byta mniejsza, niz
wczoraj po elektryzowaniu, osobliwie w czeSci wystajgcej
z pod tuku zebrowego, jej powierzchnia wynosita 99 cm,
kwadratowych. W czasie elektryzowania okres zimna wy-
bitnie sie rozwinat, lecz $ledziona zmniejszyta sie o 28
cm. kwadratowych. Stosunek ciatek czerwonych krwi do
biatych przed elektryzowaniem jak 144 :1, po elektryzo-
waniu 118 : 1. Chorego utozono w t6zku i robiono dalsze
badania pod wzgledem tetna, cieptoty i stosunku ciatek
krwi czerwonych do biatych:

godzina 10 tetno 108 cieptota 40°8
© oy a 112 o 40-7
\ i o 108 N 40-9
. u7, o 112 99 411
12 o 112 © 40-9
@ 127’ ® 116 @ 40-9
" 1 o 112 40-2
. 104 . 39-6

20 [T 1
) 2 » 104 . 39-3
N 205 o 108 ® 38-6
3 s 104 , 38-6
. 37, = 104 o 390
. 4 o, 104 ® 39-3
w 47, o 104 © 391
© 5 s, 100 gg 38-6
9 5% o 98 o 389
% 6 9 92 . 38-6

Dnia 24 kwietnia. Chory czuje Bie zupetnie zdrowym.
0 godzinie 10tej badano $ledzione i oznaczono jej po-
wierzchnie na 119 cm. kwadr., — stosowano prad przez 15
minut, poczem powierzchnie $ledziony oznaczono na 99
cm. kwadratowych.

Wynik badan pod wzgledem cieptoty, tetna i stosun-
ku ciatek krwi byt w tym dniu nastepujacy:

godzina 7 tethno 92 cieptota 374°
77, 98 37'3°
8 88 37-1*

487

® . » 92 o 37'39
> 9 @ 96 o 37-4¢
D 97 9 92 ) 36'9° stosun. ciatek 130:1
79 10 0 84 o 37'3° elektryzowano
n o 1 o 104 5 37°8° stosun. ciatek 80:1
a i o) 92 ) 37-2°
Q D Q 88 ) 37-2°
9 12 [)] 92 o] 37-8s
Q 127, o 92 . 37-6°
@ 1 g 100 . 38-3°
) 17, o 104 38-8°
o 2 \ 104 o 38-9°
9 27, 9 92 % 38-6°
) 3 9 92 " 38°7° stosun. ciatek 160:1
a 37, 92 o 38 5- elektryzowano
o 4 o 92 @ 38-2° stosun. ciatek 55:1
] 47, D 92 % 38-0°
0 5 @ 88 © 38-3°
D 5% D 92 99 37°9°
6 ) 88 99 38-1°
o 6% ® 8 g  37-3°
@ 7 9 84 @ 37-10
o7 7% 9 84 D 36-9°
9 8 9 88 o 37-0

Dnia 25 kwietnia chorego nie elektryzowano, lecz
w podobny sposéb jak poprzednich dni badano, tetno, cie-

ptote i stosunek ciatek krwi.

godzina 6 tetno 88 cieptota 37'6°
r 6% ® 88 »  37-9°
r 7 @ 96 @ 37-6°
© S 84 38'4° stosunek ciatek 33:1
. 8 s 110 , 40*20 (dreszcze)
v 87, . 112 Q 41 "1, stosun. ciatek 83 :1
© 9 o 116 o 41-2°
r 97, , 120 o 41-4°
0 10 w 116 © 40-9°
\Vi tor, » 116 0 41'60stosun. ciatek 39 :1
0 u « 120 © 41-8°
0 117, « 120, 40-9°
0 12 o 116 40-6°
. 127, a 116 ° 40-2°
o 1 < 108 . 40-0°
% 1% 91 120 D 40-5°
0 2 w 120 ) 40-8°
99 27, 9 116 99 4060
9 3 w 112 % 40-5°
; 3% o 112 % 400°
® 4 - 116 40-5°
47, 9 108 9 40-6°
% 5 99 108 %9 40-4°
© 57, , 108 o 40-6°
v 6 » 104 . 40-4°
99 6% \ 108 %9 40-2°
» 7 ¢ 108 © 39-3°
R 77, » 104 o 39-1°
% 8 % 96 99 38-4°
v 87, © 96 o 38-3°
Sledziona badana w czasie napadu o godzinie 7L
i 87, wynosita 166 cm. kwadr.

Dnia 26 kwietnia. Chory czuje sie zupetnie dobrze.
Sledziona znacznie mniejsza niz wczoraj, brzeg jej twardy
gruby nieco bolesny; powierzchnia wynosi 71 cm. kw.,
po 15 minutowem elektryzowaniu 63 cm. kw. Wynik ba-
dania, jak dni poprzednich byt nastepujacy,

godzina 6 tetno 88 cieptota 36'5°
67, 88 , 37-0°
7 88 37'4° stésun. ciatek110:1



godzina 77, tetno 84 cieptota 36'5'
n 8 n 80 n. 36-4°
f 87 ii 80 n 37'0° elektryzowano.
v 9 ii 80 i 37°0° stésuu. ciatek 92 ;1
ir 9 7' a 76 n 365°
1 10 ii 100 ii. 37-4°
i 107, '« 100 i  37-4°
n ii ii 88 ii 37-3°
i 117~ i 80 o 36-7°
f 12 i 84 i 36-7°
1 127, i 72 i 36 0°
it 1 . 80 36 7°
i 17, i 80 n 36-8°
X . 2 ii 80 36-70
i 27, i 80 i 36-8°
i 3 i 76 i 36%°
i 37, i 76 n 36 6°
1 4 ii 76 n 36'4° stés. ciatek 150 : 1
1 4% 76 i 36°6° elektryzowano
1 5 n 92 ii 37'0° stosun. ciatek 76:1
1 57, i 80 i 36'80
1 6 ii 76 ii 36 9°
1 67 i 72 i 36'4° stés. ciatek 180 : 1
1 7 ii 72 i 36-4°

Dnia 27 kwietnia. Chory spodziewa sie dzisiaj napa-
du, lecz takowy wcale nie przyszedt. Jak dni po-
przednich badano co /2 godziny cieptote i tetno, oraz
stosunek ciatek biatych, lecz w przeciggu czasu od 6 ra-
no do 8 wiecz6r wachanie cieptoty byto tylko w granicach
od 36'3° do 36‘6°, a tetna miedzy 80 a 70. Spostrzeze-
nia co do elektryzowania byly nastepujace: Godzina 7 ra-
no: T. 72, C. 36-4, stosunek ciatek krwi jak 170:1, po-
wierzchnia $ledziony 63 cm. kw., zaraz zastosowano prad
przerywany, poczem T. 80, C. 36'6°, stosunek ciatek krwi
144: 1; zmniejszenia $ledziony nie mozna oznaczyé. 0 go-
dzinie 11 rano: T. 76, C. 36°6°, stosunek ciatek 246 : 1.
Godzina 27, popotudniu: T. 72, C. 36-4°, stosunek ciatek
203: 1, elektryzowano 15 minut, poczem T. 62, C. 36'8°,
stosunek ciatek krwi 101 : 1.

Dnia 28 kwietnia. Chory ma sie bardzo dobrze. Spo-
strzezenia co do cieptoty i tetna robiono co p6t godziny,
lecz wachanie byto, tak jak dnia poprzedniego, nadzwyczaj
mate, w granicach fizyjologieznych. 0 godzinie 7 rano: T.
72, C. 36’4°, stosunek ciatek krwi 180:1, poczem elek-
tryzowano przez 15 minut, T. 62, C. 36'5°, stosunek cia-
tek 100:1.

Dnia 29 kwietnia. Stan chorego jak w dniu poprze-
dnim, toz samo tyczy sie tetna i cieptoty, co do stosunku
ciatek przed elektryzowaniem 170 : 1, po elektryzowaniu
100 @ 1.

Dnia 30 kwietnia. Chory nie uzywajac zadnych le-
kéw, précz elektryzowania, opuszcza klinike zupetnie ule-
czony. Sledziona badana przez prof. Korczyfrskiego,
byta bardzo malg; jej powierzchnia wynosita 28 cm. kw.,
a zatem od pierwotnej swej wielkoSci zmniejszyta sie o
118 cm. kwadratowych. Stosunek ciatek w tym dniu wy-
kazat, ze na 3080 ciatek czerwonych przypada 17 ciatek
biatych, czyli 240 : 1.

Zbyt szczegétowym ten opis choroby wyda¢ sie mo-
ze; lecz uczynitem to raz diatego, aby uwolni¢ sie od
zarzutu, ze w tym przypadku mégt pozniej wystepowaé
napad, ktéry moznaby oznaczy¢ tylko z pomoca ciepto-
mierza; powtore, ze po elektryzowaniu nastgpito tu pew-
ne zaburzenie, gdyz zimnica z toru trzeciaczkowego zmie-
nita sie w tor codzienny nieregularny; potrzecie, ze
napad po 3 elektryzowaniach byt bardzo gwattownym,
gdyz cieptota dochodzita do 41-8°, gdy w poprzednim
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napadzie tylko do 4110; poczwarte, aby uwidoczni¢ zwia-
zek miedzy cieptotg, tetnem a stésuukiem ciatek Kkrwi
czerwonych do biatych, oraz zwigzek miedzy elektryzowa-
niem a stésunkiem ciatek krwi, tetnem i cieptotg. Spo-
strzezenie to, samo jedno, nie moze mie¢ stanowczej war-
tosci; lecz nasuwa mysl: ze moze istnie¢ pewien zwigzek
miedzy tymi czynnikami, ze w podobny sposob przepro-
wadzone liczne spostrzezenia mogtyby rozjasni¢ nie jedno
ciemne miejsce z teoryi gorgczek, moglyby wykazaé, jak
zachowujg sie ciatka biate przy rozmaitych chorobach
zwlaszcza goraczkowych, w ogo6lnosci, a w szczegdlnosci
w chorobach zakaznych. Z tego jednego spostrzezenia na-
suwa sie uwaga, ze niemal rdéwnolegle z podnoszeniem
sie goraczki, powieksza sie ilosd cialek biatych w krwi:
przy cieptocie 37-2° stosunek ciatek czerwonych do biatych
byt 250:1; gdy cieptota podniosta sie do 41-6°, stdsu-
nek ten zmienit sie na 39 : 1; co za$ do elektrycznosci,
to zauwazano, ze ciatek biatych w stésunku do czerwonych
mniej byto przed elektryzowaniem, niz po temze.

(Znacznie poézniej czytajac prace tapczyriskiego ,,Zur
Pathologie des Blutes 1.874", przekonatem sie, ze te spo-
strzezenia zupetnie sie ze sobag zgadzaja).

(Dokonczenie nastgpi.)

Kilka uwag o wstrzyktwaniach podskérnych sinku
rteciowego w Kile.

Podat Dr. Krawczynski, lekarz szpitala powsz. we Lwowie,
(Ciag dalszy.)

Przypadek Il. K. W. lat 24, dobrze zbudowany nie
chorowatl dotychczas nigdy. Dnia 25 pazdziernika 1874 r.

spolkowat po kilkomiesiecznej pauzie. Dnia 20 listopada
1874 r. znaczne stwardnienie w okolicy wiezadetka, trzy
gruczoty w pachwinie prawej wielkoSci orzechéw twarde

i nie bolesne, naczynia chtonne na grzbiecie pracia zgru-
biate. Dnia 25 listopada stwardnienie powieksza sie, gru-
czoty prawdopodobnie takze sie powiekszyty. Odtad le-
czony byt wstrzykiwaniami sinku rteciowego i miejscowo
przylepcem rteciowym. Wstrzykiwano tylko na udach,
stwardnienie razno sie zmniejszato tak, ze po 25 wstrzy-
kiwaniach, zrobionych w ciggu 32 dni, ani $ladu stwar-
dnieuia znalezé nie mozna. Gruczoly w pachwinie prawej
znacznie zmalaly po wstrzykiwaniach w tkanine podskérng
pachwiny, atoli powstaty sciste stwardnienia w miejscu
nakté¢. Chorego uprositem, aby mi sie dwa razy na mie-
sigc okazywatl i przygotowalem go, ze zmiany na skorze
i btonach $luzowych wystapia. Do 30 marca 1875 zadnych

zmian Kkity nie spostrzegtem i odtad nie widziatem cho-
rego az do 3 sierpnia 1875. w ktéorym to dniu rdéwniez
zadnych zmian widocznych kity nie znalaztem, a nawet

stwardnienia, po wstrzykiwaniach rteci w pachwinie zupet-
nie ustapity. llo$¢ rteci zadanej wynosita 0219 grm. Gru-
czoty karkowe i barkowe wcale nie zwigkszone.
Przypadek Ill. St. R. lat 36, zawsze zdréw, prze-
byt tylko ptonice w wieku dziecinnym. Dnia 1/12 1874
przedstawia, na wewnetrznej powierzchni napletka dwa po-
wierzchowce owrzodzenia, ktére w 3 tygodnie po spdétko-
waniu powsta¢ miaty, o dnie mato naciekiem i stwardtéa-
tam. Gruczoty pachwinowe z obu stron powigkszone, twar-
de i

nie bolesne. Leczony wstrzykiwaniami i miejscowo
najpierw rozczyuem azotanu srebrowego, pdzniej plastrem
rteciowym. Zrobiono 30 wstrzykiwa¢ w plecy; ilo$¢ zuzy-

tej rteci wynosi 0'27 grm.; wstrzykiwania prawie bez bé-
iu chory znosi; w miejscu nakté¢ nie powstajg stwardnie-
nia. Dnia 20/1 1875 w miejscach owrzodzen bardzo nie-



znaczne blizny; gruczoty pachwinowe mocno zmalaly. Dnia
15/2 1875 chory skarzyt sie na bdl gardta. Badanie stwier-
dza nieznaczne obrzeknienie tukéw i silne zaczerwienienie.
Dnia 20/2 bardzo skapa wysypka plamista, i to przewaz-
nie na piersiach. Powtérnie leczony wstrzykiwaniami; po
szesciu, wysypka zupetnie znikta, jak i nacieki ktykcinowe,
ktére podczas leczenia na przednich lukach sie wytworzyty.
Po 20 wstrzykiwaniach (0‘18 grm.) zaprzestano l6czenia,
ale odtad chorego nie widziatem i nie wiem o jego
dalszych losach.
Przypadek 1V.
z obu stron bardzo

L- M. lat 18. Gruczoty pachwinowe
silnie powiekszone, twarde i nie bo-

lesne; précz tego w prawej pachwinie blizna po przeby-
tej dymienicy. Przy spoidle dolnem owrzodzenie rozlegte
zajmujace *4 cze$¢ warg wielkich z obu stron; dno bar-

dzo wyraznie stwardniate, pokryte skapg wydzieling ropia-
atg. Z poczatku leczono owrzodzenie rozczynem azotanu,
gdy nagle po zabliznieniu wrzodu powstata chrypka, a
wiasciwie bezgtos z tak znaczng dusznoscia, ze lekarz dy-
zurny z obawy, iz przeciecie tchawicy bedzie niezbednéro,
przeniost chora na oddziat chirurgiczny. Gdy nastepnego
dnia duszno$¢ sie zmniejszyta, odestano chorg na oddziat
kilowy i woéwczas oprécz znacznego obrzmienia wiezadet
i zaczerwienienia, nic nie znalaztem. Poniewaz mimo miej-
scowego leczenia duszno$¢ i chrypka nie ustepowaly, za-
czatem wstrzykiwaé sinek rteciowy. Po 9 wstrzykiwaniach
chrypka znacznie mniejsza, duszno$¢ zupetnie ustapita,
a po 20 uwolniono chorg z oddziatu zupeinie zdrowa bez
wszelkiego stwardnienia w miejscu owrzodzenia i bez
zmian widocznych w krtani. Gruczoty pachwinowe zmniej -
szjdy sie i staty sie miekszemi.

Pigty przypadek nie przedstawia nic szczeg6lnego,
dlatego zupetnie go opuszczam.

Z przytoczonych historyj nie wyciggam zadnego
wniosku, a podatem je, aby wykaza¢, ze nie obawiatem
sie leczy¢ kity podczas objawéw pierwotnego owrzodzenia
i ze rezultat zupetnie nie odstrasza, ale owszem zacheca
do wczesnego podawania rteci. Musze tu doda¢, ze gdy-
by doswiadczenia w wielkiej ilosci przedsiebrane, réwnie
zachecajacym wynikiem byty uwienczone, metoda podskor-
nego leczenia powinnaby pierwsze zaja¢ miejsce.

Temu stoi na przeszkodzie zarzut, ze po wstrzyki-
waniacbh wystepuja (jak to z poczatku wspomniatem) czest-
sze powroty chorobowe. Z wilasnych doswiadczen nie
moge niczego wypowiedzie¢ o czestosci recydyw; ale wy-
daje mi sie rzeczg bardzo prawdopodobng, ze wigkszg
iloscig wstrzykiwan, anizeli je zazwyczaj robig, moznaby
iio$¢ recydyw zapewne umniejszyc¢.

W pozostatych 55 przypadkach liczonych sinkiem
rteciowym, znajdowato sie 16 przypadkéw wysypki plami-
stej, 18 wysypki guzkowej, 14 kitykcinowycli naciekéw na
czesciach rodnych i na btonie $luzowdj jamy ustnej, 2
tak zwane przez Lewina Kkity ktykcinowej (syphilis con-
dylomatosa), a 5 péznej kity.

W przypadkach wysypki plamistej miatem wyniki
bardzo zachecajgce, co tatwo wyttdmaczy¢ jej tagodnoscia.

Przytaczam nastepujacy przypadek.

Przypadek V. T. G. lat 28, wyrobnica, przyjeta
dnia 8/4 z rozpoznaniem Exanth. maculosm tot. corp.
Condyl. lat. ad arc. lab. pud. maj. et min. Adenit. ing.
grav. Gruczoty pachwinowe byty z obu stron bardzo silnie
zwiekszone. Na mniejszych i wiekszych wargach wstydli-
wych, znacznie nad powierzchnie skéry wynioste nacieki

ktykcinowe, ktére byty pokryte warstwg ropiastg. Na ca-
lem ciele wysypka plamista bardzo obfita; podniebienie
miekkie mocno zaczerwienione i obrzekte; migdatki po-

wiekszone i rownie jak luki powierzchownie obtozone.
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Po 9 wstrzykiwaniach ustgpity zmiany na sko6rze zu-
petnie. Kiykciny na wargach nie tylko nie saczyty, ale
znacznie mniejsze (chociaz miejscowo niczego nie uzywano)
a na lukach i migdatkach zaledwo $lad obtozenia. Po 20
wstrzykiwaniach byly na czesciach rodnych tylko plamy
barwikowe; gruczoty pachwinowe mniejsze, ale jeszcze
do$¢ znacznie powiekszone; zresztg zadnych zmian na
skérze ani na podniebieniu miekkiem. Ogétem zrobiono 20
wstrzykiwan z~.0'18 grm. Hydr. cyan.

Powyzszy przypadek nie nalezy do nankorzystniej-
szych; jako taki przytaczam nastepujacy:

Przypadek VI. M. W. lat 40, wyrobnica, przyjeta
dnia 1/7. Rozpoznano Exanth. macul. tot. corp. Condyl,
lata ad lab. pud. maj. min. et anum. Selerosis pa-
pil. ad mam. dextr. Aden. subax. dextr. grav. nuchal.
et inguin. ambilat. Icmor. Stwardnienie prawej brodawki
piersiowej i gruczotdw chitonnych podpaohowych tejze stro-
uy wykazywato, gdzie byta siedziba pierwotnego wrzodu,
z ozem sie zgadzato opowiadanie chorej (karmita dziecie
majace wyrzuty skérne). Wysypka byta w ogéle obfita;
piersi, brzuch i plecy, byly tak gesto zasiane, ze plamy
prawie w jednag catos¢ sie zlewaly. Kiykciny na powierz-
cbni saczyty i znaczne tworzyty nacieki. Po 6 wstrzyki-
waniach zmiany na skorze zupetnie ustapity, a kiykciny
(miejscowo nie leczono, a wstrzykiwano przewaznie na
udach) przestaly saczy¢ i zmalaty.

Po 10 wstrzykiwaniach zaprzestatem umys$inie, aby
sie przekonac jak predko i z jakiemi zmianami chora do
szpitala powrdci, dotychczas jednak tego sie nie doczeka-
tem, ebociaz miatem prawo sie spodziewa¢, bo w chwili
wypuszczenia nie tylko byla do$¢ znaczna miegsistos¢ na
miejscu stwardnienia, a plamy barwikowe po kitykcinach na
czesciach piciowych, ale i gruczoty byly znacznie powie-
kszone. Chora uzyta tylko 0'09 grm. rteci. Niejednokrot-
nie ograniczatem sie do matej ilosci wstrzykiwan, azeby
sie przekonaé, jak szybko nastgpi nawrot chorobowy.

Nadzieja w wielu razach mnie nie zawiodta, jak to
wykazg, dwie nastepne historyje.

Przypadek VII. A. S. lat 18, nierzadnica, przyjeta
dnia 8 czerwca w stanie nastepujagcym. Exanth. maculos.

tot. corp- Condyl. lat. ad tonsil. lab. maj.et minor.
Adenit. inguin. et nuchal.
U tej chorej zrobiono 10 wstrzykiwan (0'09) po

ozem wszystkie zmiany zupeinie ustgpity z wyjatkiem, ma
sie rozumie¢, gruczotéw, ktére bardzo nieznacznie sie
zmniejszyty. Dnia 26 sierpnia powrdcita chora do szpitala
z wysypka plamistag ale nie bardzo obfitg, ktéra przewaz-
nie zajmowata tutéw. Na btonach S$luzowych nie byto wow-
czas zadnych zmian, a gruczoly znajdowaly sie w tym sa-
mym stanie, w jakim byty w chwili wyjscia ze szpitala,
Po 7 wstrzykiwaniach wysypka zupetnie ustgpita; mimo
to jednak zrobitem takowych pietnascie, przy czem uwa-
zatem; ze bardzo znacznie zmniejszyty sie gruczoty pach-
winowe. Gd chwili gdy powtdrnie opuscita szpital chora
byta dwa razy przystang z powodu kiykciu spiczastych
(Condyl. acum.). obecnie za$ po raz piaty znajduje sie na
oddziale, a zadnym razem nie znalaztem widocznych ob-
jawow Kity.

Przypadek VIII. M. J. lat 40, stuzaca, piérwszy raz
wstapita na oddziat d. 24/6 1875 r. Rozpoznano: Exanth.
papulosum tot, corp. Condyl. lata ad lab. maj. et minor,
Adenit. unwersal. 10 wstrzykiwan co drugi dzien robio-
nyeh wystarczyto do usuniecia objawéw. Przeciwko ktykcinom
uzywatem w tym przypadku rozczynu chlorku rteciowego
i wypuscitem chorg z plamami barwikowemi na cze$ciach
rodnych i znacznie powiekszonemi gruczotami pacbwino-
wemi. Dnia 23/9 chora wrécita z wysypka guzkowg skapo



rozsiang, znacznemi naciekami kiykcinowemi na wargach
sromnych wielkich, matych i na obu udach i rozpadlinami
swoistemi miedzy 4 a 5 palcem u obu n6g. Tym razem

zrobitem 20 wstrzykiwarn 018 grm., ktére bardzo szybko
dziataty; po 14 bowiem byty juz tylko $lady barwikowe
na czeSciach rodnych.

Kazdy lekarz wie z doswiadczenia, ze wysypki guz-
kowe (papulae) trudniej ustepujg anizeli plamiste, Kktdre
stanowig najtagodniejszag wysypke. Poréwnywajgc wynik
wcierali ze wstrzykiwaniami przyznatbym ostatnim pier-
wszenstwo na podstawie przypadkéw, z ktérych dwa wy-
bitne przytaczam.

Przypadek IX. A. V. lat 19, nierzadnica, przystana
przez policyje okazuje zmiany nastepujace : Exanth. papul.
lenticular. desguam. in tot. corp. Condyl. lata ad lab.
maj. minor, et anum. Adenit. universal. Wysypka byta
bardzo obfita, a kiykciny na czesciach rodnych bardzo
znaczne, ale nie saczace. Za 15tem wstrzyknieciem stwier-
dzitem, ze w miejscu wysypki wida¢ tylko $lady barwiko-
we, a po 20tu wstrzyknieciach uwolnitem chorg bez zmian
na cze$ciach rodnych, stwierdziwszy pomniejszenie sie
gruczotéw szczegblnie pachwinowych (6 razy wstrzykiwa-
tem w tym przypadku na udach).

Przypadek X. B. A. lat 28, Zzona siodlarza, przy-
jeta 6 lipca 1875. Maz chorej cierpi od dtuzszego czasu
na owrzodzenia pracia. Rozpoznano: Exanth. papul. mi-
liar. tot. corp. et extrem. Adenit. universal. levis. — Excor.
portion. rag. Wysypka byta bardzo obfitg, tak na zewnetrz-

nych, jak i na wewnetrznych powierzchniach ciata. Na
tutowiu prawie wytgcznie byta utozong w gromadkach,
z czego skorzystatem o tyle, ze wstrzykiwatem zawsze

w $rodek gromadki, aby przekonaé sie, czy rzeczywiscie
zmiany najblizej miejsca wstrzykniecia sie znajdujace pre-
dzej od oddalonych ustepuja. Powyzszy fakt niejednokrot-
nie przedtem uwazatem , najwybitniej jednak w danym
wypadku stwierdzitem. Chorg uwolnitem z $ladami barwi-
kowemi po wysypce po 37 dniach leczenia, a po 25 wstrzy-
kiwaniach (022 grm.).

Z 14 przypadkéw Kity przebiegajacej
ktykcinowych naciekéw na czeSciach
ustnej, przytaczam nastepujacy.

Przypadek XI. K. S. lat 19, stuzaca, przyjeta 22/4
1875 r. Rozpoznano: Condyl. lata exulcerata ad lab.
pud. maj. minor, femora, anum et ad arc. palat. gloss.
Adenit. unwersal. Gruczoty pachwinowe z obu stron bar-
dzo silnie powiekszone, twarde i niebolesne. Na wargach
wiekszych i mniejszych, na udach i okoto stolca, bardzo
liczne i mocno nad ptaszczyzne skory wynioste kiykciny
sgczace. Oba tuki podniebienne zgrubiate; migdatki po-
wiekszone, a przednie tuki przy tern obtozone, u obu nég
miedzy 4 a 5 palcem nacieki ktykcinowe. W tym przypad-
ku zrobitem 10 wstrzykiwan na udach, a drugich 10 na
plecach; miejscowo nie leczytem zupeinie. Po 20 wstrzy-
kiwaniach nie byto zadnych zmian z wyjatkiem plam bar-
wikowych w miejscach, gdzie pierwotnie znajdowaly sie
ktykciny.

pod postacig
rodnych i w jamie

(DokonAczenie nastapi.)

Kilka stdw o zjezdzie niemieckich przyrodnikéw i le-
karzy, odbytym w GrodZcu styryjskim od 18 — 24
wrze$nia 1875 r.

Skreslit Dr. Wiadystaw Sciltorowski.
(Ciag dalszy.)

Dr. C. P. Kunze z Halli, w tejze samej chorobie,
to jest w gosccu ostrym stawowym zaleca uzywaé wstrzy-
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kiwan podskérnych z mocno rozcienczonego kwasu karbo-
lowego (1:100), przy réwnoczesnem podawaniu po wew-
natrz chininu.

Dr. Joris z Wiednia, przepedzajacy od lat Kilku
zime¢ na potudniu, zalecat jako miejsce klimatyczne na
pobyt zimowy dla chorych piersiowych, Acireale w pobli-
zu Catanii w Sycylii; jako potozone nader korzystnie pod
wzgledem klimatycznym, a nadto zaopatrzone w obszerny
hotel urzadzony z wszelkg wygoda i komfortem. Dla uta-
twienia opieki w drodze dla pojedynczych oso6b, Dr. J.
corocznie urzadza wsp6lng podr6éz do Sycylii w jesieni,
a na wiosne z powrotem; Kktérej towarzyszy jako lekarz
i opiekun chorych. Wykfad Dr. J. za nic innego nie mo-
zemy uwazac tylko jako ,,Oratio pro domo sua“.

Dr. Stork, znany profesor laryngoskopii z Wiednia
mowit o leczeniu wady gtosu wydarzajacej sie zaréwno
u dzieci, jak i u dorostych, mianowicie 0o méwieniu
przez nos. Powody owego zboczenia gtosu sg roézne, do
najczestszych nalezg narosty brodawkowate gardta, w gor-
nej czesci, ktore za pomocag zwierciadta fatwo dajg sie
odkry¢é. Narosty owe najczesciej zajmuja gornag czes¢ ja-
my gardzielg (llachenhoMe). i zatykaja przestrzeh nozdrzy
(choanae), od tytu w czesci, a nawet w catosci. Dla usu-
niecia owych naro$li Meyer podaje nozyk obraczkowy,
lecz narzedzie to zdaniem Stérka w zaden sposob ze
skutkiem nie moze by¢ uzytem, dlatego Stork zaleca
inne narzedzie nader dowcipnie obmyslone i wykonane, ze
stawem dajagcym sie na wszystkie strony wygodnie wy-
krecaé, przez co przycisnietem by¢ moze w kazdym Kie-
runku i narosty z tatwoscig dajg sie usunac.

Wyktady i odczyty dotychczas przytoczone miaty
warto$¢ wiecej praktyczng, nastepujace byly wiecej teo-
retycznemi, lubo wielu z nich wartosci naukowej wcale
nie mozna odmowic.

Dr. M. Rosenthal profesor z Wiednia, moéwit o
badaniach doswiadczalnych i klinicznych, doty-
czacych porazenia konhczyn goérnych. Przez na-
ciecie lub wyciecie czeSciowe przedniej strony rdzenia pa-
cierzowego, wywolywat u zwierzat porazenie. Obok poraze-
nia obu koriczyn przednich Ilub tez jednej tylnej, drazli-
wos¢, jako tez czynno$¢ odruchowa w skutek obraza-
nia szarej istoty byly zmniejszonemi, zapewne w skutek
wylania sie krwi w rdzen pacierzowy, lub obok tegoz,
Wyktad 6w trudnym byt do zrozumienia, zwilaszcza, ze
wyktadajacy co chwila sie mylit i poprawiat.

(Dokonczenie nastgpi.)

RZECZY PUBLICZNO-LEKARSKIE.

* Dowiadujemy sie z wiarogodnego zrédta, ze Wy-
dziat krajowy zamierza obsadzi¢ bez rozpisania kon-
kursu posady state lekarskie w szpitalu powszechnym
Iwowskim, ustanowione uchwatg sejmowg z dnia 22 Maja
r. b. (zob. Nr. 27 Przegladu lek. r. b., str. 277) i ze
w tym celu zazadat odpowiednich wnioskéw od Dyrekcyi
rzeczonego szpitala, wzgledem podzialu tegoz na oddziaty
i obsadzenia 6 posad prymaryjuszéw, prosektora, chemika,
7 sekundaryjuszéw i 4 asystentéw, tudziez sekundaryjusza
i akuszerki w zaktadzie potoznic. Dosy¢ czesto wyrazaliSmy
w tym wzgledzie swe zdanie, azeby$Smy potrzebowali zbyt
szczegbtowo wytuszczaé, jak dalece przeciwni jesteSmy ta-
kiemu postepowaniu Wydziatu krajowego. Nie przeczymy,



ze zasada jawnos$ci i konkurséw pocigga za sobag pewne
niedogodnosci, jezeli dzienniki polityczne wyciggng kandy-
datury szpitalne na pole roztrzagsah publicznych. Nie idzie
jednakze zatem, zeby =z tego powodu zaniechaé¢ catkiem
konkurséw; bytoby to postepowanie nierozwazne, odpo-
wiadajgce temu, co niemieckie przystowie oznacza wyra-
zami: ,,Das Kind mit dem JBade ausschutten*. Przyzna-
jemy, ze Wydziat krajowy znajduje sie w tej chwili w kio-
potliwem potozeniu z powodu pewnego roznamigtnienia, do
ktérego doprowadzito roztrzgsanie kwalifikacyj do posady
Dyrektora szpitalu obigkanych na Kulparkowie w Towarzy-
stwie lekarzy galicyjskich i w pismach politycznych lwow-
skich. Otoz z uwagi na te zdarzenia sadzimy: ze najlepiej
postapitby sobie Wydziat krajowy, gdyby, obstajac przy
zasadzie konkurséw, ocenienie kwalifikacyj kandydatéw do
posad szpitalnych powierzyt witadzy kompetentnej, a bez-
posrednio nie wmieszanej w wir agitacyi obecnej. Takg
wtadza, naszem zdaniem, bytby Wydziat lekarski Uniwer-
sytetu Jagiellonskiego. Za postepowaniem takiem przema-

wiataby zreszta analogija czas6w dawniejszych, kiedy za-
rzad szpitalow krakowskich w obsadzaniu posad lekarzy
ordynujacych zasiegat zdania Wydziatu lekarskiego.

WIADOMOSCI URZEDOWE.

Ministerstwo wyznan i o$wiaty zatwierdzito Dra Ta-
deusza Browicza, asystenta przy katedrze Anatomii pa-
tologicznej w Krakowie, Docentem prywatnym Histologii
fizyjologicznej i patologicznej.
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* Wieden. W przesztym ‘tygodniu zdarzyly sie tu
zaj$cia tragi-komiczne podczas wyktadow Prof. Billrotha
w klinice chirurgicznej. Powodem tych zaj$é, zakonczonych
guzami i sincami, byta ksigzka Billrotha p. n. ,,Ueber das
Lehren u. Lernen der medmnischen Wissenschaften®,
w ktérej tenze w sposob, jak niektérzy uwazajg, obraza-
jacy odzywa sie o dawniejszych koryfeuszach szkoty lekar-
skiej wiedenskiej, o uczniach wyznania mojzeszowego i t. d.
Dla nas Polakéw cata ta sprawa jest dosy¢ obojetng: al-
bowiem tak Niemcy, prusofile, zwolennicy Billrotha, jak
Niemcy (a wzglednie lzraelici) austrofile, jego przeciwni-
cy, sa nam po wiekszej czeSci zarébwno nieprzyjazni. Je-
dnakze stusznosé nakazuje nam wytkngé z jednej strony
arogancyje Prusaka, ktéry, przyjawszy urzad publiczny
w Austryi, zamiast przystojnie wytyka¢ niedostatki tutej-
sze, czyni to w sposéb lekcewazacy i podzega niesnaski
religijne’; z drugiej za$ strony ubolewaé musimy nad mio-
dziezg uniwersyteckg wiedenska, ktéra sprzeczne swe zda-

i ROZMAITOSCI.

nia o profesorze roztrzyga — na piescie!

Wspominki historyczne. Dnia 13 grudnia 1828 r. umart
w Poznaniu, w 31 roku zycia, na tyfus. Dr. Fred. Henr. Karol
Sznejder, lekarz prakt. bardzo zacny, przyjaciel Karola Mar-

cinkowskiego.

Wiadomosci osobowe. Starszy chirurg Dr. Franciszek Jan -
ku, mianowany tyt. starszym lekarzem w putku dragonéw nr. 10;
a wyehowancy lekarscy Dr. Witadystaw Kulczycki i Dr. Ma-
ksymilian Brillant starszymi lekarzami rezerwy.

Sprostowanie. w Nrze 49, str. 468, w. 21 od dotn,
zamiast: 20 gm., ma by¢ 20 gran. (Sprostowanie tej

omyiki, znajdujacej sie w oryginale w Wien Med. Presse,
nadestat nam sam autor).

Redaktor odpowiedzialny: Prof. Dr. St. Janikowski.
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potwierdzone przez Akademig medyczng w Paryzu.
Dwa Raporty Akademii medyczn$j i liczne do$wiadczenia dawniejsze i nowe >
poniosty wyzszosci tego preparatu nad wszelkie inne zelaziste, jak réwniez skutecznosci '6] @ £
przeciw blatiaczce, uplawoin, dla wzmocnienia organizméw7 limfatycznych. % B 0
dla utatwienia peryodyczncgo odptywu i leczenia wszelkich stabosci z nie- A &; co
dokrwisto$ci pochodzgcych. 10 (12—12) A 43 a
Prawdziwy preparat inaczej sie nie sprzedaje, jak w pudetkach kwadratowych S A -ﬁrg Ad
opatrzonych etykietami nakrapianemi farbg i obwinigtych opaskami r6zowemi i nosza- D
cemi napis JP. Labelonye, 99, Rue d” Aboukir w Paryzu, u ktérego znajdzie sig sktad ® % 0 cc H © (0]
gtéwny takowych. W Krakowie w aptekach PP. J. Trauczynskiego i W. Redyka. © O &sp Plow
W Warszawie w skfadzie materyjatow aptecznych PP. Gallego i Spiessa, we Lwowie LH g "m 5
w aptece P. Mikolascha =0 %2 @
- i
0 s bls Mo
§> 03 ai 00 'Oer
e
3 * a
CHLORAL w PERELKACH LIMOUSIN M e OH 2g 5o
- 1ot
w Paryza, rue Blanche 2. s S @ 2
HYDRATE de CHLORAL en CAPSHLES. seo N ®
Dogodny i tatwy $rodek do USPIENIA nawet wtenczas kiedy Opium nie- N a
skutkuje. Dzieciom mozna go przepisywac¢ bez niebezpieczenstwa. Cierpienia i roz- 53 5 o,
draznienia nerwowe uspakaja i koi, i nieprzeszkadza bynajmniej dobremu trawieniu. *H A (>
W tym ksztatcie niesprawia $ciskania gardta i nieposiada odrazajgcego smaku. te,ﬁ? 5 @*
Kazda peretka zawiera 0,25 centigraméw Chloralu. & 0 Ad
SIROP CHLORALU (1 gramm Hydrate de Chloral w tyzce; butelka za- e @ @ '[(;1
wiera 250 grammoéw). (o) 9 0 °
Dosta¢é moznaw Krakowie waptekach PP. Trauczynskiego i Redyka; 3% 0
we Lwowie w aptece P. Mikolascha, w Warszawie w sktadach materyatéw & p
aptecznych pp. Gallego i Mrozowskiego, oraz w aptece P. Lilpopa; % P3
w Wilnie w aptece P. Chréscickiego; w Kijowie w aptece P. A. Marcin- &j o g
czyka; w Petersburgu w aptece. P. Eriedlaendera; w Poznaniu w aptece »o u
P. Dra. Mankiewicza i Barcikowskiego. S <
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AUX QUINQUINA & CACAO

]1Trudnos$é, z jaka zotadek znosi przetwory chiny, i wogdle istoty gorzkie, nieraz

wprowadzata w kiopot lekarzy praktycznych. 758

Lecz od czasu wprowadzenia miedzy Srodki lecznicze po%qczenfa Fg'
zwanego p

,»Winem S$ciggajaco-odzywezem Bugeaud a,* |

|w ktérem Kakao potaczone z cliing dla zlagodzenia wilasnosci $cig- gj
gajacych,— trudno$¢ ta juz wiecej nie istnieje. M

Zwracamy szczegdlnie uwage ciat lekarskich na ten szacowny $rodek lecz- gjl
| niczy, ktéry od 20 dopiero lat zalecany z wybornym skutkiem przez najznako- «§|
Imitszych lekarzy, sprowadza najlepsze skutki we wszystkich przypadkach, w kté- ||J
| rych wskazane sa. $rodki $ciggajace i wzmacnlajqce razem, - a szczegoiowo wna- 'S
stepnych chorobach : w niedolcrewnos$ci, w cierpieniach,
Inerwowych, uptawach, w przewitocznej biegnnoe,g
jw ostabieniu ptciowem , przebi-wieniach biernych,a
5w gnilen, w zotazach etc. Przetwér tego wina na podstawie wina hi- 3
Izpanskiego, wymaga dla rozczynu Kakao, istot szczeg6luych, jakie sie nie zna-
shodzg wlekowniach; potrzeba zatem dla zapewnienia sie o poohodzeniu tego g
lleku, zapisywaé¢ go pod nazwa: §jl

»Wina $ciggaj aco-odzywczego Bugcauda.*

Wyjatkowa wzieto$¢, jakiej nabyto wino $ciggajaco -odzywcze Bugeaud’ag
E! u lekarzy wszystkich krajéw i w chorobach, obudzito chciwo$¢ niektérych prze- S
jU mystowcow. Wypada zatem wystrzega¢ sie podrobienia i nasladownictwa od nie-1|!
g ktérych niesumiennych posrednikéw. jj!
8 | Sktad gtéwny: w Krakowie w aptece p. ¢/. Trauczynskiego; we Lwowie «
Bi w aptece G. Mikolascha; w Warszawie w sktadach materyatéw aptecznych pp. E§
18 J. Mrozowskiego ul. Miodowa w Warszawie; w Wilnie w skladzie matery-jjt
Bjatow aptecznych G. Gruzewskiego i w aptece G. Chroscickiego; w Kijowie H
pff w aptece pp. Marcificzyh braci; w Poznaniu w skiadzie materyjatow aptecznych
Gr.Barcikowskiego i w aptece p. Dra Monkiewicza. 21 (19—24). A;

EiililliiffhistiefishiilitliswililiiillHiilliienSih
W tych dniach opuscita prase broszurka

Krotki rys hygieny dla ludu wiejskiego.
Kralkiw 1875, w Bis, ar. 40.

Ustepy z niej byly czytane na posiedzeniu sekeyi Ili
lekarzy i przyrodnikéw polskich we Lwowie r. 1875.

Prenumeratorowie Przegladu lek. otrzymac¢ ja moga franko za nade-
staniem kwoty 36 kr. w. a. do Administracyi Przegladu lekarskiego.

drugiego zjazdu

I0GG. Aptekarz, 2. Ruf. nu CasTiglione, Paryz. Jedyny w#asciciel.

FRIEEMRE
C m m
TRAN Z WATROBY STOKFISZ il lio0o GA.
1 0 Przeciw stabo$ciom iiersiowym, suchotom, zapaleniu ptuc, katarom,
i Jak KASZLOMCHRONICZNYM, SKROFULOM, LISZAJOM,. GRUCZOLOM, UPLAWOM, WI-

[["SkcHUDNIENIC DZIECI, OGOLNEMU OStABIENIU, REUMATYZMOM (GOSGOWi), elC.

ImSmmi “ran ten wytworzony ze $wiezej watroby stokfiszu jest naturalny i czysty, najde-
|PU Sy"ka.]n iejsze zotadki go znosza, dziatanie jego jest szybkie i pewne, a Wyzszo$¢ tego

IM 1ii'"%u natl wszelkiemi innymi tranami zwyczajnymi, lub w potaczeniu z zelazem etc.
iS W " st¢zis powszechnie uznang,
TRAN HOGGA sprzedaje sie jedynie we flaszkach tréjgrmiastych. ksztaltSlaszek

IHJ8& P
| ztozony u wiadz wiasciwych jako wtasnos¢ $pccyalna i wytaczna stosownie do przepi
s« prawa.— Unikac fatszerstw. — Znajduje SIg¢ w gtéwnych aptekach.

Dosta¢ mozna w skfadach materxjalow apteoz. P. J. Mrozowskleglg w Warszawie, i Spiessa;
we Lwowie w aptece P. Mikolaseh; w Krakewie w aptekach PP. Trauczynskiego i Redyka.

Naktadem Tow. leKarBiuego AraowaKiego.

Z dnia 18 grudnia 1875.

LECZENIE CHOROB PIERSIOWYCH

we wszelkim stopniu suchot gardlanych ii
w ogdlnosci wszelkich stabosci piersi i
gardta przez uzycie

siijPhiuii cyrbnaicum
wyprébowane przez Dra LAVAL w szpita-
lach wojskowych i cywilnych w Paryzu i

w gtébwnych miastach Francyi. SILPHIUM

przygotowuje sie w Tynkturze, w granul-

kach i w proszku.

W Paryza w aptece PP. Derode i Deffis, 2,
rue Drouot.

W Warszawie w sktadach materyatdw apte-
cznych PP. Giallego i Mrozowskiego i w ap
tece P- Lilpopa: w Plocku w sktadzie
materyatow aptecznych P. Szabranskiego;
w Wilnie w aptece P' Chroscickiego; w Ki-
jowie w aptece P A. Marcinczyka; we Lwo-
wie w aptece P. Mikolascha; w Krakowie
w aptekach PP. Trauczynskiego i Redyka;
w Poznaniu w aptece P. Dra Mankiewicza
i w skladzie materyatdw aptecznych P.
Barcikowskiego.

W ADMINISTRACYI

Przelladu Letarstiep
znajduje sie do “pozbycia zupetny i nieuszko-
dzony egzemplarz dzieta
Wyktad chirurgii szczegétowej przez Dra
KAROLA EMMERTA
Dwa tomy po znizonej cenie (75 ceny Ksi egar-
skiei) 9 zIr. w. a.

Roéwniez Dr. HOFFMANN’S
Medicinischer Fiihrer durch Wien. Wien
1874. Cena 1 zir.

Gazety Lekarskiej T. X i XI (Rok 1871) za

% ceny t. j za 3 zlr.
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