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1.
Etyologia i patogeneza kity dziedzicznej i wrodzone;j.
(Ciag dalszy. Patrz Nr. 22).

Sigmund utrzymywat, ze kita dziedziczna pochodzi
ZaWsze od matki, nie napotkat bowiem ani jednego pi'zy-
Padkrij w ktorymby matka dzieci kitowych nie przedstawiata
°tyawow kity; wedilug Boecka przekazuje sie kita od
Pjca tylko w rzadkich i wyjatkowych przypadkach, zrodtem

y dziedzicznej bywa prawie zawsze choroba matki; E i-
Se:aschitz i Stur gis twierdzili tez, iz kitle potomstwu
Pokazuje zawsze matka, ojciec zas kitowy ptodzi z wolng
?. ki}y matka zdrowe dzieci; dopiero gdy matka nabedzie

przychodzg na S$wiat dzieci, dotkniete objawami Kkity
@Egzicznej; Lewin mniemat, iz kita zawsze od matki
P_rzeka:zuje sie potomstwu; Engelstedt watpit, izby kita
“jea ~ogta udziela¢ sie dzieciom; weditug jego zdania, kita
N ledziczna powstaje zawsze w nastepstwie Kkity matki;
~Pj-awdzie mniema on, iz niezawsze u matki dzieci kitowych
.ita_Ua wykaza¢ swoiste objawy, lecz matka wtedy ma Kite

Bardzo doktadnie rozpatrzona jest sprawa przekazywa-
la dziedzicznego kity od matki w starannie opracowanej
1_°bszernej rozprawie dunskiego autora F lindta, ktory
A',‘uUe udowodni¢, iz zdrowe i wolne od Kity matki zawsze

3 * na @'al zdrowe i niezakazone potomstwo; dzieci
dotkniete objawami Kkity dziedzicznej nabywaja choroby

kij bez udzialu ojca; zdaniem Flindta przyrzut
}0, y przechodzi z matki na jddd droga obiegu krwi przez
st 0i zaprzecza on stanowczo temu, izby kita matki do-
Si§ potomstwu za posrednictwem zakazonego jajka ).

') 1 c. str. 151 i 254—261.
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Krancowe poglady Flindta podzielat takze i W 0 1ff 4
ktory tez twierdzit, iz dzieci, sptodzone z kitowego ojca
i zdroAve] matki pozostajg zdrowe i niezakazone, potomstwo
za$ zrodzone z kitowej matki odziedzicza zawsze jej chorobe
pomimo udziatu ojca. Wolff wiec i Flindt najzupetniej
zaprzeczajg mozliwosci pochodzenia kity dziedzicznej od ojca
zakazonego. Podobne tez zdanie wypowiedziat Rotb 2,
opierajac sie na wynikach bakteryologicznych w ostrych
chorobach zakaznych i stésujac je do przewlektych choréb
zakaznych i do kity, odrzuca wszelka mozliwos¢ dziedzicze-
nia Kity za posrednictwem zakazonego nasienia lub jajka;
mniema natomiast, iz przyrzut Kkitowy dostaje sie od matki
do ptodu li tylko za posrednictwem tozyskowego obiegu krwi.
Na poparcie za$ swej teoryi przytacza przypadki, w ktorych
kitowy ojciec ptodzit zdrowe i wolne od oznak Kkity po-
tomstwo.

WsSrod zwolennikow wytgcznego udzialu matki w spra-
wie przekazywania dziedzicznego Kkity napotykamy nazwiska
Jullietiad, Fournierad4, Gayab, Mitllera()
Hallopean9 i Otisa8 Jullien wypowiada zdanie,
iz kita dziedziczna nie moze nigdy powsta¢ bez udziatu
matki, ojciec za$ kitowy nie przekazuje wprost swej choroby
potomstwu , lecz udziat jego objawia sie w ten sposob, iz
udziela kity matce, ta za$ przekazuje chorobe dzieciom. F our-
nier w Kkile matki upatruje jedyne prawie zrodito Kity dzie-
dzicznej. Gay i Muller wypowiadaja tez podobne zdanie.
H allopeau powatpiewa, izby kita ojca mogta przejs¢ na

7 Zur Frage der paterneri Infection bei hereditarer Syphilis.

Inaug. dissert. Strassburg. 1879. str. 33.

-) Berliner klinische Wochenschrift. 1883. 20.

3 Trait$ pratigue des maladies yeneriennes. Paris 1879. str.
995—998.

4 1. c. str. 46.

5 Kurs wenericzeskich boliczniej.
str. 431.

Kazan. 1883. V. wydanie

@® Grundzuge der Pathologie und Therapie der Syphilis. Leipzig
1884. str. 107.

7 Annales de dermat. et syphil. 1884. 11. str. 658.

R Journal of cutan. and genito-urinary diseases. 1886. 3. 4.

Viert. f. Dermat 1886. str. 674.



330 PRZEGLAD

potomstwo. O tis twierdzi, iz przyrzut Idtowy nie moze
przenie$¢ sie z zakazonem nasieniem od ojca, lecz kita dzie-
dziczna powstaje w ten sposéb, iz dziecko sptodzone przez
matke kitowa, nabywa choroby od matki za posrednictwem

tozyskowego obiegu krwi.

Jakkolwiek z licznych spostrzezen, nagromadzonych
przez obroncow teoryi wytacznego udziatlu matki w sprawie
dziedziczenia kity, wypada, iz kitowa matka zawsze przeka-
zuje swag chorobe potomstwu, napotykajg sie jednak niekiedy
przypadki, wprawdzie nieliczne, w ktérych matki, znajdujace
sig w okresie drugorzednej Kkity, wydaja potomstwo na Swiat
zdrowe i wolne od objawoéw kity dzieci; Spostrzezenia w tej
mierze ogtosili: Hebraj, Yiolet?d, Steini, Ot-
wred, Boeckj, Kassowitz®), Ortli7y), ThiryH

Fournier9, Zeisst1), Krodwczyn skin) i inni

Zestawiwszy poglady i twierdzenia zwolennikoéw teoryi
wytacznego od matki przekazywania kity potomstwu, wypada
rozpatrzy¢ sie w nich krytycznie; przed tem jednak
rozdziale omawia-

nam
zwrdci¢ uwage musimy, iz w poprzednim
jac wudzial ojca w dziedziczeniu Kity,

liczny szereg przypadkoéw, przemawiajgcych przeciwko teoryi
wytacznego udziatu matki w sprawie dziedzicznego przeka-
zywania kity potomstwu; przypominam tez tu, iz przypadki
wymienione tyczyty sie zdrowych i wolnych od -wszelkich
objawow kity matek, ktore z kitowymi ojcami ptodzity po-
tomstwo z objawami kity dziedzicznej.

na ktoérych opierajg sie

przytoczyliSmy juz

Co sie za$ tyczy dowodoéw,
zwolennicy omawianej teoryi, przewaznie skladajg sie one ze
spostrzezen na zdrowych matkach, ktére z kitowymi ojcami
ptodzity zdrowe i wolne od Kkity potomstwo; -wiemy jednak,
iz w wielu przypadkach $wieza nawet Kkita ojca,
leczona, wecale nie udziela sie dzieciom, co nastepuje wskutejr
tego, iz przyrzut kitowy wskutek dziatania swoistych $rod-
kéw traci swe witasnosei zakazne (przypadki Griinfelda 1
Fouruiera 13, Zeisslau); nastepnie za$, nawet nie-
leczona kita ojca w po6zniejszym swym przebiegu z tegoz
samego powodu staje sie dla potomstwa coraz mniej niebez-
pieczng i szkodliwa; z innej za$ strony wecale nie brakuje
wielu spostrzezen, w ktorych kitowy ojciec pomimo energi-
cznego leczenia w ciggu kilku i nawet kilkunastu lat ptodzi
zakazone Kkita dzieci, matka za$ pozostaje zdrowg i wolng
od wszelkich objawoéw kity; o podobnych przypadkach mé-
wiliSmy juz w poprzednim rozdziale.

wiasciwie

Wracajgc do spostrzezen, ogtoszonych w celu udowod-

nienia wytgcznego udziatlu matki w sprawie przekazywania

A Wiener medic. Wochenschrift 1860. 12.

2 Ctude de la sypkilis infantile. Paiis 187-4. str. 35.

3 Memorabilien 1867. XII. 3.

4 Archiv fur Dermat. und Syphilis.

") 1 c. str. 179.

°) 1 c. str. 44-3—435.

rn Uber die Immunitat der Mutter bei Syphilis des Yaters. Hei-
delberg 1880. str. 11-12.

s) Presse medic. belge 1880. XXXII, str. 97— 100.

9 1 c. str. 39, 57, 24-6.

10 Lehrbuch der Syphilis. IV. Auli. Stuttgart 1882. str. 638.

“) Syfilidologia. Krakéw 1889. str. 332,

12 Wiener medizin. Presse 1879. 47.

19 1 c. str, 41.

u) Wiener medizin. Wochenschrift 1880. 4. 5.

1870. 1. str. 13.

LEKARSKI. Nr. 24

kity dzieciom, i rozpatrujac sie¢ w nich, przekonywamy sie,
iz sg czesto niedoktadnie opisane; najczesciej brakuje w nich
szczegdtow o przebiegu kity rodzicéw przed zaptodnieniem,
o kile za$ ojca pobiezne znajdujemy wzmianki; zwykle nic
sie nie wspomina o tem, czy leczono kite ojca czy tez wcale
jej nieleczono, w jakim znajdowata sie okresie choroba ojca
w chwili zaptodnienia matki, a wiec pozbawieni jesteSmy
moznosci sadzenia o tem, czy kita ojca byta jeszcze zarazliwa,
czy tez utracita juz zdolno$¢ przekazywania sie. W przy-
padkach, podanych przez Oew reg o, o kile ojca powiedzia-
no, iz nabyt jej przed 2 — 4, 5— 9 luty. Stusznem wiec
bytoby tu przypuszczenie, iz choroba ojca juz byta wyle-
czona lub ze, co najmniej, przyrzut kitowy miat czas utraci¢
swe wilasnosci zakazne; nie ulega tez watpliwosci, iz w ta-
kich okolicznosciach kita ojca nie powinna byta udziela¢ sie
potomstwu; przypadki wigec Oewre go nie moga wcale
przemawia¢ przeciwko Ipozliwosci przekazywania Kkity przez
ojca dzieciom.

W przypadkach Wolffa ojciec przebywat zwykle
kite przed kilku laty i byt kilkakrotnie leczony; wobec tego
przypuszcza¢ mozemy, iz kita ojca musiata utraci¢ swe za-
kazne wiasnosci i wskutek tego nie udzielita sie potomstwu.
Mozna wreszcie zgodzi¢ sie nawet i na to, iz przytaczane
przez zwolennikéw teoryi wylgcznego udziatlu matki przy-
padki dowodza pochodzenia kity dziedzicznej od matki, nie
moga jednak przemawia¢ przeciwko przekazywaniu kity od
ojca dzieciom, oraz nie dowodzg wytgcznego udziatu matki
w sprawie odziedziczania Kity.

Widzimy wiec, jak mato uzasadnionem jest twierdzenie

Culleriera Nolly, Flindta, W olffa i innych,
Zze kita potomstwa pochodzi zawsze od matki, ojciec za$
kitowy nie przekazuje swej choroby dzieciom.

Za dowiedziony uwazamy jednak udziat matkl

kitx
Jak juz wyzej nadmie-

niektérych przypadkach

potomstw a.

kitowe]j
dziedzicznej
nilismy, zdania autoréw réznig sie co do sposobu, w jakl
przyrzut kitowy udziela sie od matki ptodowi: jedni twier-
dzg, iz kita dziedziczna dzieci, zrodzonych z matki Kkitowej
i zdrowego ojca, powstaje z zakazonego jajka (Sigmund,
Zeiss], Geigel.D; inni zaS§ fJohns, Baerensprung
Baamler, Drysdalel) i Diday twierdzg, iz udziat
matki wyraza sie w ten tylko sposéb, iz w chwili zaptodnie-
nia nasienie kitowego ojca zakaza jajko, z ktérego nastepnie
powstaje kitowy ptdd; zdaniem za$ Cooperad, Holde-
rad), Flindta, Wolffa kita dziedziczna powstaje nl0
z zakazonegojajka, lecz za posrednictwem obiegu krwi drogA
tozyskowego zarazenia sie od matki. Najwiecej jednak zwolen-
nikow ma zdanie, wedtug ktérego poprzednia kita matki, t. j-
nabyta przed zaptodnieniem moze przenosi¢ sie na ptod za
posrednictwem zakazonego jajka, lub tez obiegu krwi w to-
zysku, kita za$ nabyta przez matke w cigzy udziela si¢ nie-
kiedy ptodowi przez tozysko.
(Ciag dalszy nastapi).

w

1) Geschicbte und Pathologio dei Syphilis. Wurzburg 1867. J
str. 290.
2 Viertcljabrschft fur Dermatol, und Syphilis.
Behrend’'s Syphilidologie 1839. I. str. 380.
-) Lehrbuch der Krankheiten.

298.

1876. 2. str.'306 =

vener:ischen Stuttgart. 185h

str.
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il. Z zakladow sadowo -lekarskiego i fizyologicznego
w c. ko Uniw. Jagiell. w Krakowie.

0 zmianach narzgdéw oddechowych w przypadkach
otrucia kwasem karbolowym.

Podat

Dr. Leon Wachtiolz,
asystent zakiadu sadowo-lekarskiego.

(Dokonczenie. Patrz Nr. 21).

Doswiadczenie I Krdlik srednie] wielkosci, wa-
zacy 2 klgr. Czas trwania doswiadczenia 21 godzin 20 mi-
nut. Dnia 1. Lutego wstrzyknieto podskornie w okolice tyl-
nych koriczyn o godzinie 12-tej w potudnie 2'5 cm. sz. 3%
kozczynu karbolu. Krélik zachowuje sie prawidtowo, z po-
czatku tylko zastraszony. Po uptywie 20 minut wstrzyknieto
ponownie 2'5 cm. sz. tegoz samego rozczyau — brak obja-
wéw. W 40 minut p6zniej znowu 2'5 cm. sz. W 4 godziny'
od chwili pierwszej injekcyi wstrzyknieto 4 cm. sz. rozczynu,
P° 20 minutach znowu 4 cm. sz., w 45 minut potem 5 ero.
Sze — Zzadnych objawéw. W 14 godzin po ostatniej injekcyi
krélik wesoty, je koniczyne. Zastrzyknieto 412 cm. sz. 5%
rozczynu, w 15 minut potem 5 cin. sz. tego samego rozczynu.
WKkrotce po tej injekcyi wiokienkowe drgania miegsni i nie-
pokéj. W 10 minut potem przewraca sie krélik — mocne,
ogdlne drgawki kloniczne, czasem przechodzgace w drgawki
tezcowe. W 20 minut potem stabnie odruch rogéwkowy, Kkro-
kk lezy, oddech wolny, ciezki. W pdét godziny potem Kkrolik
oddaje nieco moczu, odruch rogéwkowy zniesiony, oddech
przerywany, $mieré. Razem zuzyto 1'3 czystego karbolu.

Przy sekcyi proécz przekrwienia narzadéw wewnetrz-
nych nie dostrzezono zadnych zmian wybitnych. Krtan, tcha-
wice i oskrzela wyjeto ostroznie, nie nacinajgc ich, nastepnie
Pe°cieto je na drobne kawatki, roztworzono matg iloscig wody
destylowanej, zakwaszono kwasem siarkowym roztworzonym
1 Przedestylowano. Réwniez przedestylowano po zakwaszeniu
nrocz, ktéry byt jasno zabarwiony, i krew z serca prawego,
roztworzong woda destylowana.

Destylat moczu barwit sie za ogrzaniem z NH; pod-
chlorynem wapniowym wybitnie niebiesko, z odczynnikiem
kilona krwisto czerwono. Destylat krwi nic nie wykazat
? obydwoma odczynnikami. Destylat z tchawicy, oskrzeli
1 krtani barwit sie wyraznie rézowo z odczynnikiem Miliona.;
P° zagrzaniu z NIL i podchlorynem wapniu wynik ujemny.

W doswiadczeniu ten: mozna bylo wykazaé obecnos¢
IRrbolu w moczu, w mniejszej zas ilosci w destylacie z krtani,
jchawiey ; oskrzeli. W destylacie z krwi nie wykryto Kkar-
olu. lloSciowych rozbioréw nie zrobiono, jednak juz same
O(czynniki, uzyte do wykrycia karbolu, pozwalajg sadzié¢
y przyblizeniu o jego ilosci. | tak odczyn karbolu z NIL.

Podchlorynem wapniowym jest jeszcze wyrazny w roztwo-
rzeniu karbolu 1:20,000 wody, z odczynnikiem Milona jest
Dszcze wyrazny wedle Ludwiga X w roztworzeniu 1:200,000,
~edle Lewina 2 w roztworzeniu 1:1,000,000 wody.

Gdy zatem piyn otrzymany przez destylaeye moczu
aWat odczyn z NH! i podchlorynem wapniowym i odczyn-
jkiem Miliona, destylat z tchawicy za$ i t. d. tylko z ostat-
. Ijb przeto mocz zawierat karbolu o wiele wiecej, niz tcha-

1Cx Obecnosci karbolu w tchawicy nie mozna ttémaczy¢
w.zypadkowem dostaniem sie jego do drog oddechowych,

karbol wstrzykiwano pod skére tylnych konczyn, tcha-
Ic§ za$ i oskrzela wyjeto osobnemi i ozystemi narzedziami.

Nasuwataby sie jeszcze uwaga, ze odczyn karbolu w de-
.yLcie z tchawicy pochodzi z karbolu we krwi, w tchawicy
~eskrzelach, jednak w takim razie musiatby wypas¢ ten

’

’

) Medicinische Chemie. Wien u. Leipzig. 1885.
~ Lelirb. cl. Tozikologie. 1885. Pag. 22i.
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sam odczyn z destylatem krwi dodatnio. Tymczasem de-

stylat krwi nie dawat obu wymienionych odczynéw. Mimo
to jednak zawierata zapewne i krew w sobie karbol, lecz
w ilosci tak matej i w takiern roztworzeniu, ze nie mozna
byto wykry¢ jej odczynnikiem Miliona.

Majac na pamieci i te wykazang na pewne okolicznos¢,
ze karbol znajduje sie w nader matych wprawdzie ilo$-
ciach w prawidtowym ustroju ludzkim i zwierzecym, zwilasz-
cza w zboczeniach przewodu pokarmowego, powigkszajacych
w nim gnicie §, zbadatem destylat z tchawicy i t. d. innego
krélika nie otrutego karbolem; badanie to jednak karbolu
nie wykryto. Wreszcie nadmieniam, ze kroélik uzyty do do-
Swiadczenia nie okazywatl w przewodzie pokarmowym zadnych
zboczenn anatomicznie dajacych sie wykazac.

Zatem wstepne to doswiadczenie pouczyto, iz kwas kar-
bolowy znajduje sie u otrutych nim w moczu (w wigkszej
ilosci), wreszcie w narzadach oddechowych (w mniejszej ilos-
ci). Czy i we krwi znajduje sie, tego nie rozstrzygneto do-
Swiadczenie, jednak nalezy przypusci¢ jego tam obecnosé.

Obecno$¢ karbolu w narzadach oddechowych inozna
teoretycznie dwojako ttémaczyé a mianowicie: albo wydziela
sie kwas karbolowy ze krwi w ptucach za wydechem Ilub
tez wydziela sie on przez same narzady oddechowe, t. j.
przez btone $luzowg drég oddechowych, podobnie jak sie
wydziela rte¢ przez btone S$luzowa jelit.

Celem rozstrzygniecia tych watpliwosci wykonatem sze-
reg odpowiednich doswiadczen, z ktorych dla krotkosci przy-
tocze trzy wedtug protokdtow.

Doswiadczeniell. Nakroélikuwazacym 1,800 grm.,
wykonatem tracheotomie; wolny koniec kaniuli potaczytem
zapomoca stosownego drenu z rurka szklana w ksztalcie
litery Y; jedno ramie tej rurki byto potaczone zapomoca
drenu z wentylem rteciowym Mullera, dozwalajacym Kkréli-
kowi wdecha¢ tg tylko droga, drugie za$ ramie taczyto sie
z prozng kolbka szklana, szczelnie zamknietg, potaczona
znowu w dalszym ciggu przez dren z drugim wentylem rte-
ciowym Miillera, ktory dozwalat krolikowi wydecka¢ w tym
tylko kierunku. Kolbka szklana, przez ktéra zatem przecho-
dzito powietrze wydechowe, spoczywata w mieszaninie ozie-
biajacej (lI6d z CaCL). Tutaj wiec musiata sie skrapla¢ para
wodna znajdujaca sie w powietrzu wydeohowem, jak réwniez
i kwas karbolowy, jezliby byt w niem.

Po tem przygotowaniu wstrzykiwatem 5°/0 rozczyn
kwasu karbolowego krdélikowi pod skoére konczyn tylnych.
Po 4 godzinach doswiadczenia wystgpity u krolika naprzéd
drgania wiokienkowe migsni, potem drgawki ogdélne krotko
trwajace, przechodzgce z czasem w drgawki tezcowe. Po
uptywie 45 minut od pierwszych objawéw zatrucia, ustaly
drgawki i niepokdj, odruch rogéwkowy stawat sie coraz slab
szym, oddech byt niespokojny, chwilami nasilony, to znoéw
bardzo staby i powierzchowny (zmiane w oddechu zaznaczaty
doskonale przez szelest wentyle Miillera), poczem ustat od-
dech, cho¢ serce jeszcze wuderzato stabo, wreszcie nastgpita
Smier¢ zwierzecia pod koniec pigtej godziny doswiadczenia.
Ogotem zuzyt krolik L7 karbolu czystego.

Sekcya natychmiast wykonana wykazata przekrwienie
wewnetrznych narzadéw; miejsca, w ktdére wstrzykiwano kar-
bol, byty jakby ugotowane, ptuca bez wynaczynionek pod-
optucnowych, w ogo6le bez zmian, nerki soczyste, nastrzyk-
niete, na przekroju migzsz ich wypuklat sig; serce zawierato
w obu komoérkach krew ciemna, ptynna, wielkie naczynia
wypetnione réwniez ptynna i ciemng krwig. Pecherz mocno
rozdety moczem jasnym, nieco metnym, zresztg bez zmian.
Ostroznie wydobyta krtan i tchawice z ptucami, po jaknaj-
doktadniejszem wycisnieniu i sptukaniu krwi (tchawica byta
podwigzana) pocieto na drobne kawatki i poddano, podobnie
jak w pierwszem doswiadczeniu, destylacyi. Tak samo prze-
destylowano mocz wraz z pecherzem na kawatki pocietym,
tudziez krew z serca i z dwoéch gtownych naczyn.

J Lelirb. d. Intoxicationen von Kobert. 1898.
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Kawatki z nerek przechowano podobnie jak w pierw-
szem i w nastepnych doswiadczeniach do zbadania mikrosko-
powego.

Rezultat rozbioru chemicznego byt nastepujacy: w skrop-
lonej parze wodnej, mieszczacej sie w kolbce oziebionej, nie
daje sie wykry¢ karbol ani NH! i podchlorynem wapniowym,
ani odczynnikiem Miliona; destylat z krwi daje wyrazny, ale
staby odczyn z odczynnikiem Miliona; destylat tchawicy i ptuc
barwi sie wybitnie rézowo (o wiele mocniej, niz destylat krwi)
z odczynnikiem Miliona, z NH,, i podchlorynem wapniowym
wystepuje zasinienie rozczynu zaledwie dostrzedz sie dajace.
Destylat moczu barwi sie zywo czerwono z odczynnikiem
Miliona, z NH3 i podchlorynem wapniowym jasno biekitnie.

Z powyzszego doswiadczenia wypada, ZzZe kwas karbo-
lowy wydziela sie z ustroju w gtéownej czesci moczem, ze
we krwi znajduje sie on rowniez, ze w powietrzu wydeeho-
wem go niema, ze wydziela sie w drogach oddechowych,
w mniejszej jednak ilosci, niz moczem.

Doswiadczenie IlIl. Duzy kot otrzymat w prze-
ciggu 3 godzin 1'70 czystego karbolu w postaci wstrzyki-
wali podskérnych 5°/0 rozczynu w okolice tap tylnych. Po
2V2 godzinach wystgpity mocne drgawki, zrazu kloniczne, po-
tem tezcowe przemijajagce. Przy sekcyi znaleziono: zywe na-
strzykniecie btony $luzowej krtani, tchawicy i oskrzeli, ktorg
powlekat ciggnacy sie, gesty $luz, zwilaszcza w miejscach roz-
dziatu tchawicy na gtéowne oskrzela. Ptuca w czesSciach tyl-
nych przekrwione, wszedzie powietrzne. Narzady gruczotowe
przekrwione. Serce prozne, miesien sercowy blady. Pecherz
prézny (kot oddat mocz na samym poczatku doswiadczenia).

Badanie chemiczne skroplonej pary wydechowej kar-
bolu nie wykazato. Destylat z ptuc, tchawicy i t. d. roézo-
wieje wyraznie po zagrzaniu z odczynnikiem Miliona. Desty-
lat z krwi wzietej z gtdwnych naczyn daje stabe (stabsze
niz destylat z ptuc i t. d.), ale jeszcze wyrazne zarézowie-
nie z odczynnikiem Miliona.

Doswiadczenie IV. Duzy kot. Przygotowanie do
doswiadczenia, jak w dwdch poprzednich. W ciggu 6 godzin
wstrzyknieto pod skére tylnych tap ogoétem 1'5 czystego kar-
bolu (wstrzykiwano, jak poprzednio rozczyn 5%). W 3 go-
dziny po pierwszej injekcyi wystgpito drzenie witékienkowe,
w potowie 4-tej godziny mocne drgawki, ktdre powtarzaty
sie dos¢ czesto i byty kloniczne; w drugiej potowie 5-tej
godziny drgawki byty stabsze. Odtad oddech przerywatl sie
coraz bardziej, odruch rogéwkowy stabnat coraz bardziej,
wreszcie pod koniec 6-tej godziny ustato oddychanie i akcya
serca.

Sekcya zaraz wykonana wykazata: nastrzyknigecie bto-
ny S$luzowej drég oddechowych, gesty w nich $luz, w czesci
tylnej dolnego ptatu ptuca lewego ognisko wielkoSci orzecha
laskowego, bezpowietrzne, zbite, do$¢ kruche, na przekroju
dobywa sie za uciskiem z przecietego oskrzelka czop gestego
$luzu. Zreszta dobywajg sie na przekroju reszty ptuc z prze-
cietych oskrzeli tu i owdzie czopki szklistego $luzu. Inne na-
rzady wewnetrzne okazujg przekrwienie.

Badanie chemiczne nie wykazato w skroplonej parze
wydechowej karbolu, natomiast bardzo wyraznie w destyla-
cie moczu. W destylacie z ptuc it. d. préba z odczynnikiem
Miliona wypadta wyraznie, nie tak wyraznie za$ w destyla-
cie Kkrwi.

Jakkolwiek we wszystkich owych doswiadczeniach, wy-
jawszy pierwsze, zdotatem wykry¢ kwas karbolowy w desty-
lacie z krwi, to jednak w zadnym nie zdradzata jego obec-
nosci we krwi won wiasciwa. Zwracam za$ na te okolicz-
nos¢ dlatego uwage, poniewaz E. Sawicki*), opisujac przy-
padek otrucia sie kwasem karbolowym cztowieka cierpiacego
na zadume, podaje, iz upuszczona za zycia ,krew cuchneta
mocno kwasem karbolowym1

Badanie mikroskopowe ogniska bezpowietrznego, zna-
lezionego w ptucu lewem kota uzytego w czwartem doswiad-

0 Uleczenie cztowieka otrutego kwasem karbolowym. Opisat Dr.
Edward Sawicki. Przeglad lek. 1874. Nr. 1, str. 4.

czeniu wykazato $wiezg sprawe zapalng w pecherzykach
ptucnych, okoto drobnych oskrzeli i naczyn; pecherzyki ptucne
wypetniaty po czesci ciatka wypocinowe, po czesci zas ko-
moérki przybtonkowe ztuszczone, okoto za$ naczyn i oskrzeli
widaé¢ byto naciek drobnokomorkowy.

Badanie nerek zwierzat uzytych do doswiadczen wyka-
zalo tu i owdzie obumarcie przybtonkéw obok zwyrodnienia
migzszowego. Zmiany te sg zresztg zupelnie zrozumiate, od-
kad je zdotali wywotaé¢ sztucznie Browicz, Kohn, Lassar,
Litten * przez zatruwanie zwierzat przetworami draznigcenu
jak kantarydyna, aloing, solami chromowemi i t d. W ostat-
nich za$ czasach przekonat sie Vilkinson -) doswiadczalnie;
ze tak fenol, jak i antypiryna, wywotujg obok innych zmian
takze migzszowe zapalenie nerek.

Zatem doswiadczenia moje doprowadzajg do nastepuja-
cych wnioskow:

1) Karbol wchtoniety do ustroju znajduje sie we krWwi
i wydziela sie¢ z niej gtéwnie przez nerki, wywotujac w nic®
badz to zmiany nekrobiotyczne, badz to obumarcie przybtoP’
kéw, jak to juz dawniej wykazali rézni autorowie.

2) Karbol wydziela sie takze i w narzadzie oddecho'
wym. Poniewaz w skroplonej parze wydechowej zwierzat do
doswiadczenn uzytych nie mozna go wykry¢, we krwi wyka
zuje sie jego obecnos¢ stabym tylko odczynem, w destylatO
za$ z krtani, tchawicy i pluc otrzymuje sie odczyn bardz0
wyrazny, przeto, opierajac sie précz tego na zmianach Sp0
strzezonych przez wielu autorow w drogach oddechowych
i ptucach ludzi zmartych 2z otrucia fenolem i na wilasny”™1
dwéch przypadkach, jak réwniez doswiadczeniach powyzszych;
okazuje sig, iz karbol wtérorzednie i zdala od miejsca apb'
kacyi narusza drogi oddechowe, podobnie jak to robig pr2¢
twory rteci w Scianach jelita, zwtaszcza grubego.

3) Przebieg otrucia karbolem u cztowieka a u zwierz”®
cieptokrwistych roznisie tein, iz u tych przewaza okres drga
wek, t j. niejako okres podniecenia, gdy u ludzi okresu teg®
najczesciej nie ma, bo go zastepuja od samego poczatlul
$piaczka i porazenia.

Konhczac powyzsze zdanie sprawy ze swych doswiad
czeh uwazam za mily obowigzek ztozy¢ serdeczne podziekO
wanie prof. Halbanowi za taskawe zezwolenie ogtoszeniO
prof. Cybulskiemu 24
taskawe uzyczenie mi gosciny w swym zaktadzie do podj-'
cia doswiadczen na zwierzetach i za zyczliwe rady i wsk®
z6wki, wreszcie koledze Szymonowiczowi za pomoc w pI2

dwéch przypadkdéw otrucia karbolem,

gotowaniu preparatow mikroskopowych.

Juz po ukonczeniu powyzszej pracy doszedt do i°QJ
wiadomosci przypadek otrucia za pomoca karbolineum, oP1
sany przez Flattena3. Mezczyzna otruty tym przetwor6ll
zmart po 10 godzinach ws$rod $pigczki. Przy sekcyi okaWo
sie, iz obok niezytu ostrego drog oddechowych byto Swie’¥
niezytowe zapalenie gérnej czesci dolnego piatu pravve$®
ptuca. Gldy tak krtan, jak i tchawica nie okazywaty S$ladD
nadzarcia, przeto zupeinie stusznie odnosi autor przyczyn
zmian w narzadzie oddechowym, powstatych w ciggu osfed
nich 10 godzin zycia do dziatania wydzielajacego sie w
rzadzie oddechowym karbolu, jak to Langerhans przypliSi
czal a ja wykazatem doswiadczalnie.

0 Cohnheima odczyty z patologii ogélnej. Warszawa 1884. n
str. 141.

2 Ueb. Veranderungen, welche durch toxische Dosen voii
bolsaure i t. d. Virchow-Hirsch Jahresb. 1892. 1 ju

3 Vergiftung durch Carbolineum. Vierteljschr. f. ger. Med 1¢
lir. F. VII. B. 2, H.
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Z oddziatu chirurg, prym. Dra Ziembickiego we Lwowie.

Macica jednorozna z krwistekiem w rogu
szczgtkowym i w trgbce.
Podat

Dr. Bronistaw Skatkowski,

b. asystent i operator Kkliniki prof. Chrobaka w Wiedniu, lekarz

choréb kobiecych i akuszer we Lwowie.

(Dokoriczenie. Patrz Nr. 23).

A. Martin (Pathologie u. Therapie der Frauenkranlcheiten.
~887. str. 52.) opisuje przypadek podobny do powyz opisa-

Cego, tylko ze w przypadku Martina me przyszto do wy-
tworzenia sie krwisteku tragbki i ze szyjka macicy lewej
Przechodzita w bardzo stabo rozwinigety rég macicy, ktory

taczyt sie Scisle z guzem wymacaé¢ sie dajgcym po prawej
W przypadku tym naciat Martin szeroko od strony
pochwy, co jeszcze Kilka razy musiat zrobi¢ a wreszcie Sciane

bronie.

Pomiedzy obiema pochwami wyciagt i rozciat przegrode miedzy
°homa rogami macicy. Mimo tego tres¢ krwisteku w zauit-
kach rogu prawego macicy zatrzymujac sie, sprawiata szybki
rozktad. Wspomniana pacyentka Martina w 5 lat po6zniej
redzita i teraz ma by¢ zupetnie zdrowa. W przypadku tym
Cze$¢ wytworzonej pochwy po stronie prawej dozwolita na
~eksze nagromadzenie sig tresci w dolnym odcinku tak, ze
jeszcze przyszto do wytworzenia sie krwisteku trgbki,
Ibz dolegliwosci byty tak wielkie, ze chora zmuszong byta
Zasiegngé pomocy lekarskiej. Gdyby zas byto przyszio do
Wytworzenia sie krwisteku trgbki, zdaje mi sie, ze byitby
Martin réwniez wyciat trgbke i jajnik.

Roéwniez i E. Fraenkel (Breslauer arztliche Zeitschrift.
1887. XX. 74.) wykonat w podobnym przypadku kilkakrot-
Ne punkcye, praczem rozszerzyt otwoér przez krzyzowe ciecia
1"~ ten sposdb sprowadzit -wyleczenie. Wiekszo$¢ jednak
aht°row zgadza sie, ze wytrzebienie (wyciecie jajnika i trabki)
P° stronie chorej, jest postepowaniem odpowiedniejszem.

Warneck (Zeitschrift fur Geb. tmd Gynakol. Stuttgart.

. XVIIl. s 299.) w porzypadku. w ktérym pochwa kon-
Cyta sie Slepo a nad nig znajdywata sie macica z jednym
mJajnikiem, gdzie wiec lewy przew6d Mullera zupetnie sie nie
rezwinat, wykonat wytrzebienie z powodu wielkich bolow,
'Wstepujacych w czasie przypadania regularnosci, pomimo

w przypadku tym nie byto mozliwosci zastgpienia.

W przypadku Frommla (Miinchener med. Wochenschrift.
1890. str 37 ) rowniez wytrzebiono przy zupelnym braku
P°chwy, W przypadku tym rozpoznano
ItW'ice jednorozng wraz ze szczatkiem rogu drugiego.

dla silnych bo6léw.

Ze wytrzebienie w takich przypadkach jest postepowa-
WA racyonalnem, potwierdza dalej Himmelfarb, (Miinchener
Wochenschrift. 1888. str. 283 i 303.) opisujac przypa-

ek cigzy w rogu macicy niewyksztatconym, obok istnienia
tigiej macicy, przypadek skutkiem pekniecia macicy z na-
~Powym ki'wotokiem wewnetrznym zakoriczony Smiertelnie.
Tutaj
reWat Dormana w Centralblatt f.
- 247.), w ktérym przy operacyi
la “rzekomego nowotworu jajnika, przekonano sie o cigzy

nalezy réwniez wspramnieé o przypadku lreuba
Gynakol. 1893. Nr. 11.
podjetej w celu usunie

~rozwinietym rogu macicy a z wywiadéw pokazato sie,
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ze ptod wydobyty,
3 miesiecy a pomimo tego zgnilizna ptodu nie wystgpita.

Mangiagalli (Centralblatt f. Gynakol. 1893. Nr. 16.);
opisuje przypadek cigzy w niedoksztatconym rogu macicy
uleczony przez laparotomie; tenze sam autor podaje przy-
padek usuniecia rogu prawego macicy, wypetnionego krwia
miesigczkowg za pomocg laparotomii. Wreszcie ogtosit Man-
giagalli (Annali di ost. et Ginekol. 1892. Nr. 5.) przypadek,
w ktérym przy operacyi znaleziono w niedoksztatconym rogu
macicy wielki wiokniak.

Fuld (Archw f. Gyn¢ik. 1889. X XX 1V . Salpingotomie
wegen Haematosalpingx bei Gynatresie),
stepowo trgbke, po nacieciu przedtem od strony pochwy,
ktére okazato sie nie wystarczajgcem.

W przypadku opisanym przez Trzebickiego (Central-
blatt f. Gyndk. 1887.) rozpoznano sprawe podczas operacyi.
W przypadku tym krwisteku macicy po stronie prawej, wy-
konano laparotomia, zeszyto macice z powitokami brzusznemi
a nastepnie utworzono przetoke od strony pochwy. Po 7-miu
tygodniach wyleczenie, zeszycie

dos¢ dobrze rozwiniety obumart juz od

wycigt roéwniez na-

rany w powilokach brzusz-
nych.

Leopold dalej (Archw f. Gynakolog. 1889. XXXI1V.)
ogtosit przypadek macicy jednoroznej z rogiem szczgtkowym
strony drugiej, w ktéorym wykonatl wytrzebienie zapobie-
gawczo.

Kehrer za§ w rozprawie:
Behandlung (Frauenarzt. 1892.) zaleca wyraznie w przypad-
kach krwisteku trgbki wycig¢ trabke i usunaé jajnik, prze-
strzegajac przed zwykle wykonywanem cieciom przegrody,
poza ktorg krew miesigczkowa sie nagromadza a to z przy-
czyny niebezpieczenstwa pekniecia rozszerzonej trabki po od-

Uber Gynatresien und deren

ptywie tresci.

Jak widzimy z powyzej
wielu autoréw radzi obecnie w przypadkach krwisteku ma-
cicy i trgbki wycig¢ trabke z jajnikiem a nie, jak dotych-
czas, ogranicza¢ sie do odpowiedniego naciecia od strony
pochwy, uwazajgc powyzsze postepowanie za odpowiedniejsze
i pewniegjsze.

Wracajgc do swego przypadku, chciatbym jeszcze zwro-
ci¢ uwage na wazng mojem zdaniem okoliczno$¢. Mianowicie
chora nasza wyraznie opowiada, Ze miata sze$¢ razy z rzedu
regularnos¢ i dopiero po zatrzymaniu sie regularnosci wystgpity
u niej bole w krzyzach i podbrzuszu.
wa sie mys$l, ze peryod, to jest odrywanie sie jajek i mie-
sigczkowanie mogto w naszym przypadku przez catly szereg
miesiecy (sze$¢) odbywaé sie po jednej stronie (lewej), po-
czem dopiero druga strona (prawa) zaczeta fiuikcyonowac
a pierwsza pozostata nieczynng. Przy wyrazie regularnosc
musimy mie¢ dwie rozne sprawy na oku a mianowicie doj-

przytoczonych przyktadow,

Otéz mimowoli nasu-

rzewanie jajek w pecherzykach Graafa i stan przekrwienia
bton Sluzowych czesci rodnych z macica i jajowodami. W ja-
kim stosunku obie te sprawy zostajg do siebie, czy twier-
dzenie Pfliigera czy tez Leopolda jest stusznem, jest rzecza
dotad nie rozstrzygnieta; w kazdym razie sadzac na podsta-
wie naszego przypadku, nalezy przypuscié, ze jeden jajowdd
moze przez kilka miesiecy funkeyonowad, gdy druga strona
spoczywa. Przypuszczenie to opieram na okolicznosci, ze
dopoki krew miesigczkowa odptywata na zewnatrz,
nasza nie doznawata zadnych dolegliwosci i dopiero z chwila,
gdy odchody nie pokazaty sie w czasie przypadania regu-

chora
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larnosci, chora uczuta bole w podbrzuszu. Jezeli wraz z Leo-
poldem przyjmiemy, ze niezawisle od jajkowania moga wy-
stepowal przekrwienia czeSci rodnych, czyli ze od nich jaj-
kowanie nie zalezy, to mozemy utrzymywaé, ze w naszym
przypadku przez szes¢ miesiecy byla czynna
(potowa), gdy prawa spoczywata, i ze z wystgpieniem czyn-
strony prawej, przestata.
Ta za$ okoliczno$¢, ze z trabki prawej odptyw byt nie mo-
zebny, sprawita, strony prawej
doszto zaraz do $wiadomosci chorej w postaci bolow co mie-

lewa strona

nosci strona lewa funkcyonowac

ze rozpoczecie sie funkcyi

sigc sie powtarzajacych.
Jezelibysmy wiec przyjeli, ze jajkowanie nie odbywa
sie w ten spos6b, zeby raz jeden, to znéw drugi jajnik byt
czynnym, to zdaje mi sie, ze twierdzenie takie co do sta-
néw przekrwienia jajnikow jest mozliwe; za regute wpraw-
dzie tego uwaza¢ nie nalezy, ale tylko za rzecz mozliwa.
Odpowiadatoby to zapatrywaniom Lawson-Taita (Traite cli-
nigue des maladies des femmes par le Dr. Lawson-Trait tra-
duit par Betrix. Paris 1891. s. 381.), ktéry powiada, ze jest
iz jajkowanie nie ma nic wspdlnego z prze-
ptciowych czyli menstruaeyg i ze przy-
same dla siebie sg przyczynag (punktem
le point de depart de Vecoulement me.n-

przekonanym,
krwieniem czesci

ze trabki
wyjscia) krwawienia,

puszcza ,

struel.
Tyle z mego przypadku, majacego znaczenie praktyczne,
datoby sie zuzytkowac dla nauki o regularnosci.

W koncu spetniam mity obowigzek ztozenia Drowi Ziem-
pryinaryuszowi lwowskiego szpitala, serdecznego

sposobnosci

bickiemu,
podziekowania za danie mi
w oddziale chirurgicznym.

operowania chorej

IV. Oceny i sprawozdania.

Okulistyka.
Giese: Wyniki pomiaréw cieptoty w worku spojowkowym
cztowieka.
Pewne proby oznaczenia cieptoty spojéwki, oraz z oso-
bna czesci sktadowych gatki ocznej robit Michel. Praco-
wali nad tein takze Gradeni, Eulenburg, Gatezowski i inni

a w ostatnich czasach Silex usitowat oznaczy¢ cieptote z oso-
bna czesci gatki ocznej oraz spojowki i to nietylko oka
zdrowego, ale takze dotknietego jaka$ sprawg zapalng. Po-
stugiwat on sie w tym celu termoelementami, ktore zrobione
byty z miedzi i zelaza. Z szeregu licznych pomiaréw doszedt
do wynikéw nastepujacych: YV ogdlnosci oko okazywato cie-
ptote nizsza, niz w tej samej chwili wskazywat termometr
w odbytnicy (u zwierzat) lub w ustach (u cztowieka). Naj-
wyzszg temperature okazywata teczowka, najnizsza, rogéowka.
W cierpieniach rogéwki, spojowki i teczowki cieptota byta
wyzszg , niz w oku prawidtowem i to $rednio o 0'98°, (naj-
wyzszg temperature znalazt w iritis). Giese badal cieptote
spojowki réwniez za pomocag ternioelenientéow. | on doszedt do
podobnych wynikéw, tylko podtug Giesego spojowka okazy-
wata cieptote prawidtowg 35'72°, to znaczy o i'4b" nizszag
niz prawidtowa cieptota ust. Badajgc cieptote w sprawach za-
palnych , znalazt takze i Giese, temperature wyzsza a roznica,
miedzy cieptotg oka zdrowego wynosita wiecej niz 1° (Silex
podaje tylko 098®). Przytem zauwazyt G , ze najwyzsze liczby
otrzymywali w cierpieniach przebiegajgcych z wiekszem za-
jeciem spojowki. Jednakze i tutaj najwieksze w?niesienie
cieptoty nie dorownywato cieptocie ust. Tak Silex jak i Giese
badali cieptote oka, o ile ona sie zmienia pod wptywem
cieptych i zimnych oktadow, i doszli do zupetnie przeciwnych
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wynikow. Silex doszedt do rezultatu, ze ciepte oktady obOl"
zajg a zimne zwiekszaja (!) cieptote oka, gdyz zimne
oktady wywotujgc zwezenie naczyn skornych wywotujg tein
samem nawat krwi do spojowki, procz tego zwiekszajg pro-
dukcye ciepta w spojowce. Ciepte oktady dziatajg przeciwnie-
Tymczasem Giese jest zdania, ze zimne oktady obnizajg
a cieple podwyzszajg cieptote spojowki. Zimne oktady bo-
wiem dziatajg nietylko odruchowo na naczynia skory, ale
dziatajg wprost przez skore na spojowke , zwlaszcza,, ze skora
na powiece, oraz sama powieka, nawet obrzmiata, nie jest
tak gruba, aby zupeinie nie przewodzita ciepta. | wilasnie
Giese jest tego zdania, ze trzeba bra¢ w lacLube takze i prze-
wodnictwo tkanek i tg wilasnoscig tkanek ttdémaczy¢ obnize-
nie cieptoty przy dluzszem stosowaniu okladéw. Zimno sto-
sowane przez czas krotki moze wywotaé¢ podwyzszenie tem-
peratury, jednakze stosowane czas dtuzszy obniza cieptot
niechybnie, o czein sie G. w swych doswiadczeniach wielo-
krotnie przekonat; to tez przytaczajac Kkilkadziesigt swych
doswiadczen tak co do oktadéw cieptych, jak i zimnych;
stosowanych na oczy chore i zdrowe, twierdzi, ze uzywanie
oktadéw jest zupeitnie uzasadnione; dodaje jeszcze i to, ze
lepiej jest stosowa¢ kompresy na oko, niz worki z lodem;
gdyz kompres lepiej przylega do skoéry powiekowej a procj
tego okazuje lepsze przewodnictwo. (Arcki.v f. Augenhedk
Tom 28. Zesz. 3). Dr. Brudzewski.

Fizjologia,.
Rob ustello:

Autor zdawat sprawe w sekcyi patologicznej ostatniegflj
Zjazdu miedzynarodowego w Rzymie z doswiadczen, ktorO
wykonat w celu zbadania, jak sie zachowuje szpik kostny
pod wptywem zwiekszenia sie ilosci krwi w ustroju (pletho™f
globularis). Wiadomo byto z dotychczasowych spostrzezen;
ze czynnos$¢ szpiku wytwarzania ciatek czerwonych po Kilku
upustach krwi zwigksza sie.

Doswiadczenia wykonywat R. na $winkach morski01
i psach. U miodych zwierzat prawidtowych szpik Kkostny
ma mnoéstwo ciatek czerwonych, jadrzastycb, ktérych jadf*
W znacznej czesSci znajdujg sie w réznych okresach kary0"
kinezy. Nadto znajdujg sio w szpiku kostnym komorki za)
wierajace ciatka czerwone lub barwik. Jezeli zwierzeciu 00
sie injekcye krwi z takiego samego zwierzecia i po kilkll
dniach bada jego szpik kostny, wtedy przekonaé¢ sie mozna,;
ze liczba ciatlek jadrzastycb staje sie znacznie mniejsza, rd2
w stanie prawidtowym a figury karyokinetyczne niezmierniO
rzadkie. Czesto widzimy wtedy, ze ciatka czerwone nrgi®
brzegi zawiniete lub kolczaste; znajdujemy o wiele wi§o0J
komérek zawierajgcych ciatka krwi i barwik, niz w sta®]6
prawidtowym. Doswiadczenia, te wykazuja, ze wprowadzeni
wiekszej ilosci krwi do ustroju zmniejsza produkcje ciat0
czerwonych w szpiku kostnym, (Centralblat fur attg. Pafh#
logie und patholog. Anatomie. 5. Maja 1894. Nr. 9).

Beck-

O czynnosci szpiku kostnego.

Choroby zakazne.

Lucatcl.lo: Przyczynek do patogenezy zmian krtaniowy0O41

w durze brzusznym.

Do zmian, Kktére ciur wywota¢ moze w krtani, nalo®
niezyt,, nadzerki, nacieki, wrzody, naloty btonicze, zapaleniO
oehrzestny i porazenie. Autor starajgc sie odpowiedzie¢
pytanie, czy zmiany te sg wywotane przez pratek Eberth®:
poddat badaniu bakteryolcjfficznemu i histologicznemu p12/
padek dum brzusznego, obserwowany w klinice genuenskiQl
Rozpoznanie kliniczne potwierdzono przez znalezienie hodoW
witasciwych na ptytkach zelatynowych, zrobionych ze $ledz10
ny, jakotez nekroskopig, ktéra wykazata charakterystyceO®
zmiany w jelitach i gruczotach zaotrzewnowych, oprécz teg
zapalenie dtawcowe w gornym pilacie prawego ptuca i nityt
krtani. Autorowi udato sie. znalez¢ pratek Lberthowski W®
nie tego chorego, jakotez w zmienionej zapalnie btoniO »*
zowej krtani. Sadzi, wiec, ze zmiany w krtani w durze pief
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lotnie wywotuje pratek durowy, dopiero za$ w zniszczonej
btonie Sluzowej osiedlajg sie inne drobnoustroje, wywotujgc
ropnie pomiedzy ocbrzestng a chrzastka. (Berliner khmsche
Wocheftschrift. Nr. [I(i. 1894). Dr. Muerisclder.

Bakteryoloftia.
E- G-rawitz i W. Steffen: 0 znaczeniu plwociny
ludzkiej dla biologii niektoérych balderyj.

W roku 1898. podat Adolf Sdiinid, ze plwociny ludz-
kiej mozna uzywac¢ za pozywke do hodowania baktoryj.
Uzywatl on przewaznie rdzawej plwociny w zapaleniu ptuc,
Jakotez czystej $luzowej. Ko wusunieciu piany powietrznej
poddawat je podobnie jak surowice, czesciowej sterylizaeyi
r 60° C., nastepnie w 65° G. doprowadzat do skrzepnienia.
Przygotowanie Sluzowych pozywek byto nieco odmienne, gdyz
z powodu obecnosci mucyny rozplywatly sie za ogrzaniem
Pmoad 55° C. Sclimict wykryt, ze diplococcus pnewnonine
Uriinkla na tychze, pozywkach ro$nie makroskopowo zupet-
rie jak na agarze, mikroskopowo jednak koki przedstawiaja
S8 o petniejszych nieco ksztattach i majg wyraznag otoczke,
ktorej im zawsze brak na innych pozywkach. Autorowie
badali te pozywki pod wzgledem rozwoju bakteryj i zna-
lezli, ze gronkowce, paciorkowiec ropolwdérczy, jakotez pra-
tek btonicy rozwijaja sie dobrze, przyczem pratek btonicy
rozpuszcza pozywke po Kkilku dniach, Ziarnilti zapalenia ptuc
mtrankla po przeszczepieniu nawet z hodowli agarowej otrzy-
mywaty otoczki, jezeli do przeszczepienia uzyto pozywki
pWocin rdzawych w zapaleniu ptuc, gdy hodowane na plwo-
rude S$luzowej miaty wtedy tylko otoczki, jezeli zaszczepiono
Je juz z otoczkami. Okres zycia kokéw Frankla, rosnacych
La tych pozywkach znacznie jest diuzszy a nawet koki,
ktére na agarze juz nie rosty, przeniesione na plwociny, roz-
bijaty sie obficie. Go do jadowitos$ci.' to starali sie autorowie
dowiedzie¢, dlaczego raz znajdujg sie¢ koki Frankla w S$linie
zdrowego cztowieka, drugi raz w zapaleniu ptuc, optucnej,
opon moézgowych i t. d. Juz Sanarelli wykazat, ze pneumo-
5°ki na pozywkach z plwocin $luzowych szybko sie rozwi-
jaja, lecz tracg bardzo rychto jadowitosci. Grawitz i Steffen
bykryli, ze to zmniejszanie sie jadowitosci postepuje stale
z dnia na dzien tak, ze jednodniowe hodowle zabijaty biate
Ltyszy po 24 godzinach, dwudniowe dopiero po 2— 8 dniach,

-6 dniowe byty juz bardzo mato jadowite, jeszcze starsze
(dkiem niejadowite. Przekonali sie dalej, ze takie hodowle
0sJabione sa bardzo dobremi szczepionkami oclironnemi dla
zwierzat; zwierzeta, ktorym wstrzykiwano stopniowo coraz
Liniej ostabione liodowte, stawaly sie odporuemi na hodowle
Lgjadowitsze.

Pneumokoki z tak ostabionych hodowli, przeniesione na
p°zywke z plwocin rdzawych w zapaleniu ptuc, odzyskiwaty
Lapowroét jadowito$6. To zachowanie sie jadowitosci zostaje

zupelnem przeciwienstwie do zachowania sie jadowitosci
La pozywce agarowej.

Gcly pneumokoki na agarze stopniowo tracg jadowitos¢

powoli tracg zdolno$¢ dalszego rozwoju, wykryli ci autoro-
~le, ze takie koki przeszczepione na plwociny rdzawe odzy-
, baty i zdolno$¢ do rozwoju i jadowito$¢ do tego stopnia,
Ze zabijaty myszy w przeciggu 24— 86 godzin. W konhcu
~aptrzegajg sie autorowie eo do wysnuwania dalszych wnios-
lo-W. Z doswiadczen dla patripgii ludzkiej. (Berliner
"Inische Wochenschrift Nr. 18. 1894). Dr. ManscMer.

Zapiski terapeutyczne.

/ m— P. Ziegler: W sprawie narkozy eterem
gi monachijskiej kliniki chirurgicznej). Eter uzyty po raz
Nerbszy w roku 1846. do narkozy przy operacyi chirur-
ejczuej ™ ustgpit niebawem miejsca wprowadzonemu o rok
i Zniej do chirurgii chloroformowi, ktoéry wkrétce w ogdlne
Szedzie wszedt uzycie, gdy przy eterze pozostano w Ame-
J Cg w niektorych szpitalach angielskich i w Lugdunie. Sta-

tyka narkoz publikowana naprzéd w Anglii a nastepnie

PRZEGLAD LEKARSKI. 385

inieyatywy niemieckiego Towarzystwa chi-
rurgicznego, przekonata wszakze, iz eter ew narkozie jest
bezpieczniejszym od chloroformu (poréwn. Przeglad lekarski
z r. 1893. Nr. 51.) i sklonita prof. Angerera w MoDachium
do wprowadzenia od 1. Maja 1893. eteru do tamtejszej kli-
niki chirurgicznej, gdzie za pomoca niego dotychczas doko-
nano 600 narkoz, z ktérych autor zdaje wiasnie sprawe.

Z poczatku uzywano do narkozy eteru maski Braatza,
ktéra jednak nie okazata sie praktyczna; dlatego zmieniono
ja na maske Julliarda, zmodyfikowang przez Dumonta. Maska
ta sklada sie z dwoch koszyczkdédw drucianych wchodzgcych
jeden w drugi i pokrywa calg twarz. Miedzy koszyczki przy-
chodzi gaza, na zewnatrz materya nieprzemakalna a na we-
wnatrz w $rodek wydrgzenia rozeta, z flaneli, szpilkami przy-
twierdzona. Tak ilanele jak i gaze mozna w razie zanie-
czyszczenia usungé i wymieni¢ na nowe. Na nie nalewa sig
eteru, ktory musi by¢ zupelnie czysty, t. j. nie zawiera¢ ani
wodv, ani alkoholu, ani kwasu octowego a nadewszystko
kwasu siarkowego, ani aldehidu, ktére mocno draznia diogi
oddechowe. W Kklinice monachijskiej kupny aether sidfuncus
purmimus trzymaja przez 3 dni nad sodem (natrium) i de-
stylujg, przez co otrzymuje sie eter catkiem czysty, o cieza-
rze wiasciwym 0.720 w 15°, oddziatywajgcy obojetnie.

Wprost przeciwnie, jak chloroform, daje sie w celu
narkozy naraz duzo eteru, zwykle 50 cm. sz., ktére wlewa
sie w maske i te przybliza naprzéd do twarzy pacyenta,
by go przyzwyczai¢ do woni eteru a nastepnie przyktada
szczelnie w celu odciecia dostepu powietrza. Poniewaz maska,
0 ktérej mowa, zakrywa calg twarz, przeto trzeba jej za
kazdym razem nieco uchyla¢, by przekonaé¢ sie o odruchu
rogébwkowym. Po dwo6ch minutach wlewa sig¢ znowu 50 cm.
sz. eteru i czeka teraz na zupetlne uspienie. W wielu przy-

w Niemczech z

padkach te dwie dawki po 50 cm. sz. wystarczajg; przy
operacyacli dtuzszych, dolewa, sie jeszcze eteru, jezeli za-
czyna sie pokazywac¢ reakeya a dolewa predko, by maski

na diugo z twarzy nie odejmowac i nie obudzi¢ tym sposo-
bem operowanego. W og6lnosci maska jest ciggte na twarzy,
dopoki tylko potrzeba narkozy i o ile jest oddech regularny,
na co przedewszystkiem potrzeba ciggle uwazaé, gdy ciaggla
kontrola tetna nie tak bardzo jest potrzebna. Podczas ope-
racyj bardzo diugich mozna na jaki$ czas odejmowaé maske
od twarzy.

Do znieczulania eterem sa dwie metody: odurzajgca
1 zmartwiajgca; w razie uzycia pierwszej, zbliza sie maske
powoli do twarzy i uzywa naraz mniejszej ilosci eteru; w ra-
zie uzycia drugiej przeciwnie przyktada sie od razu szczelnie
maske do twarzy, napojong znaczniejszg iloscig eteru i jesz-
cze dla wstrzymania dostepu powietrza obwija suknem jej
brzeg. W Kklinice monachijskiej uzywajg zazwyczaj metody
posredniej. W ostatnich 50 narkozach w klinice monachij-
skiej trwajgcych $rednio po 41 minut, uzywano réwniez
Srednio za kazdym razem okoto 140 gramoéw czyli 200 cm.
sz. eteru. Komu zalezy bardzo na szczedzeniu eteru, moze
z korzysciag uzywaé¢ maski Wanschera.

Przygotowania do narkozy eterowej sg tez sanie, co
i dla narkozy chloroformowej: klatka piersiowa i brzuch
muszg by¢ swobodne, w jamie ustnej nic obcego (sztuczne
zeby wyjac!), utozenie poziome o ile moznosci, zotadek czczy.
Przed narkoza, osobliwie u alkoholikéw, dobrze jest da¢
nieco alkoholu w jakiejbadz postaci. Pary eteru w znacz-
niejszym bez poréwnania stopniu, niz chloroform, sprawiajg
niemite wuczucie utrudnienia oddychania; podczas narkozy
zaczerwienia sie a nawet sinieje twarz, tetno staje sie zimniej-
sze™ i petniejszem, cisnienie krwi w naczyniach podnosi sie.
Zdaje sie, iz pijacy trudniejsi sa do znieczulenia eterem, niz
chloroformem i gdy zwykle 2 minuty wystarczajg do zupet-
nego znieczulenia, u pijakéw trzeba czeka¢ na nie nieraz
i do 15 minut. Dobrze tez u nich przed narkozg wstrzyknagé
podskérnie centygram morfiny.

W miare ustepywania podniecenia zmniejsza sie liczba
tetna, oddech staje sie gtebszym i powolniejszym, zmniejsza
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sie sinica twarzy, wystepuje pot na czoto a miegsnie wolniejg
powoli w kierunku od obwodu ku $rodkowi, tak iz zwacze
sa miedzy nimi ostatnimi; w koricu ginie czucie i znikajg
odruchy. Oddech w miare trwania narkozy staje si¢ char-
czgcym z przyczyny powigkszania sie wydzielania $liny i Sluzu
w jamie ustnej i tchawicy i obniza sie temperatura ciata na
obwodzie i to wiecej, niz za uzyciem chloroformu. Po skon-
czeniu narkozy chorzy budza' sie zaraz po odjeciu maski,
przyczem mozna przekonaé¢ sie, ze nieraz analgezya trwa
dtuzej niz narkoza. Obudzenie sie jest nagte i wesote; nato-
miast wymioty, przeciw ktorym zaleca sie wstrzyknienie po-
towy strzykawki Prayazowskiej 3°/0 rozczynu kokainy, sa
0 wiele czestsze niz za uzyciem chloroformu. Po wymiotach
tych jednak chorzy czuja si¢ zupetnie-swobodnymi i zadaja
zaraz positku.

Co do powiktan narkozy eterowej, to wystrzegac¢ sie
nalezy eteru u dzieci w okresie zebienia, u o0s6b wiekowych
z przewlektym niezytem drog oddechowych, poniewaz, ja-
kesmy juz nadmienili, eter drazni btone $luzowa drég odde-
chowych i pobudza jg do obfitej wydzieliny $luzu, co daé
moze nawet powdd do zapalenia piuc niezytowego.

Pod -wzgledem niebezpieczenstwa ze strony oddychania
1 krazenia, to wiadomo, iz chloroform sprawia niekiedy $mier¢
zaraz po kilku jego wetchnieniach przez odruchowe zatrzy-
manie czynnosci serca, co przy uzyciu eteru zdarza sie bar-
dzo rzadko; Smier¢ z zadziatania na rdzeh przediuzony zdaje
sig, iz skutkiem eteru nigdy nie nastgpuje a Smier¢ z za-
trucia osrodkéw krazenia i oddychania nie nastgpuje nagle,
lecz powoli w ten sposéb, iz oddech staje sie trudniejszym,
powierzchownym, rozszerzajg sie Zrenice a krew w polu ope-
racyjneni ciemnieje tak, iz jest czas ratowa¢ chorego przez
wzniecenie sztucznego oddychania. Poniewaz czynnos$¢ serca
za uzyciem eteru ustaje po6zniej, niz przerwa w oddychaniu,
przeto, jezeli lekarz sam operuje, nie ma potrzeby badania
ciggle tetna, lecz tylko z-wraca¢ trzeba uwage na oddychanie.
Na 600 narkoz w klinice monachijskiej widziano tylko raz
przerwe (syncope) w oddychaniu u chorego ze zwyrodnieniem
miesnia sercowego.

Co sie tyczy drobniejszych przypadéw podczas znie-
czulenia eterem, wymieni¢ nalezy male przerwy w oddycha-
niu, ustgpujace po lekkiem zadraznieniu skoéry n. p. przez
uderzenie recznikiem, wymioty, kurcze miesniowe w postaci
drzenia, osobliwie u pijakéw. Zarzut niebezpieczenstwa od
ognia mdleje, jezeli sie¢ zwazy, iz zapalenie si¢ par eteru
nastepuje przy zblizeniu ptomienia lub termokauteru z gory
wr odlegtosci jednego centymetra, z boku w odlegtosci 3 a od
dotu w odlegtosci 8 centymetréw, co pochodzi z ciezkosSci
par eteru.

Biorgc pod uwage wszystkie tu przywiedzione okolicz-
nosci, nic ma zdaniem autora watpliwos$ci, Ze eterowi nalezy
sie pierwszenstwa przed chloroformem, osobliwie w praktyce
lekarza operujgcego bez asystencyi zawodowej, tembardziej,
iz niebezpieczenstwo jest bez poréwnania mniejsze, niz przy
uzyciu chloroformu i ze przy obecnych cenach (kilogram ete-
ru kosztuje teraz w Niemczech marke, gdy w roku 1876.
kosztowat jeszcze 9 marek) narkoza eterem nie kosztuje
wiecej niz chloroformem. Przeciwwskazanym jest eter przy
operacyach na twarzy i we wszelkich chorobach dr6g odde-
chowych , wliczajac do nich i uci$nienie tchawicy. W ten
sposéb mimo catego entuzyazmu dla eteru nie mozemy sie
jednak zrzec zupetnie chloroformu. (Munchener med. Wo-
chenschrift. 5. Czerwca 1894).

Sfacelotoksyna. W roku 1884. otrzymat prof.
Kobert w Juryewie (Dorpacie) ze sporyszu obok kornutyny
substancye wywotujacg tezec macicy i skurcz matych tetnic
i nazwat ja kwasem sfacelinowym. Nowsze badania okazaty,
ze nie jestto substaneya chemicznie czysta, lecz mieszanina,
z ktérej Jacobi, asystent prof. Sckiniedeberga w Sztrasburgu,
wydzielit czyste potaczenie chemiczne, tak zwang sfacelotok-
syne, ciato zo6ttawe, nierozpuszczajace sie w wodzie a roz-
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puszczalne w eterze, chloroformie, wyskoku i ptynach alka-
licznych.

Wedtug doswiadczen terapeutycznych w klinice potoz-
niczej prof. Freunda w Sztrasburgu sfacelotoksyna dziata tak
samo, jak sporysz. Dawka wynosi od 4 do 10 oentygramoW
i dziata juz po kilku minutach, dochodzac do najwiekszego
skutku po mniej wiecej po6t godziny.

Najlepiej sfaeelotoksyny uzywa¢ w formie wstrzykiwali
podskérnych rozczynu wyskokowo-glicerynowego.

— ldac za Kassowitzem, zaleca Guinon w Paryzu na
podstawie swych doswiadczen w krzywicy (rhachitis) fosfor
albo w pierwotnym rozczyuie Kassowitza: 1 centygrain fos
foru na 100 gramoéw tranu rybiego (po tyzeczce od kavty
dziennie) albo gdyby go dzieci zazywac nie chciaty, w formiel

70) Rp. Phospliori centigrma unum

Olei jecoriiciselli grm. 100
Saccharini " 5
Olei citri guttas duas

MDS. Po tyzeczce "od kawy dziennie,
lub
71) Rp. Phospliori
Lipanini
Sacchari alhi
Gummi arabici

centigrma unum
grm. 30

dd. grm. 15
Aguae destil. ,, 40
MDS. Po tyzeczce od kawy dziennie.

Leczenie to prowadzi¢ nalezy kilka miesiecy, nie za-
niedbujgc innych s$rodkéw terapeutycznych, jak pobytu na
Swiezem powietrzu i kapieli stonych, osobliwie morskich.

— W ostrej niedokrewnosci zaleca Guttmann jako $ro-
dek podniecajacy:

72) Rp. Acidi benzoici
Camphorae
aci grma
Alcoholi grm. 12

MDS. Za kazdym razem wstrzykiwaé¢ pod skére po calQ)
strzykawce Pravazowskiej.

V. Sprawy Towarzystw lekarskich.
Sekcya Ilwowska Towarzystwa lekarzy galicyjskich.

V. Posiedzenie z dnia 4. Maja 1893 r.

Przewodniczacy kol. Stroynowski. — Obecnych cztonkéw 30.

1) Nadeszto:
lek. krak. z wezwaniem do udzialu w popieraniu przetworéw krajo
wych, poleconych przez Tow. lek. krak.; b) odbitki protokotéw z P°
siedzen tejze Komisyl za czas od 5. Grudnia 1886 r. do 5. ListopaCa
1893 roku.

Na wniosek kol. Wehra biuro Sekcyi ma zatatwi¢ te spraw?-

2) Kol. przedstawia chora z promienica twarD’
jakotez preparaty drobnowidowe z tego przypadku.

3 Kol. Bory przedstawia: aj chorg z wydzieleniem sie sainO
lewej i widocznem tetnieniem moézgu (Weo'dS*

a) pismo z Komisyi przemystowo - lekarskiej To

Baracz

istnem koséci czotowej
luetica) ; b) chora, u ktorej
wykonat pierwotna resekcy g jelita

Chora, Jetti Miihlrad, 28 lat, wyrobnica dzienna, przyjeta w dill0

w przepuklinie uwieztej i zgorzelino"~

31. Marca b. r..po potudniu do szpitala, podata, ze w dniu 27. Mal°8
w potudnie podczas oddawania stolca wystapit u niej obrzek bolenf
w pachwinie prawej. Tego samego dnia jeszcze zasiegata porady pi?cU
lekarzy, z ktérych jedni guz ugniatali, drudzy stosowali oktady zi®116
inny znowu ciepte. Wieczorem tegoz dnia wystgpity wymioty z poczgé
nastepnie zéttawe i mocno cuchngce. W dniu 31. Max>cl
Przekonawszy sie o przepuklinie udowej pi‘afl™®

zielonawe,
wstgpita do szpitala.
wielkos$ci jaja kurzego, nad ktéra skoéra byta zaczerwieniona i naciek”'
Statitbergera, Szulistaws

przystapitem zaraz przy pomocy koli.
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i Krygowskiego do herniotomii. W worku przepuklinowym znalezliSmy
Naig ilo$¢ rzadkiego, brudno-krwawo zabarwionego, cuchnacego ptynu
1 Petle jelita cienkiego, okofo 6 cm. dituga, czarna i kruchg. Po roz-
szerzeniu ciecia skérnego ku gdérze i odpreparowaniu pierscienia ucis-
kajacego pod kontrolg oka, wytoczytem najblizsze odcinki petli dopro-
wadzajgcej i odprowadzajacej
okoto 20 cm. jelita,

i po zatozeniu uciskadet zresekowatem
z czego znaczniejszy odcinek przypada na petle
~oprowadzajaca. Z krezki wycigtem klin maty w miejscu petli uwieztej.
Odcinki jelita zeszytem 3-pietrowym szwem kus$nierskim, naprzéd bitone
Guzowg osobno, nastepnie blone surowicza wraz z warstwag miesng
dwupietrowym szwem jedwabnym. Po odprowadzeniu jelita wsunatem
do otworu pasek z gazy jodoformowej, ktéry po 24 godzinach usunieto.
Przez nastepnych dni kilka (do 4-go Kwietnia) chora dostawata we-
po 20 kropel 3 razy dziennie.
w nocy miaty odejs¢ wiatry.
kojniejsze i

wnetrznie tinct. opii Zaraz po operacyi

Wymioty ustgpity zupeinie. Tetno spo-
Cieptota ciata tuz przed operacya 38, dnia
h Kwietnia rano 38'2, wieczorem 385, w dniu 2. Kwietnia rano 37-7,
wieczorem 37-4. W dniu 6. Kwietnia wieczorem (w siédmym dniu po
resekcyi) chora dostata Hegara z litra wody. W dniu 7. Kwietnia z po-
wodu znacznego wzdecia brzucha i wielkich dolegliwosci chorej, wle-
walismy Kkilkakrotnie po 2 do 3 litrow wody do kiszki odchodowej,
a gdy to pozostato bez pozgdanego skutku, zrobitem igietkami od strzy-
kawek Pravaza nakiucia przez S$ciane brzuszng, poczem wzdecie brzu-
°ha zmniejszyto sie znacznie a chora uspokoita sie.
¢aia chora dostata 25-0 oleju ra.cznikowego, poczem w nocy miata
kilka obfitych wypréznien bez zadnych dolegliwosci. Dalszy przebieg
Uczenia nie przedstawia szczegdétéw ciekawszych. Obecnie chora jako

silniejsze.

Wieczorem tegoz

Wyleczona opuszcza szpital.

Do przypadku przedstawionego dotacza kol. B. kilka uwag ogoél-
nych. w kwestyi pierwotnej resekcyi Kkiszki w przepuklinie uwigziej
1 zgorzelg dotknietej, dochodzac do wnioskéw wygtoszonych przez
Pfof. Rydygiera [Z dziedziny chirurgii zotgdhoieo-jelitowej),
P'erwszenstwo pierwotnej
linowo zmienionej

ktory ,daje
resekcyi
przepuklinie,
°stabiony a stosunki

w uwieztej i zgorze-
gdy chory nie jest zbyt
miejscowe pozwalajg na to“.

Nadto kol. B. opisuje drugi przypadek pierwotnej resekcyi w prze-
puklinie, ktéry operowat w Listopadzie z. r. W czwartym dniu po tym
zabiegu z powodu wystapienia ostrych objawéw niedroznosci (zapad,
Wymioty katowe, widoczne ruchy robaczkowe jelit, miejscowe wzdecie
kfzucha, tetno nikle), musiano przystapi¢ do laparotomii, ktéra wyka-
zata zlep obu odcinkéw jelita, ktére przylegaty do siebie na kilkanascie
centymetréw, tworzac ostry zatam w miejscu wykonania resekcyi.
Oprocz tych miejscowych zmian nie byto zadnych innych. Petla od-
prowadzajaca byta mocno przekrwiona, rozpulchniona i krucha i pod-
czas wytaczania pekia w jednein miejscu. Wykonano wowczas resekcya
°koto 30 cm. jelita a odcinki
Qijnej.
kyto.

wszyto do dolnego kata rany laparoto-

Chora zmarta wsréd objawéw zapalenia otrzewny. Sekcyi nie
Niekorzystny wynik pierwszej operacyi przypisuje kol. B. temu,
ze Byt zbyt oszczednym w wycieciu petli doprowadzajacej.

LEKARSKI. a>ef
cewki chory wyzdrowiat i nie miatl nastepnie nigdy objawéw zwezenia.
Dalej opisuje kol. O. przypadek, w ktérym kobieta pokasana w palec
przez wséciektego kota przytozyta sobie oktad ze zgeszczonego kwasu
karbolowego. Z powodu nastepowej suchej zgorzeli kol. O. musiat
odjac¢ palec.

Kol. Wekr przypomina, ze na palcach unika sie w leczeniu ¢hi-
rurgicznem oktadéw nawet z 5% i 3% wody karbolowej. Nawigzujac
do pierwszego przypadku kol. Obtutowicza opisuje kol. W. przypadek,
w ktérym chory z polecenia lekarza wojskowego moczyt sobie pracie
z powodu wrzodu miekkiego w zgeszczonym kwasie

w skutek czego powstaly zewnetrzne blizny,

karbolowym,
ktére wywotaty zwezenie
cewki moczowej.

Kol. Baracz przestrzega réwniez przed zapisywaniem zgeszczo-
nego kwasu karbolowego i opowiada o przypadkach mocnych poparzeii
i zgorzeli skéry na znacznym obszarze w skutek uzycia nierozpusz-
czonego kwasu. Chorzy sprowadzajg sobie nim daleko wieksze uszko-
dzenia, niz to, dla leczenia ktérego kwas przepisano.

Na tem zakonczono posiedzenie. Sekretarz: Dr. Bory.

VI. Xl-ty Zjazd miedzynarodowy lekarski w Rzymie

1894. roku.

Napisat
Dr. Leon KrynskKi.
(Ciag dalszy. Patrz Nr. 19).

W roku 1887. we Wrze$niu prezydent Stanéw Zje-
dnoczonych Cleveland otworzyt w stolicy Rzeczypospolitej
IX-ty Zjazd miedzynarodowy lekarski, ktéremu przewodni-
czyt Davis. Jakkolwiek udaty pod wzgdedem liczebnym
(3000 cztonkoéw), Zjazd ten nie obudzit takiego zaintereso-
wania w S$wiecie naukowym, jak poprzednie; nie widzimy
tez pomiedzy uczestnikami nazwisk wybitniejszych badaczéw
europejskich, ktérych udziat w ogéle byt stosunkowo staby.
Panstwa europejskie miaty jednak swoich urzedowych przed-
stawicieli. Ogo6lny zatem charakter Zjazdu byt odmienny
nieco od poprzednich, gdyz ogromna wiekszo$¢ odczytoéw
i referatow nalezata do lekarzy amerykanskich.
dziej

Do najbar-
ozywionych nalezata sekcya ginekologiczna, liczaca
bardzo wiele odczytéw; zajmowano sie tu diuzej sprawg nie-
ptodnosci u kobiet i jej leczeniem oraz zastosowaniem pradu
elektrycznego do leczenia guzéw macicy; ta ostatnia metoda
lecznicza znalazta w Ameryce bardzo wielu zwolennikéw

i zastosowanie w wielu cierpieniach kobiecych. Oproécz prac

4) Kol. Schmidt opisuje przypadek otrucia zgeszczonym kwasQﬁUKOWVCh sprawozdania z tego Zjazdu wspominajg o wspa-

karbolowym u 5-letniego chitopaka z wydzieleniem sie btony $luzowej
catego przetyku (oesophagus) po 41-godzinnej nieprzytomnosci i
stawia preparat z tego przypadku.

przed-
Chory wyzdrowiat. (Przypadek
8§dzie szczeg6towo opisanym w Brzegi. lei).

Kol. Stroynowski widzial podobng diugotrwatg utrate przytom-
nosci po przeptukaniu macicy woda karbolowa.

Kol. Wekr przestrzega przed uzywaniem rozczynéw wody karbo-
°'Vej sporzadzanych w domu, poniewaz
gesciej w ten sposob,
ciowego ,

rozczyny takie robi sie naj-
ze do wody w irygatorze dolewajg kwasu bar-
rozpusciwszy sie dostatecznie osiada na dnie
Kol. W. opisuje przypadek wystgpienia objawdéw otrucia po
Przeptukamu odbytnicy woda karbolowa po operacyi guzéw krwawni-
c°Wych.
Kol. Sielski sadzi, ze osiadanie kwasu na dnie naczynia nie
lest Wytgczna przyczyng wystepywania objawdéw otrucia, lecz ze obja-
otrucia wystepujg wtedy, jezeli nawet dobrze przyrzadzony rozczyn
WedY karbolowej dostaje sie do zyiy otwartej i opisuje wystgpienie
asciwych objawéw po przeptukaniu macicy woda karbolowg w przy-
Padku niekompletnego poronienia.
Kol. Obtutowicz opisuje przypadek, w ktérym chory z powodu
~leWidi-a (gonorrhoea) wstrzyknat sobie do cewki
as karbolowy.

ktory nie
aczynia.

moczowej surowy
Po minieniu pierwszych ostrych objawoéw zwezenia

niatych przyjeciach i bankietach, jakiemi rzad i lekarze
amerykanscy starali sie uprzyjemnié pobyt kolegom ze Sta-
rego Swiata.

Urzadzenie nastepnego kongresu miedzynarodowego po-
wierzono Niemcom i siedzibg jego po uptywie trzechlecia
wybrano Berlin. Juz na rok przedtem komitet Zjazdowy
ztozony z Bergmanna, Leydena, Waldeyera i Lassara pod
przewodnictwem prezesa kongresu Virchowa z niemiecka
systematycznoscia rozpoczat organizacye kongresu, wyro-
biwszy sobie przedewszystkiem wysokie kredyty pieniezne
zar6wno u parlamentu i u sejméw panstw zwigzkowych,
jak i u zarzadu miasta Berlina. Jak stusznie robi uwage
jedna z gazet lekarskich wtoskich, jest to mozliwe tylko
w kraju, w ktorym naréd caty przejety jest czcia dla nauki.
Niewatpliwie, lecz oprécz tej czci konieczne jest, aby przed-
stawiciele tego narodu mieli z czego dysponowaé i
la¢ kredytu, gdyz bez tego i
do

udzie-
najlepsze checi nie pomoga

nalania z proéznego.
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Nie bedziemy diugo zatrzymywali sie na opisie Zjazdu
berlinskiego, gdyz odbyt sie on niedawno i mamy go jeszcze
w pamieci. Po otwarciu uroczystem w dniu 4. Sierpnia r.
1S90. rozpoczeto prace w sekcyae.h, ktorych

do dziewietnastu.

liczba wzrosta

Odczyty na posiedzeniach ogolnych rozpoczat Lister
wyktadem o stanie obecnym chirurgii przeciwgnilnej, ktoérej
zasadom pozostat wiernym, dajgc dotychczas obszerne zastc¢
sowanie w openicyach ptynom antyseptycznyin. Drugi wy-
ktad miat Koch o badaniach bakteryologicznych; w wykta-
dzie tym z zagadkowag tajemniczosciag zapowiedziat wynale-
zienie przez siebie Srodka leczgacego gruzlice, ktdéry ogtosit
w 3 miesigce poOzniej. Jakie to byto odkrycie i ile koszto-
ludzkos$¢, ktorg miato wybawi¢ od tej
najstraszniejszej plagi, dzi$ wiemy juz dobrze. Nadzwyczaj
ciekawy byt odczyt Bouckarda o mechanizmie zakazenia
i odpornosci, w ktérym przedstawit rozwdj tej najnowszej
dziedziny patologii. Z nastgpnych odczytow wymienimy:
Axel-Keya: O okresie dojrzewania i jego stosunku do cho-
rob miodziezy szkolnej, Wooda: O metodach znieczulania,
w ktorym oddawat stanowczo pierwszenstwo eterowi, Canta-
niego: O postepowaniu przeciwgorgczkowem, Meynerta:
O wspdtdziataniu czesSci mozgu,
logii porownawczej ras ludzkich.

wato ono cierpigca

wreszcie Slokrisa: O pato-

Jako o rzeczy godnej uwagi wspomnie¢ nalezy o tych
rzeczywiscie cennych wydawnictwach naukowych, tyczacych
sie rozmaitych urzadzen lekarskich i sanitarnych w pan-
stwie niemieckieni i miescie Berlinie, ktére w postaci wspa-

niatych ksigg pamiagtkowych ofiarowano uczestnikom.

W miare rozwoju Zjazd6éw i zwiekszania sie liczby ich
umiejetnej
strony nie nau-

uczestnikéw, zachodzita potrzeba rozszerzenia i
organizacyi i drugiej strony tych Zjazdéw,
kowej, lecz czysto towarzyskiej. Strona ta stanowi wazny
dodatek Zjazdéw naukowych, jako zastosowanie higienicznej
zasady utile dulci i bywa uwzgledniana i urzadzana z mniej-
szem lub wigkszem powodzeniem, stosownie do liczby czton-
kéw kongresu a gldwnie clo zdolnosci organizacyjnych ko-
mitetu. Rzecz prosta, w urzadzeniu tej strony towarzyskiej
czy rozrywkowej, zachowaé trzeba pewna miare, pewne gra-
nice, ktorych przekracza¢ nie wolno bez narazenia powagi
naukowej Zjazdu,
cech miedzynarodowego kiermaszu. Dlatego tez na komitecie
urzadzajacym lezy trudny obowigzek pogodzenia zgdan w tym
wzgledzie gosci z wymaganiami samej natury Zjazdu, Kkto-
rego charakter i cel sta¢é musi na pierwszym planie. A przy-
tem ma sie do czynienia nie z jaka$ garstka ludzi, lecz
z 7-tysiecznym zastepem, liczac i damy (samych cztonkéw
w Berlinie byto 5720). Pomimo to przyznac¢ nalezy Berlin-
czykoin, iz z tego nietatwego zadania wywigzali sie lepiej,
niz zadawalniajaco, Ze oprécz dobrej organizacyi strony nau-
kowej i czes¢ towarzyska wypadta przyzwoicie, ze na tym
nawet punkcie zdobyli sie oni na niezwykta Niemcom cnote
wysokiej goscinnosci, tak iz w rezultacie uznanie, wyrazone

zagrozonemu w takim razie przybraniem

w mowie pozegnalnej przez Bouckarda au succes sans prece-
dant de ce conc/res sans ejal
anizeli wyraz zwyktej kurtuazyi.

miescito w sobie co$ wiecej,

UmysSinie przed rozpoczeciem sprawozdania z ostatniego
Zjazdu rzymskiego strescitem w najkrétszych stowach histo-
rye wszystkich Zjazdéw poprzednich; utatwi to do pewnego
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stopnia moznos$¢ poréwnania ich organizacyi i osgdzenia p°
stepu rozwoju.

W ostatnich czasach, juz po zamknieciu Zjazdu w Rzj"
mie, pod wptywem prawdopodobnie wielu uderzajagcych w ni®
brakéw, daja sie stysze¢ gtosy nie tylko ganiace i potep®'
jace wady organizacyj zjazdowych, lecz nawet przepoW®'
dajagce rychty upadek tej wszechswiatowej instytucyi, jakO
nieodpowiadajacej przeznaczeniu, chybiajgcej celu it p. Za-
patrywanie ultrapesymiczne i Zjazdy
miedzynarodowe lekarskie przezyjag z pewnoscia nas o wiele>
gdyz stanowig instytucye, ktdrej pozytecznos$é nie ulega nap
mniejszej watpliwosci; lecz ja.k wszystko, potrzebuje od czasu
do czasu reformy, stosownej do postepoéw wiedzy i wymagal
chwili. 1 obecnie domagaja sie one koniecznie reorganizacyl
i w tem jedynie, zdaje sie, tkwi jadro sprawy. Na cze®
moze one polegaé, zastanowimy sie ponizej.

(Ciag- dalszy nastapi).

zupetnie niestuszne.

V1. Wiadomosci biezgce.

Krakéw dnia 14. Czerwca 1894 r.

VIl. Zjazd lekarzy i przyrodnikéw polskich we Lwow®
od 23. do 2(5. Lipca b. r.

Sefocya dla medycyny wewnetrznej wraz z laryngoloyKI’
otoloyi.a, nenropatoloyig i pedyatryg.

Dotychczas referaty i o

czyty:

1) Dyetetyka i terapia ostrego i
u dzieci: Dr. Rosenblatt, Dr. Z. Szydiowski.

2) Niedokrewno$¢ i btednica: Dr. Dunin, Dr. E Biernacki.

3) O zapaleniu kiszki $lepej i tkanek sgsiednich: Dr. Rejchma®1

zapowiedziano nastepujace

przewtocznego niezytu Kisze

Dr. Krajewski.
4) O rozpoznawaniu oraz leczeniu nowotworéw zto$liwych krta®'
Dr. Jan Sedziak.

5) W sprawie genezy porazen i zaburzen czucia w cierpienia0l
rdzenia pacierzowego (z demonstr. prep. miki-.): Dr.
6) W sprawie krwotokéw ptucnych: Dr. T. Stachiewicz.

7) Przyczynek do leczenia niektérych fonn zwezenia krta®-

E. Biernacki.

Prof. Dr. P. Pienigzek.

8) Przyczynek do badania krwi w gérach, mianowicie u cl®
rych piersiowych: Dr. Jaruntowski.

9) Gruzlica ucha: Dr. Guranowski.

— Rektorem Uniwersytetu Jagiell. na przyszty rok szkolny
brany profesor anatomii patologicznej, obecnie dziekan Wydziatu 'e
karskiego, Dr, Tadeusz Browicz.

— Zeszyt 4-ty Tomu |. warszawskiego Przegladu chirurgiczniQ
ktorySmy co witasnie otrzymali, poswiecita Redakcya prof. Alfredo*!1
Obalinskiemu w Krakowie ku uczczeniu 25-letniej czynnosci Jez
na polu chirurgii.. Zeszyt ten ozdobiony na czele wizerunkiem w-a
udatnym prof. O.
Jubilata, napisanej bardzo serdecznie i zawiera proécz krétkiego A 5l
zycia catg bibliografia (53) prac polskich prof. 0., a nastepnie szerfe
prac oryginalnych naszych najlepszych pracownikéw w rozmaitych 8a

teziach rozlegtej niwy chirurgicznej; i tak podali: i) Doc. Dr. R. Trz®

rozpoczyna sie od przemowy redaktora do Sza®

bicky: He jelita cienkiego mozna resekowa¢? 2) Dr. W. MatD
kowski: Przyczynek do kazuislyki wyciecia odbytnicy z poWoU
raka. 3) Dr. R. Baracz: Przypadek catkowitego wykluczenia jelltil

$lepego; zastosowanie piytek brukwiowych w ileokolostomii sposo.be®
Senna; wyleczenie. 4) Prof. Dr. Pienigzek: O zapaleniu ochrzesti®]
krtani i zwezeniu po niem oraz o sposobach usuwania jego. 5)

J. Sedziak: Przyczynek do etyologii t zw. czarnego jezyka. 6) D-O'
Dr. A. Mars: Przypadek sztucznego odklejenia tozyska wraz z W®1
stwg miesni macicy. 7) Dr. L. Szuman: Z dziedziny celiotomii.

doszczetnego wyciecia macicy mie$niakowatej

przypadKki z powota
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Wywotanych przez guz objawéw ostrego zapalenia otrzewny. 8) Dr.
k Szadek: Pierwotne stwardnienia i owrzodzenia przymiotowe mig-
datkéw i przetyku i 9) Dr. W. H. Krajewski:
Wewnetrznej do chirurgii.

O stésunku medycyny

Nie ma zdaniem naszem watpliwos$ci, iz lepiej i trafniej, niz to

Uczynita Redakeya Przegladu chirurgicznego, nie mozna byto uczci¢ za-

Szanownego prof. Obalinskiego, ktéry jako najblizszy nam kolega

1 Wspotpracownik niech przyjmie na tem miejscu szczera nasza gratu-

kcya z powodu tak zaszczytnego uznania ze strony kolegéw zawo-
dowych.

— Profesorem Kkliniki chirurgicznej w Wiedniu na miejsce zmar-
~60 Billrotha mianowany Dr. Karol Gussenbauer, profesor kliniki

chirurgicznej w uniwersytecie niemieckim w Pradze.

— Cholera. Wedtug urzedowych wykazéw od pojawienia sie
W dniu 7. Kwietnia cholery na wschodniej granicy Galicyi zapadto na
ai4 do 5. Czerwca w 6 gminach powiatu borszczowskiego i w 2 gmi-
nach powiatu husiatyrnskiego 109 oséb, z ktérych umarto 54. W Kré-
estwie polskiem wystepuje cholera najmocniej w gubernii warszaw-
sh*cj i samem mieécie Warszawie, w ktérem od 23. Marca do 31. Maja
Wyjeto do szpitala Dziecigtka Jezus 112 chorych; z nich umarto 52,
Wyzdrowiato 40 a pozostato w dalszem leczeniu 20. Gdy w latach zesz-
tych byty ogniska choroby przewaznie w dzielnicach nieskanalizowa-
"Ych i niezaopatrzonych w wodociagi, to w biezagcym
Wystepuje prawie we wszystkich punktach miasta.

roku cholera
Najwazniejszym
rezsadnikiem cholery w Warszawie jest wie$ Ochota tuz za rogatkami
terozolimskiemi; w tera tez miejscu nabawit sie cholery niosgc pomoc
choryin Dr. Kajetan Szczeniowski, ktéry jednak dzieki energicznej po-

kolegéw przyszedt obecnie do zdrowia. W stopniu o wiele juz
stabSZym ny. w Warszawie i w gubernii warszawskiej, pojawia sie
cholera w rozrzuconych miejscowos$ciach gubernij ptockiej, piotrkow-
sNel i radomskiej.

W Cesarstwie niemieckiem wystgpita cholera w Mystowicach
11 Szlgsku, gdzie z 7 chorych umarto 6, tudziez w niektérych miej-
scowoéciach nad Wista a miedzy innemi i w Gdansku,, gdzie zaszty
Wa przypadki $mierci.

— Wobec natury i waznoéci choréb zakaznych bytoby rzecza
ardzo pozadana, by w datach statystycznych o ich przebiegu w na-
~zytn kraju uwzgledniano takze i stopien zaludnienia danych okolic,
eni bardziej, iz czesto wielkie w tej mierze sg réznice miedzy réznemi

olicami. Tak n. p. w powiecie krakowskim, w ktérym nie ma
In* jednego miasteczka — Krakoéw jest sam dla siebie osobnym po-
~Natem czyli gming miejska — przypada na miryametr kwadratowy

100 kilometrom kwadratowym) 14.882 mieszkancéw, w powiecie
~owskim za$ mimo dwoéch miasteczek tylko 8.614 mieszkancéw na
°Wna powierzchnie czyli stopien zaludnienia powiatu krakowskiego
a sie do zaludnienia pow. Iwowskiego, jak 100:57'8,

— Na posiedzeniu paryskiego Towarzystwa biologicznego donidst
I'chet, iz w Sycylii spostrzegano przypadek zimnicy u kobiety, u kto-
rej w pierwszym napadzie cieptota ciata doszta do 45°, w drugim
°cawet do 46° C. Chinina zrobita swoje i chora wyzdrowiata. Réwniez
Wyzdrowiat w Cincinnati chory, ktéry mial 46m1J C. Nie wiadomo
Wszakze, jak diugo trwato takie podniesienie si¢ cieptoty. Rzecz mimo
“ego zastuguje na uwage (a przywodzi sprawozdawcy Przegladu lekar-
il2e90 na pamie¢ przypadek, w ktéorym zawezwano czem predzej jego
Potnocy do chorej z temperaturg 45° C. Zalozenie wszakze termometru

ciggta uwaga na chora goragczki nie wykazato a catla sprawa,
stéra otaczajgce osoby tak przerazita, okazala sie sztuczkag urzadzonag
Przez hist.eryczke przy pomocy lampy!).

— Komisya petycyjna parlamentu niemieckiego zastanawiata sie

ila] petycya ogdlnego niemieckiego stowarzyszenia kobiet w Lipsku
PAYpuszczenie kobiet do nauki lekarskiej i postanowita jednomys$inie
Przej$¢ nad nig do porzadku dziennego po wystuchaniu wywodoéw re-
Prezentanta rzadowego, ktéry wykazat naprzéd, ze decyzya w tej
sPraWie nie nalezy do kompetencyi cesarstwa, lecz wchodzi we wiasny
ZaDes panstw zwigzkowych, ze i teraz, gdy kobietom nie wolno zda-
~Na¢ egzaminu dojrzatosci w gimnazyaeh ani uczeszcza¢ do uniwersy-
wolno im praktykowa¢ na podstawie ustawy przemystowej.
Prawdzie nie moga obecnie kobiety uzyska¢ stopnia lekarza, ale
leJe sie to tylko dlatego, poniewaz nie moga zadosy¢ uczyni¢ wy-
aSaniom ustawy o egzaminach lekarskich a od wymagan tych nie

0zriahy ich uwolni¢ nie uwalniajac takze i mezczyzn.
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— Z inicyatywy pruskiego ministra oSwiaty odbywaja sie w gma-
chu parlamentu niemieckiego w Berlinie wyktady z zakresu higieny
dla zaproszonych gos$ci, przewaznie cztonkéw obu izb parlamentu
i wyzszych urzednikéw. Prof. Finkler z Bonny moéwit o znaczeniu hi-
gieny dla ekonomii socyalnej, prof. Fraenkel z Marburga o bakteryo-
logii i jej znaczeniu praktycznem a prof. Rubner z Berlina o budowie
i 0 urzadzeniu szpitali. Ten wyktad potaczono ze zwiedzeniem dwéch
wielkich szpitali berlinskich.

— Frohner, profesor berlinskiej szkoty weterynarskiej, w celu
przekonania sie, jak czesto trafia sie gruzlica u matych zwierzat do-
mowych, zbadat ich w tym celu w ciggu siedmiu lat 70.000 i znalazt
gruzlice u 281 czyli 0'4%. Z nawiedzonych gruzlica byto 0*04% psoéw,
1% kotéw i az 25% papug, co Frohner przypisuje ciggtemu przeby-
waniu tych ptakéw w pokojach zamieszkanych przez ludzi.

— Jak donoszg dzienniki, w Odesie ma by¢ wkroétce zatozonym
wydziat lekarski w tamtejszym uniwersytecie.

— Osobne irade sultanskie postanawia, ze w Konstantynopolu
ma by¢ zatozony szpital przeznaczony wytacznie dla oséb pokasanych
przez zwierzeta wsciekte i potagczony ze zakiadem bakleryologicznym
do studyowania wscieklizny. Szpital ten przyjmowaé bedzie chorych
z calego panstwa ottomanskiego i ksztatci¢ specyalnie na tem polu le-
karzy, ktérzy po6zniej beda dyrektorami
sie zatozy¢ w odlegtych prowincyach.

podobnych szpitali, majacych

— Cztonkowie odbytego niedawno w Berlinie kongresu chirur-
gicznego obecni byli in corpore prébom strzelania do pancerza wytrzy-
matego na kule a wynalezionego przez Dowego. Ostremi nabojami, zba-
danemu naprzéd przez obecnych przy prébie lekarzy wojskowych, dano
do wynalazcy odzianego w pancerz swego pomystu pieé
a prébe te powtdérzono z koniem réwniez odzianym w ten pancerz.
Tak Dowe jak i kon nie ponie$li zadnej szkody na zdrowiu mimo, iz
strzaly dano z bardzo nieznacznej odlegtosci.

strzatow

Po tych prébach wyna-
lazek Dowego nie powinienby wiecej ulega¢ zadnej watpliwosci. Inne
oczywiscie pytanie, czy nada on sieg do celé6w wojennych.

— Wiadomosci Prof. nadzw. Escherich
pozostaje na swern stanowisku.
Docent prywatny Dr. Hoffer von Sulmsthal, mianowany profesorem
zwyczajnym medycyny klinicznej. — Sztrasbur g. Profesor chirurgii

w Roztoku,

uniwersyteckie. Grac.

mianowany profesorem zwyczajnym,

Madelung przyjat powotanie na oprézniona przez $mieré
Luekego katedre. — Wieden. Na katedre oftalmologii oprézni¢ sie
majacg przez ustgpienie prof. Stellwaga przedstawit Wydziat lekarski
na pierwszem miejscu Mauthnera, b. prof. okulistyki w Inspruku, na
drugiem na réwni prof. Scknabla z Pragi i prof. Sattlera z Lipska, na
trzeciem prof. Borysiekiewicza z Gracu.

Redakeya otrzymata:

Alfred Nossig: Einfithrung in das Studium der socialen Hy-
giene. 1894. Deutsche Yerlags-Anstalt. Stuttgart, Leipzig, Berlin, Wien.
R. Trzebié¢ ky Doc.: Ueber die Grenzen der Zulassigkeit der
Diinndarmresection. (Osobna odbitka z Archiv fur hlinisclie Chirurgie).

— Zamiast wierica na trumne $. p. Dra Maryana Kulczyckiego,
zmartego przed niedawnym czasem w Zywecu,
dakcyi Przegladu lekarskiego
rzach 25 zir.

ztozyli koledzy w Re-

na fundusz dla wdéw i sierot po leka-

Towarzystwo lekarskie krakowskie odbedzie we Srode
dnia 20. Czerwca b. r. 0 godzinie 6-tej wieczorem w sali Snia-
deckich Collegium novum posiedzenie zwyczajne, na ktérem:
1) kol. Dr. Raczynski okaze fantom do intubaeyi krtani;
2) kol. prof. Bujwid méwi¢ bedzie: O warunkach zdrowej
loody podiug zasad nowoczesnej higieny.

NADESLANE.

Pr. Czestaw Waligorski

ordynuje jak poprzednio od 1. Czerwca b. r. w Krynicy
(hotel pod ,Trzema rézamil.

Leczy takze elektrycznoscig i masazem. 136—5—3
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L] L]
[r. Wedysiaw Hrgienicz
byty sekundaryusz szpitala powszechnego $w. tazarza w Krakowie
ordynuje w sezonie letnim jak poprzednio

M AE/IEHBADZ

Villa

W | E

.Belvedere®. 93—14—8

Redaktor odpowiedzialny: Prof. Dr. s. DomanskKi.

L. 541 KONKURS.

Wydziat powiatowy w Horodence rozpisuje konkurs
na posade lekarza okregowego w Czernelicy z ptacg 500 zir.
z kasy powiatowej a 200 zir. z kasy gminnej i ryczaltem
na podroze w kwocie 250 zir.

Kompetujacy wykaza¢ sie maja:

1) obywatelstwem austryackiem;

2) dyplomem doktora medycyny;

3) $wiadectwem moralnosci;

4) Swiadectwem zdrowia;

5) znajomoscig jezykéw krajowych;

6) praktyka przynajmniej dwuletnig w zawodzie lekar-
skim, a po otrzymaniu posady stosowac sie winni do instrukeyi
z dnia 31. Grudnia 1891. Dz. ust. kraj. Nr. 82. i utrzymy-
waé apteke domowa.

Termin do wniesienia podan oznacza sie do konca
Czerwca 1894. roku. 141—3—2

fHIURETINKNOLL

zalecony przez prof. Schrodera (Heidelb.) i prof, Srama (Kopenh.)-
Wskazany w puchlinie z powodu choréb serca i nerek, sku-
teczny nawet w przypadkach, gdzie digitalis i stropkantiis bez
wptywu. Przewyzsza kalomel zupetng nieszkodliwoscia.
Z najlepszym skutkiem stosujg go:

Dr. A. Hoffmann (klin. prof. Erba w Heidelb.),

Dr. Koritschoner (kl. prof. Sohrottera w Wiedniu),

Dr. Pfeiffer (kl. prof. Draschego w Wiedniu),

Dr. E. Frank (klin. prof. Jakscha w Pradze) i w. i.

*
Najlepszy $rodek zastepujacy morfing. Znakomicie dziata

przeciw kaszlowi, niezbedny dla suchotnikéw. Zalecany w le-

czeniu zatrucia morfinowego. Dawka, trzykrotna morfiny.

f2S?~ Broszury na ustugi. 'W B 2-26-12
et Co.. Chem. Fabrik, Ludwigshafen a. Rh.

Znaku mity
Srodek
moczopedny,

tagodne nar-
cotienm Brak
przyzwyczaj.

Knot!

LANOLINOM POIilSS. LIEBREICH

Phaim. Austr. Ed, VII,

Jedyna zupetnie przeciwgniina podstawa do masci, nie podlegajaca
zjetczeniu. Doktadnie sie miesza z woda i wodn. rozczynami soli.

Henno Jaffe & Darmstaedter.
Drogueryjach Austro-Wegier. Martinikenfelde bei Berlin.
Zestawienie literatury o lanolinie rozsyta si¢ na zyczenie frank,o.

[r. Stefan Sazarski

ordynuje jak dawniej od 15. Czerwca do 15. Wrze$nia

w Cieplicach, czeskich (Schonau-Teplitz)

96—6—5

Do nabycia w wszystkich

w domu Yilla-Polonia.
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Mcmi zaszczyt zawiadomi¢ P. T. Kolegéw, &

ocl 20. Maja b. r.

ordynuje prze# sezon letni jako lekarz zdrojowy

w )| Zrien&dNe

dom Mungaria.

Marienbad, w Maju 1894.
Dr. Juiius:

] Dr. E. SPIELMANN

1 Z WIEDNIA
U w ., J.J jest czynmiym jak w latacb
poprzednich jako urzedowy lekarz zdrojowy w Luhaczowicacb

14,0—3—3

na Morawie. 110—10-7
Dr. A. Lorentski
ordynuje od 1. czerwca b. r. 131—5—4

mm urs im ~

Dr. KAZIMIERZ KADETtt

ordynuje jak lat poprzednich

od 1. Czerwca 120—6"6
W X W o Il i CcC zZ 11.
[r. Weissenbearg
witadajacy polskim jezykiem — ordynuje jak corocznie

J | % JgfSa JftBfci W S-Ki

ordynuje w lecie

w Pianheim.
Dr. WLADYSEAW STAN

byty asystent prof. Jurasza w Heidelbergu ordynuje jak w roku zesziym
u woéd
w REINERZ na Szlgzku.

98—10"6

OH;

«tM

Maja do korica Wrzes$ni

w Gleichenberg-u

ordynuje w tym roku jak po inne lata od I

V. Possenhofen. 94—10-
Dr, T. Tyszecki
ordynuje w tym sezonie 139—¢ " 3

W

tamze otwiera zaktad gimnastyki leczniczej
w domu pod ,Trzema Rézamia.

i zdrowotnej



16. Czerwca 1894 r.

DERosusza/\slq

. asystent prof.

PRZEGLAD

Dra Rydygiera

ordynowaé bedzie przez sezon kagpielowy

W IW ONICZO.

Dr. Kazimiera Kruszynski

ordynuje jak lat poprzednich

w SZ0Z"~"SIW W IO Y
Villa ,SiostraX

"W mm &t fm |

Cynowa¢ bidzie jak w latach poprzednich przez sezon kapielowy

W MARYENBADZIE
(VILLA LISSA).
atonii kiszek, nerwobélach i otyto$ci taczy kuracye zdrojowa z mie-
sieniem (Massage), ktére sam wykonywa.

ZRODLO PREBLOWSKIE, naj-
czystsza alkal. szczawa alpejska o zna-
komitem dziataniu w niezytach przewl.,

szczeg6lnie dyat. mocz., niezycie chron,
Brigthta. Dzieki sktadowi i smakowi —
i orzezwiajacy. Preblauer Brminen-
33—26 -13

106—8—8

99- 10-7

pch., kam. pech , nerk. i chor.
¢frazem najlepszy napdj dyetet.
ei'Waltung in Preblan. Poczta St. Leonhard (Karyntya).

Prosze zwroefé uwagre*

Perlae et Capsulae medicinales

S

nHygea‘

Pudetko 100 peretek po 020 2 zir. 50 ct
100 0-30 g N
100 kapsutek 0-50 4 , —
12 ” " 0 . 4 y
6 ” " 2-0
100 . ,, 2-0 14 -
” 100 " miekkich po 1-00 7 zir.

te ostatnie robie tylko na zamowienie.
*WAGA. po(tawanie Jereos. carb. w kapsutkach nie wypada

drozej jak w jakiejkolwiek innej formie.

Kreosoti carbonici 010 Morrimoli 0 20
n pudetko 100 kapsutek 2 zir. 80 et.
'Dnym stésunku i w dowolnych dawkach jak najtaniej
05 Kapsutki: Kreosot. carbon. et 01. Jecoris pojemnosci
10, 2-0, 3-0 i 40, w dowolnym stésunku tylko na

~mudwienie. 61—x— 11

G*owny sktad dla Krakowa w aptece p. Sobierajskiego.

Czes¢ zysku na budowe Domu akademickiego.

emiczno-farmaceutyczne laboratorium Jlygtar
Maryana Zahradnika w Ztoczowie.

LEKARSKI.
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IWONICZ

Zaktad zdrojowo-kapielowy i klimatyczny
otwiera sezon 20. Maja b. r.

W roku biezgcym oddaje sie do uzytku P. T. Gosci:
2) jeden barak, 3) gruntownie
4) wazniejsze przyrzady

1) jeden clom mieszkalny,

przerobione lazieulci borowinowe,

do ortopedyi.
W mieszkaniach i tazienkach poczynione mozliwe ule-
pszenia. — Zaprowadzono fiakry zaktadowe.

W czasie do 20-go Czerwca
znacznie tansze.

W porze od 10-gcr Czerwca do 20-go Sierpnia nie przyznaje sie
uwolnienia od taksy kuracyjnej.

i po 20-tym Sierpnia mieszkania

Lekarzem zdrojowym jest Dr. KI. Debicki.

118—9—6 Wszelkie zgtoszenia zatatwia Dyrekcya.

j na Slazkii austr. (Enisdorf).

. Zaktad wodoleczniczy i zetyczny. Sezon
L od Maja do konca Wrzesnia. Nowo urza-
dzony Pensyonat leczniczy otwarty caly rok. — Stacya
kolei, poczta i telegraf w miejscu.

88— 16— 10 Dr. Edmund Kowalski.

Sanatoryum | Zaktad wodoleczniczy

w ZUCKMANTEL
na Szlgsku austryaekim.

Hidroterapia. Gimnastyka lecznicza. Masaz. Elektroterapia

Kagpiele elektryczne dwukomdérkowe. Leczenie dyetetyczne

i terenowe. Znakomite powietrze gdrskie i leSne. Nowo zbu-

dowany, z komfortem urzadzony dom mieszkalny z central-
nem ogrzewaniem para.

Ceny umiarkowane. Prospekty darmo i optatnie.

Wiasciciel i lekarz kierujacy

Dr. Ludwik Schweinburg,

dtugoletni pierwszy asystent Prof. Wintemitza
w Wiedniu i w Kaltenleutgeben.

KRYNICA

Zachecona zyczliwem przyjeciem, jakiego doznat
mo6j w ubiegtym sezonie, podaje do wiadomosci,
zacym roku prowadzi¢ go bede. Chcac jednak dogodzi¢ wielo-
krotnie wyrazonemu zyczeniu, rozszerzam Zaktad tyle, ze
i cate rodziny znajdg w nim pomieszczenie.
Blizsze warunki podane sa w regulaminie, ktéry na
zgdanie przesytani i szczegétowych wyjasnien udzielam.

90—J0 -0

Pensyonat
ze i w bie-

Wiascicielka Pensyonatu
Emilia Burzynska,
wdowa po prof. Uniwersytetu Jagiellonskiego.

103-8—5

10. nastgpnie w Krynicy.

Zaktad wodoleczniczy

W Krakowie do 15 Maja ulica tobzowska Nr.
od. 6 lat istniejacy ze wzoro-

SZCZAWNICA g6t iiniiacy e wore

niong ustuga kapielowa otwarty od 20. Maja do 30. Wrzes$nia b. r.
Wiasciciel i kierownik Dr. J. Kotaczkowski. — Wysytke wody ze zdroju
Wandy i Szymona i najem 120 wygodnych pokoi zatatwia Zarzad
Dra Kotaczlcowskiego (Miedziusj. 111—12—7
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u
Najsilniejsza szczawa zelazista, skuteczna w chorobach
jpy Pora kapielowa trwa od I.
Kapiele borowinowe, zelaziste, hydropatyczne i popradowe.

w W IcC s 111
Pillul. Kreosoti a 0'05
Pillul. Kreosoti a 0'025

Pillul. Guajacoli a 0-05

Pillul. Kreosoti0'02 iAcid.
arsenicosi 0’0005 prze-
pisu prof. Dra Kor-
czynskiego.

etdowskiego

W

Granulae Natr. arsenicos.
a 0-001.

Wyroby te znane juz i cieszace sie ogolnem zaufaniem
P. P. Lekarzy, gdyz swa rozpuszczalnoscig przewyzszaja
wszystkie dotychczas znane wyroby tego rodzaju

poleca 55—52—23

Wiadystaw Betdowski, magister farmacjl.

Na sktadzie utrzymujg wszystkie apteki.

Wygodne S$rodki

kapieli mineralnych borowinowych
| zelazistych w domu i w Kkazdej
porze rokn.

Od wielu lat wyprébowane w : Metritis, Endometritis, Oophorits)

Parametritis, bladaczce, niedokrewnosoi, zotzach, krzywicy, upta-

wach biatych, sktonnos$ci do poronien, porazeniach czes$ciowych,

pnrezach. dnie, go$écu, guzach krwawnicowych i w celu utatwie-
nia wessania wypocin.

Henryk Mattoni Franzenslbad, Karlskad,
Wieden, Budapeszt.

Naby¢ mozna we wszystkich aptekach,
woéd mineralnych.

W Niemczech nie ulegaja wyciggi borowinowe ocleniu.
Paczka { Niemiec 50 fen. 1 pf)rto 7awipra 4 skl.zyneCzUi

do urzadzania

drogeiyyach i sktadach

po
1 kilo soli borowinows§j.

PRZEGLAD LEKARSKI.

Nr.

w Gralicyi nad Popradem

stacya pocztowa, telegraf w miejscu.

kobiecych i anemii. Lekarz zdrojowy Dr. Wi- Hojnaoki-
czerwca do kornica wrzesnia.
114—8"6

znajduje sie we wszystkich wielkich

iw sktadach wo6d mineralnych.

Kol. Karola Ludwika, Kol. Karola Ludwii”

Kolejg panstwowg y Kolejg panstwowi}'
Koleja Lwowsk®"

Czerniowiecko-Jassk?

Koleja Lwowsko-  ZAKEAD ZDROJOWO-KAPLELOWY.

STACYJA KLIMATYCZMO-LIiICZXICZA
i ZAKELAD INHALACYJNY

Czerniowiecko-Jasska

wegiersko-galicyj
do Drohobycz”

wegiersko-galicyjska o .
w Galicyi wschodniej.
do Drohobycza.
Urzad pocztowy i telegraficzny

W miejscu.

Zdrojowisko w uroczej goérskiej okolicy (400 m, n. p. iu.). lio
gale w zdroje: Stone i stono-glauberskie zastgpujgce Kissingen,
baden, Homhurg, Marienbad, Kreuznach, ftycnliausen i t d ; *{
alkaliczny, liczno siarczane, borowino-zeliiziste, wydaje zatem
piele: stono siarczane, siarczaue, limtowo-stoiie, borowinowe. 7L
Iryski nosowe. Leczenie elektrycznoscig. Miesienie. Tusze ze slodk*
wody. Zetyca. Mleko.

Zaktad inhalacyjny systemu Wassmutha. Przyrzad do suspeo”™1

Leczenie w Truskawcu polecanem bywa w cierpieniach
wycli, gosécowych, dnowycli, syfllitycznych, w przewlektych
robach potaczonych z wysiekami, chorobach drég moczoM|I
zwihaszcza ztogach w nerkach i pecherzu, chorobach kobiecyO'
skornych, nerwowych, w cierpieniach drég oddechowych zwlas&0
w astmie.

Ordynuja lekarze zdrojowi: Dr. Aureli Piech, cesarski

z Jarostawia i Dr. Zenon Pelczar z Krakowa oraz Dr. SteynhauS
Lwowa, emeryt, ¢ k. lekarz powiatowy.

Apleka i sktad wszystkich wéd krajowych i zagranicznych.

Zaktad posiada przeszto 300 pokoi zupetnie urzadzonych O
50 ct. do 3 zIr. na dobe.

Kaplica tacinska, cerkiew unicka, czytelnia dla pan i pub0O'}
kasyno, muzyka doborowa, fortepian, przyrzady i urzadzenia do SI'
towarzyskich jak: krokiet, Lavn-lennis, bilard, kregielnia. Sze$¢ rest*
racyj z Zaktadowa na czele, cukiernia, kawiarnia, skwery ozdoh'll
wycieczki, miniony, koncerty, teatr amatorski.

Od 25. Maja do 1. Lipca i od 15. Sierpnia do 25. Wrzes$n
mieszkania w domach zaktadowych o 30% tansze.

Ubodzy opatrzeni S$wiadectwem ubéstwa przez c. k. Starosbf
tylko w 1. i Ill. sezonie uwzgledniani beda.

Wszelkie zamoéwienia przyjmuje i objasnien udziela

117-6—6 Zarzad zdrojowy w TrushaiocU"

Styryjski krajowy zakilad leczniczy.
Szczawa Rohitsch.

Stacya kolei potudniowej Pdltsckacli.
Pora zdrojowa od 1. Maja do 30. W rzesnia-

lody, kapiele, kuracya wodna i zetyczna i t. d.

Broszury i prospekta gratis przez Dyrekcye.

Zrodia Tempel i Styria
zawsze $wiezo napetnione,
wyprébowane oddawna jako szcza,wy zawierajace sél glauber-
ska przeciw chorobom narzadéw trawienia, takze jako przy-
jemny napdj chtodzacy.
Do nabycia przez Zarzad zdrojowy, gtéwny skiad w domu
krajowym, sktadach wéd mineralnych, znanych handlach korzen-
nych, drogueryach i aptekach w Grazu. 12—6—2
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WODY MINERALNE SZTUCZNE

tansze o 50— 70% od rodzimych
1 specyalne lecznicze
wyrabiane w Konc. Zaktadzie fabrycznym

R ZA OY 1 OH MURSKI EGDO
W KRAKOW IE

na wz(’y znat>j powszechnie Gie shn blerski ej,

W od "Ip1tQT>QVct we flaszkach zawierajacych 2w szklan- ,1 27070 W G I :
oda UCiuuioiYoj py Flaszka 18 ot.,, Syfon 10 ot. OZjuzjéL W ClI we flaszkach zawierajacych 3 szldan. Flasz. 10 ct.
wnflfl "yiptlTr odpowiadajgca sktadem zdrojom Grande-

\);Ii)ullj Gprille ij?:elestins, we flajszkach duzych W oda lecznicza kwasna T "S h»5,"aS s
P° 5 szklanek i matych po 2'/, szklanki. Duza flaszka 40 ot Tow. lekars., zawiera miedzy sktadnikami kwas solny, dodany
®ata 25 ct. w celach leczniczych. W szklance tej wody znajduje sie 0T5

d "R11iTIQV @ we flaszkach, zawierajacych 4 szklanki. i 03 acidum hydrochloricum dilutum oficinale.
woda wplilll&iA¢l Flaszka 15 ct.

TitnW O przesycona kwasem weglowym, we flasz-

Wnda_  2olarnota mocniejsza i stabsza we flaszkach p >
w UlLdi ZJuld/Zilobuie 2 szkianki. Szklanka m cniejszej za-

N

Qda bO W b kach po 2 szklanki. Jedna szklanka za- wiera 0.133 a stabszej 0.066 Pyrophosphas 1 i; et natrii

'era miedzy sktadnikami 020 soli litowych. Flaszka 15 ct. Flaszka mocn. 25 ct., stabszej 22 ct.
«/Oflo Tnrinwci gazowa, we flasz, po 2'A szklanki. Szklan-

*QOUU W L pa odpowiada 0’4 jodku potasowego. WOda gaZOW8. brOmOwa,
d d h 1 1 113 A -B) szklanki. Szklanka mocniejszej zawiera 3T2, a stabszej 1'56

WO a SO owa yglenlczna bromkéw. Flaszka mocniejszej 32 i 28 ct., stabszej 24 i
1Polecona przez te instytncye nauk. Syfon 8 ct., flaszka 10 ct 20. ct.

°da sodowa zwyczajna przez Tow. Lekarskie za najlepszg w Krakowie uznana.
121~ x- 2 Nadto Zaktad wyrabia:
Limonade gazowg magnezyowa, tudziez Limonady gazowe owocowe jako napdj orzezwiajacy.

Staeya kolei Pora zdrojowa
( Wroc}aw—HaIbstadt. UZdrOWlSkO od 1. Maja <o korica Wrze$nia.
K
na Szlgsku,
metréw wysoko; tagodny klimat gérski, rozlegle p&QIM. Zaklenl mlecznyyi zelyczny na wielkkg gskale (mleko sterylizowane, mleko oslic

>Cfc. Gtéwne Zrbédto: Oberbrunnen ﬁgﬁg @&bFHEE pfb?)‘im?té'lgﬁ'?é/ézne'm%h&mgbach ga’?ﬁ% i ﬂéﬁﬁﬂi, oskrzeli iﬁ)}ug.w niezycie zotadka i jelit,
Blizszych wyjasnien o uzdrowisku udziela:

* T+irs|tlicli Plessische Bruunen- und Bade-Direcktion
-W' S-ZAI~ZB RTTKriNr.

fobach watroby, nerek i pecherza, w dnie i cukrzycy.

zatatwiaj® BEY S BUER 4 ifieboll

Fabryka przetwordow leczniczo-farmaceutycznych i droguerya

M. L. Dobrowolskiego 72_ 50-22

Swoszowice pod Krakowem.

Zdrojowisko wod siarczanych,

Przez najwieksze powagi lekarskie polecane, siodm kilome-

w Nowej Wsi przy Krakowie, poczta Lobzéw

poleca z pomiedzy licznych swych wyrobéw:

row 0( Krakowa oddalone, Staeya.km,e' panstwowej z naj- Pilulae kreosoti Aesculap. po 0’05 i 0'025 kreozotu; pierw-
godniejszg komunikacyag (5 pociggbéw dziennie i 4 razy

omnibusy zaktadowe). szych pudetko zawierajace 100 pigutek kosztuje 70 ct. dru-

Mieszkania urzadzone z komfortem i wszelkiemi wy- gich 60 ct.— Pilulae guajacoli 0-05 Aesculap. 100 pigutek

"ni po cenach nader przystepnych. B ) )

3 . . - 1 zkr. — Pilulae guajacoli 0-025 Aesculap setka 90 ct. —
Restauracya wyborna i rozmaite uprzyjemnienia dla

kapielowych. Pilulae Blandi Aesculap i Pilulae ferri carbonici Aesculap

z , Kapiele siarczane i mutowe ze zdrojow swoszowickich 100 jednych lub drugich 60 ct.

‘Najlepszym skutkiem bywaja stosowane i zalecane w gos$écu

JAWowym i migzszowym, w obrazeniach kosci, w chorobach Podane pigutki sa starannie ocukrzone, jako takie bezwonne

Ory i nerwéw) 138—8—3 A A
stodkie przy potykaniu.

Sezon trwa od 15. Maja do 15. Wrzesnia. ) ) . )
Hurtownie do nabycia w fabryce, czesciowo we wszystkich

Lekarz zaktadowy Dr. Tislowitz aptekach, zapisujae:
~Pilulae Aesc;ulap”“ fabric. Dobroteolski.
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Uznana za najlepsza naturalng wode gorzka i przez lekarzy zalecana

Saxlehnera
»Hunyadi Janos*

Woda gorzka.

Saxlehnera
»Hunyadi Janos4

Woda gorzka.

ANDRZE] SAXLEHNER W PESZCIE

Rozbierana
przez
Liebiga,
Bunsena, Freseniusa,
Ludwiga.

Saxlehnera
Woda gorzka
uzywa
stawy Swiatowej
jako niedoscigniona
w dziataniu tagodnem,

jednostajnem
i pewnem.

Naby¢ mozna we
wszystkich aptekach
i skiadach wod
mineralnych.

Dostawca Dworu J. C. MOSCI CESARZA | KROLA.

,JO] dziatanie szybkie i pewne, tagodne i umiar-
kowane, czué¢ sie daje bez boléw i parcia, bez przy-
krego smaku, bez odbijania, bez nastepowego ostabienia”.

JJestto srodek regulujgcy, a nie ostabiajgcy”.

-Dawka naturalna jest tak dokiadna, ze dziatanie
czyszczace odbywa sie po najmniejsz6j ilosci; szcze$li-
wa kombinacyja w stosunku mineralnych skitadnikéw
dziatajacych t6j wody pozwala choremu obchodzi¢ sie
z nig z tatwoscia; lekarzowi stopniowa¢ i urozmaicad
dziatanie, stosownie do okolicznosci i wskazan klinicz."

(U Union medicale, Paryz 19 kwietnia 1888).

sIstnieje tyle t zw. ,Ofner" albo ,wegierskich"
wod gorzkich rozmaitej jakosci, ze koniecznem sie staje
rozréznienie tych wdéd, a przy stosowaniu wybdr uznanej.

~Stosujac wody gorzkie tego gatunku, zauwazy-
liSmy, ze woda gorzka Hunyadi Janos firmy Saxlehnera
przez Swietng jednosfajnos¢ i tagodnos¢ w dziataniu,
posiada zalety, ktore w ordynacyi lekarskiéj wybor
tej wody czyni polecenia godnym™.

(Allgemeine Wiener Mediz. Zeitung, 13 stycznia J891).

»Stosowatem ja
ze znakomitym skut-
Kiem«.

(IBamberger.)

»Bardzo cenna.—nm
Zawsze pewny szyb-
ki skutek.

(Virchow.)

»Okazata sie wy-
borna«.

(Koranyi-)

Wiecej niz 400 Swia-

dectw powag lekarsk.

wszelkich krajow po-

Swiadcza zalety tej
wody.

Celem uchronienia od w bigd wprowadzi¢ moggcego nasladownictwa
uprasza sie przyjaciot i konsumentéw prawdziwej wody Hunyadi Janos,
aby w sktadach zawsze wyraznie zgdali:

,Saxlennera Wody Gorzkie]".

Nalezy uwazaé, aby etykieta i korek prawdziwej wody Hunyadi Janos miaty firme:

,dindreas Siaxl elli ne r*. 64 3

Naktadem Tow. lek. krakowskiego. W drukarni Uniwersytetu Jagiell., pod zarzadem A. M. Kosterkiewicza.



