Nr. 43.

BIURO REDAKCY1
Ulica Grodzka Nr. 73.
ADMINISTHACYJA
Ulica Szewska Nr. 207.
Ekspedycyja miejscowa
W kuigg. St. Krzyzanowskiego
Bynek gtéwny Nr. 30,

Przedjdaie przyjmuja:
1) Administracy.ia; 2) Ajen-
cyje obok wymienione ;

3)w Krél. Polskiem i w Ces. Prof. Dra L. Blimienstoka.

Bosyjskiem Urzedy poczt.

W Krakowie, dnia 27 Pazdziernika 1877 r.

RZEGLAD LEKAR

Organ Towarzystwa lekarskiego krakowskiego.

wychodzacy pod redakcyja

Kok XVI.

Wychodzi
OO0 KO I»Ot 1

w objetosci 1—1  arkusza.

Ittko/.i.nty /.wrttcjiji), sie tylko
w skutek wyral.uogo zustr/.el.enla

Ajciicyje gtéwne:
w Warszawie w ksiegarni
Gebethnera i Wolffa,
w Poznaniu w ksiegarni
At. Leitgebra i Wap.

Numer pojedynczy kosziuje 15 et.

TRESC: 1. Z pracowni proscktoryjurn szpitala Iwowskiego. DEIGKL. Wystapicui® glist do jamy brzusznej i zaplatanie w sieci wielkiej.—

II. Z kliniki choréb wenerycznych i skérnych prof. Dra Kosnera
L] R i n A H

.rzystw: Oekcy.u *

n
rodnikéw i lekarzy niemieckich”w Monachijutn. Sprawozdanie Dra J. warscliauera. (O. d.)

I. Z pracowni prosektoryjum szpitala Iwowskiego.

Wystapienie glist (ascaris lumbricoides) do jamy brzu-
sznej i zaplatanie w sieci wielkiej.

(Odczyt miany w Tow. Lek. Galicyjskich. *))

Opisat Dr. Longin Feigel.
Prosektor szpitala powazechn. lwowskiego.

Pomimo, ze glista znang jest od niepamietnych
czasow, bo od przeszto 2 tysiecy iat, a jak mato ktdry
z wnetrzakow rozpowszechniong, z wyjatkiem bowiem Islan-
dyi znajduje sie na catej kuli ziemskiej, Dylka ona w sta-
nie otoczy¢ tajemnica zycie swoje przed starannem okiem
badaczy i nie przestata do dzi$ dnia byé przedmiotem
Scistych badan i ciekawych zagadnien naukowych. | tak
obznajomiono sie wprawdzie doktadnie z rozwojem jajek
glistowych, lecz pytanie, w jaki sposéb jajeczka te do-
stajg sie do ustroju cztowieka, bynajmniej nie zostato
rozstrzygnietym, a tylko najwiecej prawdopodobienstwa zy-
skato zdanie Davaina, iz z nieczysta woda dostajg sie do
przewodu pokarmowego cztowieka. Niemniej i objawy cho-
robowe, jakie wywolywan majg glisty, byly do niedawna
przedmiotem licznych roztrzasali, gdyz jedni badacze od-
nosili do ich obecnosci liczne przypady chorobowe, ktd-
rych przyczyne inni wywodzili skadingd; do dzi$ dnia nie
zbywa za$ w piSmiennictwie na przypadkach szczegélnie
ciekawych objawéw chorobowych przez glisty wywotanych.

Od dawna zwr6cono tez uwage na szczegOllniejsza
sktonnos¢ tych wnetrzakéw do odbywania pojamach ciata
wedrédwek i przeciskania sie przez wazkie otwory i prze-
wody do jam stojgcych z siedzibg ich, zjelitami, w zwigz-
ku bezposrednim lub posrednim. Dostajg sie one tak do
zotadka, gardziela, jam nusowyeb, woreczka lzowego (2
watpliwe przypadki u Davaina), trabki Eustachego (przyp.
Bruneaua u Davaina, w ktérym dziewczynie, ktéra na-
gle dostata konwulsyj i niezmiernego bdélu w uchu, autor
wyjat gliste z ucha zewnetrznego, poczem przypady na-
tychmiast ustgpity [Heller. Entos. Ziemssen T. 7. str.
025.J), w drogi oddechowe (14 przyp. u Davaina, z kto-
rych przypadek Aronsohna szczegdlnie jest ciekawy: dzie-
wczynka 8-letnia zdrowa, napadnietg zostata nagle silnym

*) Patrz Dwntyg. med. publ. 1877. Nr. 9.
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kaszlem i byta bliskg uduszenia; po 2 godzinach ws$rod
konwulsyj przy silnem natezeniu wyrzucita nagle 2zyjaca
gliste, poczem przypady natychmiast ustapity. Ziemssen
1 c.), w przewo6d zotciowy az do naczyn zoétciowych wa-
troby (Davaine 37 przyp.; przyp. Virchowa, ktory
znalazt ropien wygojony w watrobie, a w tre$ci tegoz li-
cznie utrzymane jajeczka glistowe), w przewdd trzustkowy
(\yréb anatom, w muz. patol. w Kiet. Ziemssen 1 c.).

W innych przypadkach, ktére nas tu gtéwnie ob-
chodzg, znaleziono glisty w jamach lub w utkaniach, kto-
re bynajmniej nie tgczg sie z przewodem pokarmowym,
jak w jamie otrzewny, optucny, pecherzu moczowym, ma-
cicy, pochwie, a nareszcie w t. zw. ropniach glistowych
(Wurmabscesse). Przedewszystkiem pojawiajg sie w pi-
$Smiennictwie od czasu do czasu przypadki, w ktérych gli-
sty miaty wolno leze6 w jamie otrzewny, bez przedziura-
wienia jelita i bez zapalenia otrzewny. Odnos$ni autorowie
przypuscili wiec, ze glisty moga przecisngé sie pomiedzy
wioknami nriesnemi jelit, ktére potem napowrdt zupetnie
sie zamykaja. Powagi jednak naukowe, jak liokitansky,
Forster, Klebs, Heller itd. uwazajg przypadki takie za
nieprawdopodobne i watpliwe, jak bowiem Klebs (Handb.
d. patii. Anat. 11 Licfg. 308.) stusznie zauwaza, niejest
dotychczas wyttumaczony mechanizm takiego przedziura-
wienia jelita, powtére bytby niewyttumaczony brak wszel-
kich $§ladéw zadraznienia otrzewny, a wreszcie nie znale-
ziono nigdy S$ladéw obumartych glist w jamie brzusznej,
co przy istnieniu takich przypadkdw musiatoby sie byto
przydarzyé. W jednym przypadku, w ktérym przez ma-
leAki zaledwie odszuka¢ sie dajagcy otworek urazowy wy-
stgpita glista prawie bez katu do jamy otrzewny, powsta-
to przeciez bardzo ostre zapalenie otrzewny. Przypadki
tego rodzaju nalezy wiec ttumaczy¢ tak, ze otworu w je-
licie nie zdotano znale$¢, co jak doswiadczenie uczy, bar-
dzo jest mozliwem. W innych przypadkach przedziurawie-
nia jelita ttumaczono w ten sposéb, ze glisty majg wia-
dze przegryzienia $cian jelitowych.

Z obszernej literatury sadze ze nie od rzeczy be-
dzie w piSmie poswieconem praktycznym lekarzom wymie-
ni¢, ciekawsze tego rodzaju przypadki, tem bardziej, ze o
ile przy tutejszych zrodtach przekona¢ sie mogtem, w pi-
Smiennictwie polskiem niemasz podobnych przypadkow
podanych, a takowe moga zaja¢ czytelnika. | tak:

Siebenhaar (Iclin. lleohachtungcn. Dresden 1821.)
podaje wynik sekcyi 13-letniej dziewczynki, ktdéra cierpiag



Ja na zolzy. Pod zgrubiatg otrzewng liczne guzy biale,
stoninowate: w jamie otrzewny nieco ptynu surowiczego.
W jelicie czczeni kilka otworéw, z ktérych sterczato 5 do
6 obumartych, wielkich glist. Wielko$¢ otworéw odpowia-
data Scisle wymiarom glist; byly one okragte, a po stro-
nie zewnetrznej zanieczyszczone skapym $luzem jelitowym,
§ciany jelit nigdzie nie rozpadte. Autor twierdzi, ze o-
twory te byly dzietem samychze glist, ktoére przedziura-
wity zdrowe jelito.

Dr. Fl6gel (Ostcrr. med. Jahrb. 1835. IX. 4)
znalazt u daiecka 2'/,,-letniego, zmartego na konwulsyje, przy
sekcyi wykonanej w 26 godzin po $mierci: w jamie brzu-
sznej 3 do 4 tyzek cienkiej zOtej cieczy. Wspolny prze-
wod zo6tciowy blisko poczatku swego przedziurawiony przez
2 glisty, ktére gtowami naprzéd, wiecej niz potowg swej
dtugosci wisiaty w jamie otrzewny. W jelitach wiele glist
Owe dwie glisty odzyty w letniej wodzie i zyly jeszcze
owier¢ godziny. W watrobie byto wiele zéttych, stonino-
watych mas wielkosci gtowki szpilki do wielko$ci orzecha
laskowego i wieksze (?). Pecherzyk zotciowy zawierat ma-
to ze Sluzem zmieszanej zokci. Autor zbija przypadkiem
tym zdanie Kudolfiego i Bremsera, ktérzy twierdza, ze
glisty nie sa wstanie przedziurawid $ciany jelita zdrowego.

Morgan {Lancet Vol. 1. 183&t) opisuje przedziura-
wienie zotadka, zdziatane przez glisty. W okolicy odzwier
nika tuz przy $ledzionie otwo6r obwodu pidra gesiego, z o-
stremi brzegami, bez $ladu nastr/ykania. W zotadka 2
glisty, zadna za§ w jamie otrzewny. Przed $miercig pow-
staty gwattowne bole. (Najprawdopodobniej wrzdd okragty
zotadka.)

Becguerel (Schmidts Jahrb. Suppl. V.) opisuje u
3-letniego chtopca w wyrostku robaczkowym katnicy ma-
ty otworek, zatkany przez 2 glisty. .Pomiedzy blaszkami
sieci zotagdkowo-okreznicowej znaleziono 3 glisty, ktére
wlazty tam otworem Winslowa. Ani $ladu wystgpienia
katu do jamy brzusznej, ani $ladu zapalenia nie zauwazano.

Tenze autor dodaje do tego drugi przypadek, w kté-
rym znalazt w sieci wiekszej 4 glisty. W okrezniey okoto
katnicy i w samej katnicy znaleziono 3 przedziurawienia
jelita rozlegtosci franka.

Dechambre {Gaz. med. it. Lomb.) znalazt u 6-le-
tniej dziewczynki pomiedzy optucng a zebrami jame wy-
petniong cieczg surowiczo-krwawg, w ktorej napotkano
gliste. Potyk byt jakby wygryziony, podarty i wiecej niz
na 1 cal otwarty, obok tej dziury znajdowata sie w poty-
ku gusta, a druga nieco dalej. Dziura w potyku i zapale-
nie powstato wedle autora przez glisty.

Luschka (Virch. Arch. VI. 3. 1854.) opisuje przy-
padek u 23-letniego cztowieka, ktory przed 2 laty prze-
byt miernego stopnia zapalenie otrzewny i powtdrnie ciez-
ko zapadt na te chorobe, przyczem zalit sie szczegolnie,
na bol w okolicy ledzwiowej lewej, Przy sekcyi znaleziono
w lewej jamie optucny otorbielong jame wypetniong bru-
natng posoka, ktora zawierata 6 glist; pod przepong dru-
ga podobng jame, w ktorej byto rdéwniez kilka glist, a
ktéra komunikowata z jednej strony z otworem w S$cianie
okrezniey, z drugi6j strony z jamg opisang w optucny.

Muller (Virch. Jahresbcr. d. ges. Med. 1872)
podaje przypadek u 16-letni¢j dziewczyny, ktéry zdaniem
jego dowodzi, ze glisty sg w stanie przedziurawid zdrowe
Sciany jelita. W lewej, zresztg zupeinie préznej jamie o-
ptucny znaleziono kilka glist, z ktérych 2 w potowie jesz-
cze w zotadku sie znajdowaly. Zoladek okazat na tylnej
$cian.e otwor wielkosci centa, podobniez przepona; otrze-
wna tylnej S$ciany zotadka, obie powierzchnie przepony i
dolna powierzchnia ptuc przekrwione, wybroczynkami i de-
likatnemi btonami wypocinowemi pokryte. W $cianach zo-
tadka nie byto jednak zmian. (Oczywisty wrzdéd okragty
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zotadka, i za taki uwazany tez przez Hellera, ktory przy-
padek ten przytacza. Ziemssen 1 c.)

(Dokonczenie nastapi.)

1. Z kliniki clior6l) wenerycznych i skornych
prof. Dra Rosnera w Krakowie.

Rzaaki przypadek ropienia nerki prawej z nastepoweni

przebiciem ropnia w okolicy ledZzwiowej prawej i wy-

tworzeniem sie przetoki nerkowej. Operaeyja. Pole-
pszenie znakomite.
Skreslit Dr. Ferdynand Obtulowicz,
Asystent tejze kliniki.
(Ciag dalszy.)

Oméwiwszy w ten sposob pierwszg cze$¢ historyi
choroby tak zajmujacego przypadku, nie od rzeczy moze
bedzie pokrotce przynajmniej zestawid przypady, na kt6-
rych oparliSmy rozpoznanie ropnia nerkowego i na
podstawie ktorych unikneliSmy pomigszania z innemi spra-
wami chorobowemi, obierajgcemi rowniez nerke za swa

siedzibe.

Otéz wybadawszy obrzek dosé znacznej wielkosci
w miejscu odpowiadajgcem pod wzgledem potozen.a ana-
tomicznego najzupetniej nerce prawej mozna byto mysled
tylko o sprawach tyczacych sie tego narzadu, a mianowicie
albo o nowotworach, albo tez o sprawach natury
zapalnej. Stan goraczkowy, bél w miejscu obrzeku, iako-
tez szybki wzrost jego wsréd objawdw ostro-zapalnych
pozwalaty stanowczo wykluczyé nowotwory usadowiajgce
si. w néree (Ebstein Krankheiten der Nieren s. 54 i
127.), a mianowicie tak nowotwory dobrotliwe w pojeciu
jak najobszerniejszem, jak puchline norek, pasorzyty, jak
wiencogtdwke itd., jak i nowotwory zto$liwe, zwlaszcza
za$ raka, ktéry pierwotnie w tym narzadzie w ogole bar-
dzo rzadko wystepuje a w przypadkach dotad znanych po-
jawiat sie albo w wieku dzieciecym, albo tez w poOzniej-
szej starosci, omijat za$ wiek mezkiej dojrzatosci, zwiasz-
cza zo moczenia krwawego (llacmaturla) stanowigcego
obok bdéléw przeszywajacych przypad niemal staty w po-
wyzej wzmiankowanych przypadkach w niniejszym wcale
nie dostrzezono. Po wykluczeniu zatem nowotwordéw i pa-
sorzytow nalezato nam S$cislej uwzgledni¢ sprawy choro-
bowe natury ostrozapalnej, a pod tym wzgledem rozpo-
znanie bylo nieco trudniejsze. Wiadoma jest rzecza, a po-
pierajg ja dos$¢ liczne przypadki napotykane w literaturze,
ze do zapalenia miedniczek nerkowych, czy to na tle wie-
wiorowem, czy tez na tle innego rodzaju nieraz przypla-
ta¢ sie moze zapalenie tkanin wiotkiej komorkowat6j 1
ttuszczowej otaczajacej nerke dookota, jakotez jej torebki
wioknistoj, a zapalenie to wystepuje rowniez wsrdd obja-
wow gorgczkowych i konczy sie ropieniem Z drugiej stro
ny moze skutkiem przewlektego zapalenia miedmezek ner-
kowyeh nastgpi¢ nadzeianie ropne samego migzszu nerko-
wego i ropienie wgtebi migzszu (Pydonephritis snppurati-

> va), gdzie nerka wraz z miedniczkg nerkowg razem tworzg

jedne torbe znacznej Dieraz wielko$ci wypetniong ropa; albo
tez wreszcie wgtebi migzszu nerkowego tworzg sie najnierw
drobne ropaie wielkoSci prosa (miliare Abscesse), ktére
zlewajg sie razem i tworzg jeden wielki ropien prze-
bijajacy sie zazwyczaj do miedniczk’ nerkowej, skutkiem cze-
go nagle w moczu pojawia sie znaczna ilo$é ropy, a przy-
pady goraczkowe towarzyszace ropnemu rozpidow: narza-



du zmniejszajg sie¢ lub nawet na pewien czas zupeinie
Ustepujg (Ziemssen IX Band 2 HC¢ilfte Ebstein s. 7.)
Przy rozstrzyganiu, czy obrzek w miejscu nerki usadowio-
ny i zwiekszajacy sie ws$rdd objawow gorgczkowych nie-
mal w oczach naszych przypisa¢ nalezy zapaleniu koto-
nerkowemu, a wiec zewnatrz torebki nerkowej, czy tez
zapaleniu $rodtorebkowemu nerki, uwzgledni¢ nalezy prze-
dewszystkiem cechujacg forme obrzeku obok chemicznego
rozbioru moczu.

W przypadkach zapalenia kolonerkowego obrzek
ma posta¢ podobniez okraglawglub jajowato podiugo-
watg, jak i przy ropieniu w giebi migzszu nerkowego,
ale poniewaz zapalenie to ogarnia tkanke #gczng, wiotka,
pozaotrzewnowg, przeto granice obrzeku nigdy nie sg tak
ostro obrysowane, jak wtenczas, Kkiedy zapalenie ropne
rozdyma tylko gtadka torebke nerkowa, a i powierzchnia
obrzeku w pierwszym razie jest wiecej guzowats, chropo-
watg, podobnie jak to wybornie wyczué mozna w przy-
padkach zapalenia kotomacicznego, nigdy za$ tak gtadka,
prawie elastyczng, jak to wiasnie wyczu¢ mozna byto bar-
dzo doktadnie w naszym przypadku. Nadto w zapaleniu
kotonerkowem postaé obrzeku zmienia sie szybko, Kkiedy
juz wytworzona ropa toruje sobie droge w kierunku pa-
su tkanki komorkowatej, gdzie na najmniejszy opér na-
potyka, skutkiem czego ropien przybiera posta¢ jamy nie-
regularnej, zatokowatej. .

Wéwczas tez zazwyczaj okolica ledzwiowa po stroni
odpowiedniej zostaje wysadzong, skéra zaczerwienia sie
rozycowato, czeSci miekkie pokrywajgce ropien obrzmie-
wajg ciastowato, a w gtebi wyczué mozna chetbotanie.
Najcze$ciej tez w tej okolicy ropa toruje sobie droge na
zewnatrz, jezeli juz wprz6d nie pomozemy naturze za po-
mocg odpowiedniego rekoczynu chirurgicznego. W innem
miejscu napomkne o innych mozliwych zejsSciach zapale-
nia kolonerkowego, tu za$ ogranicze sie tylko do wspo-
mnienia o przypadku Michaelisa, w ktérym ropien koto-
nerkowy przebit sie do moczowodu, skutkiem czego nagle po-
dobnie, jak w naszym przypadku pokazata sie w moczu
znaczna ilo$¢ ropy; zresztg jednak mimo troskliwego prze-
gladania literatury zagranicznej nie znalaztem ani jedne-
go przypadku zapalenia kolonerkowego, gdzieby ropa prze-
bila tega wioknistg torebke okalajagcg nerke do okolg, lub
zeby przebita sie do mieduiczki nerkowej, chociaz Ebstein (1.
c. Ss. 48) utrzymuje, ze moze nastapi¢ nawet oddzielenie
sie martwinowe kawatka nerki skutkiem zboczenia w od-
zywaniu jéj migzszu pod wptywem zapalenia ropnego tkan-
ki tgcznej otaczajacej nerke. W przypadku naszym pomi-
mo znacznych rozmiaréw obrzeku gtadkiego, ostro odgra-
niczonego, okolica ledzwiowa nie przedstawiata zadnego
zboczenia i nie brata zadnego udziatlu w sprawie za-
palnej dotykajacej nerki prawej. Co do wiasnosci moczu,
to przy zapaleniu kotonerkowem sg one takie same, jakie
zazwyczaj napotykamy w chorobach gorgczkowych tj. mo-
czu jest ilo$¢ skapa, barwa jego ciemniejsza, nieraz ciso-
czerwona, mniej lub wiecej moczandéw. Ciezar gatunkowy
3'015 — 1‘020, oddziatywanie kwasne, biatka me ma, ani
wateczkdw. Oczywiécie rozbiér moczu jest nieco odmienny,
jezeli zapalenie kotonerkowe przystepuje do pi¢rwotnego
zapalenia miedniczek nerkowych, ale i wtenczas osad jest
nieznaczny, nigdy za$ prawie nie wykazuje tak znaczngj
ilosci ropy nagle sie pojawiajagcej w moczu, jak to byto
w naszym przypadku, gdyz jak to powyzej juz wspomnia-
tem, ropa obiera sobie tatwiejsze i dogodniejsze drogi,
aby dosta¢ sie z ustroju na zewnatrz. Co do objawow go-
ragczkowych, to w obu razach, jak w og6le przy ropieniu,
pojawiaja sie dreszcze, po ktérych nastepuje gorgczka cig-
gta dochodzaca zazwyczaj przy zapaleniu kotonerkowem
wieczorem do 39-5° obnizajgca sie za$ z rana zaledwie
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0 0-50C. Goraczce tej towarzyszg zmiany chorobowe w tra-
wieniu, mianowicie brak apetytu, nudno$ci, nawet wymioty
1 uporczywe zatkanie stolca. W naszym przypadku prze-
bieg goraczki, jak to z powyzej przytoczonych szczegétow
przy tistoryi choroby wnioskowa¢ mozna, byt odmienny,
a mianowicie nigdy goraczka nie byta ciagtg, ale rdznica
miedzy spotegowaniem sie jej wieezornem, a obnizeniem
porannem wynosita zawsze prawie 2-— 3° C., tak, ze gdy
gorgczka wieczorna dochodzita nieraz do 40, a nawet 41°
C., to z rana opadata na 38, a nawet na 37° O. Przez
kilka dni miata nieraz podobienstwo do goraczki przepu-
szczajacej codziennej z r6zng wysokoscig cieptoty ranngj
i wieczornej, poczetn nastepowat na dni kilka znoéw stan
bezgoragczkowy. W ogéle jednak goraczka nie miata cech
gorgczki uremicznej, jak Francuzi nazywajg goraczke
z przypadami nerwowemi wystepujaca nieraz w przypad-
kach ropnego zapalenia miedniczek i migzszu nerkowego.
(Ebstein 1 c. s. 30)

U naszego chorego przypady nerwowe nie byty wca-
le wyhitnemi; podczas dreszczéw tylko wystepowaty cza-
sem nudnosci i bol gtowy, wymioty pojawity sie raz tyl-
ko; a co do przypadow innych ze strony narzadu pokar-
mowego, to jezyk wyjatkowo tylko byt suchy i chropowa-
ty, apetyt przewaznie byt nie zty, a stolec zawsze mimo
uzywania w wielkich ilosciach kwasu garbnikowego regu-
larny; czasem pojawiata sie lekka biegunka, ktéra po uzy-
ciu Ssrodkéw leczniczych zaraz ustepowata. Po przebiciu
sie ropnia nerkowego do miedniczki nerkowej i pojawieniu
sie znacznej ilosci ropy w moczu gorgczka ustgpita, a po-
jawiata sie znow z dreszczem i wyniszczeniem sit w ra-
zie zatrzymywania sie, przyczém wystepowaty znéw bdle
w podzebrzu prawem i uczucie napigcia w obrzeku, krot-
ko powiedziawszy przedstawiajagc obraz powyzej juz nakre-
$lony, w zupetno$ci taki sam, jaki Ebstein w zbiorze
Ziemssenowskim narysowat méwiac o cechach ropnia ner-
kowego (str. 14). Na tej tez podstawie nagtego pojawie-
nia sie znacznej iloSci ropy w moczu i cechujagcej postaci
obrzeku majacego zupeinie zarysy powiekszonej nerki o-
parliSmy nasze rozpoznanie i odréznili od zapalenia koto-
nerkowego, co tez dalszy przebieg choroby, przedewszy-
stkiem za$ wybadanie stosunkéw patologicznych przy do-
konaniu rekoczynu chirurgicznego najzupetniej potwierdzity.
Najtrudniejszem wreszcie byto rozréznienie, czy mamy do
czynienia z prawidtowym ropniem nerki czy "tez zapale-
niem ropnem miedniczki i migzszu nerkowego, gdyz cze-
sto zdarzato sie, ze obie te sprawy chorobowe razem mie-
szano, a uawret na stole sekcyjnym z trudnoscig tylko sta-
nowcze rozpoznanie uzasadni¢ sie udawato. Tu juz cechy
obrzeku samego nie moga wecale zawazy¢ na szali rozpo-
znania, tu tylko przebieg kliniczny potrafi pomo6dz do sta-
nowczego przechylenia szali na jedne Ilub druga strone.
Pod tym wzgledem o$mielam sie przytoczy¢ zdanie Eb-
steina, ktory na str. 7 omawiajgc anatomije patologiczna
chorob nerkowych powiada ,,Klinicznie mozna przynajmniej
z wielkiem prawdopodobiefstwem oprze¢ rozpoznanie, ze
ropieA nerkowy przebit sie do miedniczki nerkowej, po-
czern ropa drogami moczowemi na zewngtrz odptyneta,
na tej zwiaszcza okolicznosci, ze poprzednio nie znajdo-
wata sie w moczu ropa, a potem nagle i w bardzo zna-
cznej ilosci ropa w moczu sie pojawita. Wielkie ropnie
nerkowe starych autoré6w zestawione przez Voigta nie sg
niczera innem, jak tylko ropnemi zapaleniami miedniczek
i migzszu nerkowegoll Wprawdzie w przypadku naszym
punktem wyjscia dla ropnia nerkowego byto zapalenie mie-
dniczek nerkowych ua tle wiewiérowem, jednakowoz prze-
bieg choroby nas poucza, iz ropa w moczu od chwili przy-
bycia chorogo do zaktadu klinicznego znajd iwala sie w na-
der nieznacznej tylko ilosci, tak, ze na spodzie naczynia



cienka tylko warstewka ropy i $luzu sie osadzata, a na-
stepnie pomimo wzrastania obrzeku ilo$¢ ropy sie nie po-
mnazala. jak to dziad sie powinno przy zapaleniu ogar-
niajacem od strony nneduiczek migzsz nerkowy i stapia-
jacym go niejako na rope, lecz przeciwnie po poprzedza-
jacycb dreszczach i dtuzszej bardzo wygérowanej gorgczce
pojawita sie nadzwyczaj wielka ilos¢ ropy wnaczy-
mu (500 grrn.) nagle i odtad z przerwami przez mie-
sigce utrzymywata sie w znacznej ilosci zajmujac nie-
raz do potowy naczynie litrowe. W obec takich taktow
rozpoznanie ropnia nerkowego bylo najzupetniej usprawie-
dliwiooem, a lubo przyczyne jego przypisywano pierwo-
tnemu zapaleniu miedniczk. nerkowej, to jednak ttumaczo-
no sobie sprawe chorobowg w nerce zawsze w ten sposéb,
iz w migzszu nerkowym potworzyty sie najpierw ropnie
drobniutkie, ktore zlewajac sie z sobg utworzyly razem
ropien znacznyeh rozmiaréw, a ten przebiwszy sie do mie-
dmczki nerkowej objawit sie na zewnatrz znaczng iloScig
ropy, ktérg i w nastepnych tygodniach w oblitosci wy-
twarzat.

Na zakonczenie moich uwag nad tg pierwszg czescig
historyi choroby winienem jeszcze uwage szan. czytelnikéw
na jeden zwr6ci¢ przypad nader charakterystyczny dla ro-
pienia w nerce, ktdrego jednak mimo troskliwego badania
osadu ropnego w naczyniu mocz zawierajgcem, tak pod
wzgledem maaro- jak i mikroskopijnym, w naszym przy-
padku wysledzi¢ nie zdotatem. Tak Simon, jak i Rbstein
wr swoich monogratijach o ropnuch w nerce podajg spo-
strzezenia niektérych autoréw, iz po peknieciu ropnia ner-
kowfcgo do miedmczki nerkowej odchodzity czasem wraz
z ropa i moczem kawatki nekrotyczne istoty nerko-
wej, a badanie drobnowidowe wykazato w takich razach
niewatpliwie tak ktebki Malpigbiego, jak i kanaliki mo-
czowe. Simon (L c. str. 173) przytacza przypadek Stillin-
ga opisany przez Wiederholda, w ktérym rozpoznano za-
palenie ropne nerki lewej i gdzie po pewnym czasie ra-
zem z moczem ropiastym wydostat sie na zewnatrz kiebek
wielkosci jaja gotebiego zawierajagcy wydatne kanaliki mo-
czowe. Chory zyt jeszcze 2 lata po tym wypadku. Simon
w tym przypadku uwazat za wskazany rekoczyn chirurgi-
czny majacy na celu otwarcie nerki samej przez ciecie
ledzwiowe, a nawet wytuszczenie nerki zniszczonej, gdyz
druga nerka byta najprawdopodobniej zdrowa.

Drugi przypadek podobny réwniez w dziele Simona
opisany zawdzieczamy bacznym spostrzezeniom Taylora.
U 11-letniego chtopca, ktory przed lifa rokiem przebyt
ptonice i od tego czasu podupadt na sitach uskarzajac
sie na bdle w podzebrzu lewem, nastgpito pewnego dnia
zatkanie cewki moczowej a dopiéro po diuzszem napiera-
niu wydalonem zostato jakie$ ciato okragtawe do 20 grm.
wazgce. Badanie mikroskopijne wykryto znéw kanaliki mo-
czowe z przybtoiikiem dobrze jeszcze utrzymanym i ciatka
Malpighiego. W 3 miesigce poOzniej nastapita $mier¢ cho-
rego a ogledziny posmiertne wykryty w obu nerkach ro-
pnie zatokowate. tu i owdzie oddzielone juz kawatki migz-
szu zupetnie podobne do tego, ktory przez drogi moczowe
wydostat sie na zewnatrz, przebicie ropnia nerkowego pra-
wego do okreznicy wstepujacej, a nadto rozdecie moczo-
wodow, miedmezek i kielichow nerkowych po obu stronach.
Simon w uwagach nad tym przypadkiem wspomina, iz
zabieg operacyjny byt jedynie usprawiedliwiony zaraz po
odejsciu kawatka nerki, a ciecie ledzwiowo-nerkowe mo-
gto w razie pomyS$inym nawet zycie choremu uratowacd.

Jak juz powyzej wspomniatem, chory nasz zadng
miarg nie chciat si¢ podda¢ rekoczynowi chirurgicznemu
i zwatpiwszy w swe wyzdrowieire pojechat do domu ro-
dzinnego, aby tam zycia dokona¢. Los jego jednak zbyt
nas zywo interesowat, aby$Smy przynajmniej listownie nie
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mieli sie wywiadywa¢ o przemegu jego choroby, a wia-
domosci z owego okresu sa nastepujgcej tresci:

Chory przybyt mocno ostabiony do wioski rodzinnej,
dreszcze i wygorowana gorgczka powtarzaty sie codzien-
nie Bole w podzebrzu prawem wzmagaty sie w miare,
jak wzrastat obrzek zajmujacy nerke prawa, a nawet cho-
ry zauwazyt, ze skutkiem tego cata ta okolica byta nieco
wypuklong. Mocz metny z domieszkg ropy oddawat chory
2 — 3 r. na godzing zaréwno we dnie, jak i w nocy, do-
znajac przytem swedzenia na koncu zotedzi. Apetyt, za-
zwyczaj u chorego wyborny, podupadt znacznie. Z konhcem
lipca poczat chory robi¢ oktady z siemienia Inianego ni
okolice ledzwiowa po stronie prawej, gdyz obrzek byt wy-
czuwalny pod samg skorg i mocno choremu dokucza®
Kiedy skéra nieco obrzekta i zaczerwienita sie wezwat
chory felczera, ktéry w dniu 9 sierpnia przecigt obrzek
w miejscu stosunkowo najmiekszem (oddalonem o 11 cm.

od kregostupa w okolicy ledzwiowej prawej), a po trzech-
krotném zatopieniu lanceta dotart az do miejsca poda-
tniejszego, z ktérego ropa cienkim strumieniem sgczyé

sie poczeta. Od tej chwili wyptywata ropa ustawicznie, a
w pierwszych dniach po rekoczynie ilo$¢ jej byta tak zna-
czng, iz cate t6zko bylo zanieczyszczone. Przez cate dwa
miesigce wydzielata sie ropa w znacznej ilosci; sity opu-
szczaty chorego tak, ze sam z boku na bok przewrdcié
sie nie moégt. Zwolna przyszediszy nieco do siebie wybrat
sie na kilkakrotne nasze wezwanie zndw do zaktadu Kkli-
nicznego, lecz podréz woézkiem z pod Biecza do Tarnowa
ostabita go znéw tak mocno, iz go koniecznie na jaki$
czas w szpitalu tarnowskim pozostawi¢ musiano. Od paz-
dziernika az do pierwszych dni lutego pozostawat tamze
pod obserwacyja kol. Dra Kowalskiego, a uprzejmosci jego
zawdzieczam nastepujace szczegOty pokrétce zebrane, kto-
re mi postuzylty do uzupetnienia historyi choroby.

»Rozpoznanie lekarskie, zwezenie cewki moczowej (?)
zapalenie pecherza, ropien w okolicy ledzwiowej prawej
Gorgczka znaczna, wyniszczenie sit wielkie, przytem za-
trzymanie moczu od paru tygodni, ktory tylko kroplam'
odchodzit. Z ropnia: na prawej stronie ledzwi dobrowolnie
przed miesigcem peknietego (?) wyptywata dos$¢ znaczna
ilos¢ ropy czyst¢j Zwezenie cewki moczowej, do ktorej
nawet najcienszy cewnik metalowy wejs¢ nie chciat, dato
sie usungC dopiero po uptywie pieciu tygodni za pomoca
cewnikéw odpowiednich Mocz z poczatku brudno-zétty,
alkalicznie oddziatywajacy, zawierat rope, nieco biatka, pod
drobnowidem wida¢ byto tyluo przybtoneh, krysztatki fos-
forandw, szczawianéw lub moczanéw, wreszcie ciatek krwi
nie zauwazano; uzycie wody sodowej sine natro przez o$m
tygodni wptyneto nader korzystnie na zapalenie pecherza,
oczywiscie obok utatwionego odptywu moczu przez znie-
sienie zwezenia cewki, mocz bowiem chorego badany po
d/iesieciotygodniowym pobycie w szpitalu oddziatywat
kwasno i zawierat tylko $lady ropy i biatka, wateczkow
wtOKmkowych nie byto tak samo, jak przy pierwszem Da-
daniu. Co do owego ropnia, to zostat on zaraz z poczat-
ku rozszerzony, a wsuniety zgtebnik dochodzit do okolicy
nerki prawej. Dnia 15 stycznia 1877 stan zdrowia Poty-
raty byt zadowalajacy; chory nie gorgczkowat wcale, miat
dobry apetyt, utyt nieco; mocz oddaje prawidtowo, lecz
nieco czesciej, z otworu na prawej stronie ledzwi saczy
sie jeszcze nieco ptynu nmiastego, zatozony jednak zgte-
bnik nie dochodzi juz do okolicy nerkitf.

(Ciag da’szy nastgpi.)



I1l.  Kaznistyka sgdowo-lekarska.

Sprawozdanie z wazniejszych przypadkéw

napisat Prof. Dr. Blumenstok.
I. Smier¢ profesora Ludwika Zejsznera.

(Ciag dalszy.)

Jest rzecza jasng, ze do zduszenia cztowieka silnego
i przytomnego potrzeba wiec$j niz jednego cztowieka,
aczkolwiek nie mozna wecale wykluczyé mozebnosci, ze wy-
starczy i jedna osoba, jezeli ona jest zreczng i z postron-
kiem niejako obchodzi¢ sige umie.

Ponizej wykazemy, ze wszystko za tern przemawia,
iz morderstwo popetnioném zostato w nocy lub nadedniera,
i ze L. Z. najprawdopodobniej napadnietym zostat we $nie,
ze jednakowoz musiat sie wnet przebudzi¢ i bronié. Do
takiej napasci na cztowieka starego, schorzatego, we $nie
pograzonego, a w kazdym razie w tdzku lezgcego, catkiem
wystarczajagcg byta jedna osoba, zwtaszcza mezczyzna silny.
Whprawdzie walka byta krotka, a obrona stabg, — to je-
dnak nie przemawia jeszcze za udzialem wiecej o0s6b, a
moze raczej przemawia przeciw takowemu, bo przypusci-
wszy, ze jeden cztowiek zarzucit denatowi postronek na
szyje, a drugi trzymat kadtub, to przeciez niepodobnem
by byto, aby cztowiek stary tak napadniety mogt sie zer-
waé, i aby celem dobicia go trzeba byto przewréci¢ go na
przeciwng strone t6zka. Jezeli za$ przypuscimy, ze napadniety
zostat przez jedne tylko osobe, o wiele tatwiej wyttuma-
czymy sobie mozebno$¢ zerwania sie napadnietego i sta-
wienie oporu, cho¢ krotkiego i stabego.

Z tego powodu prawdopodobniejszem nam sie zdaj e,
ze L. Z. zamordowany zostal przez jedne osobe, jezeli
osobg ta byt mezczyzna dos¢ silny.

Co do IV-go.

Przy pierwszych ogledzinach uskutecznionych d. 3
stycznia o godzinie wp6t do 5-tej po potudniu znalezlis-
my odnogi tak gérne jako i dolne w stanie ste-
zenia po$Smiertnego, a na poSladkach i wzdtuz stosu
pacierzowego doktadnie widoczne plamy poSmiertne
jasnobrunatne.

DosSwiadczenie uczy, ze stezenie zwykle wystepuje
na trupie w 8 godzin po $mierci, a czasem dopiero
w 10— 12 godzin; rozpoczyna sie od szczeki dolndj i kar-
ku, przechodzi nastepnie na miesnie klatki piersiowej,
odndg gdrnych, a w koricu na migsnie odndg dolnych.
Poniewaz na zwilokach znaleziono o godzinie wspomnionej
stezenie w calem ciele, a wiec i w odnogach dolnych,
przypusci¢ mozna, ze od chwili Smierci uptyneto przynaj-
mniej 10 godzin, czyli, ze L. Z. zmart najpézniej koto
O-ej godziny zrana. Do tego samego wniosku uprawnia nas
obecnos$¢ plam pos$miertnych.

Oznaczywszy z najwiekszem prawdopodobienstwem
kres najblizszy, niemozemy atoli na podstawie stezenia
trupiego z réwng pewnos$cig oznaczy¢ kresu najdalszego,
a to z powodu, ze opierajagc sie na stezeniu trupiom, ja-
kotez na plamach po$miertnych, moglibySmy zaréwno przy-
pusci¢ , ze L. Z. zmart na 10, jak na 20 godzin przed
pierwszemi ogledzinami; dalej juz granic rozszerzy¢ nie
mozemy, bo w razie gdyby byt umart przed doba cala,
plamy pos$miertne bylyby juz oblitszemi, zwiaszcza z po-
wodu ptynnosci krwi. Na mocy wigc dwéch waznych zmian,
o ktérych dotad byta mowa, mielibySmy prawo przypus-
ci¢, ze L. Z zmart miedzy godzing 9 wieczér a G zrana.

Jednak wynik ogledzin wewnetrznych dozwala nam
skroci¢ znacznie przecigg ten czasu 9-cio godzinny. Zna-
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lezliSmy zotgdek catkiem prézny (24), co dowodzi,
w kazdym razie uptyueto Kilka godzin przynajmniej
ostatniego przyjecia pokarmu. Gdybysmy wiedzieli, o
rej godzinie denat jadl po raz ostatni i jakiego uzyt
karmu, moglibySmy doktadniej oznaczy¢ godzine $mierci.
waz atoli tego nie wiemy, prozno$¢ zotadka tym ra-
zem nie ma wielkiego znaczenia. — Wazniejszg nieréwnie
jest okoliczno$¢, ze znalezliSmy pecherz moczowy peiny,
przeszto J funt ptynu zawierajacy, z czego wynika, ze od
ostatniego oddania moczu musiato uptyngé kilka godzin
przynajmniej. Gdy z catego potozenia rzeczy, jak to pé-
Zniej zobaczymy, wyptywa, ze zmarty napadniety zostat we
$nie, a w kazdym razie, gdy lezal w t6zku rozebrany, a
trudno przypusci¢, aby cztowiek stary i schorzaty miat
uda¢ sie na spoczynek nie oddawszy poprzednio moczu,
przypusci¢ zarazem potrzeba, ze L. Z. spat lub przynaj-
mniej lezat w t6zku przez kilka — i to 5—G godzin —
zanim zostat napadnietym. Gdy nastepnie Swiadkowie po-
dajg, ze L. Z. zwykt byt ktas¢ sie kolo pdinocy, to przy-
pusciwszy, ze i ostatniej nocy potozyt sie miedzy 10— 12
godzing, musiatby spa¢ do godziny 4 lub 5 ej aby pecherz
moczowy jego tak sie napetnit. Gdyby za$ ostatniej nocy
wczesniej niz zwyczajnie byt sie potozyt, to réwniez do-
piero po poéinocy mogto sie tyle moczu nagromadzi¢. Wi-
dzimy wiec, ze na podstawie ogledzin wewnetrznych kres
najdalszy $mierci L. Z. zbliza sie prawie zupeinie do kre-
su najblizszego, tak ze usprawiedliwionem nam sie wydaje
orzeczenie nasze, ze L. Z zmart koto godziny 5-ej zra-
na, a w kazdym razie w kilka godzin po poétnocy.

Uzasadniwszy tym sposobem orzeczenie tymczasowe
1 d. 4 bm. podajemy w ustepie ostatnim zdanie nasze o
sposobie, w jaki czyn popetnionej zostat, o walce i obro-
nie. Zdania tego nie wypowiadamy wprawdzie z bezwzgle-
dng pewnoscia, jednak nie opieramy go t$z na prostych
domystach, lecz na spostrzezeniach czynionych na trupio
i jego utozeniu oraz na kombinacyi sadowo-lekarskiej. Ze-
stawiany za$ obraz ten w mniemaniu, ze szczegély moga
by¢ Sadowi potrzebnemi.

Swiadkowie podajg, ze L. Z. zwykt byt sypiaé z glo-
wa od okna odwrdcong. Istotnie przy pierwszych ogledzi-
nach znaleziono t6zko tak ustane, ze na materacach lezato
przescieradto, a nad niem w koncu t6zka blizszem okna
lezata poduszka materacowa tréjkatna, z podstawg ku oknu
zwrécong; brakowato tylko poduszki wierzchnicj, ktéra jak
wyzej powdedziano, znajdowata sie po stronie przeciwnej
tozka nad kotdrg i szlafrokami zwiloki pokrywajgcemi. Nie
ulega wiec watpliwo$ci, ze nieboszczyk i ostatniej nocy
lezat lub spat jak zwykte. Tymczasem znaleziono trupa
z gtowa na drugim koncu tozka, a z nogami spoczywaja-
cemi na poduszce materacowej pod gtowe przeznaczonej.
Z tego potozenia wynika, ze L. Z. zostat przewr6co-
nym. Dalej wynika z nienaturalnego utozenia ciata, ze
przewrocenie byto gwattowndém. Zapewne przewrdcenie to
nie byto pierwszym aktem morderstwa, bobysmy w takim
razie nio mogli wyttumaczy¢ powstania sifica i otarcia na
grzbiecie reki lewej, nie przypartej do brzegu t6zka (12),
ktéra po przewrdceniu juz musiata by¢ nieczynng. Naj-
prawdopodobnej wiec rzecz miata sie tak, Ze napastnik
przystapit do L. Z. S$pigcego i usitowat zatozyé mu na
szyje postronek z petlg juz gotowa, ze napadniety przy
tej manipulacyi sie zerwat i chciatl sie broni¢, a prawdo-
podobnie bronit sie istotnie obiema rekami, jak tego do-
wodzg since i otarcia na grzbiecie obydwdch rak. Woéw-
czas napastnik pasujgc sie z ofiarg swojg przerzucit jg na
drugi koniec tézka, przyczem ubezwiadnit jej reke lewa
przygnieciong ciezarem wiasnego ciata i $Sciggnat petle.
Gdy w ten spos6b napadniety stat sie catkiem bezbron-



nym, napastnik dla tera pewniejszego dobicia go, stojac
przed tozkiem i ciggnac koniec postronka jednag reka, i
to najprawdopodobniej lewa, ku sobie, (w skutek czego
powstata brézda idgca od karku ku obojczykowi lewemu),
wywiera! reka druga, prawa, ucisk na okolice oka lewego
w kierunku od $ciany ku sobie, jak tego dowodzi sptaszcze-
nie powiek oka lewego, wylanie krwi podskdrne i pod-
spojowkowe w zewnetrznym kacie oka lewego, oraz skre-
cenie nosa ku stronie prawej. Najprawdopodobniej podczas
tego podwojnego i silnego ugniecenia ra/ szyi za po-
mocg postronka a powtore twarzy za pomocg piesci i
skierowania catej gtowy na prawo, ztamata sie kosS¢' gny-
kowa, a wtasnie przetamanie sie joj rogu wiekszego pra
wego za tem najbardziej przemawia. Nastepnie przekona-
wszy sie zapewnie, ze napadniety juz nie zyje, zaniechat
morderca dalszego $ciggania postronka i ugniatania twa-
rzy, a musiat zaniecha¢ nagle, b) gtowi zwrdcita sie znéw
na lewo ku S$cianie, podczas gdy koniec postronka pozo-
stal zapewne w pierwotnem swera potozeniu, to jest po
stronie lewdj szyi ku obojczykowi. .Gtowa trupa po od-
daleniu sie od niego mordercy lezata przez
czas dtuzszy zwrécona na lewo, a zatem w potoze-
niu przeciwnem pierwotnemu: dowodem tego obfita ilos¢
krwi znaleziona na lewo od gtowy, a ktéra to krew przez
materac i siennik dostata sie na podtoge pod tézkiem,
tworzac tam katuze. Gdyby bowiem gtowa od chwili $mier-
ci znajdowata sie w potozeniu takiera, w jakiem pi znale-
ziono, to jest zwrdécona na prawo zewngtrz oraz nieco
ku gorze, natenczas krew musiataby powala¢ lice prawe i
znajdowa¢ sie na prawo od gtowy, a na podtodze przed
tozkiem. Obecnos¢ jej atoli, i w lakioj obfitosci, na lewo
od gtowy, przemawia za tera, ze gtowa musiata leze¢ ni-
sko i przez czas do$¢ dtugi by¢ zwrdcong ku Scianie.
P6zniej dopiero morderca znéw za pomocg konca postron-
ka zwrocit gtowe na prawo i nieco w gbére przymocowu-
jac zarazem postronek do gatki od t6zka, moze w zamia-
rze wzbudzenia podejrzenia, jako U. Z. dopuscit sie samo-
béjstwa, a wskutek przeciggniecia postronka przez kat
lewy szczeki dolnej na dolng cze$¢ lica lewego .powstata
brézda na licu lewem. Co uskuteczniwszy przykryt zwihoki.

Wszystkie akty morderstwa razem wziete trwaty bar-
dzo krotko, co najwiecej pare minut, poniewaz L. Z na-

padnietym zostat we $nie, a przynajmniej w tozku, a
Smier¢ jego musiata nastgpi¢ szybjtp,, jak w ogoéle przy
uduszeniu.

Wreszcie wyjasniamy jeszcze nastepujgce szczegOty:

1) Czy morderca podczas walki z ofiarg swg zostat
ciele$nie obrazonym?

PowiedzieliSmy wyzej, ze napadniety zerwat sie i
bronit, cho¢ stabo i krétko, sadzac po nieznacznych obra-

zeniach znalezionych na jego rekach. Z uwagi atoli, ze
paznogcie u rak nieboszczyka byty dos¢ dtugiemi, au reki
prawej, ktérg przewaznie mogt sie bronié, ostremi i od-
gryzionemi, przypusci¢ wypada, ze morderca maégt byc

zadrasnietym w rece lub w ogole w okolice dla pal-
cow przystepng, a S$lady Kkrwi nieznaczne znalezione na

obydwoch rekach zamordowanego przemawiatyby za tem,
ze zadrasniecie to potagczonem byto z leitkiem krwawie-
niem.

’2) Czy morderca musiat by¢ krwiag powalany?

Poniewaz na zwitokach nie spostrzezono zadnycn ran,
a krew z nosa mogta pusci¢ sie dopiero po $mierci, mor-
derca niekoniecznie musiat by¢ krwig powalany. Jedna-
kowoz zdaje sie, ze przynajmniej poOzniej gdy przed od-
daleniem sie gtowe trupa za pomocg postronka skierowat
ku izbie, powala! sie krwig w skutek dotkniecia sie prze-
Scieradta lub postronka pokrwawionego, gdyz plamy zna-
lezione na chustce od nosa, ktdéra lezata w szlafroku, moga
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pochodzi¢ ztad, ze morderca skrwawionemi palcami szukat
w kieszeni szlafroka. Plamy za$ te, a zwkaszcza jedna
szklgca sie, byly za nadto $wieze, a chustka sama byta
ztozona, nieuzywana, tak, ze trudno przypusci¢, aby L. Z
dawniej sam przy jakiej§ sposobnosci chustke byt po-
krwawit.

Gdyby sie za$ pokazato, ze morderca lub suknie je-
go mocno byly krwig zbroczone, pochodzicby to mogto
tylko ztad, ze krew z nosa L. Z puscita sie szybko je-
szcze podczas duszenia go, a wiec jeszcze za zycia, CO na-
wet jest prawdopodobnem.

Albowiem na poszwie poduszki, ktoérg znaleziono nad
kotdrg i szlafrokami gtowe trupa pokrywajgcemi, zauwa-
zano kilka plam krwawych, a w jednym rogu poszwy Kil-
kadziesigt drobnych kropek krwawych, tak obok siebie u-
grupowanych, ze czynity wrazenie, jakoby pochodzity od
trysniecia drobnego naczynia krwionosnego. Kropki te po-
chodzi¢ moga ztad . ze poduszka ta pierwotnie znajdowata
sie blisko samej gtowy i ze krew z nosa puscita sie je-
szcze za zycia duszonego, albowiem w przeciwnym razie
krew mogtaby sgczy¢ sie, a nie tryskac.

Wyczerpngwszy tym sposobem wszystkie szczeg6ty,
ktére zdaniom naszem wyjasnienia sagdowo-lekarskiego wy-

magaty, podajemy orzeczenie niniejsze do wiadomosci
Sadu.

Dwa dni po ztozeniu powyzszego orzeczenia (d. 13
stycznia) wezwani zostaliSmy do Sadu celem zbadania

dwoch wieznidw. Jeden z nich byt to ostatni stuzacy nie-
boszczyka, ktory wyszediszy zrana dnia 3 stycznia z po-
mieszkania iuz wiecej nie powrocit: pokazato sie, ze koto
godziny 7-ej zrana udal sie wprost na kolej a przybywszy
po odejsciu pociggu powrécit na rynek, gdzie dopadt do-
rézki i pojechat do Chrzanowa; tam przebrat sie i ogolit,
a pozostaw;wszy suknie swoje u ztiaJomego, przejechat gra-
nice pruska. Urzednik tutejszej policyi dogonit go w Ple-
szewie w W. X. Poznanskiem, /.nalazt przy nim rzeczy
wilasnos$cig nieboszczyka bedace i przywiozt go do Krako-
wa. Zrazu podawat, ze sic nazywa Jozef Bacliowski i ze
pochodzi z Kfo6j. Polskiego; pdzniej twierdzit, ze zowie sig
Jan Zdziarski, jednak nie zdotano sprawdzié¢, jakie jest
prawdziwe jego nazwisko i zkagd pochodzi. Przyznat on sie
odrazu do winy, jako pobudke podajac che¢ pomszczenia
sie na prof. Z. za to, ze nieboszczyk podczas ostatniego
powstan,a nie sprzyjat stronnictwu narodowemu, i ze z te-
go powodu wstgpit do stuzby z zamiarem zgtadzenia prof.
Z.; poOzniej znow ttumaczyt sie, ze plan zamordowania
prof. Z. wyszedt od przyjaciela, ktorego byt zaprosit na
wieczor do siebie, i ze ten przyjaciel czynu dokonat. Przy-
jacielem tym byt drugi wiezien Jan Lempicki, wyrobnik
tutejszy, ktorego ujeto w Krakowie, a przy ktérym ro-
wniez znaleziono przedmioty witasnoscig prof. Z. bedace.
Ostatni podat, ze istotnie zaproszony przez Zdziarskiego
byt w nocy z 2 na 3 stycznia w pokojach tylnych pomie-
szkania prof. Z., ie Zdziarski namawiat go, aby prof. Z.
zamordowat, aibo przynajmniej bnil udziat w morderstwie,
ze jednak zachowywat sie catkiem biernie, podczas gdy
Zdziarski ofiare swoja dusit, i ze za obietnice zachowania
tajemnicy otrzymat od Zdziarskiego kilka przedmiotéw
zabranych z pomieszkania.

Obaj uwiezieni jednozgodme zeznali, ze prof, L. Z.
napadniety zostat we $nie kolo godziny 4-ej zrana; wtedy
bowiem stuzacy wedle polecenia wieczorem otrzymanego miat
zapali¢ w piecu sypialni nie zamykanej; napadniety prze-
budzit sie majac juz stryczek na szyi, bronit sie, i wsrod
tej oorony z tatwosScig przerzucony zostat na drugg stro-
ne t6zka i tam uduszony. Po przeszukaniu pomieszkania
morderca przymocowat postronek do gatki tézkowej i przy-



kryt trupa kotdra, szlafrokami i poduszka. Nie zgadzali
sie za$ pomiedzy sobg w kwestyi gtownej, o ilejeden dru-
giego nawzajem obwiniat o popetnienie morderstwa.

Jakkolwiek zgodne opisanie catego przebiegu przez
obydwdch obwinionych zastugiwato na tern wiekszg wiare,
0 ile byto niezaleznem od siebie, jakkolwiek wiec odrazu
doznaliSmy zadowolenia, ze opis na podstawie spostrzezen
1 kombinacyj zestawiony zgadzat sie w zupeinosci z pra-
wdga, to przeciez zadanie nasze jeszcze nie byto skonczo-
n$m; gdy bowiem Sadowi wielce na tern zaleze¢ musiato,
aby rozstrzygna¢ watpliwosé, kto byt sprawca zbrodni, a
mianowicie, czy nim byt jeden tylko z obwinionych i ktd-
ry, albo tez obaj razem, otrzymaliSmy polecenie zbadania
obydwoch oraz sukni, ktére mieli na sobie w nocy z 2-go
na 3 stycznia, celem przekonania sie czy niema jakich$
§ladow na ciele lub sukniach, ktéreby przemawiaty za u-
dziatem w morderstwie.

(Dokonczenie nastapi.)

IV. Oceny i wyciagi.

Sydney Itinger: Handbueli der Therapeutik. Naeh
der fiinften Auflage frei iibersetzt von Oskar Thamhayn.
Stuttgart F. Enke. 8. str. 672. 1877.

Wszystkie w ogo6le angielskie podreczniki lekarskie
odznaczajg sie wielkg praktycznoscig a zarazem S$cistoscia,
réznigc sie tern mianowicie od niemieckich, ze lubo nie
wyczerpujg teoryi i pisSmiennictwa pewnej gatezi umieje-
tnosci lekarskiej, to jednak obok umiejetnego traktowania
przedmiotu obejmujg mnostwo cennych dla lekarza pra-
ktycznego wiadomosci. Takim wytacznie praktycznym jest
podrecznik King era, ktory w ciggu kilku miesiecy do-
czekat sie az Ociu wydan w Anglii.

Dzieto to wcale jest odmienne od uzywanych w Niem-
czech a powszechnie znanycli podrecznikow farmakologii.
Autor nie trzymajac sie wiasciwie zadnego z dotychczaso-
wych uktadéw farmakologicznych przechodzi dziatacze bzy-
czne (zimno, ciepto), ciata nieorganiczne, dalej organiczne,
wreszcie konczy na podaniu sposobow przyrzadzania po-
traw dla chorych.

W dziele roztrzgsanym czytelnik bynajmniej nie
znajdzie obszernych traktatow o fizyjologicznem dziataniu
lekéw, (najczesciej zbiér doswiadczen fizyjologicznych na
zwierzetach czynionych o sprzecznych wynikach, w odme-
cie ktorych gubi sie mysl czytajagcego bez wyraznej ko-
rzysci), lecz przy kazdym leku rna podane jedynie i wy-
tacznie uzycie tegoz w rozmaitych chorobach przyczem
znajdzie mnoéstwo praktycznych szczeg6tow, dla lekarzy
nadzwyczaj pozadanych, co do sposobu uzycia pewnego
leku, przeciwskazan dla tegoz, sposobu zadawania lekéw,
dyjety przy zadawaniu tychze przestrzega¢ sie majacej itp.

W ten sposéb K. roztrzgsa uzycie lecznicze najgto-
whniejszych lekéw, niezapominajce o najnowszych jak kro-
tonchloralu, amylnitrycie igelsemiumsempervi-
rens, rzecz za$ przedstawia umiejetnie zwiezle i jasno,
jak kazdy anglik, nie meczac przytem uwagi szczeg6tami
nie majacemi praktycznej wartosci. Obszerny zresztg spis
rzeczy w abecadlowym porzadku niezmiernie utatwia uzy-
cie tego dzieta w codziennej praktyce.

W obec mnostwa ,kieszonkowych podrecznikéw te-
rapeutycznych", ,skarbcéw lekowniczych', ,lekowzoréw
klinicznych" i tym podobnych dzietek (Kraus, Roth,

Knauthe, Muller, Ziemssen itd.), jakie pojawity sie
w ostatnich dwdch latach, dzieto Kingera chlubnie sie
odznacza, a w poréwnaniu z najnowszem tego rodzaju
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dzietem H. Kohlera ,,Grundriss der physiologisclien
Therapeutik", ktore niemal w tej chwili ukazato sie w han-
dlu ksiegarskim, bynajmniej nie traci na wartosci.
Polecam wiec czytelnikom dzieto o Ictorem mowa,
tem wiecej, ze ttumacz zastésowat go do potrzeb lekarzy
niemieckich, bedac przekonany, ze kazdy z lekarzy znaj-
dzie w niem cenne wiadomosci, chocby nawet nie byt
zwolennikiem angielskiej terapii. L — ski.

Prof. Dr. Felix Hoppe-Seyler:
I Theil, Allgemeine Biologie. Berlin A.
8 maj. str. 174,

Physiologische Chemie,
Ilirschwald. 1877

Wraz z Beneckem i Lebertem przyznac¢ trzeba,
ze dzisiejsi lekarze w mnoéstwie szczegotowych studyjow
tracg poglad na cato$¢ przyrody, na stésunek cztowieka
do tejze, co stanowi wazny niedostatek tegoczesnych szkét
lekarskich, ktére ksztatcac lekarzy specyjalnych, uzbrojo-
nych ogromnym zapasem drobiazgowych wiadomosci i te-
chnicyzmoéw, nie dajg im og6lnej podstawy mySlenia i
dziatania, wynikajacej z doktadnej znajomosci og6lnej bio-
logii, ze tak powiemy przyrodniczej filozofii.

W dziele Hoppe-Seylera znajdzie wiasnie lekarz
te wiadomosci treSciwie zebrane i uporzadkowane z ogro-
mnego obszaru nauk o zyciu Swiata nieorganicznego i or-
ganicznego, w ogo6le o zyciu na powierzchni ziemi. Autor
roztrzgsa najprzéd ogo6lne warunki zycia fizyczne i chemi-
czne, nastepnie przechodzi do skre$lenia chemicznej budo-
wy ustrojow, objawow zyciowych i spraw zywotnych, za-
stanawia sie obszerniej nad rozlewaniem sie cieczy i kon-
czy rzecz swojag wyktadem o sprawach komorki zyjacej.

Dzieto, o ktérem podajemy tu wiadomos$¢, tem od-
znacza sie od wielu prac w przedmiocie ogdlnej biologii
ogtoszonych, ze jest ostatnim wyrazem spétczesnej wiedzy.
Nie wyczerpuje ono trudnego do objecia piSmiennictwa
oraz licznych hipotez w tej dziedzinie panujacych, ale na-
miast podaje czytelnikowi to tylko, co jest niewatpliwie
doswiadczeniem stwierdzone. L — ski.

0. Ruge: O oddychaniu ptodu i noworodka.

Na posiedzeniu Towarzystwa potozniczo-ginekologi-
cznego w Berlinie z dnia 24 kwietnia rb. R. wspomniaw-
szy o 2 przypadkach ogtoszonych niedawno przez prof.
Ilofmanna we Wiedniu przytacza 4 przypadki, w kto-
rych spostrzegat u ptodéw oddychanie powietrzem przed
porodem i dochodzi do nastepujacych wnioskéw: 1) Po-
wietrze znachodzi¢ sie moze w ptucach dzieci martwo
urodzonych, pomimo, ze wsréd porodu nie byto pomocy
sztucznej, ani sztucznego oddychania po porodzie. Sprzy-
jajg dostaniu sie powietrza do drég oddechowych ptodu
w macicy: wczesne odejscie potoku, diugie trwanie poro-
du, rzucanie sie rodzacej, a moze przedewszystkiem oko-
licznos¢, ze kobieta poprzednio juz rodzita. 2) Jezeli po-
rod trwa ditugo a potok odszedt wczesnie, wtedy powie-
trze czesto znachodzi sie¢ w jamie jajowej i czyni moze-
bnem oddychanie. 3) Z tego powodu tylko z wielkg ostro-
zno$cig uwaza¢ mozna probe, hydrostatyczng jako dowod
oddychania pozamacicznego. 4) Porody potajemnie odbyte
nie zajmuja w tym wzgledzie stanowiska wyjatkowego.

W rozprawie nad tym przedmiotem zgadza sie prof.
Schroder z wyktadajagcym, ze w istocie czesto powietrze
znachodzi sie w ptucach dzieci, ktére z pewnoscig nie
oddychaty po porodzie; moze ono sie dosta¢ do ptuc
dzieci martwo urodzonych przez wywotanie sztucznego od-
dychania lub wdmuchiwania, albo tez moze dostac¢ sie
§rod porodu do czesci piciowych rodzacej a stamtad do



drég oddechowych ptodu, i to nietylko wsrdéd uskutecznia-
nia rekoczynow, ale i wérdd badania zwtaszcza skom-
binowanego. Faktu tego nie radzi jednak stésowa¢ do
praktyki jsagdowolekarskiej, bo préba hydrostatyczna nie
bytaby sie tak diugo utrzymata, gdyby niemiata znaczndj
wartosci praktycznej. Przy tej sposobnosci prof. Schro-
der przypomina, ze spostrzegat przypadto, w ktérych na
odwrét ptuca dzieci, ktére niewatpliwie oddychaty i krzyczaty,
okazaty sie ptodowemi. Martin powatpiewa, azali powie-
trze, ktore raz do ptuc sie dostato, moze znéw wyjsc
w zupetnosci i woli przypusci¢, ze w takich razach wdy-
chania byly powierzckownemi i ze powietrze wecale
do pecherzykéw piucowyck sie nie dostato; ttumaczeniu
temu atoli sprzeciwia sie Schroder na podstawie spo-
strzezen wiasnych i Thomasa. (Beri. klin. Woch. 1877.
Nr. 43.)

Uwaga-sp rawozdawcy: Jeszcze wr. 1869 ogtosit
prof. Schroder (w Dcutsches Archiv. f. klin. Medicin
YI. p. 398 — 420.) rozprawe p. t. ,Kann mis der Lun-
ge Neugeborner, die geatlimet haben, die Luft meder
vollstdndig entweichen?*, w ktérej opierajgc si¢ na przy-
padkach Thomasa i na 4 whasnych przypadkach na py-
tanie to odpowiada twierdzaco. O ile nam wiadomo Li-
man (Pract. Jlandb. d. gerichtl. Medicin, YI Aufl. II,
str. 899.) byt pierwszym, ktory twierdzenie Sckrddera
nazwal hipotezg sprzeciwiajgcg sie wszystkim doswiadcze-
niom dotychczasowym a mybysmy dodali, ze ona sie tak
dalece sprzeciwia wszelkim zasadom fizyjologicznym o od-
dychaniu, ze trudno pojagé, jakim sposobem znakomity
profesor berlinski przy tem twierdzeniu sie upiera; nam
przeciwnie ttumaczenie powyzsze Martina o wiele wie-
cej przemawia do przekonania. Natomiast stusznie Schro-
der nie radzi faktu podanego przez Ruge go odnosi¢ do
praktyki sadowolekarskiej, jakkolwiek powdd przez niego
przytoczony, ze préba ptucowa musi by¢ dobra, skoro tak
dtugo sie utrzymuje, wcale nie wystarcza. O wiele wa-
zniejszym jest powdd inny, ktérego nie przytoczyt. We
wszystkich przypadkach, w ktorych dotad spostrzezono
oddychanie ptodu w macicy, powietrze dostato sie do ma-
cicy, ze tak powiemy, w $lad za narzedziem lub przynaj-
mniej palcami wprowadzonomi przez akuszera. W docho-
dzeniach za$ dzieciobdjstwa, a wiec tam, gdzie probe phu-
cowg stésujemy, mamy zwykle do czynienia z kobietami
tajemnie rodzacemi, w ktérych wiec o rekoczynie lub
badaniu skombinowanem mowy nie ma. Dopéki sie wiec
nie wykaze, ze powietrze moze sie dosta¢ do ma-
cicy podczas porodu niezaleznie od manipulacyj
akuszera, dopéty mozebno$¢ ,oddychania ptodu w ma-
cicy" nie zdota ostabi¢ préby ptucowej w dochodzeniu
dzieciob6jstwa, dokonanego przez kobiety tajemnie rodzace.

L. B.

Prof. Dr. Skibiniski (w Czerniowcach): Szczegdlne zwe-
zenie miednicy. Ciecie cesarskie wykonane z pomys$inym
wynikiem dla matki i dziecka.

llakocze Iftrna, 34-letnia pierwiastka, opowiada, ze
w wieku dzieciecym w brutalny sposob bita topatg po
plecach i krzyzach chorowata przez rok caty, przyczem
potworzyty sie liczne ropnie na nogach, kosci krzyzowej
i prawej pachwinie, z ktorych obficie odchodzita ropa i
kawatki kosci. Przywioziona po 48 godzinnej pracy poro-
dowej do zaktadu potozniczego, okazuje zwezenie poprze-
cznych wymiaréw miednicy najwyzszego stopnia, bo na 3
cm., przez zropienie potgczen krzyzowo-biodrowych i zbli-
zenie sie przez to kosci bezimiennych ku sobie, jako tez
przez nagromadzone nieregularne guzy kostne.
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f S. wykonat ciecie cesarskie, wydobyt dziecko om-
dlate, ktére docucit, nastepnie po wydobyciu czesci dodat-
kowych powstrzymat krwotok z ciecia macicznego lodowa
woda, i spoit rane (powitok brzusznych, czy maciczng?)
Cma szwami, ktore otworzyt znow, aby wyja¢ duzy skrzep
z macicy znacznie sie powiekszajacej, a po zalozeniu je-
dnego drenu w dolny kat rany, a drugiego w $redni do
jamy brzusznej, szwy (jakie?) napowro6t nawigzat. Naste-
pnie opatrzono sposobem Listra. W czasie operacyi Kkiszki

j w znacznej ilosci wypadly z rany i takowe odprowadzono.

Pacyjentka opuscita wraz zzdrowem dzieckiem za-

! ktad w 34 dni. Podczas leczeniacieptota dochodzita 40a
C., tetno raz do 108 uderzen, wpierwszych dniach wy-
mioty, potem odptyw ropiasty przez dreny, z ktérych gor-
ny wyjeto w 14 dni po operacyi, a dolny w 17 dni. Ra-
na brzuszna zupetnie zagojona w dni 25. (W . med. Pres-
se. 1877, Nr. 41.) Wl B.

V. Posiedzenia Towarzystw.

Sekcyja Lekarska Towarzystwa Przyjaciot Nauk
w Poznaniu.

Posiedzenie z d. 4go pazdziernika 1877 r.

| W nieobecno$ci prezesa przewodniczy Dr. Swiderski.

j 1) Protok6t z ostatniego posiedzenia odczytano i
przyjeto.
2) Dr. Jarnatowski przedstawia dowy przy

pneumatyczny i objasnia go nastepujacemi stowy: Chce
szan. kolegom objasni¢ nowy przyrzad pneumatyczny przez
prof. Geigla i Dra Mayera w Wiirzburgu wynaleziony.
Jest on wielu a moze wszystkim Panom dlatego nie zna-
nym, gdyz ten, ktéry w moim sie znajduje reku, jest do-
piero 12ty, Kktéry zrobiono. Zasadza si¢ on na obracaja-
\ cem sie kole o wymborkacli, jakie juz znamy w podobien-
stwie u mityna wodnego. Kolo to posiada 12 lub 15 tuz
1 przy sobie lezagcych wymborkéw, ktére tworzg jego obwdd
a ktérych otwory ku osi kota sg zwrécone; otwory wym-
borkéw majagcych ksztatt sko$nych szesSciandw sg mniejsze
o wiele, niz $ciana ku osi lezgca i znajdujg sie w tej czesci
méciany, ktéra wskazuje kierunek obrotu kuta.
Koto to zakryte jest szczelnie blaszanym ptaszczem,
Itak, ze sie w nim swobodnie obraca¢ moze, i ze rekojes¢
s®do krecenia kola po za ptaszczem zewnatrz sie znajduje.
Ptaszcz do potowy jest woda zapeiniony, tak, ze koto o-
bracajagc sie to zanurza wymborki kolejno w niej, to znéw
wynosi z wody. Gdy wymborek sie w wodzie zanurza, za-
trzymuje on w sobie powietrze, az do chwili, kiedy otwoér
wymborka znajdzie si¢ na spodzie kota, aby je wtenczas
babelkami wypuscie w goére.
Wewnatrz ptaszcza i $réd kota umocowany jest dzwon
blaszany zanurzony otworem pod powierzchnig wody w ptasz-
czu a siegajacy szczytem do ptaszcza, gdzie ma otwor
mogacy by¢ zatkanym. Do tego dzwonu zbierajg sie ba-
belki powietrza z wymborkéw wzbijajagce sie w goére. Ko-
i to obracajac sie zabiera wiec na przemian powietrze z nad
powierzchni wody ptaszczowej i oddaje je przeptukawszy
wodg do dzwonu, tak, ze powietrze plaszczowe sie roz-
rzedza a dzwonowe coraz wiecej sie zgeszcza. Tak roz-
rzedzono powietrze ptaszcza, jak zgeszczone powietrze
dzwonu, za pomocg cewek gumowych stuzg ostatnie do
wdychania, pierwsze do wydychania,

i Dwa manometry nad przyrzagdem umocowane wska-

i zujg jeden parcie powietrza zgeszczonego, a drugi stopien

j rzadko$ci powietrza rozrzedzonego.
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Skutecznym okazat sie przyrzad ten w tych samych
chorobach, przeciw ktérym uzywano dotad wszelakich przy-
rzagdow pneumatycznych. Przedewszystkiém wymieniam ro-
zedme phuc i zapalenie oskrzeli przewtoczne, dalej gruzli-
ce w jej poczatkach, niezyt szczytéw ptucnych a szczatki
po wysiekach w optucnej. Niektérzy lekarze chwalg skutki
pneumatycznego przyrzadu takze w dycliawiczno$oi z wad
serca pochodzacej, réwniez w razach $cie$nienia drég od-
dechowych, ale tu pozwalani sobie potozy¢ znak zapytania.
Przy uzywaniu przyrzagdu jako poboczny skutek spostrze-
gano obfitsze oddawanie moczu i zaostrzenie taknienia
w dowdd, ze on takze zmiane materyi przys$pieszat.

W rozprawie, jaka sie nad tym przedmiotem wywig-
zata, biorg udziat Drowie Swiuerski, Osowicki, Zielewicz,
Kaczorowski; ostatni, ktéry z przyrzadem pneumatycznym
liczne robit doswiadczenia w tutejszym szpitalu Siéstr Mi-
tosierdzia, doszedt do tego przekonania, ze wdychanie roz-
rzedzonego powietrza przynosi korzysci przy rozedmie ptu-
cnej i to uieztudne, bo spirometrem mozna byto wykazac,
jak znacznie wzrosta po kilku tygodniach zywotna poje-
mno$¢ pluc. Stosowanie za$ zgeszczonego powietrza nie
wykazato uderzajgcych korzySci; przeciwnie tatwo byto
mozna zaszkodzi¢, bo do ptuc dostaje sie powietrze zi-
mniejsze i z silnym pradem; przynajmniej chorzy gruzli-
czy narzekali zawsze po uzyciu przyrzadu pneumatycznego.

3) Dr. Kaczorowski opowiada o nieuzywanym
dotagd sposobie rozszerzania szyjki macicznej za pomocg
coraz to grubszych Swieczek elastycznych, ktére on szybko
jedng po drugiej wprowadza w kanat zwezoDy. Autor wy-
kazujac pokrotce niejedne niedogodnosci, jakie zachodzg
przy stosowaniu tak gabki prasowanej, jak blaszenca, za-
leca bardzo ten nowy $rodek, ktérego w kilku przypad-
kach z dobrym uzywal skutkiem; mianowicie za$ pomys$ine
rezultaty spostrzegat przy miesigczce bolesnej sprowadzo-
nej przez zwezenie szyjki macicznej.

4) W sprawie zapisania dziennikéw lekarskich na
rok 1878 oraz dla obmyslenia planu, wediug ktéregoby
sie dogodniej urzadzi¢ dato czytelnie lekarska, wybrano
komisyje, sktadajgca sie z Drow Jarnatowskiego, Zielewi-
cza i bekretarza.

Na tém posiedzenie zamknieto.

Dr. St. Jereykowski, sekretarz.

Yl. 0 50tym Zjezdzi¢ lekarzy i przyrodnikow

niemieckich w Monachij-um.

Sprawozdanie Dra J. Warschauera.
(Cigg dalszy.)

Prof. Bierni er mowit takze o Diabetes Msipidus.
Choroba przerzeczona wydarza sie rzadziej, anizeli cukrzy-
ca (dmbetes mellitus) bo kiedy pmrwszej 6 przypadkéw, to
drugiej 80 przypadkéw w réwnym przeciggu czasu obser-
wowat; powstaje po zaziebieniu, lub przez ucisk moézgu;
czem jest choroba, czy ona jest choroba pragnienia, czy
jest chorobg moczenia? Pragnienie sprawia obfite mocze-
nie, ale przeciwnie oblite moczenie nie wywotuje pragnie-
nia; moczenie obfite wydarza sie przy zboczeniach os$rod-
kow nerwowych, mézgu i rdzenia pacierzowego; przy ogle-
dzinach pos$miertnych nerki nie byty powiekszone, a jezeli
choroba diugo trwata to nerki byh nawet zanikte; jezeli
choroba zawista od cierpienia mozgowego, to towarzyszy
jej bol gtowy, wymioty, czasem i udar, $pigczka, szalen-
stwo i gtupota, w takim razie rozmigkczenie mézgu i opu-
chline moézgowa na zwlokach wykazano; taki przypadek
uwazat B. na bytym nauczycielu. Drugi przypadek spo-
strzegat u kobiety 40-tetniéj cierpigcej na przypady mo-
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zgowe, ktéra naduzywala'napojow wyskokowych, miata napady
udarowe, afuzyje i cierpienie naczyn mézgowych (embolia).
Trzeci przypadek byt bardzo ciekawy; chory lezat 15
miesiecy w klinice, oddawal w jednej godzinie 16000 cm.
sze$ciennych moczu, nic chudt, miat sie dobrze, pragnie-
nie wielkie, moczenie obfite. D. rozmaitych uzywat leKOw
dj poskromienia nadmiernego moczenia: naparstnice, kwas
karbolowy; naparstnice podawat za$ dla tego, bo wiadomo
ze po przecieciu nerwow nerkowych i wstrzyknieciu rozczynu
naparstnicy wydzielenie moczu ustaje; chory uzyt 22
gram. naparstnicy, poczem nastgpito zatrucie, lecz choroba
w niczem sie me poprawita. Atoli uzycie kwasu karbolo-
wego wdawkach dzieciecych po 0,20 w krétkim czasie cho-
robe usuneto. Dodaje przytem B., ze nie chwyta sie no-
wy,h lekow z wielkg ufnoscig, ze wiadomo, ze kwas kar-
bidowy przed niedawnym czasem zachwalony w cukrzycy
nie odpowiedziatl oczekiwaniom, ze jednak w tej chorobie
okazat sie bardzo skutecznym, wykazuje to tablicg gra-
ficzng, gdzie do$¢ oddanego moczu po uzyciu kwasu Kkar-
holowego z dnia na dzieA sie zmniejszyta.

W ru/prawie nad tym przedmiotem tajny radzca
Kiilde z Bonnu opowiada, Zze w jednym przypadku widziat
chorobe wzmiankowang na tle kitowem jakoz po uzy-
ciu przetworow rteciowych choroba ustgpita.

Sprawozdawca przy tej sposobnosiff opowiadat przy-
padek, ktoren spostrzegat u kobiety podesztego wieku: nie ¢
moc ta pojawita sie okresowo, chociaz kolejno$¢ nie byta
regularng i tak co 14 dm lub co trzy tygodnie nastepo-
wato obfite moczenie moczu lekkiego bezbarwnego, oboa
pragnienia niepohamowanego; moczenie byto tak obfite, ze
kilka kwart w przeciggu kilku godzin odchodzito, taknienie
dobre, pocigg do picia wina, — idac za rada prof. Nie-
meyera podawano tanine lecz bez skutku, poniewaz za$

nie wykryto zadnych zboczen chorobowych, przeto sgdzo-
no, ze w tym razie choroba na maciennictwie polega, i
dawano z dobrym skutkiem napar koztku lekarskiego

(infusum Vulerianae officinalis).

Nastepnie prof. Biermer modwit o szczegblnego ro-
dzaju nerwicy, ktérag nazwat chorobg Basedowa zy-
wota czyli brzusz ng. Znamiona jej s3a: niedokrewnos¢,
drgawiti sercowe i tetnienie tetnicy gtownej brzusznej,
(w btednicy bywa tetnienie tetnicy gtdwnej brzusznej, po-
chodzace z wiotkosc’ tetnicy). Jeden z lekarzy sadzit, ze
ma do czynienia z tetniakiem tetnicy tej; Bierrner sadzi,
ze to jest zboczenie innerwacyi nerwu wspoétczulnego (In-
nervationssturung des Sympathicus); przez dtuzszy czas
podawany chinin z zelazem usunat te dolegliwos¢. Prcyna-
dek pierwszy od znaczal sie nastepujgcemi objawami Brak
apetytu, wychudnienie, tetno dochodzi do 50-ciu uderzen
na minute, cieptota ciata 36° do 36,2° C., nieckowate za-
gtebienie zywota jak w zajjaleniu opon mozgowia, atoli
nie byio b6lu gtowy. Drugi przypadeK odznaczat sie zunet-
nym brakiem apetytu i ostabieniem odnég dolnych pod-
czas chodzenia, tetno wolne jak w pierwszym przypadku;
uwazal on to za cierpienie nerwu btednego; w tym przy-
padku zelazo i arsen uleczenie sprawity.

Piof. Basch z Wiednia lekarz zdrojowy w Maryjen-
nadzie sadzit, ze nalezato siarkan atropinu wstrzykaé pod-
skdrnie. Prof. Biermer odpowiadajagc sadzi, ze uzyto

S wstrzykmen podskornych, ale nie wie z pewnoScig, czy atro-

pinu czy morfinu — gdyz przypadki
sylijarnej swej praktyki
Mowit réwniez o zatruciu gazem kloacznym, ktorego
pidziat dwa przypadki ciezkie; za najlepszy sposob lecze-
nia uwaza stosowanie cieptych kapieli wannowych, i oble-
ania gtowy wodg zimng. Jeden z bytych asystentéw prof
rerichsa w Berlinie w rozprawie nad tym przedmiotem
odaje, ze na Klinice prof Frerichsa rowniez ten sposob

te zna tylko z kon-



leczenia okazat sie bardzo skutecznym, nazwiska za$ jego
sobie me przypominam.

W sekcyi pedyjatrycznej mowit radca nadwor-
ny prof Rineker o kile szczepieniem przeniesionej. Cze-
sto dzieci kitg dotkniete uzywane bywaja do przeszczepie-
nia krowianki humanizowanej; limfa krowiankowa nie za-
wiera w sobie jadu kitowego, limfg przeto nie moze oyé
przeniesiona Kkita na szczepienca; kity nie nalezy szukaé
w pecherzyku szczepiankowym, lecz we krwi. Je$li dzie-
cie szczepione krowiankg ma Kkite ukrytg a jesli sie szcze-
piankg w 4tym lub 12 dniu po zaszczepieniu onego prze-
szczepia innemu dziecieciu, to u niego moze kila powstac,
sgdzi przeto, ze nalezy przeszczepienie przedsiewzig&¢ naj-
pézniej w 6smym dniu, nim sie wrzod kitowy dotad uta-
jony rozwija, a wtedy szczepieniec nie ulegnie Kkile.

Nad tym przedmiotem byta zywa rozprawa, w ktd-
r¢j brali udziat Dr. Lederer i Werthheimber z Wiednia
i sprawozdawca. Zarzuty czynione wyktadajgcemu byly, ze
owrzodzenie z brzegami twardemi po odpadnieciu strupa
szczepianki, dno sloninowate i gruczoty podpacliowe na-
brzekte. nie sg pewnym dowodem wrzodu pierwotnego
twardego; dopiero jesli sie rozwinie kita ogdlna, mozna
z pewnoscig orzec, ze to byt wrzéd pierwotny twardy;
zdarza sie bowiem czesto, ze pod strupem jest wrzod
w tkance podskérnej o brzegach twardych, nawet gruczoty
pod pachg sa nabrzekte, a jednak po oktadach wodg oto-
wiowg i po zastosowaniu masci rozmiekczajacej, wrzod
w kilka tygodni sie zabliznia, i ze si¢ nie objawia Kita
0g6lna.

Dr. Seeligmiiller moéwi! o kurczowo-rdzeniowych
porazeniach dzieciecego wieku. Pierwsza postaé; porazenie
dolnych odnég bez zaniku. Dzieci nie moga chodzi¢, jest
skurczenie z prostowaniem, jak sie dzieci bierze pod pacby,
to one cliodzg z wyprostowanemi nogami, i nogi na krzyz
ktadg; to jest pierwsza posta¢ kurczowego porazenia przez
Erb a opisanego. Drugg postaé zauwazyt u czterech dzieci
jednej rodziny, chorobowg te posta¢ zowie Charcot amyo-
troficznym bocznym twardzielem. Charcot nie zauwazat
tej choroby nigdy u dzieci ale tylko u o0séb miedzy 26
a 50 rokiem zycia. Zwy kle osoby takie zmierajg po trzech
latach cierpienia S. zauwazat, ze dzieci chorobg tg dot-
kniete z poczatku dobrze siedziaty, pdzniej za$ przy sie-
dzeniu obalaty sie, ostabienie ruchowe byto znaczne, przy-
stagpit poOzniej do tego zanik miesni ogdlny, atoli zanik
nie byt pierwotném cierpieniem, gdyz dopisro p6zniej kie-
dy porazenie juz istniato nastgpit, byty skurczenia tezco-
we stawOw nawet stawu szczekowego, ci$nienie na migsnie
wywarte sprawia bol; dzieci takie tylko mogty chodzi¢
nogami na krzyz zalozonemi, porazenie ruchowe szerzy
sie i postepuje az na opuszke i powstaje porazenie opusz-
kowe (Bulbaerpurahjse), przedstawiajgce sie jako pora-
zenie nerwu jezykowo-ruchowego. Powodem do tej choro-
by dzieciecej bywa matzenstwo miedzy blizkuui krewnym,
zawarte.

Trzecia posta¢: choroba spostrzegana przez Thom-
sona i S., odznacza sie statemi kurczami w mieé$niach do-
wolnych, stezenie pewnyuh gromad mieéni z przerwami
objawia sie; przypadtosci powyzsze uwazano u chorego,
ktéry nieudawat; obserwowat tez S. Spiewaczke 22-letnig,
ktéra od dzieciectwa miata stezen.e stawéw, miesnie je-
dnak byty bardzo rozwiniete; kiedy wystepowata publicznie
i miata wrdci¢ na swoje miejsce, niepodobna jej byto ru-
szy¢ sie z miejsca, jakby byta przykutg. Thomson obser-
wowat -tchorobe przerzecz.ong w swojej rodzinie, w ktorej
byta dziedziczng. W przypadkach przez S. obserwowanych
jak np. w rodzinie $piewaczki wipomnionej, roéwniez cho-
roba byta dziedziczna.
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S. opisuje wiec trzy postacie choroby: pierwsza kur-
czowo-rdzeniowe porazenie bez zaniku mie$ni, druga rdze-
niowe porazenie z zanikiem mieé$ni, trzecia porazenie
z przerostem miesni, podobna do wrzekomego przerostu
mie$ni. Wszystkie te postacie chorobowe zasadzajg sie na
zajeciu bocznych powrdzkéw rdzenia pacierzowego. Lecze-
nie zasadzato sie na stésowaniu alternatyw przez Kittera
uzywanych.

(Dalszy ciag nastapi.)

TH. Wiadomosci biezace.

* Krakoéw, dn. 25 pazdziernika. Tutejsza czytelnia
akademicka urzadza jutro wieczér literacko muzykalny na
cze$¢ opuszczajacego uniwersytet profesora Majera. Do-
wiadujemy sie, ze przy tej sposobnosci miodziez akade-
micka wreczy powszechnie szanowanemu profesorowi ozdo-
bne album

O Pod przewodnictwem Dra Warschauera odby-
to sig d. 23 b. m. posiedzenie Kkoinisyi sanitarnej
z powodu coraz bardziej zageszczajgcej sie odry. Z wyja-
$nien fizyka i lekarzéw miejsKich okazato sie, ze odra jest
wprawdzie bardzo rozszerzong, lecz dotagd miata przebieg
tagodny i konczyta sie $miercig tylko u dzieci co najwy-
zej kilkoletnich, wyniszczonych i chowanych w przeludnio-
nych pomi szkaniach. Dotad umarto razem 62 dzieci z o-
dry, najwiecej w obw. 111, bo 37 dzieci. O ilosci za$ oséb
nawiedzonych ta chorobg nie mozna mie¢ wyobrazenia, po-
niewaz zaledw.e tylko kilku lekarzéw zawiadamia llag.
strat o przypadkach przez siebie leczonych. Dlatego ko-
mlsyja sanitarna nie majac nalezytej podstawy do ocenia-
nia, o ile choroba wymaga uzy :ia $rodkéw przeciwko dal-
szemu zarazaniu si¢ w szkotach, wuznata potrzebe wezwa-
nia lekarzow praktykujacych pod zagrozeniem ustanowio-
nej kary do donoszenia o kazdym przypadku choroby
zakaznej i jak na teraz nie widzi potrzeby stosowania
energiczniejszych $rodkéw przeciwko panujgcej epidemii.

O Statystyka $miertelnosci. W tygodniu 41 (od 7 —
13 pazdieri.iKa) zmarto w Kiakowie oséb 61; 36 mezczyzn
i 25 kobiet. Roczna $miertelno$¢ na 1000 mieszkancow
obecnej ludnosci wynosi 57'7 (w 40 tygodniu 53'0); bez
dzieci do 5 roku zycia 19 8 (w 40 tygodniu 23 6). W tym
samym czasie S$miertelno$¢ wynosita we Lwowie 32'8;
w Warszawie 29°2; w Poznaniu 32*7; w Wiedniu 23'8;.
w Pradze 35-5; w TryjeSeie 39 6; w Bazylei 19'1; w Lon-
dynie 19*5; w Cbrystyjanii 19 7, w Odessie 30 4; w We-
necji 30 9, w Bukareszcie 30'7; w Barcelonie 23 3;
w Gdansku 24'6 ; w Monachijum 27'6; w Berlinie 2G-3;
w Dreznie 22'1. W 41 tygodniu zmarto w Krakowie z cho-
rob zarazliwych oséb 29 (w 40 tyg. oséb 22), a miano-
wicie: z ospy 2 osoby, z odry 16, z ptonicy 3, z diawca
4, z duru brzusznego 1, z czerwonki 3. Oara utrzymuje
sie dotagd w réwnym stopniu i wikla sie czeSciej z zapa-
leniem ptuc, ..koAczacem sie zazwyczaj $miercia.

* Warszawa. Na posiedzeniu towarzystwa lekarskie ¢

go z d. 16 b. m. Dr. Lubelski oSwiadczyt, ze z micy-
jatywy sekretarza statego towarzystwa, Dra Szokaiskiego,
zaimuje sie zebraniem prac lekarzy Polakéw, ogtoszonych

drukiem za granicami kraju; prosi wiec kolegdw o pomoc
w tern przedsiewzieciu, a mianowicie o nadeslaa e sobie
wsztlkieh tego rodzaju materyjalow.

Dr. Henryk Stankiewicz, odczytat wspomnienie
po$miertne o doktorze Filipie Czajewiczu, ordynatorze szpi

tala $w. Rocha w Warszawie i cztonku Tou. lek. warsz.
Dr. Czajewicz, urodzit sie w Warszawie r. 1841; tu po
zaszczytnem ukofczeniu b. gimnazyjum gubernijalnego,



wstgpit do b. akademii medyko-chirurgicznej W roku
1863 uzyskal stopien lekarza a w r. 1868 po ztozenia
odpowiednich egzaminéw i obronieniu rozprawy p. t. ,0
tkance ttuszczowejll, otrzyma! stopien Dra medycyny i chi-
rurgii. Praca ta ukazata si¢ takze w ttumaczeniu niemiec-
kiem. W roku 1872 wystany byt za granice celem zwie-
dzenia wiekszych i wzorowo urzgdzonych szpitali i zbada-
nia uzywanych tam sposobéw wentylacyi. Z zadania tego
wywigzat sie znakomicie, jak to ze sprawozdania z swej
wedréwki ogtoszonego w Gazecie Lekarskiej sie przekony-
wamy. Napisana przez niego i drukiem ogtoszona historyja

szpitala $w. llocha dowodzi, jak wszechstronna byta jego
dziatalnos¢.
Dr. Kosmowski nastepnie odczytal ciekawg a wy

czerpujacg prace o konwulsyjach, ktére sie u dzieci w cza-
sie zebowania zdarzaja.

Wreszcie wybrano jednomy$lnie na cztonka czynne-
go Towarzystwa Dra Franciszka Orfowskiego, a na czton-
ka koresp. Dra Martego polaka, mieszkajgcego i prakty
kujagcego w Algijerze. {Kur. Warsz.)

* Wroctaw, Znany z prac swoich prof. syfilidoiogii
i dermatologii Dr. liobner zrzekt sie profesury swojjj i
przeniést sie do Berlina. Na miejsce jego powotany zostat
Dr. Oskar Simon.

* Berlin. Temu dniami pojawit sie pierwszy numer
dwutygodnika , Centralzeitung f. Kinderhed!cundeu, ktéry
wychodzi¢ bedzie pod redakcyjg Dréow A. Baginskiego
w Berlinie , docenta Montego we Wiedniu.

* KobleilCJ-ja. Poniewaz zdarzyt sie przypadek, ze
lekarz wezwany do cztowieka cieleSnie obrazonego pomocy
swej odmoéwit, i ze chory najprawdopodobniej dla braku
pomocy lekarskiej umart, rzagd prowiucyjonalny polec,1 u-
rzedom policyjujm, aby na podstawie §.'3.60 ustawy kar-
nej niemieckiej w przypadkach, w ktérych uznajg pomoc
lekarska za nieodzownie potrzebng dla ratowania cztowie-
ka, wzywaty urzedowo lekarza najblizszego, i aby w ra-
zie, jezeli lekarz ten wezwaniu nie uczyni zado$¢, choé
,bez znacznego niebezpieczenstwa dla witasnej osoby “ z po-
moca mogt pospieszy¢, donosity sadowi, ktéry winnego u-
karze. Poniewaz jednak artykut namieniony wspomina tyl-
ko ,0 przypadkach nieszczeécia, lub ogdlnego niebezpie-
czeAstwa i potrzeby, wedtug powszechnego zrozumieniall,
Towarzystwo lekarskie prowincyi koblenckiei wychodzac
z zapatrywania, ze zdania urzednika policyjnego nie mo-
zna identyfikowaé z ogolnem pojeciem i stajagc w obronie
stanowiska prawnego lekarzy wystosowato zazalenie do
wiadzy zastrzegajac sie przed wszeikiem mieszaniem sie
policyi do stosunkéw prywatnych lekarzy do pacyjentéw.
(D. med. Woch. 1877, Nr. 42)

* Pary/. W wykonaniu dekretu Prezydenta rzeczy-
pospolitéj z d. 20 sierpnia r b. nastepujacy docenci i le-
karze szpitali!" majg poruczone sobie na lat 10 wyktady
kliniczne z gatezi szczegdtowych: B esni er (choroby skér-
ne), mArch amb ault (choroby dzieci), Panas (choroby
oczne), Tillaux (choroby przyrzadu moczo-ptoiowego),
Fournier (choroby kitowe), Mauriac (choroby syfility
czne i wenerycznej, Voisin (choroby umystowe).

* Mianowania i odznaczenia- Jeneralny lekarz szta-
bowy i naczelnik !4go oddziatu w ministerstwie wojny
Dr. Antoni F: iscli mianowany zostat naczelnikiem korpu-
su oficerskiego lekarzy wojskowych a zarazem otrzymat
order Korony zelaznej 3ciej klasy za ustugi znakomite do-
tychczasowe; miejsce jego jako naczelnika oddziatlu 14go
W min. wojny zajat starszy lekarz sztabowy 2giej klasy
Dr. J6zef Lei den. (Po raz pierwszy stanowisko tak wy-
sokie powierzono lekarzowi, stosunkowo niski stopien
w i.ierarhii wojskowej majacemu).— Prof. nadzw. we Wie-
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dniu Dr. Karol Schroff (mtodszy) mianowany zostat prof,
zw. farmakologii w Gracu.

* Wiadomosci osobowe.
osiadt w Wadowicach,

* Nekrologia.

Dr. Wiad. Mieczyst. Gedl
a Dr. Fr. Wyszatycki w Dynowie.

Dn. 22 b. m. 4§ w Wiirzburgu po
dtugiej chorobie rndzca nadworny Dr. Linhardt, profe-
sor chirurgii. — Dn. 7 b. m. f w Janowie Bielskim Dr.
Jozef Maleszewski (urodzony w r. 1835 w Rasztowcu
gub. Grodzienskiej, ukonczyt gimnazyjum w Grodnie, nau-
ki lekarskie w Kijowie, byt lekarzem miejskim w Troicku
gub. orenburskiej).

PiSmiennictwo lekarskie: Dr. Stan. MIERZINSKI: Die Des-
infectioiisinittel.; Mit in den Text gedruekten Holzsclinitten. Berlin
1878. .)m Springer, in 8vo, str. 92. Gena 2 marki. r

(Znane dotad $rodki odwietrzajgce zestawione sg i opisane
co do sposobu dziatania i uzycia, i ocenione pod wzgledem ich
Skuteczno$ci. Praca ta poleca sie kaz.denm, ktoby sie chciat obe-
zna¢ doktadnie z dotycliezasowemi $rodkami odwietrzajacenii.) J. D.

Dr, E. MICHAELIS. Albrecht v. Graefe. Sein Leben u. Wii

ken. Mit A- v. GraefesBildniss. Berlin 1877. G. Rcimer; ceDa 3 nik.
Dr. P BAUMGaRTEN. Die sogenannte Organisation des
Tltron.bus. Eine Experimentaluutersucluing Mit 2 in den Text ge-

druckten u 8 luogr. Aobild. Leipzig 1877. O. Wigand, cena 2mk,

CHARLES S. TOMES. Die Anatomie der /.iiline der Menschen
und der Wirbalthiere, sowie derefi Ilistiologie uud lintwickelung
Deutseh von L. lloiliinder. Mit 180 in den Text gedruckten llolz-
sebnittim Berlin 1877. A. llirschwald. Duza 5 ka str. VIH. 320.
cena 8 marek

SYDNEY RINGERS Handbucli der Therapeutik. Nacli der
fiinften englisclien Aufiage mit Bewilligung des Verfas9ers ubersetzt
VOii O. Tliainbayn. Stuttgart 1877. Enke 18-ka str. IX. 672. 12 m.

Z waznej Wj pracy powyzej zdajemy sprawe.

MEYER, AEFR. Untersuehungen tiber acute Niercnentziin-
dung- Mit 2 (litli.) Taf. [Ans: ,Sitzungsber. d. k. Akad. d. \Viss."j
Lex.-S. Geroid’s Sohn. Wien. M. 1. 20

COIINIELIM Jul. Vorlesungen tiber aligenieine Patliologie.
Ein Handbucli fur Stndirende und Aerzte- |. Band. gr. 8. Berlin.
A llirschwald. 17 mk.

ROKITANSKY Frlir. v. Der licutige Standpunkt der kiini-
selien Medicin u. der Tirztliche Beruf. Antrittsrede- gr. 8. str. 15.
Insbruck, Wagner- 60 fen.

eSyn wielkiego anatoma powotany na katedre kliniki we
wnetrznej w Insbruku zagait wyktady swoje mowa o stanowisku
obeeiiém medycyny klinicznfcj i o zawodzie lekarskim; mowa ta
jednak nie tylko nie zawiera zadnego nowego pogladu, ale co
gorsza poglady znane wygtasza w sposéb nie koniecznie jasny,
a zrozumienie rzeczy znakomicie jest utrudnioneni przez styl ciez-
ki, obfitujacy w okresy tak ditugie, Ze czytajagcy zanim dochodzi
do konca okresu juz dawno zapomnial, co poczatek w sobie mie-
§cit. Prawdziwym wzorem, jak pisa¢ nie nalezy, jest okres zajmu-
jacy calg prawie strone 10, bo az 29 wierszy. Mowa ta Zle rokuje
o uzdolnieniu prof. R. mtodszego do zawodu nauczycielskiego,) L. li.

BAUME Rob. Lelirbuch der Zalinlieilkunde. Mit 122 in den
Text gedr. Holzsehn gr. 8. Leipzig, Felix. 20 mk.

LITTRE E. et Cli. ROBIN. Dictionuaire de medeeine, de
chirurgie, de pharmatie, do Part yeterinaire et de Sciences, gui s’y
rapportent. 14 ed. 2 partie, illustree de fig. inferc. dans le texte
gr. 8. Paris, J. B. Bailliere et flis. Ouvrage complet 20 fr.

PETER M. Leeons de clinigue medicale, 2 ed. Tome | Av.
fig. 8. Paris. Asselin. 15 fr

Jabresbericlit iiber die Eortschrifte der A-
natomie n. Physiologie. Iterausg. von Proi Dr. HOFMANN u. Prof.
Dr. SCHWAI 3E. V. Bd. lJteratur 1876. Leipzig 1877, F. C W.
Yogel

‘ J KORtiSI: Die Sterbliclikcit der Stadt Budapost in den
J. 1874 n. 1875 deren Ursachen. Berlin 1877. Stuhr. u

Dziel powyzszych naby¢ mozna w ksigegarni S. A
Krzyzanowskiego w Krakowie, przy Rynku gtéwnym,
Kr. 30.

lieda/ecf/i

Dr. Z. K. we Lwowie: Serdecznie dziekujemy. —.
DI’ (L W Warszawie: Rzeczownik ,zapa$é" nie jest u
nas uzywanym; znanym jest wyraz ,zap ad“ (collapsus).
Niemowleta przy piersi pozostajgce nazywamy oseskami

Korespondent t/ja i Adminisfractji.

Redaktor odpowiedzialny: Prot. Dr. L. Blumeustok.
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Amodidi-Mlutzilile

Aa Qaini(uina et au Cacao combincs

Trudno$¢, z jaka zotgdek znosi przetwory chiny, i w og6le suLstancye
gorzkie, nieraz wprowadzata w klopot lekarzy praktycznych. Lecz 6d
czasu wprowadzenia miedzy srojflki lecznicze potgczenia zwanego ;

WINEM SCIAGAJACO-ODZYWCZEM BI'GEAUD'A,

w ktérém Kakao potgczone z ching dla ztagodzenia wtasnosci $ciggaja-
cych, — trudnos$¢ ta juz wiec€j nie istnieje.

Zwracamy szczego6lnie uwage ciat lekarskich na ten szacowny $rodek
leczniczy, ktéry od 20 dopiero lat zalecany z wybornym skutkiem przez
najznakomitszych lakarzy, sprowadza najlepsze skutki we wszystkich
przypadkach, w ktérych wskazane sg $rodki $ciggajace i wzmacniajgce
razem, — a szczegbtowo w nastepny ch chorobach : w niedukrewnosci,
w cierpieniach nerwoicych, uptawach, w przewtocznej biegunce, w ostabieniu
ptciowem, przekrwieniach biernych, w gnucu, w zotzach etc. Przetwér tego
wina na podstawie wina hiszpanskiego, wymaga dla rozczynu Kakao,
istot szczegblnych, jakie sie nie znachodzg w lekowniach; potrzeba zatém
dla zapewnienia sie 0o pochodzeniu tego leku, zapisywaé¢ go pod nazwg :

«WINA SCIAGAJACO-ODZYWCZEGO BUGEALITA ».
Wyjatkowa wzietos¢, jakiej nabyto wino $ciagijgco-odzywcze Bugeaud’a

u lekarzy wszystkich krajow, obudzito chciwo$¢ niektérych przemystow- g

coéw. Wypada zatem wystrzegaé sie podrobienia i nasladownictwa od
niektdrych niesumiennych posrednikow.

SKEAD GLOWNY w Krakowie, w aptekach PP. J. Trauczynskiego i
Redyka ; we Lwowie, w aptece P. Mikolascha ; w Warszawie, w sktadach
materyatow aptecznych PP. Ferd. Aug. Galiego i Lud. Spiessa iw aptece
P. Lilpopa; w Wilnie, w aptece P. Chroscickiego ; w Kijowie, w aptece
PP. Marcinczyk braci; w Poznaniu, w aptece P. doktora Mankiewicza.

W\ VA WAV VYA W W W WV VW

ASTMY NEWRALG1E

Duszno$é, chrypka, katary za-
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dawnione i wszelkie cierpienia ka-
natébw oddechowych ustepujg po
uzyciu Rurek antiastniatyiznych
p. Levassfura. 23. rue de la Mon-
naie w Paryzu.

wszelkie eierpienia uerwowe Kka- 5
zdej chwili ustepujg po uzyhu pi-
gutek antinewralgijnych Dra CRO- \
NIER. Sktad w Paryzu w aptece t
p. Leyasseur, rue de la Monnaie 23.

S Dobta¢ mozna wsktadacli materiatéw aptecznych P. Galiego i J. Mrozow-
e skiego ulica lliodowa w Warszawie ;

we Lwowie w aptece p. Mikolascha; w Brodach w aptece p.
AUWAA/MIWUIWWIWWPWW-iUAWWAU WAW\W\W W W VW W \ VV1I/WV'WIWV VW VW

ELIXIR ET DRAGEES DU Dr

(Laureat dr i Instifiit dr

ELINIR + PIGULKI DOKTORA RABUTEAU wyprobowane zostaty

w Krakowie w aptece p. J. Trauczynskiego;
Kullaka.

RABUTEAU

France)

w szpitalacti paryzkich przez professoréow Fakultetu Medycznego, ktérzy
zalecaja je jako skuteczniejsze od wszelkich preparatéw zalecanych.
Preparatu te Z Chlorku zelaza |E‘CZQ B tadaczke, W ynedznienie, Niedo-
krwistos$é¢, regulujq Odptywy miesieczne, Wzmacniaja Organizmy wyczer-
pane | ostabione, niesprowiujqc nlgdy Zatwardzenia.
Sprzedaz hurtowa W P aryzu, u p. CLIN et G® ulica Racine, 14. Dosta¢

mozna

. w Warszawie, w sktadach materyatéw aptecznych pp. Mrozo-

wskiego, Zeuschnera, Szymanskiego etC® i Lilpopa; we Lwowie, w aptece
p. Mikolascha; w Krakowie, w aptekach pp. Trauczynskiego i Redyka.

Naktadem l'ow.

lekarsKiego ttukowskiciio.

Z dnia 27 pazdziernika 1877.

Naktadem Towarzystwa Lekarskiego krakow-
skiego wyszedt

portret litografowany

Prof. Dra. MA 1l'It A

Pruzesn Aknd. limiej.

starannie wykonany w duzym formacie
na pieknym papierze in foiio.

Naby¢ mozna w Administracji Przegla-
du lekarskiego, jakutéz w ksiegarni Wgo
Krzyzanowskiego po cenie 2 zir. 50 ¢
w. a., z przesytka pocztowg 2 zir. 80 ct.

‘ Dla Prenumeratorow Przegl.
Lek. i Cztonkéw korespondentéw Tow.
lek. krak. z przesytkg 2 zir. 30 c.

Kozlkan atropinu.

Od 18i>4 r. Koztknn atropina bywa
uzywany z wielkiem powodzeniem w posta-
ci ziarnek po6t miligramowych wedtug prze-
pisu Dra Miétfea piituienlznnego przez
Akademijg lekarska w Paryzu przy lecze-
niu padaczki, dychawicy istotnej ,lub kur-
czowej bolu gtowy potowiczym, kaszlu ner-
wowyn .liacinnicy, bicia serca, drgawek,
bélu zotadka i krztusca. Z powodu wielkiej
liczby wyleczen osiggnietych tym S$roukiem
uwazam sobie za obowigzek zapoznaé¢ og6t
z tym $rodkiem. Dawki, ktérych sie uzywa
w ciggu doby sg rdéznej wielkosci od p6t mili
grama, az do 2 miligrm (Patrz wskazéwke.)

Aptea Leinaiie w Il’arvzn 14 rue de
(traiumoiii

Dostaé mozna w Warszawie w skia-
dach materyjatéw ap.ecznycli PP. Mrozo-
wskiego, Zeuschnera; Szymarnskiego et Comp.
i Lilpopa; we Lwowie w aptece P. Miao-
lascha; w Krakowie w aptekach PP. Trau-
czynskiego i Redyka; w Czernioweaeh w ap-
tece P. Goliehowskipgo.

AU

BROMLRE DE CAMPLIR 0"

Ilu DoH eiir CLIM
Laureat dc la hciilte de Mcdecine i Paris

(pPRIX monthyon)

Kapsutki i Pigutki DraCLIN z Bromku
kamforowego uzywajg sie w stabosciach
muzgu i nerwéw, chorobach serca i ka-
natow oddechowych a szczegdlniej na-
stepujacych : Astmie, Bezsennosci, Biciu
serca, llysteryach, Padaczce,-Zawrotach,
Obtedzie, Bolesciach gtowy, Dolegliwo-

sciach narzadu moczo-plciowego, dla
ukojenia wszelkich rozdraznien ner-
wowych -

W Paryzu Up. CLIN et G§ ul.Racine, 14.
Dosta¢ mozna . w Krakowie, w apte-

kach pp. Trauczynskiego 1 Redyka i we

wszyslkicch znaczniejszych aptekach.

W drukarm Lun?oibyietu JUgiun. puu uizgucm igri- suncia.



