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lekarskiego

Seryja druga.
XXIV.

Dzieciobo6jstwo popetnione na dziecku $lubnem.
Podat
Prof. Dr. Haiban.

Dwie kobiety przechodzace przez potok znalazty d. 18
lipca zwitoki noworodka. Zabraty je ze sobg i daly znac
wojtowi, ktdry wykryt matke dziecka w osobie Jaryny C.;
kobieta ta przyznata, ze 14 lipca porodzita dziecko i "takowe,
wedtug swego zdania nie zywe, wrzucita do potoka. Sad
tegoz dnia 18 lipca zarzadzit sekcyje sadowag zwitok dziec-
ka, ktérej wynik byt nastepujac) :

Ogledziny zewnetrzne: 1) Zwiloki dziecka pici
zenskiéj owiniete w szmaty okazujg sie niemal catkowite
sino-zielone zabarw;enie skory i zmacerowanie tejze tak, iz
przyskorek w postaci strzepkdw poztazit, a to z posladkdw,
plecow i lewej strony policzka. Cate ciato nadto nader silnie
gazami rozsadzone lak, iz dziecie robi wrazenie, jakoby miato
nader silnie rozwinietag pod$aidike ttuszczowg. 2) Oczy wy-
sadzone a z ust i nozdrzy wyptywa cieCz czerwona, przyczem
zwhoki szerzg odrazliwy odér zgnilizny. Uskuteczniono de-
sinfekc/je zwiok za pomocg kftgiu karbolowego. 3) Ditugosc
dziecka wynosi 49 ctm., szeroko$¢ barkéw 942 ctm.. obwdd
gtowki 32 ctm., S$r-erlnieg_ podiuzna glowy wynosi 10 ctm.
Pepowina okazuje dtugos$é, 9 ctm., a wolny jej koniec jest
strzepiasty 4) Uszka juz chrzastkowate. Paznogcie palcow
rgk i nég diugoscig siegajg poza opuszki palcowe; skéra na
calem ciele pokryta drobniutkim meszkiem, pod pachami za$
i w pachwinach znajduje sie JmaZz serzasta (vernix caseosa).
5) Na calem ciele précz zabarwienia sino-zielonego zreszta
niema nigdzie zadnego $ladu uszkodzenia. 6) Po nalezytem
a forsownem rozwazeniu iamy ustnej i wyciggnieciu jezyka
haczykiem znaleziono prdécz cieczy gnilnej surowiczo krwa-
wej znaczng ilo$¢ btotnistego namutu, a to tak w jamie ustnej
jakotez i potyku.

Ogledziny wewnetrzne: 7) Po otwarciu miegk-
kich powtok czaszki wyptywa z pod skéry krew ptynna,

ciemna! Kosci czaszki cieniutkie, przesSwiecajgce, uigdzie nie
uszkodz ne. Po mmieciu gtowki wzdtuz ciemienia wielkiego
wyptywa mozg brajowaty barwy ciemno-szarej zupetnie zgni-
ty. 8) Po otwarciu klatki piersiowej okazuje sie takowa bar-
dzo dobrze sklepiong] wypukto$¢ przepony siega poniz¢j 5.
zebra. Ptuca na powierzchni tupkowo popielate, tu i owdzie
wysepLowate marmurkuwune, mano to jednak nie wypet-
niajag catKow”ie klatki piersiowej i nie okalajg serca, lecz
sg jakoby ohustronme do kregostupa przyparte, za uciskiem
lekko trzeszczace, pulchne, pn,wietrzne, serce prawie zupeinie
prézue. -9) W tchawicy znajduje sie troche cieczy ptynnej
czerwonawej, kilka banieczek p wietrzg zawierajacej. Namutu
btotnistego w krtani i tchawicy niema. 10) Ptuca wraz z ser-
cem wrzucone do miski zimnej wody ptywajg, a uciskane
pod woda wydzielaja nieznaczng ilos¢ pecherzykéw powie-
trznych. Samo Seree wrzucone na wode takze ptywa wskutek
zawarto$ci znacznej ilosci gazéw gnilnych, uciskane jednakze*
silnie, palcami nie wydziela banieczek powietrznych jak ptuca.
12) Zotadek ulozony pionowo zawierajacy nieco gestego $luzu,
zresztg prézny. 13) Watroba barwy ciemno czekoladowej, krew
ciemng obfitag jak réwniez zawierajgca znaczng ilo$¢ gazéw
gnilnych, gdyz wrzué ny kawatek na wode takze ptywa.
14) Sledziona barwy prawie czarnej rozpadajaca sie, krucha,
a wrzucony do w dy kawatek takze jSka. 15) Kiszki
pieukie wesfcauie rozmiekczenia trupiego zawierajgce znaczng

ilos¢ smugi dzieciecej. 16) Nerki okazujg budowe” zrazi-
kowatip rowniez w stauie rozpadu gnilnego. 17) Pecherz
prézny.

Orzeczenie: O ile przy tak wysokim stopniu zgni-
lizny trupa gazami nadetego orzec jest mozliwem, podajemy
r.a podstawie powyzszych ogledzin i préby ptucnej nastepu-
jace orzeczenie:

a) Zq dziecie byto donoszone, dojrzate, a wjjgb do zy-
cia zdolne.

b) Ze dziecie to istotnie zyto, za cze n przemawiU zna-
czna ilos¢ powietrza zawartego w ptucach, nie moggca po-
chodzi¢ wytacznie -ze zgnilizny; ze zyto nader kroiko, za
czem przemawia niezupetna rozwitds¢ ptuc.

c) Ze dziecie zgineto prawdopodobnio skutkiem udu-
szenia i to fliza obregbom medium, w ktérem jest znalezione,
za tem przemawia namut blotnisty znaleziony li tylko w ja-
mie ustn¢j i potyku, a nie w Kkrtani i tebawie”.

dj Jaki byt sposéb uduszenia sie dzieciecia i czyli
istotnie miato miejsce uduszenie, na to stanowczej nic mo-
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zemy poda¢ odpowmdzi, szybka bowiem i zupetna niemal
zgnilizna trupa tak dale¢E zatarta wyrazno$e obrazu zmian
anatomicznych, iz takowych rozpozna¢ nie podobna, tylko
ptynno$¢ i ciemne zabarwienie krwi znalezione pod oczaszng
i w watrobie, kaze sie domys$la¢ $mierci z uduszenia i to
tern bardzi¢j, iz zreszta na trupie nie znaleziono nic takiego,
coby inny rodzaj $mierci wskazywato.

Obwiniona Jaryna C. lat 30 li- zagca, z«.na"jylypa C.,
matka 2-ga dzieci zyjacych, gospodyni, przestuchana d. 18
lipca podaje:

Jest zamezng lat 12, miata dzieci 6, z tych dwoje tylko
zyje, teraz za$ byta ciezarng po raz siédmy i to, jak sie jej
zdaje, pod koniec 9-go miesigca. Dnia 13 wréciwszy wie-
czorem z mezem z jarmarku, gdy sama byta w izbie (a maz
juz spal w stodole), poczuta bole porodowe i wkrétce ujrzata
gtéwke urodzong, starata sie plod ten dalej wydoby¢ ciggnac
za szyje, a ze porod nie postepowat, wiec staneta nad toz-
kiem i rekoma do géry wzniesionemi chwycita sie zerdzi
nad t6zkiem i wtedy d-iecie urodzito. Po urodzeniu nie spoj-
rzata na dziecie, czy ono zyje, tylko rzucita nan wér giuby
1 tak lezato godzine. Pr/.- konawszy sie potem, iz nie zyje,
rzucita trupa do potoku tuz za ogrodem Uczynita to dlatego,
poniewaz .jej bratowa Maryna C. ja przeSladowata, iz od

zydow jest ciezarng, od ktérych do domu zawsze S$ledzie
przynosi. Gd"- dziecie jej sie urodzito, nie styszata wecale
jego gtosu, ztad przypuSz~o6a, iz sie niezywem urodzito. —

Dziecko lezato worem przykryte Hz dotad, gdy j¢j tozysko
odeszto, wtedy dopiero wstata, zaSwiecita lampe, a widzac
juz niezywe dziecie w szmate je owineta i na drugi dzien
rano idgc po wode do potoku wrzucita. W nocy tej spaty
kolo niej w izbie jej dz eci, 10-ietnia corka i 4 letni syn,
ale nie nie styszaty. Przed mezem pordd swoéj ukryta, a mo-
gta to uczyni”® gdyz on dzieA caty bywat na robocie i wie-
czorem do domu wracatl. Sama wreszcie nie wie, co sie jej
stato, iz z dzieckiem swem tak postgpita. Jedynym powo-
dem do kroku (ego byto podejrzenie rzucone przez bratowg,
z ktérej mezem sa w niezgodzie i procesujg sie o grunt, iz
jest ciezarng od zyda. Z mezem zyje przyktadnie i dzieci
swe kocha.

Maz obwinionej korzysta z dobrodziejstwa prawa i od
zeznah sie uchyla.

Michat S., lat 43, wdjt, zeznaje: Dnia 17 lipca powia-
domiono go o znalezieniu zwtok, poszukiwanie naprowadzito
go na obwiniong, ktorg akuszerka wiejska badata i podata,
iz obecnie przechodzi okres potogowy. Obwiniona nie chciata
sie z poczatku przyzna¢ do winy, dopiero potem zeznata, ze
sama nie wie dlaczego to uczynita. Z mezem zjta przy
ktadnie a tylko z bratem meza zyli w niezgodzie procesujac
sie 0 grunt po ojcu. Obwiniona i maz j¢j sg biedni, maja
2 morgi pola i p6l domu mieszkalnego. Dzieejjswe podsa-
dna kocha. Przyczyny do uduszenia swego dziecka nie miata
a posadzenie, iz zaszta w cigze od zyda, nie ma wartosci,
bo o stosunki takie nikt jéj we wsi nie posadza.

Gabryjel S., lat 36, gospodarz i pgladaez zwitok w S.
zeznaje jak tamci z tym dodatkiem, iz zauwazyt na zwto-
kach dziecka na szyi dwie sine plamy, ktére Jaryna C. tem
ttbmaczyta, iz powsta¢ musiaty przez msiek jéj reki, gdy
dziecige chciata predzej urodzi¢ i za szyjke ciggneta. Na za-
pytanie .jego, dlaczego dziecko po $mierci do potoku wrzucita,
odpowiedziata, iz jg taka chetka do tego wzieta.

Paulina M., lat 30, zamezna, zeznaje, iz 17 lipca przy-
szedtszy do potoku praé bielizne, znalazta zwltok' dziecka
pod brzegiem, to sumo zobaczyta Maryna K., ktoéra w tej
samej chwili do potoku sie zblizyta.

Maryna C., lat 46, zona ltka C., mieszka z Jarynag C.
przez sien pod jednym dachem, zyje z obwiniong w niezgo-
dzie z powodu sporu o gruut. Jeszcze w duiu 13 lipca wi-
dziata jg ciezarna, potem jej nie widziala, bo pracowata
w polu. Zobaczyta jg dopiero w dniu znalezienia zwtok,
a wtedy Jaryna byta juz ,cienka". To co $wiadek oskar-
zonej powiedziat, iz jest brzemiennag od zyda, nie moze ucho-
dzi¢ za powo6d do zbrodni przez nig popetnionéj, bo powie-
dziata to oskarzonej w czasie ktétni.
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Sad przedtozyt pp. obducentom wyniki $ledztwa z za-
pytaniem, czy takowy nie wptynie na zmiane ich zdania.
Pp. obducenci odpowiedzieli na to pytanie jak mistepuje:

Mozliwem jest ttomaczenie sie obwinionej, jako zostata
porodem zaskoczong ze wzgledu na to, ze to byt si6dmy
poréd z rzedu, a tak zwane porody nagte, odbywajgce sie
w krotkim przeciggu czasu dla rodzacej prawie niespodziane,
majg wtasnie m;ejsce u kobiet, ktére juz wiecej dzieci ro-
dzity; czy jednak w danym razie obwimoua porodem zasko-
czong zostata, d!a braku danych stanowczo orzec nie mo-
zemy.

Jezeli jednak obwiniona istotnie porodem zaskocz: ng
zostata, w takim razie podanie j¢j, ze pordd bjt ciezki, jest
niewiarygodne, albowiem jest to znamieuiim tak zwanych
porodéw nagtych, ze sie odbywaj”'szybko bez zadnych
przeszkéd, a po urodzeniu sie gtowki dziecka, jak to w o-
becuym przypadku wedtug podania badanc¢j miato miejsce,
u kobiet ktore wiec¢j dzieci rodzity, nie zachodza nigdy
przeszkody w urodzerru sie tutowia i ndg tak, aby potrze-
bowano uzy¢ dopiero obec¢j sity i pomocy do wyciggniecia
rcSzty dzieekk z ciata matki, tem mniej i w tym przy [folku,
gdzie skonstatowaliSmy normalne rozmiary organéw rodnych
matki rodzacej.

Wogdle mozebnem jest, azeby dziecko po przyjsciu na
Swiat tylko gtowki oddjjchalo, a tem samem zyto, aby wiec
w tej cliwili zostato uduszoiiem; w tym przypadku jeduak
len sposdb zabicia dziecka jest nieprawdopodobnym, albowiem
jak wyzej pod. liSmy, nieprawdopodobnem jest, aby matka
byta musiata uzy¢ sity do wyc;agniecia dziecka, a przy ba-
daniu dziecka nie znalezliSmy zadnych znamion, a w szcze-
go6lnosci podanych przez ogladucza zwiok po obu stronach
na szyi sinych plam, za tem przemawiajacych.

Wskutek tych orzeczen Proknratoryja sgdowa wniosta
akt oskarzenia' o dzieciobojstwo, a do rozprawy przed Try-
bunatem przysiegtych Sad wezwat dwdch innych znawcéw,
ktorych orzeozenigfsrjS rozprawy na podstawie aktow wy-
dane, opiewato jak nastapuje:

Na zasadzie ogledzin lekauskich zwtok uowerodka w d.
18 iipca dokonanych, dochodzi sie do przekonania, iz nowo-
rodek najprawdopodobniej nie oddychat wc-ale, a za tem prze-
mawia niedodma ptuc, ktére nic wypetniajg klatki piersiow¢j
(prot. sekcyi ad 8) i sg jakby do kregostupa przyparte. Je-
den oddech wystarcza bowiem u dziecka dounfzonego, aby
catkowicie ptuca powietrzem wypetni¢, a tem samem wy-
starcza,. aby ptuca wypetnity klatke piersiowa.

Wobec znacznie posunietej zgnilizny zwtok
w protoké6le pod 1 1, 2, 6, 10, 13,
wagi nie mozna przywigzywa¢ do préby ptucnej, bo jesli
kawatki $ledziony a nawet watroby ptywaty, Swiadczy to,
iz znaczna ilo$¢ gazéw gnilnych juz sie wywigzata w tych
narzagdach, tem samem i w plucach nawet mniejsza ilos¢
gazdéw gnilnych wystarczata do zmniejszenia ciezaru ich ga-
tunkowego, a wigec wystarczata do utrzymania ich na po-
wierzchni wody.

Co do orzeczenia pp. obducentéw to ad 1) ich orzecze-
nia zaznacza sie, iz absolutnego przekonania, czy noworodek
byt donoszonym po ich ogledzinach naby¢ nie bylo mozna,
a to z powodu, ii zwloki byty 49 ctm. diugie (prot. sekc. 3)j
gdy noworodek donoszony wynosi 51 ¢tm. difugosci a jader
kostnych ani w doIn¢j nasadzie kos$ci udowej ani w kosci
skokowej nie badano i ich n.e poszukiwano;

ad 2) blednem jest zdanie, iz dziecie to zyto, bo pro-
ba ptucna wobec daleko posunietej zgnilizny niema znacze-
nia; a zdanie, ze zylo krotko, bo ptuca niezupetnie byly
rozwiniete, jest zupetnie fatszywem, jeden wdech dziecka
donoszonego wystarcza do wypetnienia catkowitego ptuc;

ad 3) za Smiercig z uduszenia nic nie przemawia, nie
znaleziono nawet wynaczynionek podoptucnowyck i podosier-
dziowych, ani krwi ptynnej w sercu, momentoéw, ktére acz-
kolwiek nie przemawiajag wprost za Smiercig z uduszenia,
jednak po wykluczeniu innych mozliwych przyczyn S$mierci
takowag wielce prawdopodobng czynig;

opisanej

14, 15,46, ngjmn
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ad 4) Obducenci sami z sobg sg w sprzeczno$ci i tym
punktem obalajg cale orzeczenie w pierwszych 3. punktach
niezbicie postawione.

Co sie tyczy dodatkowego orzeczenia pp. obduceutow
nalezy sie podnie$¢, iz 1) stusznem jest zapatrywanie ich, iz
ptuca zgniliznie po6zniej ulegajg niz narzagdy migzszowe, je-
dnak gdyby piuca dotyczacego noworodka byty zupetnie
wolne od zgnilizny, a tylko na takich prdéba ptucna doko-
nana moze doprowadzi¢ do niemylnego sadu, wdwczas mu-
siatyby by¢ barwy jasno-r6zowo6j a nie tupkowo-popielatej;

barwa ta tylko od zgnilizny pochodzi¢ moze, bo o pylicy
weglowéj lub wapiennej u noworodka mowy by¢ nie moze
Wreszcie jezeli zdaniem obducentow dziecie zmarto

z uduszenia a oddechato i zyto krotko, to tem samem ptuca
musiaty tem tatwiej uledz zgniliznie o ile powietrze wdecho-
we mikroorganizmy gnilne do plnc przywiodto i o ile krew
w obfitszej ilosci po najwiekszej czeSci zawarta w ptucach
uduszonych proces gnilny przyspiesza (Hofmann, 2-te Aufla-
ge, s. 640). Wreszcie najlepszem critc.rium, czy ptuco za-
wiera powietrze, jest zbadanie takowych lupg, czy w peche-
rzykach nie znachodzi sie baniek powietrznych w postaci
jakby kropli rosy uwidoczniajacych sie.

(Dokonhczenie nastapi).

U. Wiasciwosci przebiegu i objawéw zapalenia opon
mézgowych gruzliczego u dzieci.
Wedtug spostrzezen poczynionych w szpitalu $w. Ludwika.
Podat

Dr- Emanuel Rosenblatt w Krakowie.
Zapalenie opon moézgowych na podstawie gruzliczej
przydarza sie u dzieci niestosunkowo czeéciej, anizeli u do
rostych. Przyczyna tak we wieku dzieciecym jak pdZniej-
szym jest jedna i ta sama, to jest, dostanie sie pratkéow
gruzliczych do uaczyn w oponach miekkich moézgowia. Mu-
szg zatem jeszcze inne istnie¢ powody, dlaczego choroba ta
pojawia si¢ najczeSciej we wieku dzieciecym, a powody te
znajdowaé¢ sie moga albo w organizmie samegoz dzieciecia,
t. j. we wiasciwosciach fizyjologicznych wieku dzieciecego,
dotyczacych krazenia wogdle, w szczegdlnosci za$ krazenia
w jamie czaszkowej, albo tez w stosunkach zewnetrznych.

O ile stosunki czysto zewnetrzne stoja w zwiazku z cze-
sto$cig pojawiania sie zapalenia opon gruzliczego, nie jest
jeszcze dotychczas nalezycie wykazanem, a to gitéwnie dla
braku dat statystycznych. Do stosunkéw tych zaliczamy
w pierwszym rzedzie pore roku. Najwiecej usposabia¢ maja
do zapadniecia na chorobe w mowie bedgcq miesigce marzec,
kwiecien i maj, odpowiadajace wiosnie. Guersant, Piet,
Rilliet i Barthez spostrzegali najwiecéj zapalen opon
gruzliczych w miesigcu marcu, nasze spostrzezenia réwniez
okoliczno$¢ te stwierdzajg, iz na wiosne najwiec6j bywa za-
palen opon, nie mozemy jednak przypisywa¢ pewnym mie-
sigcom wiekszego znaczenia i uwazamy, iz owa czesto$¢ nie

zalezy tak dalece od pory roku samej przez sie, jak od
nagtych przejs¢ w temperaturze powietrznej. Dlatego tez
wiecOj bedzie przypadkow zapalen opon gruzliczych w tej

wiosnie, w Kktéréj najwiecdj bedzie dni goracych, w Kktérej
przejéscie z zimy do wiosny bedzie nagte: na odwro6t podczas
wiosny chtodnej mniej spostrzedz mozna odpowiednich przy-
padkéw. Fakt ten da sie tatwo wyttomaczy¢.

Dzieci, ktore zime cala albo przesiedziaty w domu albo
wychodzity otulone i to na czas krotki, odzyskuja w leeie

swg wolnos$¢, wybiegajg bez nakrycia gtowy narazajg sie
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na wptywy stonca grzejacego juz dobrze, albo tez uzywajac
swobody po dworze w catej petni, niedopilnowane tatwo
uledz moga jakiemu wurazowi, ktory przy wrodzonej skion-
nosci par exvellence czy to wskutek zboczeA krzywiczych,
lub tez nabytej w ciggu zimy przez przebywanie jakich$
choréb dysponujacych, jest owym bodzcem przyspieszajagcym
powstawanie zapalenia. W jesieni i na wiosne panujag za-
zwyczaj wszelkie choroby zakazne miedzy dzieémi, a prze-
bywanie ich zwtaszcza odry i krztu$Sca jest czestokro¢ pierw-
szym krokiem prowadzacym do gruzlicy opon, czy to tylko
przez podkopanie organizmu i uczynienie go mniej odpornym
na dziatanie zarazka gruzliczego, czy tez przez towarzyszace
chorobom tym zapalenie ptuc, z daznoscig wybitng do zse-
rowacenia, lub tez przez prawie zawsze w parze idace obrze-
kniecie gruczotéw oskrzelowych i zmiany ich nastepowe. —
Wiemy dalej, iz wysypki zotzowe rowniez wykwitajg bardzo
obficie na wiosne, rozlegle wypryski najwiecéj w toj porze

spostrzegaé mozna, a sg to czestokro¢ wrota dla imigracyi
pratkéw gruzliczych.
Z tych to powodow zestawienie statystyczne wedtug

réwnoczesnie
pory jakotez zaznaczano,
czy owe dzieci, ktére padty ofiarg téjze choroby, przebywaty
poprzednio ktore z chorob zakaznych, lub okazywaty Swiez-
sze prodnkta Zotzéw. Przypadki przez nas zauwazane roz-
dzielajg sie zresztag wedtug miesiecy w nastepujacy sposoOb:

miesiecy wtedy tylko miatoby warto$é¢, gdyby
uwzgledniano cieptote Owczesnej

W styczniu zapadto 3 w lipcu zapadto 3
3 lutym 7 1 » Sierpniu n 0
2 marcu n 4 M Wwrzesniu n 2
g kwietniu n 2 n pazdzierniku 3 1
2 maju 3 2 3 listopadzie 3 4
7 Czerwcu 2 4 M grudniu D 3

O poprzedzauiu choroby zakaznéj wiadomo nam w przypad-
kach 5: raz poprzedzat dur brzuszny, raz ospa, raz ptonica,
raz wystapito zapalenie opon médzgowych gruzlicze wsréod
krztu$ca, raz zaraz po ustgpieniu wysypki odror ¢j.

Co sie tyczy tak zwanego genius epidemietts t. j. spo-
strzezenia. iz podczas panowania nagminnego zapalenia opon
czestszemi sg takze i przypadki zapalenia opon gruZliczego,
podobniez nic potwierdzajgcego poda¢ nie mozemy. W roku
1879 mieliSmy w miesigcach maju, czerwcu i lipcu w mie-
§cie naszem lekkg epidemije zapalenia opon nagminnego,
nie zauwazyliSmy jednak zadnego zwiekszenia si¢ przypad-
kow zapalenia gruzliczego w poréwnaniu z latami innemi.
Z 29 przypadkéw w trzechleciu zauwazonych byto w roku
1879 — 10, w r. 1880 przyp. 11, a w r. 1881 przyp. 8,
w maju roku 1879 przypadek 1, w czerwcu la w lipcu 2.

Jako moment dysponujgcy do rozwinigcia sie zapalenia
opon gruzliczego uwazaja jesza ze niektérzy takze i zebowa-
nie. Faktem jest wprawdzie, iz wieksza cze$¢ dzieci me-
ningitis tuberculosa cierpigcych, znajduje sie witasnie wtedy
w jakim okresie zebowania, ale niema w tem nic nadzwy-
czajnego, skoro witasnie wieksza cze$¢ przypadkéw menin-
gitis tubercidosa przypada na ten wiek, w ktérym zebowa-
nie prawidtowo odbywaé sie musi. JezelibySmy jakikolwiek
zwigzek przyczynowy wyszukac chcieli, to jedynie przypuscic
bySmy mogli, iz wskutek sprawy zebowania nastepujg za-
burzenia w krazeniu czaszkowem wywotane przekrwieniem,
jakotez podwyzszong czestokro¢ cieptota ciata, i ze zabu-
rzenia te ufatwiajg pratkom gruzliczym dostanie sie do na-
czyn krwiono$nych opon i usadowieuie sie tamze. Musi
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jednak poprzednio juz w organizmie by¢ miejsce jakie, zkad
pratl: do obiegu krwi dosta¢ sie mogg. Podobnie tez tlo-
maczyé nalezy i przypadki te, w ktérych zapalenie opon
mozgowych gruzlicze nastepuje bezposrednio lub posrednio

po urazie.
Dalszym wreszcie punktem spornym jest rokowanie
w zapaleniu opon gruzliczem. Wprawdzie od czasu do

czasu odzywatly sie gtosy, iz choroba ta nie musi bezwzgle-
dnie zakonczy¢ sie Smiertelnie i ogtaszano przypadki takze
wyleczenia zapalenia opon gruzliczego, we wiekszej jednak
czesci tych przypadkdw nie mozna byto nabra¢ przekonania,
iz rozpoznanie byto niewgtphwem, i ze nie rozchodzito sie
0 inng posta¢ zapalenia opon moézgowych. Dlatego tez zna-
czna cze$¢ pedyjatrow uwaza teraz jeszcze zapalenie opon
gruzlicze za chorobe bezwzglednie Smiertelng i rokuje w przy-
padkach podobnych niepomys$inie, przyznajac atoli, iz cze-
stokro¢ zawodzi, a przypadki, w ktérych nie
brak ani jednego objawu przypisywanego zapaleniu opon
mozgowych gruzliczemu, koncza sie po kilkutygodniowym
przebiegu wyzdrowieniem. Bywajg to przypadki zapalenia
opon moézgowych na podstawie czaszid samoistnego, nie na
tle gruzliczem powstatego, ktérego pod wzgledem przebiegu
klinicznego nie mozna prawie odrézni¢ od zapalenia gruzli-
czego. Dopiero po kilku ogtoszeniach w najswiezszym cza-
sie przypadkow pomyS$lnie zakornczonych a pod wzgledem
rozpoznania niewatpliwych zapalenia opon gruzliczego, bo
u indywiduéw tych zmartych niedtugo po przebyciu zapale-
nia z choroby inn¢j lub tez skutkiem powtdrnej meningitis,
stwierdzono przy sekc.yi resztki pierwotnego zapalenia i ogni-
ska serowate, przypusci¢ musimy mozno$¢ fhoéby chwilo-
wego wyleczenia. Przypadki zapalenia opon mézgowych
gruzliczego pomys$lnie zakonczone podali dawniej Lebert,
Rilliet, Gerhardt, Henoch , Bouchut, w nowszych
*za$ czasach BoOkai (przypadek niewatpliwy), Herz (pra-
wdopodobnie, jak sam rozpoznat, mening. hasil. non tuber-
culosa), Gibney (watpliwy), Sauerwald-Oeynhausen

rozpoznanie

(watpliwy), Biedert (bardzo watpliwy), Cadet de Gas-
sicourt i Roger (niewatpliwe), Nilsson (bardzo pra-
wdopodobny, — bo dwoje rodzenstwa zmarto z tejze samoj

choroby), Sou den
sobno$¢ zauwazy¢
przebiegajace

(prawdopodobny). Ja sam miatem spo
w praktyce prywatn¢j trzy przypadki
pod obrazem zapalenia opon na podstawie
gruzliczego a zakoriczone pomyS$inie. Pierwszy dotyczyt dziec-
ka 13-miesiecznego z rodzicéw zdrowych, drugi dziecka 2-
letniego z ojca gruzliczego, -ydioroba trwata 6 tygodni po&z.em
nastagpito wyleczenie o tyle wzgledne, ze pozostaty przykur-
czenia, a trzeci dziewczyny 6-letnidj z ojca gruzliczego a matki
skrofuliczn¢j, w ktérym roéwniez po kilku tygodniach dopiero
zaczat stan sie poprawil#. Dziewczyna ta przedstawia na-
ciek w szczycie ptuca lewego.

W kazdym jednak razie twierdzi¢ musimy, iz pomys$ine
zakonczenie zapalenia opon gruzliczego
kéw najrzadszych ;
nie powinnismy,

nalezy do przypad-
0 moznosci wyleczenia zapominaé za$
azeby w przypadkach odpowiednich nie
opusci¢ zupetnie ragk, a co wiee6j chorego, ktéry potem dzi-
wng igraszka losu — bez leczenia — do zdrowia powro6cié
moze.

Przystepujemy obecnie do podania niektérych spostrze-
zen poczynionych na chorych z zapaleniem opon moézgo-
wych na tle gruzliczem, ktorych liczba w ciagu trzeehleeia
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Nr 38

wynosita 29. Z tych chtopcéw byto 16, dziewczat 13. Wiek
rozdziela sie jak nastepuje:

lat |, 1V, 2 3 3V2 4 5 57,
przypadkow 1 3 4 2 1 4 1

lat 6 6V, 7 8 10 11
przypadkow 1 3 3 1 1

Stan odzywienia byt ztym w przypadkach 12, miernym
w 6, za§ w 6 dos¢ dobrym, a w 5 -dobrym.

Gruzlice w rodzinie chorego dziecka zauwazyliSmy
w pizypadkach 7, tu jednak podnie$s¢ musimy, iz anamneza
w wielu przypadkach byta niedoktadng, bo albo rodzicéow
wcale nie widzieliSmy, albo tez nic od nich dowiedzieé¢ sie
nie moglismy. W przypadkach tych za$ 7 przekonaliSmy
sie o gruzlicy rodzinnej w ten tylko sposob, ze takze jeszcze
i drugie lub trzecie dziecko z tejze rodziny pozostawato w le-
czeniu szpitalnem.
Choroby za$

dzieci 8,

u brata tezyczke,

ustroju nerwowego zauwazyliSmy w ro-
a mianowicie w 1 przypadku (Gtowacki)
w 4 przypadkach (Bury, Knoer, Piegza,
Solarski) zapalenie opon mézgowych gruzlicze, u pierwszego
zmarto 2 braci, u drugiego ojciec i brat, u trzeciego i czwar-
tego jeden brat; w 1 przypadku (Zielinski) u siostry zapa-
lenie ropne opon i w 1 nakoniec (Strycharska) zmarta sio-
stra -na liydrocephalus chronicus a w 1 (Wozniak) réwniez
siostra na IEHrocephalus acutns.

d.unie

To co$my powiedzieli powyzej o wywiadach co do
gruzlicy tyczy sie takze i chor6b ustroju nerwowego. Obcig-
zenie rodzinne znalezlibySmy zapewne we wiekszej liczbie

przypadkow, gdyby dochodzenie w naszych warunkach byto
tatwiejszem.

Pod wzgledem przebiegu choPaby
to wiadomem jest, iz $rednio przyjmuje sie, nie liczac okresu
zwiastundw, Kktoéry zadnej Kkontroli nie podlega, bo rzadko
tylko kiedy zwraea otoczenie nan uwage, jako czas trwania
2—27, tygodnia, a mianowicie na okres odrazuienia liczy
sie 1 tydzien, na okres ucisku 1 tydzieA, a okres trzeci go-
dzin kilkanascie az do dni kilku. Bywaja jednak i liczne
wyjatki. | tak podaje Seeligm ueller przypadek, w kté-
rym cata choroba nie trwata diuzej niz 47 godzin, Rdh-
rer przypadek, w Kktérym choroba przebiegta $miertelnie
u dziewczyny 41J letni¢j, poprzednio zdrowej, w ciggu go-
dzin 12, gdy na odwrdt znane sa przypadki znacznie dtuzoj
trwatego przebiegu, jak 1. p. Rei mer cztery tygodnie,
Sauerwald 25 dni, Bokai 55 dni, a Mauczka (podaje
Lederer) nawet 2 miesigce.

i czasu trwania jej

Wedtug naszych spostrzezeh wynosit Sredni czas trwa-
nia choroby tylko dni 10 do 12, najkrdtszy przebieg odbyt
sie w dniach 212 (Babicéwna), najdtuzszy w dniach 32 (Ko-

sowska). Natomiast w trzech przypadkach
(Dornaszno, Kuklicz i Banianka) byt przebieg cat-
kiem wutajony, nie byto ani jednego objawu zdradza-

jacego cierpienie opon lub mézgu, a o zapaleniu opon gru-
zliczem dowiedzieliSmy sie dopiero pr/(y sekcyi. Podobnie
tez i czas trwania poszczegdlnych okresdw znacznie byt
krotszym, niz to powszechnie podajg; okresy byly zreszta
w przewazn¢j czesSci przypadkéw zamazane i nie dato sie
tak $cisle oznaczy¢, kiedy ustat jeden a rozpoczat sie drugi;
we wielu przypadkach nie doszta choroba wcale do okresu
3-ciego a w niektérych ani nawet do okresu 2-giego, gdyz



17 wrze$nia 1892 r.

wcze$niéj jeszcze nastgpita Smierc.
trwat okres

W jednym przypadku
2-gi tylko godzin 24, w innym za$ dni 10,
$rednio od 3-ck do 6-ciu dni. Okres 3 ci zauwazylismy tylko
w 3-ck przypadkach i trwat on 8 do 12 godzin.

(Ciag dalszy nastapi.)

Ill. Oceny i sprawozdania.

Terapija.

Prof. A. Landerer: Die Behandlung der Tuberculose
mit Zimmtsdure. Lipsk 1892, str. J6.

W przedmowie zaznacza autor, ze cze$¢ rezultatow
obecnej pracy ogtaszat juz poprzednio (Eine neue Behan-
dlungstoeise tuberculdser Processe®“. Miinch. med. Wschrft.
1888, Nr. 40—41. ,Weitere Mittheilungen iiber die Behan-
dlung der Tuberculosei. Miinch. med. Wschrft. 1889, Nr. 4.
,Die Behandlung der Tuberculose mit Ferubalsamu. Deut.
med. Wschrft. 1890, Nr. 14—45). Do wynikéw jego mato
przywigzywano wagi, poniewaz uzywano po wiekszej czesci
przetworéw ztych lub zafatszowanych; dawniej uzywana
emulzyja balsamu peruwianskiego z gunig arabskg wywoty-
wata silne bolesci, co emulzyja z zdttkiem czyni w znacznie
mniejszym stopniu; co sie za$ tyczy wstrzykiwan do zyt, to
albo je wySmiewano albo uwazano za zbrodnie. Autor nie
uwaza balsamu peruwianskiego za specyfik przeciw gruzlicy,
twierdzi tylko, ze zapalenie wywotane przez balsam wywiera
wptyw gojacy. Takie samo wywotywanie zapalenia w miej-
scu chorem chcg wytworzy¢ przez uzycie tuberkuliny czy
kantarydynianu potasu. Autor zali sie, ze o tern nie nowem
zreszta spostrzezeniu wywotywania'zapalenia w miejscu cho-
rem, jako o jego zasadzie leczenia gruzlicy ewentualnie i in-
nych choréb nikt nie wspomina, a przypisujg je jakflnowe
odkrycie Kochowi lub Liebreichowi.

We wstepie autor przytacza dawniej ogtoszone rzeczy,
jaka droga doszedt do stosowania wstrzykiwan do zyt emul-
syi z balsamu peruwianskiego. Najszcze$liwszym wynikiem
sprawy gruzliczej jest wytworzenie statéj blizny; niestety
zapalenia gruzlicze maja mata tendeneyje do przechodzenia
w blizny, wprost przeciwnie odznaczajg sie swojg postepo-
woscig, tworzeniem ropni i przetok. Przyczyna zwapniania
kawern ma zdaniem autora leze¢ w matym odczynie zapal-
nym naokoto nich, ktérego niema np. w tttmor albus genu,
bardzo charakterystycznie tak zwany z powodu braku nawet
rozszerzenia naczyn, w przeciwstawieniu do ostrego ropnego
zapalenia stawu kolanowego.

Autor postawit sobie za zadanie sztuczne wywotywa-
nie takiego zapalenia, ktéreby doprowadzito do wytworzenia
sie blizny. Poniewaz nie miat ostabionych kultur drobno-
ustrojow ropnych i obawial sie ich fatalnego dziatania na
ustréj, szukat Srodka chemicznego, przez ktéryby mogt wy-
wota¢ zapalenie aseptyczne. Uzywatl do tego Srodkow anti-
septycznych, mato rozpuszczalnych, zeby unikngé przy sto-
sowaniu na miejsce chore przykrego dziatania ogo6lnego,
ktéoreby wystgpito po predkiem wchtonieciu karbolu, subli-
matu itd. Jodoform dat mu mato zadowalajgce rezultaty,
tlenek cynku, azotan bismutu, kwas salicylowy jeszcze mniej.
Przypadkiem poznat jako doskonate antituberculosum balsam
peruwianski polecony przez Sayrego do leczenia spondyli-
tis tuberculosa. Pod tym $rodkiem powierzchowne granula-
cyje tadnie sie goity, ale na giebiej lezace sprawy balsam
nie miat zadnego .wptywu, poniewaz nie dostawat sie do
miejsca chorego  Zeby ciezko ptynnemu balsamowi ten do-
step utatwié, zaczat go uzywaé w emulsyi z guma arabska,
poniewaz balsam w wodzie, alkoholu, oliwie sie nie rozpu-
szcza, tylko z eterem daje sie mieszaé. Ze jednak przy-
czyng $mierci przy cierpieniach stawow i kos$ci sg najcze-
§ci¢j zmiany gruzlicze w narzadach wewnetrznych, ktérych
lokalizacyi nie mozna okresli¢ doktadnie n. p. w ptucach,
gruczotach oskrzelowych itd., a ogniska powstajg zdaniem
autora przez emholje za posrednictwem naczyn krwionos$nych,
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postanowit wiec przez krew wprowadzac¢ ten czynnik leczni-
czy i w tym celu wstrzykiwatl emulsyje z balsamu peruwian-
skiego do zyt.

Na mocy doswiadczen Scbtillera 2z cynobrem, a
Ribberta, Ortha i Wysokowiczaz bakteryjami
wiedziat, ze wprowadzone do krwi cjateczka sktadaja sie
tam przewazni*, gdzie istnieje juz jakie zapalenie lub skale-
czenie, liczyt wiec, ze i kulki balsamu zatrzymajg sie w miej-
scu chorem. Emulzyja wstrzykiwana byta zmieszana z fi-
zyjologicznyin roztworem soli kuchennej po sprawdzeniu
pod mikroskopem, ze kazda kuleczka balsamu jest znacznie
mniejszg od ciatka krwi. Emulsyja z zéttkiem daje znacznie
mniejsze kuleczki niz emulsyja z gumag arabska. Autor po
JOOt) wstrzykiwaniach krolikom i 200 ludziom nie widziat
zadnych przykrych objawéw, jak opresyi, biatkomoczu itd,,
Rezultatem szczepien u kr6likéw byto zniszczenie laseczni-
kéw i sztuczne wywotanie proceséw analogicznych do tych,
jakich natura uzywa do wyleczenia gruzlicy, tj. zwapnienia.

Nastepnie przytacza autor doSwiadczenia wykonane na lu-
dziach z balsamem peruwianskim czysWm i w emulsyi Naj-
lepsze rezultaty miato da¢ leczenie gruzlicy gruczotéow, bo
na 31 przypadkow 30 wyleczen zupetnych, 1 polepszenie,
gruzlice czeSci iniekkichl||12 przypadkéw”, po wyskro-

baniu i tamponowauiu czy pod plastrem z balsamu catko-
wicie wyleczono. W przypadkach wilka wystepowaty recy-
dywy ale w wiekszych odstepach czasu, niz po leczeniu
inuemi Srodkami.

W leczeniu gruzlicy stawdéw i kosci, w przypadkach,
w ktérych byto ropienie, wyskrobywat lub robit resekcyje,
a balsamu uzywat do tamponowania na gazie sublimatowcj
i przestrzykiwania oprécz wstrzykiwan emulsyi w miejsca
chore, w przypadkach bez ropienia zaktadat opatrunki unie-
ruchomiajace, ekstenzyje itd.,, pomimo to nie uniknagt skur-
czef konczyn, zesztywniend itd. Na 76 przypadkow miat 6
przypadkow $mierci i 8 przypadkéw bez zadnego rezultatu,
reszte uwaza za wyleczone.

Z 23 przypadkdéw gruzlicy ptuc 11 umarto, 6 uwaza
autor za wyleczone (u 5 oprécz podmiotowych objawéw
zdrowia pozostaty sttumienia mniejsze niz bylty w szczytach
i mate réznice w oddechu, nie byto tylko rzezen, kaszlu
i lasecznikdw), 4 za polepszone (stepienia mniejsze i kaszel
pozostaty), 2 bez poprawy. Poniewaz te nieSwietne wyniki
47-8T $miertelno$ci przypisuje autor temu, ze nie do$¢ dzia-
tajacej substancyi wprowadzat do organizmu, zaczagt stoso-
waé¢ Sumatrahewtoe, ktory zawiera znacznie wiecej kwasu
cynamonowego niz balsam peruwianski, wreszcie zaczat sto-
sowa¢ sam kwas cynamonowy.

Kwas cynamonowy CeH5 CH CN COOH rozpuszcza sie
tylko w wodzie gorgcej, tatwo sie rozpuszcza w alkoholu
i eterze, tworzy biate krysztaty bez zapachu. Cynamonian
sodu z tatwos$cig rozpuszcza sie w wodzie. Autor stosowat
kwas cynamonowy w formie emulsyi o sktadzie nastepuja-
cym: Rp. Acidi einnagnylici 5-0, Olei amygdaMr. 100, Vi-
telli ovi 1, Sol. natrii chlorat. [0-7°/Q 971 ut fiat emulsio 100'0.

Emulsyje nalezy chtodno przechowywac, latem w lodzie
moze sie przechowywaé we flaszce ze szklanym korkiem 6
do 8 dni. Powinna sie przedstawiaé jako z6ttawe mleko,
zupetnie rownomierne, nie wydziela¢ krysztatéw kwasu cy-
namonowego lub ptywac¢ jak S$mietanka na roztworze soli.
Emulsyja robiona wprost z cynamonianu sodu okazata sie
nierbwnomierng i nietrwatg. Wstrzykuje sie zwyktg strzy-
kawkg Pravaza, ktdrg znacznie lepiej sie sterylizuje przez
% godzinne trzymanie w mocnym alkoholu niz w 5% roz-
tworze kwasu karbolowego. Mocno kwasng emulsyje nalezy
zobojetni¢ 25% tugiem sodowym (na 10 graméw emulsyi
10— 15 kropel), przyczem bezposrednio przed wstrzyknie-
ciem nalezj*isprawdzi¢ odczyn papierkiem lakmusowym. —
Wstrzykuje sie do ktorejkolwiek z zyt na przedramieniu reki,
po zatozeniu ponad tokciem opaski gumowej Martina
lub Esniarcha, po wstrzyknieciu zaktada sie opatrunek
z waty lub gazy sublunatow¢j i po6zniej zdejmuje powoli
opaske elastyczng. Wstrzykuje sie od 0'1—PO 5% emulsyi
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2 razy na tydzien.
dnych objawoéw.

Z 18 w ten sposéb leczonych przypadkéw gruzlicy ptuc
uwaza autor 9 za wyleczone, 6 za bedace w stanie poprawy,
1 bez zmiany, 2 przypadki $mierci.

Z chirurgicznych przypadkéw, w ktérych oprécz na-
cie¢, wyskrobywali, opatrunkéw gipsowych i ekstenzyjnych sto-
sowano kwas cynamonowy do przestrzykiwan, wstrzykiwano
w miejsca chore i robiono injekcyje mie$niowe, obserwowa-
no 6 cexitis, 5 wyleczen, 1 poprawa; 12 gonitiJL 1 $mier¢,
7 wyzdrowien 4 poprawy; zapalen stawu skokowego 12,
10 wyzdrowien, 1 znaczna poprawa, 1 bez zmiany; innych
stawow 15 przypadkéw, w czeSci wyleczonych, w czesci
jeszcze podlegajacych leczeniu. Ogdélny procent juz wyleczonych
i tych, ktérzy z przebiegu dotychczasowego majg wszelkie
szanse wyleczenia, oblicza autor na 80°/0- Szczegdlniejsza
uwage zwraca przytem autor na dobre odzywianie, dobre
powietrze i inne korzystne warunki; pod koniec kuracyi
szczegOlniej zaleca kapiele solankowe.

W konhcu reasumuje swojag prace w twierdzeniach: 1)
kwas cyuamouowy silnie wpitywa na przebieg gruzlicy; 2)
miejscowo stosowany moze powstrzyma*} ii wygoi¢ umiejsco-
wiong gruzlice , 3) wstrzykniety do zyly przy dostatecznej
ostroznos$ci jest nieszkodliwy, 4) znaczng cze$¢ gruzlic we-
wnetrznych moze wyleczy¢. Dr. Smiechowski.

Choroby skorne.

I hlo. Thuszcz Oesipus.
ktory juz starozytni znali,

Injekcyja nie powinna wywotywaé za-

Thuszcz ten, jest ttuszczem

zwierzecym, a otrzymuje sie go z welny. Jest to wiec
ttuszcz zblizony do lanoliny, a tern sie wud niej rozni, ze
jako nie czyszczony zawiera olejki eteryczne. Oesipus

nie tylko jest dobrym tgcznikiem masc.owym, ale takze sam
przez si¢ jako taki dziata leczniczo na skoére. Tacuier uzy-
wa ttuszczu tego w postaci pasty, taczac go z rdwng iloscig
oliwy i dodajagc odpowiednig ilos¢ maczki skrobiowc¢j, ma-
gnezyi lub cynku. Pasta ta ma witasno$ci wysuszaja® i znaj-
duje zastosowanie w saczacych chorobach skory. Jezeli chce-
my zadziata¢ anfyseptycznie w chorobach pasorzytniczych
n. p. w sycosis, to do pasty dodajemy ktoérykolwiek z $rod-
k*iw tej grupy w dermatologii uzywanych. W oparzeniach
dziata oesipus bez domieszek skutecznie i zapobiega tworze-
niu sie pecherzy. Takze dziatanie rozmigkczajace tego thu-
szczu zastuguje na uwage, dlatego wszedzie, gdzie chcemy
usuna¢ twarde, stare strupy, mozemy uzy¢ go. Na szczeg6l-
na uwage zastuguje witasnosé usSmierzania swedzenia a we-
dtug doswiadczen lhlego juz jednorazowe natarcie w prurigo
wystarcza do ulzenia choremu na pewien czas. Jako tgcznik
w roznych masciach dziata przewaznie kojaco, ma jednak
wielka wade a tg jest nieprzyjemna won. (Mhft. pfakt.
Derm. 1891 Bd. 13). Dr. Mendelsburg.

Choroby nszuetT"

(Wieden): 0 szwie nastepowym po otwarciu
wyrostka sutkowego.

Gtéwna przyczyna diugotrwajacego leczenia poopera-
cyjnego po trepanaeyi wyrostka sutk. lezy albo w anatomi-
cznych stosunkach narzgadu stuchowego, albotez w ogdlnym
stanie zdrowia chorego. Sg przypadki, w ktérych pozada-
nem jest, aby' rana operacyjna pozostawata otwartg, ponie-
waz sprawa chorobowa i szkodliwe produkta chorobowe
po wykonaniu operacyi jeszcze nie ustgpity, jak to n. p. ma
miejsce w chorobach usznych stojacych w zwigzku z cier-
pieniem ogdlnem, koustytucyjnem np. gruzlica, zotzami itp.

Gruber

Zdarzajg sie jednak takze przypadki, w ktoérych leczenie
pooperacyjne moze by¢ skrocone przez dalsze zabiegi le-
cznicze. Dotychczas starano sie zwykle leczy¢ otwartg rane

operacyjng przez sprowadzenie ziarniny'. Przez wprowadzone
ciata obce, gaze jodoformowa i t. p. utrzymywano rane
otwartg dopoty, dopoki jama sie zupetnie nie wypetnita, co
czasem trwato cale tygodnie a nawet miesigce. DosSwiad-
czenie wszakze pouczyto, ze wiasnie w ranach operacyjnych
na czaszce ubytki kostne predzej sie odradzajg, gdy sa pokryte
czesSciami miekkiemi, i ze przez zatozenie odpowiedniego
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szwu mozna doprowadzi¢ czesSci ziarniejace odpowiednio
przygotowane do zro$niecia sie. Szew taki uwaza G. jako

korzystny w przypadkach, w ktdrych operacye wykonano
tylko w celach rozpoznawczych i z powodu pewnych przy-
-czyn nie mozna byto rany bezposrednio po operacyi zaszy¢,
powtére w tych, w ktérych objawy miejscowe i og6lne wska-
zujg, ze dalsze otwarte utrzymywanie rany jest zbytecznem.
Znaczniejsza gteboko$¢ rany' nie stanowi przeciwwskazania,
szczegdblnie, jezeli nie ma komunikacyi z jama bebenkowa.
Przeciwnie za$ nie wolno zaktada¢ szwu nastepowego tam,
gdzie rana jamy jest w zwigzku z ogniskiem ropnem sasie-
dniem jeszcze iJe wyleczonem jak w przypadkach ropienia,
w jamie beb. potaczonego z rang na wyrostku. Gdzie za$

takiej komunikacyi niema a ropienie w wyrostku jest
skape, albo jezeli przy istniejacej komunikacyi z jama
beb. ronienie w tejze oddawna juz ustato, zespojenie rany
zdaniem G. jest wskazauem. W przypadkach, w Kktérych
ustanie ropienia w gtebi rany nie jest jeszcze tak pe-
wnem, aby mozna byto obejs¢ sie bez kanatu odprowadza-
jacego, poleca G. zostawienie matego otworka w ranie

w miejscu najodpowiedniejszem, przez ktory to otwor wy-
dzielina mogtaby sie na zewnatrz wydostawac i skad w razie
potrzeby moznaby rane na nowo rozszerzyé. Dalej podaje
G. spos6b wykonania szwu przez siebie polecanego i przy-
tacza kilka przypadkow dowodzacych skutecznosci tej ope-
racyi. j(Internat. klin. 'Rundschau. 1891. 32—331.
Dr. Spira.
Medycyna sgdowa.

Badania nad wnivwami uniemozliwiajg-
cemi wykrycie krwi.

Trace niniejszag jako konkursowa wykonat Il. w za-
ktadzie prof. Krattera w Insbrucku. Juz llofmann omawia-
jac w podreczniku swym medycyny sadowej sposoby wy-
krywalna krwi w plamach podejrzanych itd. wspomina, iz
wykrycie to bywa trudnem a nawet niemozliwem, je$li krew
byta wystawiong na diuzsze dziatanie Swiatta stonecznego,
powietrza, wysoki¢j cieptoty lub ulegta zaple$nieciu, zgni-
liznie lub zmieszata sie z rdzag zelaza.

H poddawat krew w postaci plam na ptdtnie, narze-
dziach stalowych, murze, lisciéch roslin, ptytach drzewia-
nych lub szklanych, lub krew zinieszang z gling, dziataniu
Swiatta stonecznego, zgnilizny, wysokich cieptot i wptywom
atmosferycznym; nastepnie badal o ile krew w ten sposéb
zmieniona, dawata sie stwierdzi¢ prébami dotad powszechnie
w tym celu uzywanemi, mianowicie prébg gwajakowg van
Deena, heminowa Teichmanna, spektralng, wreszcie proba
uwzgledniajgca ciatka krwi. Celem rozpuszczenia zaschléj
krwi do préby spektraln¢j uzywat H. w nastepujacym po-
rzagdku: wody destylowandj, wysyconego rozczynu boraksu,
10°/0 rozcz. sinku potasu, amoniaku, alkoholu z kwasem siar-

Dr. Hammerl:

kowym, rozcienczonego #tugu sodowlgo, 30yj rozcz. tugu
potasu i kwasu octowego zeszklonego. W ciggu badan
swych przekonat sie, iz nawet i te S$rodki nie sga czasem

w stanie rozpusci¢ grudek krwi; poszukiwania jego za no-
wym rozpuszczajagcym odczynnikiem znalazty kwas solny
i siarkowy, oba w stanie zges.zczonym, jako znakomite od-
czynniki rozpuszczajagce grudki krwi te, ktore catemu po
przedniemu szeregowi odczynnikow stanowczo sie opieraty.

Doswiadczenia Il. wykazaty, iz Swiatto stoneczne, zgni-
lizna, wptywy atmosferyczne, ple$nie i rdza zmieniajg krew
tak iz ta prébami znanemi z trudnosScig zaledwie daje sie
wykazaé, lub gdy wptywv powyzej wymienione na krew
bardzo diugo dziataty, krwi zadng prébg wykazaé nie mozna.
Suche gorgce powietrze zmienia krew w ten sposdb, iz jej
wykrycie nie udaje sie: a) za pomocag proby gwajakowdj,
gdy krew ogrzewano przy 130— 135° C. przez godzine; b) za
pomocag proby hemiuowdj Teichmanna, gdy ogrzewano przez
godzine przy 140—145° C. c¢) Ciatek krwi czerwonych nie
mozna juz byto wykazaé, gdy ptynng krew ponad 52° C.
ogrzano; w krwi poprzéd w cienkich warstwach zasuszonej
na drzewie lub szkle, nawet po ogrzaniu jej do 200° C.
kontury ciatek sg widocznemi. d) Za pomoca proby spek-
tralnej krew nawet do 200° C. przez kilka godzin ogrzewa-
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na daje sie wykry¢ mianowicie przez rozpuszczenie j¢j
w kwasie siarkowym zgeszezonym. Rozczyn jej w kwasie
siarkowym daje widmo bematoporfiryny kwasnc¢j, krew w ja
kikolwiekbgdz sposob zmieniona, jezli zadnym sposobem
dotagd uzywanym wykaza¢ sie nie daje, i jezli w zadnym
z odczynnikéw dotychczas znanych sie nie rozpuszcza, woéw-
czas kwas siarkowy rozpuszcza jg w postaci hematoporfiryny
i w przyrzadzie widmowym charakterystycznem widmem
jako taka ja uwidacznia. (Vierteljschr. f. gericht MM. 1892
v T. Z. 1).

Prof. Kratter: Znaczenie sadowo-lekarskie widma
hematoporfiryny.

K. stwierdzit doSwiadczenie Hammerlinga, iz krew za-
suszona i zmieniona réznemi wptywami rozpuszcza sie w kwa-
sie siarkowym. Przekonat sie przytem, ze nawet krew cze-
sciowo zweglong mozna jeszcze wykaza¢ przez kwas siar-
kowy. Réwniez krew w wyblaktych, starych plamach, w ktd-
ryeh zadnym z dotychczas uzywanych sposobow krwi stwier-
dzi¢ nie byt w stanie, przy pomocy kwasu siarkowego
stwierdzit z zupeing pewnoscig. Grudka zaschnietej krwi
rzucona do epruwetki zgeszezonym kwasem siarkowym wy-

petnionej, juz po uptywie pewnego czasu okazuje przy
brzegach swych przeSwiecanie barwg granatéw eiemuowi-
smowg. Po pewnym czasie zabarwia sie. kwas siarkowy

bladowisniowo. Rozczyn ten wstawiony przed przyrzad spek
tralny daje widmo kwasnej hematoporfiryny, t|. widmo bar-
wika krwi pozbawionego zelaza. Widmo to wybitne i cha-
rakterystyczne sktada sie z dwoch smug: jednej wezszej tuz
przed D, drugiej szerszej i ciemniejszej miedzy D i E.
Przez rozlanie wodg rozczynu hematoporfiryny w kwasie
siarkowym, straca sie takowa w postaci strzepéw rdzawych,
ktore sie rozpuszczajg w alkaliach i dajag wiwczas widmo
alkalicznej hematoporfiryny. Widmo kwas$néj hrntp. wystar-
cza do rozstrzygniecia, czy sie ma z krwia do czynienia,
tub nie.

Jezli sie ma tylko skapg ilos¢ materyatu do bada na,
wowczas rozczynu sporzadzi¢ nie mozna. Wystarczy nato-
miast rozmiekta w kwasie siarkowym zgeszezonym grudke
(jezli ona jest grudka krwi, przy brzegach powinna prze-
Swieca¢ wismowo, gdy w kwasie siarkowym rozmigknie)
rozetrze¢ miedzy dwoma szkietkami przykrywkowemi i pod-
da¢ badaniu spektralnemu.

K. przekonat sie, iz do badania nowga tg probag zale-
cajg sie: a) Slady krwi, ktére wkstawione byty na dziata-
nie wysokiej cieptoty; b) krew czy to nadpalona, czy tez
nawet zweglona; c) krew zasuszona, na przedmiotach i na-
rzedziach réznych ; d) krew wybladta i zwietrzata na ptotnie
pod wpltywem storica; ej zgnita i zaschnieta krew.

Natomiast nie nadaje sie ta metoda do badania ptynnej
i niezasuszonej krwi. Proba ta moze wypas¢ ujemnie, jezli
poddana krew badaniu zawiera jakiekolwiek istoty organi-
czne ulegajace zwegleniu pod wptywem kwasu siarkowego,
lub barwiki inne w kwasie tym rozpuszczalne. (Yierteljschr.
/. gerichtl. Med. 1892. T. IV. Z. 1.).

Notatki lecznicze.

Leczenie plgsawicy.

Prot. Baumel w Montpellier zauwazyt, iz przyczng uspo-
sabiajgcg do plasawicy jest u dzieci niedokrewnos$¢; przy-
czynag za$ nagodng wykluwanie sie zebéw trzonowych mie-
dzy 6 a 14 rokiem zycia. Ztad zaleca nastepujace leczenie:

Rp. 1llali brornati 150 lub 2 00
Syr. cort. aurant. amar> 30-00
Aguae 90-00
S. wyzy¢ w przeciggu 24 godzin jako napdj. Nadto co rano
i wieczor podawac¢ po jedzeniu po OO05 ferri hydrog. reducti
i po 2000 odwaru kory chinowej w szklance ostodzonego
mleka. (Noimeau Uontp. medical.) Br. Wachholz.
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IV. Sprawozdanie z IV. Zjazdu chirurgéw polskich

w Krakowie w dniach 12, 13 i 14 lipca 1892.
(Bok. Patrz Nr. 37.)

Posiedzenie VI.

I. wyktau Dr. Kiecki z Krakowa: O nowych

s§rodkach antiseptycznych.

Prelegent przedstawia wynik z dosSwiadczen swoich
nad przeciwgnilnem dziataniem diafteryny, ktére okazaty, iz
rozczyn 2°o0 tego $Srodka zabija hodowle staphylococcus au-
reus. Jako jedne z najwazniejszych zalet diafteryny podnosi
Dr. K. te wtasno$¢, ze nie dziata trujaco na ludzi i nie spro
wadza wyprysku, jakkolwiek z drugiej strony posiada te
wade, ze atakuje narzedzia nieniklow7Zne. W koncu zacheca
prelegent do dalszych badan nad dziataniem przeciwgnilnem
tego S$rodka.

Il. wyktad. Dr.
sznej".

Prelegent podaje o przypadku promienicy brzusznej
operowanei przez siebie. U cztowieka, ktory trudnit sie le-
czeniem bydta, rozwinagt sie guz na podbrzuszu siegajacy od
pepka do spojenia tonowego i posiadajacy kilka przetok,
z ktérych jedna byta 10 ctm. diuga. Dr. W. wnosit z tego,
ze przetoki prowadza do jelita a operacyja (laparatomija,
resekcyja jelita z wycieciem odpowiednich cze$ei powitok
brzusznych chorobowo zajetych) rozpoznanie stwierdzita.
Chory zmart w dwa dni po operacyi ws$réd objawoéw zaka-
zenia posocznieowego.

Prelegent nawigzuje do opisu powyzszego przypadku
kilka uwag o wystepowaniu promienicy kiszki $lepej i wy-
rostka robaczkowego pod postaciami perityphlitis i radzi
wcze$nie operowaé, gdyz w poOzZniejszym okresie powstajg
liczne zrosty koto kiszki $lepej, jak to miato miejsce w po-
wyz¢j podanym przypadku, utrudniajace wykonanie operacyi
i zmniejszajagce szanse wyleczenia.

W dyskusyi Dr. Bargcz ze Lwowa odwotujgc sie do
rozlegtego swego dosSwiadczenia w tej dziedzinie wypowiada
zapatrywanie, ze rokowanie w promienicy brzusznej me jest
tak zle, jak powszechnie sadzg. Jestto sprawa przewlekta,
ktéra, czestokro¢ lata cate trwa w ustroju bez wywotania
jakichkolwiek ciezszych zaburzen. Moéwca ograniczat sie
w swoich 2 przypadkach promienicy brzusznéj do wypuszcze-
nia ropy, a recydywa nastgpita dopiero po 3 latach. Chorzy
obecnie po 5 latach majg sie wcale dobrze. Zaréwno te
dwa przypadki, z ktorych jeden obserwowat Dr. B. wspélnie
z prof. Obalinskim, jakotez =z literatury zaczerpnigte
spostrzezenia dowodza, ze w promienicy brzusznej wystarczy
postepowanie tagodne, jak wypuszczenie ropy, wyskrobanie,
przyzeganie kamieniem piekielnym, a nawet ze wszelkie
zabiegi ciezsze koncza sie S$miercia. W Kklinice Billrotha
stosuja przeciw promienicy wstrzykiwania kochiny z bardzo
pomys$inym rezultatem i dlatego mdéwca w ciezszych przy-
padkach uciekatby sie do tego S$rodka. Mdwca krytykuje
postepowanie Dra Wehra, podnoszac, ze w opisanym
przez niego przypadku przez wyciecie prawie potowy powtok
brzusznych i pozostawienie otrzewny niepokryta, warunki
wyleczenia znaoznie sie pogorszyty. Wprawdzie przy wy
skrobaniu mozna pominag¢ niektore ukryte ogniska promie-
nicy, ale i przy wycinaniu nie jesteSmy pewni, ze od tego sie
uchronimy.

Dr. Steiner z Warszawy opisuje dwa przypadki
promienicy z kliniki prof. Kosinskiego. W jednym
z nich promienica brzuszna wytworzyta guz wychodzacy
z kiszki cienki¢j, z ktérego przetoki przebity sie przez po-
wtoki brzuszne na zewnatrz. Prof. Kosinski wykonat tapa
ratomije, guz catkowicie usunagt, a chory wyzdrowiat.

Dr. Wehr odwotujac sie do przypadku opisanego przez
poprzedniego mowce oraz do pierwszego przypadku przez
siebie operowanego, wykazuje, ze przez radykalng operacye

Wehr: ,O0 promienicy brzu-
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mozna promienice brzuszng uleczy¢, a .juz zupetnie mylnein
jest twierdzenie, ze wszystkie przypadki operowane zakon-
czyty sie $miercia.

Co do punktu wyjscia promienicy brzusznej, to naj-
czestszym jest kiszka $lepa (na 58 przypadkéw 34 razy),
jednakze i z kiszki cienki¢j moze, jak w przypadku opisa-
nym przez Dra Stein era, promienica wychodzi¢. Mdéwca
zwraca w koncu uwage na trudno$¢ w rozpoznaniu i przy-
tacza pod tym wzgledem ciekawe daty statystyczne, z kto-
rych wynika, ze w J3 wszystkich przypadkéw (58) nie roz-
poznano za Zzycia promienicy.

Il. Dr. Obfidowicz
stniejgcym™".
U $lusarza 26

z Krakowa: ,0 wolu ko-

lat liczacego, po znieczuleniu kokaing,

wycieto przerosty ptat Srodkowy gruczotu tarczykowego.
Byt to guz wielko$ci sporego jaja kurzego, Kktéry sterczat
w linii $rodkowej szyi i utrudniat oddechanie. W wycietym

guzie napotkano na przekroju jadro kostne 2%/,
a miejscami 1 ctm. szerokie. Mikroskopowe badanie wyka-
zato ciatka kostne i kanalty Haversa. Jestto 4. przypadek
kosci we wolu znany w literaturze. Llicke podaje dwa, Forster
jeden, Wdlfler mimo bardzo licznych badan w tym kierunku
nigdy kosci nic zauwazyt. Prelegent zwraca przy sposobno-
§ci uwage na ucisk zasuwek na tchawice i ztad
zte zazwyczaj oddechanie przy resekcyi wola, o czeru przy
operacyi podanego przypadku sie przekonat.

IV. Dr. Gabryszewski z Krakowa: ,Przy pa-
dek tetniaka tetnicy podkolanowej".

Prelegent opowiada o przypadku tetniaka tetnicy pod-
kolanow¢j, po ktérego wytuszczeniu wystgpity objawy gro-
zgce wystapieuiem zgorzeli konczyny. Po utozeniu konczyny
ku gorze i zastosowaniu miesienia od$rodkowego objawy te
ustapity w kilka godzin i krazenie prawidtowe powrécito.

ctm. dtugie,

Y. Dr. Sawicki z Warszawy: ,0 operacyjnem
leczeniu zylakow podudzia".
Prelegent leczyt J4 przypadkéw zylakéw podudzia,

z ktéorych w celu poréwnania wynikow leczenia wykonat
w 7 podwigzanie naczyn, a w 7 wytuszczenie zylakéw. Z 7
przypadkéw, w ktérych podwigzat naczynia wediug metody
ATrendelenburga, w 4 nastapito zupetne wyleczenie, 3 zostaty
'nie uleczone. Sag to przypadki operowane od roku, recy-
dywa przeto jeszcze nie wykluczona. Z 7 przypadkéow wy-
tuszczenia (pr/.ed 2 laty i dawniej) 6 wyleczonych radykal-
nie, 1 niewyleczony.

Z wynikéw tych wysnuwa prelegent wniosek, ze wy-
tuszczenie — operacyja Madelunga — jest o wiele pewniej-
szym zabiegiem niz podwigzanie. Jednakze poniewaz wy-
tuszczenie jest operacyja ciezszag, radzi Dr. S. w tagodnych
przypadkach podwigzywaé naczynia. W przypadkach, w ktd
rych istnieje wrzéd zylakowy, nalezy cate dno wrzodu
wycigé

W dyskusyi Dr. Bargcz przytacza przypadek z pra-
ktyki, w ktéorym z powodu zylakéw podudzia i towarzyszga-
cego im wyprysku na skdrze podwigzat vena saphena ma-
gna. Jakkolwiek wyprysk ustgpit, zylaki pozostaty, wskutek
czego nastepowo mowca byt zmuszony resekowac zyte. —
Z tego wzgledu Dr. B. uwaza za korzystniejsze robi¢ wy-
tuszczenie wzglednie resekc.yje.

Dr. Drobuii z Poznania zwraca uwage na objaw
Trendelenburga, wazny pod wzgledem wyboru metody le-
czniczej. Jezeli przy podnoszeniu konczyny do gory za
uciskiem venae saphenae magnae krew z zylakdéw ustgpi, ma
to by¢ dowodem, ze krazenie oboczne w zytach gtebokich jest
mocno rozwiniete, a w takich przypadkach podwigzanie v.
saphenae jest wskazane. W przeciwnym przypadku pod-
wigzanie nietylko nie jest skuteczne, lecz moze by¢ wrecz
szkodliwe.

Dr. Sawicki podaje, ze na objaw ten zawsze uwa-
zat i w wyborze metody leczenia nim sie kierowat. Nie
wspominat tylko o tem z powodu krétkosci czasu.

VI. Dr. Sawicki
za pomocag ptatow wedrujacych.

okazat metode plastyki na twarzy
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VIlI. Dr. Sawicki: ,Przyczynek nauki

oprzepuklinach moézgowyc h“.

Prelegent operowat dwukrotnie przepukline mdzgowa
za pomoca podwigzania szyputki i przeciecia guza ponad
ligaturg. Jedno dziecko 3 miesieczne z przepukling na po-

tylicy zostato uleczone, u drugiego po podwigzaniu i odcie-

ciu przepukliny czotowej wystapito wodogtowie i dziecko
zmarto po i miesigcach podczas wypuszczani," ptynu. Bada-
nie mozgu, ktoéry prelegent demonstrowat, okazato: Rozsze-

rzenie komoérek moézgowych i otworéw prawidtowych, istota
moézgowa zanikta, asymetryja potkul sprowadzona zanikiem
lewego ptatu czotowego i ciemieniowego, zgrubienie opony
miekkim wyscielajgcej boczne komorki. Od dolnej powierz-
chni piatéw czotowych odchodzg dwa torbielowate guzy,
z ktoérych jeden komunikowat z wycietg przepukling. Bada-
nie §cian tego guza wykazato neuroghoma.

Prelegent konczy swe wywody nastepnjacemi uwaga-
mi: Operacyja przepuklin mézgowych za pomocag poprzed-
niego podwiagzania szyputy jest lepszg od wytuszczenia guza.
Pewna cze$¢ przepuklin mézgowych (hydrencephalocele), uwa-
zanych za wypuklenie prawidtowej tkanki moézgowdj, ma
prawdopodobnie tto nowotworowe (neurogliotna). Przektucia
moézgu i wypuszczanie ptynu wubec wrodzonego wodogtowia
nie prowadzi do celu.

VIIlI. Dr. Bargcz: ,Plastyka btony Sluzowej
jamy ust sposobem Ober sta przy ubytkach
tejze®.

Ubytki btony $luzowej jamy ust) sprowadzajgce za
zwyczaj bliznowate skurczenie sie policzka (szczekoS$cisk
mechaniczny), utrudniajace w wysokim stopniu otwarcie ust,
mozna pokry¢ w trojaki sposob: 1) platami wzietemi ze
skory sasiedniej policzka lub szyi, odwréconemi powierzchnig
skory ku jamie ust (metody: Gussenbauera, Israe-
la, Ilahna, Kraskego), 2) za pomocg transplantacyi
btony $luzow¢j ludzkiej z innych cze$ci ciata lub sKéry za-
biej (Wolf! er), albo wreszcie 3) sposobem Obersta.
Najbardziéj racyjonalnym wydaje sie prelegentowi sposéb
ostatni. O bers t poleca pokry¢ ubytek ptatami wzietemi
z btony $luzowej sasieduicj, tj. z wargi dolnej i gdrnej. —
W tym celu odpreparowuje sie 2 piaty czworoboczne z obu
warg o nasadzie zwrdconej ku goérze i dotowi, przesuwa sie
je ua Srodek ubytku i przymocowuje na miejscu za pomoca
szwOw z katgutu. Pozostate czesSci ubytku niepokryte goja
sie przez granulacyje. Warunkiem moznosci zastosowania
tej metody jest utrzymanie skory policzka; najwiecej nadaje
sie tez ona wobec ubytkéw po wytuszczeniu nowotworéw
jamy ust. Skora nigdy nie jest w stanie zastgpi¢ ubytek
btony $luzowej, tak jak btona $luzowa sasiednia. Prelegent
wykonat te operacyje plastyczng u miodej kobiety dotknie-
tej rozlegtym nowotworem miesakowym policzka (sarcoma
buccae). Po wytuszczeniu nowotworu powstat znaczny uby-
tek biony S$luzowej policzka, ktory Dr. B. pokryt sposobem
Obersta; wynik jest bardzo dobry, gdyz chora rozwieraé
moze do$é szeroko usta, jak o tem Swiadczyty okazane przez
prelegenta fotografije.

IX- Dr. Bargcz okazuje fotografije 2 ciezkich przy-
padkow fibroma molluscum. Jeden z tych przypadkéw jest
z tego wzgledu ciekawym, ze najwieksze zmiany chorobowe
przedstawia twarz i skéra gtowy. Operacyje plastyczne
2-krotnie przedsiebrane (prelegent i Dr. Muszkiet) odniosty

tylko czesciowy wynik, gdyz skora gtowy ma daznos$¢ do
przerostu i zwiotczenia.

X. Dr. Kiecki demonstrowat dziewczyne 20-letnig
okazujgca typowe charakterystyczne objawy atrophia mu-
sculorum lipomatosa.

Xl. Dr. Steuermark, lekarz putkowy z Kotomyi:
.Przypadek operacyi anuspraeternatnralis nowym

sposobem plastycznym
przeczneg 0.

Dwa i pét roku temu operowal prelegent w szpitalQ
powszechnym w Stanistawowie u prymaryjusza tegoz szpj

zZa pomocg SZwu po
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tala Dra Konkotninka, mezazyzue 55-letnibgo. Gliory ten
udawat sie do Stanistawowa po porade z uwieznietg prze-
pukling pachwinowag prawg, w drodze zostal przytrzymany
przez wiejskg lekarke, ktéra w mniemaniu, ze m{f do czy-
nienia z ropniem, przecieki mu caly guz, z ktérego wydo-
bywat sie kat, a w nastepstwie pozostata sztuczna rzy¢. Dr.
S. operowat tego cztowieka w styczniu roku 189t w sposdb
nastepujacy : po wykonaniu laparatomii odpreparowat od
wewnatrz wrosdnietg kiszke, a wtedy okazato sie sie, ze byt
to poprzednio uwigpiiety uchytek Mec,kela, okroit i oczysfit
brzeg; rany, przez co powitat ubytek w Swietle jelita, 2s
czesSci dalego obwodu wynoszacy, a oba odcinki kiszki pff
taczone byty ze sobg tylko waskim paskiem; aby oming¢
resekcyje, a przez to predzej operaeyje skonczy¢ wobec
ostabienia chorego, zeszyt prelegent rang w spyséb jaki
praktykowat Heineke i Mikttlicz po podlnznem przecieciu
zwezonego odzwiernika, t. j. zeszyt poprzecznie do Psi je-
lita. Przez to najpierw omingt reag"fkyje, jako zabieg zna
czniejszy, a nastepnie nietylko nie byto potem zwezenia, lecz
przeciwnie prawie wrzecionowate rozszerzenie kiszki w tern
miejscu. Chory ten wyzdrowiatl i uleczony opuscit szpital.
Prelegent dodaje, ze w podobny sposob zeszyt ubytek w je
licie przy obumarciu tegoz z powodu uwieznMtéj przepukli-
uy w pare miesiecy poOzniej takze z bardzo pomys$inym
wynikiem.

Przypadek ten dlatego Dr. S. opisat, ze nikt przed
nim w ten spos6b amts praeternaturalis nie operowat, a do-
piero przed kilku miesiecami, a wiee dwa lata p6zniej ogto-
szone zostaly przypadki padobnejfo -Szwu z kliniki Billro-
tba (w jednym z grudniowych zeszytéw , Wiener klinische
Wschrftu)>i to tylko wobe¢ ran postrzatowych Kkiszek.

W dyskusyj Dr. Oderfeld 2z Warszawy nadmienia,
ze na oddziele Dra Matlakowskiego w Warszawie
w tym roku wykonano podobny szew kiszki na zgorzelino-
wej kiszce, na co prelegent odpowiada, ze poniewaz sam
operaeyje-te wykonat dwa lata przedtem, przeto rezerwuje
sobie prawo do pierwszenstwa.

XIl. Dr. Dembowski z Wilua: ,Prkypadek
btedu rozwojowego organdéw pitciowych u dziew-
czy ny*“.

Prelegent opisuje nastepujacy przypadek spostrzegany
pi'zez sietrie . Dziewczyna 19-letnia dotigd jeszcze nie miata
mic¢sigczki, natomiast'od 16 roku zycia wystepujg co .4 ly
godnie molimina mensir. w postaci b6ldw w okoli.cy podbrzu-
sza. Paeyjentka miata wejrzenie dobrze rozwinietéj odpo-
wiedniego wieku dziewczyny a badanie wewnetrzne oka-
zato atresia naginae completa, przez Elbytnice za$ wyczuc
mozna byto guz wielkos$ci jajd gesiego, Operacyja dapan?
tomija) wykazata brak narzadéw ptowych, ktoére ograni-
czaty sie tylko do jajnika, a 6w guz wyczu¢ sie dujacy przez
odbytnice byt nerka.

W drugim przypadku atresia vaginae, ktéry prelegent
opisuje, wykonat plastyke, za pomocg ktére, wytworzyt sztu-
czng padiwe.

XIIl. Dr. Denibowski okazatl przyrzad ek.stenzyjny
wiasnego pomystu a# leczenie ztaman ramienia.

XIV. Dr. Drobnik z Poznania: ,Kilka
osymetrycznej gruzlicy koscill

Dr. D. zanotowal w praktyce swej zaledwie dwa przy-
padki symetrycznej gruzlicy kosci, ktéra tez wystepuje bar-
dzo rzadko. W obu przypadkach cierpienie usadowione
w kosciach dtugich, raz w kosciach sprycbowychb obu przed-
ramion, w drugim przypadku w kosciach wszystkich czte
rech koijczyn. Prelegent przypuszcza, ze nie jestto rzecz
czysto przypadkowa i ze'gdyby sie uwaznie zebrato ws$zyst
kie przypadki*isymetryczn¢j gruzlicy, inoze udatoby sie od
nales¢ przyczyne takiego wystgpienia ,cierpienia, a nawet
mogtoby sie to przyczyni¢ do wyjasnienia w ogdle patogfc
nezy gruzlicy.

XV. Dr.
rany postrzatowej
Manlicheral

slow

Steuerma rk z Kotomyi: ,Przypadek
mobézgu pociskiem z broni
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Landwerzysta zadat sobie rane strzatem pod brode,
pocisk wyszedt sklepieniem czaszki, ranigc jezyk, podstawe
czaszki, piat. moézgu prawy i rozerwawszy formalnie szwy
kosci czaszkowych, ktés¢e byty zupelme ruchome, liane md-
zZgu tamponowano gazg jodoformowg, z powodu niepokoju

chorego przy zupeitnej przytomnos$ci tegoz konucznem byto
;c,zeste zmienianie opatrunku, przyczein zawsze wychodzity
masy mobzgowe czastki kosci. Ranny ten opuscit szpital

po 3 miesigcach uleayony, pozostato tylko wielo$cienne znie-
ksztatcenie czaszki, oSlepniecie oka prawego (n. opticus prze-
dart), jn funkcyic mtfj*twe i motoryczne oraz czuciowe
w calem ciele byty prawidtowe.

Podobne przypadki ogtosit prof. G liiek w Beri. ki.
Wschr/t.,, ktére operowat u oficerow butgarskich z powodu
ropni w ptatach po ranach postrzatowych nEzgu.

Po wyczerpaniu sie obfitego inaleryjalu p:zewoduiazlaay
w krotkich a gorgcych slowartli podziekowat uczestnikom
Zjazdu za ponczajgae- odczyty i dyskusyje, za gorliwy udziat
w obradach Zjazdu i z wyrazami ,do mitego widzenial
zamkuat 1V Zjazd chirurgéw polskich.
Dr. Adolf Beck.

V. Wiadomosci biezace.

= Krakéw d. 15 wrzeé$nia. Pisma polityczne i lekarskie
wszystkich krajow w ostatnich czasach sg zapeinione sprawozda-
niami o cholerze. | rzeczPnatnralna : zadna dawniejsza epidemija
cholery nie szerzyta sie rownoczes$nie tyloma szlakami co tego-
roczna. Nie dziwna tez, ze pojawienie sie fholery wfcnropw
tym razem wywotatlo prawdziwy poptooh, ktéry tylko tem sie
ttoraaczy, ze po odkrdcli przyczyny choroby przez Kocha i po
nader licznych placach, ogtoszonych w ostatnich latach, a opar-
tych na spostrzezeniach i badaniach klinicznych, zdawato sie,
ze zaraza, jezeli nie zga$nie, to przynajmniej ztagodnieje, a w kaz-
dym razie, jezeli nie ma $rodka leczniczego niezawodzacegoj to
przynajmniej oparta na znajomo$ci przyczyny i postepie higijeny
ludzko$¢ potrafi zapoBiodz gwattownemu szarzeniu sie tej plagi
naszego wieku, a w kazdym razie ztagodzi¢ jej zapedy. Spu-
szczoMp”atoli z uwagi, ze znajomo$¢ przygSzyn clioroby jeszcze
nie jest identyczng z jej leczeniem, i Ze higijena znaczy wpraw-
dzie bardzo wiele, ale tylko wtedy, jezeli sie nie lekcewazy i nie
zaniedbuje jej przepisow i wskazdéwek. A pokazato sie, ze obecny'
wybuch zarazy zastat ludzko$¢ catkiem nieprzygotowang, poka-
zato sitffco wfecej, ZzZe w Europie pomimo wychwalanej cywiliza-
cyi nietylko nie przygotowano sie na przyjecie groZznego wroga,
ale nadto, czego nawet w dawniejszych epidemijach nie byto,
tu i 6wdzie przesad, zabobon i ciemnota szukaly przyczyn nie-
szcze$cia tam, zkad (Jedynej pomocy spodziewaé sie wypadato,
to jest u lekarzy, ktérzy z zupetneni zaparciem stej samych sie-
bie staneli na wezwanie do walki z nieprzyjacielem. Smutne i prze-
razajgce sceny7, jakie sra odgrywaty w wielu miastach liosyi nad
Wotgg i Donem mimowolni" nasuwajg poréwnanie ze stanem
rzeczy wc Frnnryj poircfcas ostatniej wielkiej wojny: podczas
gdy rozpoafflth wojno z wojskami niedostatecznemi co do liczby,

podczas gdy fortec-e*1 iiiedostgffflmie byty zaopatrywane, posa-
dzono dowédzoé6w o zdrade; zaledwie ciezkiemi ofiarami uwol-
niono 'stolic¢ od opasujacej ja obreczy zelaznej, zaczeto burzyé
wtasne pamiatki, wiasne mienie, mordowaé¢ wtasnych braci. Nie-
mniej smutny obraz przedstawia zdziwionemu S$wiatu najwieksze
po Berlinie miasto wietkiogp cesarstwa niemieckiego, bogaty
Hamburg, ktéry w taj chwili stanowi nnjwiek$zetgniazdo zarazy.

Wpuszczono zaraze, obecno$¢ jej uznano za stosowne tftf¢ przez
kilkanascie dni, zaniedbywano wszelkich przygotowan kolo umie-
szczenia licznych chorych i chowania zmartych- wtadza lekarska
okazata sie niedolezniajStnk Ze poldczas gdy zaraza doszta do
szczytu swego musiano usungé naczelnika tej wtadzy. | to wszy-
stko dzieje sie w panstwie chelpigcem sie swoja bogobojnoscig,
wielko$cig, zamoznoS$cig i zmystem porzadku Stusznie Virchow
wracajacy z Rosyi podnosi dzielno$¢ gubernatora nizno-nowo-
grodzkiego, ktéry drakoriskg co prawda proklamacyjg zapro-
wadzit porzadek, zagrozony przez pospélstwo ciemne a z prze-
moéwieuia wielkiego badacza niemieckiego wy&izumie¢ mozna, iz
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Rosyi zazdro$ci prawie Baranowa. Nauczony kleska Hamburga
rzad pruski do$¢ pnergicznie wzigt sie do zabezpieczenia stolicy
pafnstwa, to tez pomimo blizkctéti Hamburga i zywego ruchu do-
tychczas zaraza w Berlinie wystepuje bardzo tagodnie. — Za-
wczasu rzad austryjacki przedsiewzigt Srodki ostrozno$ci a dziedd
sprezystosci Namiestnika w Galicyi kraj nasz najwiecej ekspo-
nowany dotychczas cieszy sie wzglednie dobrym stanem zdrowia
a wogble cata monarcliij.fi austro-wegierska pomimo niepokojacych
wiesci, od czasu do czasu wystepujagcych, do dzi$ dnia jest wolng
od zarazy. Bodajby tylko kraj nasz i nadal mial sie na bacz-
nosci, pomny stow §$. p. Dietla: ,Boéjcie sie cholery, ale tylko
wtenczas, gdy gtosu jej ostrzegajgcego nie ustuchaciell

* Kolega prymaryjusz Dr. Bogdanik z Biaty donosi
nam, ze w mieScie tem mogtby sie dobrze pomies$ci¢ dentysta,
bedacy Drem medycyny a wtadajacy jezykiem niemieckim, oraz
ze w miasteczku Skoczowie (Skotschau) na Szlagzku (pomiedzy
Bielskiem a Cieszynem) madgtby osigé¢ lekarz polski.

*W Szczawnicy do d. 31 sierpnia byto gosci
w Pyszczanach do 6 wrze$nia 3344.

* W tygodniu 35-ym (od 28 sierpnia do 3 wrzeé$nia) byto
w Krakowie matzenstw 12, urodzen 59, skonéw 39, z tych
z gruzlicy 6, z czerwonki 4, z niezytu zotadka i jelit 4, z za-
palenia ptuc 2.

* Wiadomosci

2884,

uniwersyteckie. Nadzw. prof. wiedenski

Dr. Karol baron Rokita nsky mianowany zostat zwyczajnym
profesorem ginekologii i potoznictwa w Grazu; docent wiedenski
Dr. Karol Pol tanek nadzw. profesorem pedyjatryi w Ins-
bruku, docent Dr. F leiner nadzw. profesorem medycyny we-
wnetrznej w Heidelbergu)) docent w Budapeszcie Dr. Dyonizy
Szabo zwyczajnym prof. ginekologii i akuszeryi w Klausen-
burgu, docent w Lipsku Dr. K. Lesser nadzw. prof. demato-

logii w Bernie szwgajcarskiem, a docent wiedeAski i asystent prof.

| 0DY MINERALNE
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liofmanna Dr. Pawel Dittrich nadzw med.

w Insbruku.

= Zmarli: we Wiedniu b. profesor-ginekologii Dr. Ludwik
Bandl, urodzony 1 listopada 1842 r.,, w r. 1867 uzyjkat we
Wiedniu stopien doktora, habilitowal sie tamze w r. 4875, mia-
nowany tamze profesorem nadzw. w r. 1880, nastepnie profe-
sorem zwyoz. w Pradze, zaszczytnie znany z prac swoich i bie-
gty operator, cieszacy sie w stolicy panstwa rozlegta praktyka,
przeniéstszy sie do’ Pragi popadt w chorobe umystowa tak, ze
nie mogt rozpoczaé wyktadow, wskutek tego zte'zyt profesure
i wré6cit do Wiednia. — Tamze umart radzca dworu i lekarz
przyboczny Arcyksigzajt Dr. Stand hartner, prymaryjusz
w szpitalu powszechnym

prof. sgdowej

Prof. D* L. -Hatbail.

Redaktor odpowiedzialny:

Dr; Wincenty tepkowskr

b. asystent kliniki chirurg. Uniw. Jagiell.

po odbyciu specyjalnych studyjow w Berlinie i Paryzu
otworzyt
M E t A 1 HEW fY IiTyY SM Y

i ordynuje w chorobach jamy ust i zebow

od 2—4 po poi.

w Krakowie, ulica Straszewskiego Nr. 27.

tansze o 50— 70°/0 od rodzimych

i s pedyalne

wyrabiane w Konc. Zaktadzie fabrycznym

K . R zZ A O Y i 0 H

naprzeciwko nowego Uniwersytetu; 106—x - 2
lecznicze
M U R S K | E G t O

W KRAKOWIE.

W nrto Sol+orctlra,
W UU.CI tJulUuloikuj ki. Flaszka 18 et., Syfon 10 et.

ATTfi A TTinbi tr odpqwiadz_aj?pa sktadem zdrojom Gran de-
Ity UU.U) ViUiij Grille ifielostins, we flaszkach duzych
po 5 szklanek i matyctr po 2'/, szklanki. Duza flaszka 40*ct.
mata 25 ct.

Woda Bilinska 7 iffir ibTtwerg‘cah 4 Adakt'
Prid T If OUTU przesycona kwasem wejglowym, we flasz-

W UILO) JjiljuUW uj kaeh po 2 szklanki. Jedna  szklanka za-

wiera miedzy sktadnikami 020 soli litowych. Flaszka 15 ct.

W nI’|CI_ Tnrlnwa gazowa, we flasz, po 2\2 szklanki. Szklan-
W ULLoj d UIIU Wet ka odpowiada 04 jodku potasowego.

Woda sodowa hygieniczna “ tS dS

i polecona przez te instytucye nauk. Syfon 8ct., flaszka 10 ct /f

we flaszkach zawierajgcych §|L szklan- J, Orrpiza m n

na wzd4r znanej

powszechnie Gieshiiblerskiej,
we flaszkach zawierajgcych 3 szklan. Flasz.

OZiuzji V 10 ¢t

Woda leczihoza kwa8na 7un& ~ o0 265;

Tow. lekars., zawiera miedzy sktadnikami kwas solny, dodany
w celach leczniczych. W szklance tej wody znajduje si¢ 015
i 0-3 acidum hydrochloricum dilutum oficinale.

TXrang 7olewis+a mocnieljsza_ i stabsza we flaszkach po

W ULICh Zlulcb/jtoUCIl« 2 szklanki. Szklanka mocniejszej za-
wiera 0.133 a stabszej 0.066 Pyrophosphas ferri et natrii.
Flaszka mocn. 25 ct, stabszej 22 ct.

Woda gazowa bromowa,
szklanki. Szklanka mocniejszej zawiera 312, a stabszej 1'56

bromkow.'Flaszka mocniejszej
20. ct.

32 i 28 ct., stabszej 24 i

W oda sodowa zwyczajna przez Tow. Lekarskie za najlepszg w Krakowie nznana.

2 7 - 2 ° -

Nadto Zakiad wyrabia:

Limonade gazowa magnezyowa, tudziez Limonady gazowe OWOCOWe jako napéj orzeiwiajacy.



17 wrze$nia 1892

L. 2717.

KONKURS.

Wydziat Rady powiatowej w Cieszanowie ogtasza niniejszem
na mocy § 8 ustawy z dnia 2 lutego 1891 (Nr. 17 dz. u. kr.)
tudziez na podstawie postanowienia Wys. Wydziatu krajowego
z dnia 9 sierpnia 1892 1 38,180, wydanego w porozumieniu
z Wysokiem c¢. k. Namiestnictwem konkuis celem obsadzenia
posady okregowego lekarza w gminach Brusno nowe, Brusno
stare, Chlewiska, Ueutsefbaoh, Huzanieska, Huta stara, Kadlu-
biska, Lipsko, tukowica, Narol miasto, Narol wie$§, Nowiny ho-
rynieckie, Ptaszow, Ruda rézaniecka, Rudka, Wola wielka, z sie
dzibg w Mphlu mieécie z roczng ptacg 600 zir, w. a. i ryczat
tem rocznym na koszta podrézy stuzbowych w kwocie 336 ztr.
w. a. — Chcacy uzyskaé¢ te posade muszag piéc-z dostatecznej
fizycznej zdatnos$ci posiada¢ nastepujace warunki:

1) Prawo obywatelstwa austryjackiego.

2) Dyplom doktora medycyny uprawmajacy do wykony-
wania praktyki lekarskiej.

3) Nieskazitelny charakter.

4) Znajomo$¢ jezykow krajowych.

5) Praktyke najmniej dwuletnia w zawodzie lekarskim.

Miedzy kandydatami beda mieli pierwszenstwo ci, ktérzy
wykaza sie dwuletnig fluzbg w szpitalu powszechnym po uzy-
skaniu dyplomu doktorskiego albo egzaminem fizykaekira. Précz
obowigzkéw lekarza okregowego, okres$lonych blizej w instruk-
cyi wydanej na zasadzie §.14 powyz powotanej ustawy przez

ys. c¢. k. Namiestnictwo w porozumieniu z Wys. Wydziatem
krajowym a umieszczonej w Nrze 82 d. n. kr. z. p. 1891 spo-
czywa takze na lekarzu okregowym obowigzek utrzymywania
apteki domowej.

Podania nalezycie udokumentowane wnosi¢ nalezy do Wy-
dziatu powiatowego na ime podpisanego prezesa najp6zniej do
10 pazdziernika I®fe. 1Ug8—3—1

Z Wydziatu Rady powiatowej
Cieszandw 6 wrze$nia 1892. Gnoinski, prezes.

~0 N K U R s »

Magistrat m. Betza rozpisuje niniejszem konkurs na
posade lekarza miejskiego z ptacg o rocznych 600 zir. w.
a. z kasy miejskiej tutejszej ptaci¢ si¢ majaca. Obowigzki
lekarza miejskiego okres$la instrukeyja stuzbowa dla lekarzy
miejskich, wydana przez c. k. Namiestnictwo za porozumie-
niem z Wydziatem krajowym na zasadzie 8§ 14 ust. kraj.
Nr. 17 z r. 1891.

Ubiegajacy sie o te posade muszag précz dostatecznej
fizyczn¢j zdolnosci posiada¢ warunki 8. 7 powotanej ustawy
przepisane, a podania w sposob tam wskazany udokumento-

wane wnie$¢ do tutejszego Magistratu najpdzniej do dnia
1 pazdziernika 1892.
Betz, dnia 19 sierpnia 1892 roku.
105—3—3 A. Milkoicski.

Ura MURDZIENSKIEGO

KALENDARZ LEKARSKI KRAKOWSKI
na rok 1893.

jestjuz

97-3-3
pod prasg.

Rocznik ten wyjdzie w zmienionej formie zewnetrznej, aby
mozna byto

a mianowicie:

powiekszywszy tre$¢, zmniejszy¢ objeto$¢ kalenda-

rzyka, cze$¢ notatek do pisania przeznaczonych,

podzielong bedzie na 4 kwartaty, dajace sie zmienia¢ kolejno.
Podrecznik starannie

wiony z

terapeutyczny
dodaniem wielu

przejrzany i popra-

najnowszych przépiséw. Przybywa

wymagany wielu Rozdziat
leki“ obejmuje wszystkie pojawiajace sie nowosci.

Cze$¢ balneologiczna uzupetniona i dogodniej utozona; spis
lekarzy starannie poprawiony.

Rownoczes$nie upraszam Sz. Pp. Kolegdw o doktadne adresy,

przez Kolegébw dziatl kosmetykéw.

,nowe

aby mozna sprostowania poczynic.

BKZEDLAD LEKAKSKi. 467

O gtoszenie.

Magistrat miasta Przemys$la potrzebowat bedzie w razie
wybuchu cholery w miescie, dwdch ewentualnie wiekszej
liczby lekarzy, wzglednie doktorandow medycyny do udzie-
lania pomocy chorym umieszczonym w epidemicznym szpi-
talu barakowym.

Pp. lekarze ewentualnie doktorandzi medycyny, refle-
ktujacy na powyzsze posady zechcg po blizsze wyjasnienie
udaé¢ sie do biura sanitarnego miejskiego w Przemyslu.

Magistrat miasta Przemys$la, 6 wrze$nia 1892.
107-3-2 “ Dolinski.

lybtarfa przyrodniczo-lekarska w Krakunie 1891
wielki medal srebrny

(
(
13 kapsutki | peretki lecznicze. , Eygea“<

Caplae et Perlae mefliciuaies , | i f en:
(Br&jadolo 005 01. Amyg. 045 — 100 peretek 1 zir. 40 et,

" 005 " 025 — 100 kapsutek 1 zir 40 ct.
. 0-05 01. Jecoris 0 25 — 100 . 1 zlr. 40 ct.
» 0 05Morrhuol (Mercis) 0'20 — 100 kaps. 2 zl. 40 ct.
" 0'05 Natr. arsenie. 0*001 et 01. Amyg. — peretek
1 zlr. 60 ct.
Kreosoto 0'05 Natr. arsenie. 0-001 et 01. Amyg. — 100 peretek
1 zIr. 30 ct.

Moje kapsutki peretk* z kreozotem, gwajakolem

i t p. sa rzeczywiscie bezwonne; rozpuszczajg sie
w kilkunastu sekundach, dawka jest najdoktadniejsza

| i nie podlega zmianie przy najdluzszem przechowaniu.

Do nabycia tylko w oryginalnych pudetkach lub
stoikach, w ktorych miesci sie swhidectwo Towarzy-
stwa Lekarskiego krakowskiego.

Ceny state, oznaczone. 95— x— 6

MARYAN ZAHRADNIK, aptekarz w Jeziernie.

Cze$¢ zysku przeznaczam na ,,Muzeum wynalazkéw pol-
skich®“ i na budoiveiVvDomu akademickiegolL

-
Andrzej Saxlehner, Budapeszt, c. i k. dostawca nadw.

cc

?. .

|
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Zalety Saxlekuera wody Hunyadi Janos
wedtug orzeczenia powag lekarskich:
szybkie, pewne, tagodne dziatanie.

Nawet po diuzszem stosowaniu znakomicie jg znosi przew6d pokar-
mowy. — tagodny, przyjemny smak. — Trwate, jednostajne i nieusta-
jace dziatanie. — Mata dawka.

Celem uchronienia od w btgd wprowadzajagcego nasladowania nalezy

zgdac 5—32—37

»Saxlehnera wody gorzkiej*.



PRZEGLAD LEKARSKI.

TABLETKI Z WYCIAGIEM

K'AS K AR\ 8—53—38

wyrobu Konstantego Wiszniewskiego, aptekarza w Krakowie

polecone przez Towaizystwo Lekarskie krakowskie, na wniosek Ko-

misyi przemystowej tegoz Towarzystwa pismem 2z dnia 6 Kwietnia

1888 roku, L. 308 -- jestto lek bez zaprzeczenia najtatwiejszy do

zazycia i najprzyjemniejszy ze wszj~stltipb $rodek przeczyszczajacy.

Uzvcie nie naraza na zadna przerwe w zajeciach, nie sprawiajac naj-
mniejszych bolesci lub nudnosci.

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

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

Mattoniego Giesshlibler, najczystsza szczawa alkaliczna, jest we-
dtug zgodnycn orzeczehA powag lekarskich jako $rooek silnie
alkulizujacy, skutecznym wobec tworzenia sie nadm aru kwa.tf* I
w ustroju, w wszelkiego rodzaju niezytowych cierpieniach na- 1l
rzagdu oddechowej i pokarmowego (niezyt zotadka, zgaga, biali
apetytu); wobec kaszlu luli cliryp i, w tych wypadkach najlepi¢j
zmieszana z mlekiem. Szc/.egblnie zaleca sig uzycie téj wody Ja
ozdrowiencow i dla dzieci.

Szczegblne zalety wod Giesshiiblerskich polegaja na ko-
rzystnym sktadzie ich mineralnych jfizesci, na obecno$ci niezna-
cznych ilosci soli ziem. i siarkanéw, przy przewadze dwuweglanu
sodowego, jakotez na tein, ze woda ta juz z natury jest'nasy-
eona bezwodnikiem weglowym.

Dzieki wielkiej ilosci wolnego i zwigzanego bezwodnika
weglowego ma ta szezawa orzezwiajgce dziataniu na ustr6j ludzki
i dlatego zaden nap6j nie przewyzsza jéj w smaku i skuteczno-
$ci jako nap6j orzezwiajacy, stotowy. Nadaje sie znakomicie dtc
mieszania z winem, koniakiem i sokami owooowemi.

Giesshlibler Matoniego jest w zapasie we wszystkich skta-
dach wéd miueralnyph. przesyta takze bezposrednio wtasciciel

HEMU K \J\1 I'0.\|

Franc&asbau  Wieden. Budapeszt.

Mattoniego hdrniowisko fiiesshiibl-Puchstem
koto Karlshadu w Czechach.
Uzdrowisko, zdrojowisko i zaktad wodoleczniczy. Le-
czenie pneumatyczne i za pomoca weieran. Dla chorych
nerwowych i piersiowych, dla ozdrowiefncéw, w niezycie,
gosécu itd. — Prospekty bezptatnie i frauko rozsyta:
yicur-Direction Giesshubl-Ptichstcin bolo Karlsbadu.

ZAKELAD WODOLECZNICZY
Dra PIASECKIEGO

1>TA. KLE JBNSOW CE

po dokonaniu znacznych

sezon letni dla gosci

pletne z serwisem

ulepszen i dobudowan otwarty na
kuracyjnych. Umeblowanie pokoi kom
i poscielg. Kuchnia wyborna; dla gimna-

Nr. 38

B Kro redakcyjne 1 . ORGAN . Administ )
znajduje sie < Wydziatu Lekarskiego - Administracyja
u przewodniczg- TOWARZYSTWA . Ekspedycyia

cego komitetu re- 1 1A i
dakcyjnego, radz- PrZ,YJaCI,OI'_ Nauk ‘(xoiir:s;rﬁzlkifgé

cy Dra B. poznanskiego , pozhan ’
Wiclierloewicza, iwycliodzi na poc/atlui kazdego) efigca Wodna
ul. $w. Marcina \ miesigca w Poznaniu < Nr. 15.

> Nr. 6. < . S
. K stargniem

KOMITETU R"ijJQA KCYJN EGO, j
sktadajgcego sie z Drow:
CMapowsJdego, Koehlera, Swiecickiego, radzcéw: Swiderskiego
i Wicherkiewicza z Poznania i Dra Smmana z Torunia.-

Przedptata,
ktorag przyjmuja: Drukarnia naktadowa Nowin Lek., t. j. #Fr.
ChtTuieszynski, ui Wodna Nr. 15, w Posilaniu] ksiegarnie: Krzy-
zanowskiego w Krakowie: Gcbetimora i Wolfla w Warszawie,
jakotez wszystkie urzedy pocztowe Ces. Niemieckiego, wynosi:

rocznie: w Niemczech 10 m. [z przes. 12 njJ,
[z przes. 7 zl« w Krol. Pol. i Rosyi 5 rs.
we Fjjalicyi 12 fr. [z przes. 15 fr.].

w Austryi 6 ztr.
[z przes. 6 rs.],

potrocznie : W Niemczech 5 m.
[z przes. 3,40 zir.],
3 rs.], we Francyi

[z praes. 6 m.], w Austryi 3 zlr.
w Krol. Pol. i Késyi *1,50 rs. [z przes.
6 fr. [z przes. 7,50 fr.] 26— 10—6

Rozpuszczalny w  wodzie,
srodek odwietrzajacy
| przeciwgnilny.

Marka ochronna.

Lysol znajduje zastosowanie w tych celach, w ktérych
dotad uzywa sie kw, karbolowego, sublimatu, kreoliny .al.
szczegdlnie tam, gdzie tych ostatnich znie$¢ nie mozna, n. p.
na rekach.

Polecony przez pierwsze powagi.

Jego skiad zostat na tegorocznym miedzynar.
higijenistow w Londynie za najlepszy uznany.

Zjezdzie

Uzywany z znakomitym skutkiem w najwigekszych i naj-
znaczniejszych klinikach i szpitalach.

Lysol-Crndum w celach grubszej desinfckcyi odwietrza
i oczyszcza zarazem zastepujgc mydto.

styki leczniczej osobna sala, a nowe tazienki pizytykajg Prospekty rozsyta: 7—13—1i
bezposrednio do dworu leczniczego. Oprocz prisnicowskiej
hydroterapii praktykuja sie tez kapiele stoneczne i parowe. F abryka lysolu Schiilke & M ayr
W odpowiednich wypadkach stosuje sie tez elektroterapija . , .

Naktadem Tow. Lekarskiego krakowskiego. W drukarni Uniwersytetu Jagiell., pod zarzagdem A. M. Kosterkiewicza.



