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Dr. Alfred Biesiadecki
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..Fon omnis moriar, multague pars mei ritabit Libitinam."

Stowa te poety rzymskiego stésowat do wielkiego nowoczesnego lekarza polskiego i znakomitego oby-
watela réwniez wielki obywatel, zegnajac zwitoki poprzednika swego w urze zie au onomicznym. “owa, ?
przesady zastésowa¢ mozemy dzi$ do Swiezo zgastego protomedyka naszego, o [/ . p. v
medycyny polskiej godne zajmie miejsce obok Dietla. Smier¢ jednego i drugiego mc byta niespodzianka eden
sptacit dtug naturze w wieku sedziwym, drugi w jego sile, ale styiany piacg i wie o e nig, - " Ad
jednak wiadomos$é, Ze nastgpito to, czego powszechnie oddawna sie obawiano, wywota a w calym kraj, smutek
i zal gteboki: uczut bowiem kraj, ze stracit meza miary niezwykiej. W przeciggu tat 10 biedny nasz kraj
stracit obydwoch, a cho¢ pamie¢ ich nietylko $réd nas nigdy nie zagadnie, ale przechowa sie na kartach dziejow
lekarskich, to jednak nie zmniejsza to doniosto$ci bolu z powodu straty, ktérg my ponosimy, my biedni panasi
§rod narodéw, dla ktérych kazdy cios w dwdjnaséb jest dotkliwym, bo ani tak fatwo ani tak predko powetowaé

? e Pod $wiezem a bolesnem wrazeniem tej wielkiej straty, w obec grobu jeszcze otwartego, me stac; nas
na przedmiotowe i chtodne ocenienie zastug $cisle naukowych znakomitego Kolegi; zajmie sie mem niezadtugo
jeden z pomocnikéw i S$wiadkéw prac nieboszczyka, dokonywanych w zaktadzie, w ktdrym niezmordowanie
oddawat sie badaniom, dopoki nadwatlone sity fizyczne me zmusity go do przeniesienia sie na inne a "m ez
wazne pole dziatania. Na teraz poprzestaniemy na krotkiem zestawieniu dat zycia tak pozytecznego, a ktoiego
pasmo niestety tak przedwcze$nie przerwane zostato. » t

W 24-tym roku zycia $. p. Biesiadecki uzyskat we Waiedniu stopnie akademickie i odrazu rozpoczat
stuzbe w tamtejszym szpitalu powszechnym. Juz jako uczen zwrdcit byt na siebie uwage swych przewodnikow
a gtownie Briiego i Bokitanskiego, pod ktérych kierunkiem pracowal w zakladach; to tez gdy w i 1865
oprézniona zostata posada asystenta, wielki reformator anatomii patologicznej powotat na mg Biesiadeckiego,
ktéry w krotkim czasie pracami swojemi i wyktadami takie pozyskal wziecie w Wiedniu ze lekarze zagraniczny
ktorzy pézniej sami zastyneli jako vadac.c,: auma nazywali sie uczniami mtodego asystenta. Powotany w r. 1868
na katedre anatomii patologicznej w Uniw. Jagiell, opuszcza Wiedenn i z miodziefczym zapatem przystepuje do
krzewienia nauki na niwie ojczystej $r6d miodziezy uwielbiajgcej go, pomimo ze me uganiat sie za popularnoscia
a nawet umiat by¢ dla mniej pilnych surowym przewodnikiem. Rd&wnoczes$nie rozwingt wszechstronng czynnoscé-
w Towarzystwie naukowem a nastepnie w Akademii Umiejetnosci, ktérej byt Czlonkiem czynnym od chwili jej
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powstania, w Senacie akademickim jako dziekan Wydziatu lekarskiego, w Towarzystwie lekarskiem krakow-
skiem, ktére go obrato swyin przewodniczacym, w reprczentacyi miejskiej, do ktorej/nalezat jako radzca; stowem
przez ciag 8-letniego pobytu w Krakowie nie bylo grona powaznego, w ktéremby nieboszczyk nie dziatal wediug
sit swoich a nawet nad sity swoje. To tez gdy w r. 1876 przyjat ofiarowang sobie posade protomedyka we
Lwowie, koledzy i uczniowie zegnali go serdecznie, nie tajac zalu, ze widziat si¢ zmuszonym porzuci¢ tak
wazng katedre uniwersytecka. Zdotat on jednak zajag¢ stanowisko wybitne i jako protomedyk we Lwowie-
Ztozywszy dowodd odwagi osobistej, gdy w zimie 1878® r. podczas pobawienia sie dzumy w Wietlance nad Wotgg
§rd6d ogolnego przerazenia, ktére ogarneto calg prawie Europe, nie wahat sie bezinteresownie przyja¢ na wez-
wanie Rzadu niebezpiecznej misyi, zalzczycony nieograniczonem zaufaniem O&wczesnego Namiestnika hr. Potoc-
kiego przyczynit sie do przeprowadzenia organizacyi lekarzy powiatowych oraz wielu ulepszen higijenicznyeh
w kraju naszym. Jeso usilnym staraniom i wplywom osobistym zawdzieczamy utworzenie we Lwowie zaktadu
weteryn&fskiego i obsadzenie go najlepszemi sitami, ktore juz to znalazt w kraju, juz tez potrafit odszukac
w innych dzielnicach naszych. Do ulubionych jego marzeA nalezato zatozenie we Lwowie biblijoteki lekarskiej
na wiekszg skale, a pod tym wzgledem nie szczedzit znacznych ofiar pienieznych; jako prezes za$ Rady sani-
tarnej krajowej krzatat sie koto utworzenia choSskromnego zaktadu bakt.eryjologicznego, odpowiednio do tego-
czesnych wymagan higijeny. W ostatnich czasach byt zajety zbieraniem materyjalu do tyle waznej dla kraju
naszego organizacyi stuzby zdrowia w gminach, a po raz ostatni przy wzglednem jeszcze zdrowiu wystapit
podczas Zjazdu lekarskiego we Lwowie w lipcu r. z.,, obznajmiajgc przy tej sposobnosci przybylego na Zjazd re-
ferenta sanitarnego w Ministerstwie spraw wewnetrznych z potrzebami sanitarnemi stolicy i prowiircyi. Najwieksza,
zastuge potozyt dla stanu lekarskiego Gaiicyi jako wieloletni prezes Tow. lek. galicyjskich, poznawszy dokiadnie
optakane stosunki lekarskie na prowincji : nedze wddw i sierdt pozostatych po kole'gach, ktérzy pomimo ciezkiej
wieloletniej pracy nie zdotali zabezpieczy¢ bytu rodzinie swojej. Nieustannie przemysliwal nad pomimzGiiiem
funduszu kasy wspai¢#4*dla wdow i sierd6t po lekarzach istniejagcej przy Towarzystwie lek. galicyjskich i Jemu
wylgcznie prawie zawRzieczyé nalezy, ze fundusz ten z matlych poczatkéw powstaty wzrdst obecnie do kilkudzie-
sieciu tysiecy zt. a. i zc z odsetek tego kapitatu pobierajg state pensyje i wsparcia wdowy i sieroty. Na ten
sam piekny cel przeznaczyt takze i sume 6000 zhr., ktérg przy sposobnosci 26-lerniego jego jubileuszu lekar-
skiego wdzieczni lekarze galicyjscy ztozyli i Jemu oddali do dyspozycyi. A pamie¢ o losie wdow i sierét prze-
chowat do ostatniego tchnienia; dogorywajac juz prosit, aby przy pogrzebie jegbh kosztowne a marne wience
zastgpiono datkami na cel dobroczynny.

Wszystko to zdziatat Biesiadecki w ciggu kréotkiego zywota, skotatanego cierpieniami fizycznemi i mo-
ralnemi. W Krakowie stracit pierwszg zone, za czaséw pobytu we Lwowie syna, rokujacego Swietne nadzieje,
ktory zginat na wycieczce w Zakopanem; ostoda jego cierpien byta druga zacna zona i dwoje pieknych jak
anioty dzieci, ktére obecnie optakujg zgon najlepszego matzonka i ojca.

Choragwie zalobne, ktére powiewajg z gmachéw naukowych Krakowa i Lwowa, zwiastujg krajowi, ze
na firmamencie naszjTn naukowym zgasta gwiazda® jedna z przySwiecajgcych jasniej i zywiej, ze narod stracit
jednego z najlepszych obywateli, a stan lekarski nasz jedne z najwiekszych ozdéb, a przedewszystkiem jednego
z najzyczliwszych oredownikéw. A jezeli dzi$ wszystkie odcienia ludnosci wezmg udziat w oddaniu ostatniej
ustugi tak zastuzonemu Mezowi, to niechaj i nam bedzie wolno ztozy¢ hold uszanowania i wdziecznosci znako-
mitemu i zacnemu Koledze, ktéry kierujac sie pobudkami patryjotycznemi przyprowadzit do skutku sojusz po-
miedzy Towarzystwami lekarskiemi krajowemi * zawsze okazywat sie zyczliwym dla naszego tygodnika. Z u-
czuciem niewystowionego bolu i giebokiego zalu zegnamy Cie, zacny i znakomity Ziomku i Kolego! Niechaj
bedzie Ci lekka ta ziemia, ktérg tak kochates!

T
Dr. Teofil Kaczorowski.

Pod smutng gwiazdg rozpoczynamy drugi kwartat rocznika. Przed kilku dniami dopiero pochowalismy
mtodego kolege krakowskiego; jeszcze nie ochtoneliSmy z pierwszego smutnego wrazenia z powodu $mierci pro-
tomedyka, a juz dochodzi nas wiadomo$¢ o $Smierci jednego z najzacniejszych i najzdolniejszych kolegéw poznan-
skich. Ze zbolatej piersi wyrywa sie jek zatlosny a mimowolnie wotamy z poetg: Przestan kary, Boze rozgniewany!

I S. p. Teofil Kaczorowski urodzit sie wr. 1830 w okolicach Torunia, do gimnazyum uczeszczat w Chel-
mnie n. W., nauk lekarskich stuchat od r. 1848 w Gryfii, p6zniej w Krolewcu i Berlinie, gdzie w r. 1853
osiggnat dyplom doktorski. Osiadtszy w Poznaniu jako lekarz praktyczny uzyskal wielkie wziecie, poznigj byt
i lekarzem zaktadu Siostr Mitosierdzia, a rzad nadal mu tytut radzcy zdrowia. Jedynaczke swojg wydat za po-
ete Asnyka; umarta ona w kwiecie wieku, pozostawiwszy dorodnego synka, ktéry chowat sie w domu dziadka.
S. p. Kaczorowskiego poznaliSmy na 1-szym Zjezdzi¢ lekarskim w Krakowie w r. 1869, a po raz drugi zetkne-
lismy sie z nim na Zjezdzie w Poznaniu, gdzie mieliSmy sposobno$¢ poznania zacnego jego domu i prawdziwa
staropolskiej gosécinnosci, z jaka podejmowat kolegéw z dala przybytych. $- p Kaczorowski byt lekarzem, ktéry
w kazdym narodzie, nawet kroczagcym na. czele cywilizacyi, bytby chlubg stanu i zawodu swego; rozlegte ogdlne
a nie mniejsze zawodowe wyksztatcenie, gruntowna znajomos$¢ jezykow, bjBtros¢ pogladéw, $réd lepszych warunkow
anizeli niestety istniejg dla Polakéw pod panowaniem pruskiem, bytyby az nadto dostateczne, aby Kolege tego
nawet bez osobistych staran i zabiegdw wysung¢ na stanowisko wybitne, pierwszorzedne; w Poznaniu dzielit
on los innych zastuzonych kolegoéw, ktérzy bez uznania nalezytego ze strony rzadu zadowoli¢ sie musza wewme-
trznem przeSwiadczeniem, ze poczciwej sprawie niosg w ofierze cichg i pozyteczng swa prace. Jak rozlegty byta
wiedza nieboszczyka, wynika z licznych iego rozpraw, ogtoszonych w jezyku polskim i niemieckim. Szczeg6lng
zyczliwoécig otaczal nasz tygodnik, w ktérym najwieksza cze$¢ jego prac sie miesci; kilka rozpraw ogiosit
i w innych pismach polskich oraz w tygodnikach berlinskich: Beri. Min. Woch. i D. med. Woch. Od lat paru,
szczeg6lniej od Smierci zacnej swojej matzonki, zaczat podupada¢ na zdrowiu, a dotkniety chorobg sercowg
cierpiat dtugo i ciezko w osamotmeniu swojem. Stan lekarski polski traci w § p. Kaczorowskim prawdziwy o-
zdobe, my zacnego przyjaciela i kolege, ktérego pamie¢ $réd nas nie zaginie!
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pracowni farmakologicznej prof. L. J. Tumasa w Warszawie.

Hypnoza u zab przy réznorodnych srodkach.

(Przyczynek do nauki o hypnotyzmie).

Badanie dos$wiadczalne.
Poda!
Edmund Biernacki.

Kilka wiekéw ternu znakomity Jezuita z Fuldy Ata-

azy Kireher zauwazyt ciekawe zjawisko, ktore opisat w swem
,e; »Ars maijna lucis et umbraeu (1646, i nazwal ,dzi
cireil doswiadczeniem® — ezperimentum mirabile. Mianowi-
. JeMeli  zwigzemy
awer na podioge lub stét, gdzie ono nareszcie po réznych
kr i ™' krzykach uspokoi sie, pdzniej nakreslimy kredg
za' W kierunku sko$nym do 6cz kury, to mozemy rozwia-
a kura lezy spokojnie, nie wstaje, nie ucieka przez

‘en przecigg czasu, nawet wtedy, jezeli bedziemy ja stra-

. Kie rozbierajac blizej istoty rzeczy, Kireher objasniat
pi'z'e ar*zo lal"0) aie dla terazniejszej nauki do$¢ naiwnie,
Nzyne zjawiska: kura po oswobodzeniu lezy spokojnie
e8°, zew skutek silnierozwinietej wyobrazni,

A uwaza kreske kredowag za wstagzke lub sznurek,
ly jg wiezit do tego czasu, i mniema, Ze wiezy jeszcze
~ajdnja gje na j*j nOgac]} cho¢ ich juz niema. Zjawiska po-
le do doSwiadczenia Kirchera obserwowano p6zniej nie-
kilk » w'edziano, ze niektdre zwierzeta pozostajg przez
a minut w nienaturalnej pozycyi, spokojnie, nieruchouiie,
A ntr/j.yrn|ije sie sitg przez pewien przecigg czasu. Ale
te znane wiecej w zyciu powszedniem, niz w Scistej
ljauce; tylko w ostatnich czasach dzieki naukowo przeprowa-
A°nym badaniom ustala sie poglad na istote tych zjawisk.
A fwszym, ktéry zastuzy! sie wykonaniem odpowiednich
aw>adczen, byt profesor fizyologii Czerniak ‘). Autor ten eks-
Uuentowat najpierw na rakach i przekonat sie, ze zwierzeta

. lllogg zachowywaé nadane sobie niezwyczajne potozenia,
do\ve na gtowie, na boku, na grzbiecie, jezeli utrzymamy

e 'eka, ciezarem Ilub wiezami na ten czas, kiedy raki sie
Ol Powtarzafhe dalej! doswiadczenia Kircbera z kurand
tal'(é]Qiak zauwazyt, ze niepotrzeba ich wcale wigzac; nie jest
0Ze koniecznem kres$li¢ kreske na stole lub poditodze; on
Pe Pl°Stn atrzymywat kure z pewnym stopniem ucisku i przy-
p wyciggat gtowe i szyje, nachylajgc jg nieco ku piersiom.
takim sposobie doswiadczenie doskonale sie udawato
’%’ai:tyl o na kurach, ale i na kaczkach, gesiach, fabedziach.
mir%tsgan apatji i utr?t\y woli u kur przeciaggat s_|s rp[_z_g,\_z wiele
prz ' yWRi tak silny, ze mozna byto zwierze ostroznie
st(ZLwraca¢ z boku na grzbiet bez wszelkiego oporu z jego
pigdlt* ' -.ez obudzenia; gtowa przytem utrzymywata swe
w, WotQe potozenie wzgledem ciata, jedna noga z kurczowo
Clagnietemi pazurami byta wyciggnieta, a druga przycia-
w f 4.t* tu’owia- Kura oddychata gteboko i silnie, rzucajac

db MNeUL czasu czasa- Taki stan zwierzat konczyt sie
sam przez sie albo od jakiegokolwiek mniej lub wiecej

(- ) Kmchweis echter ,hijpnotischer* Erscheiwungen bei
Mie~n'  tzungsherichte der Akademie der Wissenschaften.
Pez? ' 1772. Band 60, png-. 364 —381. Beobachtungen imd
drZfClprer, Qypyﬁ_tis&heriéy_stande bei Thieren. Pfliigers
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silnego zewnetrznego podraznienia: ptaki szybko przychodzity
do siebie i uciekaty. Zupeinie podobne zjawisko utrzymywat
Czerniak w dosSwiadczeniach z malemi ptaszkami $piewaja-
cemi: kanarkami, szczygtami, stowikami. Przy utrzymywaniu
na grzbiecie jednag rekg tutowia, a paluchem i wskazicielem
drugiej reki — gtowki, ptaszki te szybko wpadaly w stan
opisany, co szczegOlnie dziwito autora, ktdry spostrzega! ich
ruchliwo$¢. Mozna byto otizymac taki sam stan przy potoze-
niu siedzgcem ptaka, jezeli dwoma palcami trzymato sie jego
gtowe w okolicy uszndj miedzy uchem i katem szczeki doi
nej: ptaki przytem miaty oczy otwarte, lub tez czasem je
zakrywaty.

Czerniak pierwotnie mial na mysli, ze gtdbwnym czyn-
nikiem zjawiania sie opisywanego stanu ukiadu nerwowego
jest nienaturalne wyciagniete potozenie szyi, od czego zape-

nogikurze wazka wstazka i p0+Oin¥e pozostaje ucisk mechaniczny i rozciggniecie niektorych

cze$ci moézgu duzego i pacierzowego. Ale obserwacyje, gdzie
stan letargiczny powstawat tylko przy trzymaniu tutowia zwie-
rzecia, przekonatly autora, Ze rzecz ma sie inaczej. Z drugiej
strony doswiadczenia z gotebiami zrodzity u Czerniaka mnie-
manie, ze narysowana kredg kreska nie ma tak matego zua-
czenia, jak to mozna bylo przypuszczaé na zasadzie doSwiad-
czen poprzednich. Ani trzymanie tutowia z wyciggnietg gtowg
przy pozycyi na boku lub grzbiecie, ani trzymanie gtowy

silnej ima-gyoma palcami nie zdotato wywotaé u gotebia nieruchomosci

na czas diluzszy; udawalo sie za$ to bardzo tatwo, jezeli
autor trzymat przed oczyma ptaka jeden lub dwa palce w kie-
runku sko$nym lub pionowym do gtadyszki, wtedy mozna byto
przewraca¢ i rusza¢ gotebie i one pozostawaly w swej pozy-
cyi do czasu, poki palec znajdowal sie przed ich oczami.
Oczywiscie rzecz calg stanowito w tym razie utkwienie wzroku
w przedmiocie. Podobnie cudowny wpltyw wywierat kazdy
przedmiot, znajdujacy sie przed oczami gotebia, jezeli tylko
teu utkwit wzrok w niego. Zdawato sie, ze zwierze uparcie
odwracato gtdwke od przedmiotu i nie chciatlo patrzeé¢ nan;
w tym razie przytwierdzenie czegokolwiek do gtadyszki za-
radzato wszystkiemu. Umieszczenie przedmiotu przed oczami
wywierato taki sam wpityw i na kury, jak o tern p6zniej prze-
konat sie autor: szczegodlnie tatwo powstawat stan letargiczny,
jezeli potozono na osade dzidba nitke lub zgiety precik: mozna
byto przytem zauwazy¢, jak oczy ptaka uparcie i stale kie-
rowaty sie ku koncom zwieszajgcej sie nitki. Czermak przy-
puszcza, ze przy zwyklem wycigganiu gtowy i szyi kury
i matych ptaszkéw, rowniez przy powstawaniu stanu letargi-
cznego gtéwna role gra utkwienie wzroku w jakikolwiek
przedmiot, znajdujacy sie w poblizu.

Przy unieruchomieniu, powstajgcem
wem przedmiotu, przytwierdzonego do dziéba, Czermak za-
uwazat takze wyrazne objawy kataleptyczne: mozna byto
rusza¢ gtowg ptaka w réznych kierunkach i ona pozostawala
w takiem potozeniu, jakie jej nadawano.

Powzigwszy przekonanie, ze gtéwng przyczyne opisy-
wanych zjawisk stanowi utkwienie wzroku w przedmiocie,
nie odrzucajac przytem wplywu podraznienia nerwéw ozna-
czonycli i pewnego nastroju bojazliwego w zwierzecin, Czer-
mak wygtosi! pierwszy zdanie, ze w tym razie mamy do
czynienia ze zjawiskami hypnotyczneini, zupetnie podobnemi
do tych, jakie wywotywat u ludzi Braid takze za pomocag
utkwienia wzroku w przedmiocie. Badacze, pracujacy p6zZuiej,
znalezli te same fakta, co i Czermak, starali sie SciSlej okre-
§li¢ ich istote, ale prawie zaden nie zgadzat sie na nazwe
i objasnienie zjawisk, podane przez pierwszego autora. W kro-

u kur pod wpty-
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tkim przeciagu czasu po ogtoszeniu doswiadczen tegoz zja-
wita sie praca Preyeral.

Preyer robit doswiadczenia nietylko na ptakach (kurach)
ale i na morskich Swinkach, krolikach, jezach i zabach; otrzy-
mat te same zjawiska; nazwal on obserwowany stan zwierzat
»katapleksya“. Ale Preyer nie zgadza si¢ wecale na zdania
Czerniaka, ze w tym razie ma miejsce hypnoza, poniewaz
zwierzeta nie usypiajg, a tylko od czasu do czasu zamykajg
oczy. Wedlug zdania Preyera wszystkie obserwowane zja-
wiska sg wynikiem strachu, trwogi, wywotlujgcej u zwierzat
utrate ruchu i woli. Zwierffi, méwi Preyer, lezy po oswobo-
dzeniu spokojnie dlatego, ze mysli, ze jeszcze diuzej beda

trzymaé. Aby doswiadczenie udato sie pomyslnie, Preyer
za najlepszy spos6b uwaza szybkie, nagle, dos¢ silne schwy-
tanie, ktére sprawia szybkie, silne i niespodziewane) podraz-
nienie nerwdw czuciowych i idaca za tein katapleksye. W rze-
czywisto$ci autor ten ma takie same mniemanie o stanie
osrodkowego systemu nerwowego, jak Czermak: moéwi on,
ze zwierzeta w takich doswiadczeniach okazujg raczej napre-
zenie mézgu, niz sennos¢.

Zupeinie odrebne zdanie o opisywanych faktach wypo-
wiada Heubel2. Robit on doSwiadczenia przewaznie na za-
bach i po czesci na ptakac¢h dla skontrolowania doswiadczen
Czermaka. Dla wykonania doswiadczenia Heubel trzymat zabe
w potozeniu na grzbiecie tak, Zze prawa reka przeszkadzata
ruchom gtowy i konczyn przednich, lewa — ruchom konczyn
tylnych, przyprowadzonych do tutowia: po 5—10, czasem
15 minutach, gdy zwierze przestato sie broni¢, autor unosit
rece i zaba lezata spokojnie przez godzine, nawet 3*lub 4 go-
dziny, nie zmieniajac swego potozenia. Doswiadczenie uda-
wato sie takze z zabami, u ktérych wycieto potkule mozgowe,
nawet os$rodki wzrokowe, ciata czworacze, z eZabam posia-
dajacemi tylko mézg maty, rdzeh przedtuzony i pacierzowy.
Heubel uwaza pozostajagcy we wszystkich takich doSwiadcze-
niach stan systemu nerwowego za sen zwyczajny, mniej lub
wiecej gteboki. Jakiez dowody przytacza autor? Najprzdd to,
ze zaba przedstawia wiele cech zewnetrznych snu zwyktego.
Tak normalna nie $pigca zaba trzyma konczyny swe w pe-
wnym symmetryczuym porzgdku; tymczasem u lezacej na
grzbiecie nie widzimy tego: konczyny majg najréznorodniej-
sze potozenie i pozostajg w niem diugi przeciag czasu. Oczy
zwierzat zwykle sg przymkniete do potowy lub zupeinie, od-
dychanie, z poczatku przyspieszone predko znacznie zwalnia,
i staje sie giebokiem, czasem nawet tak rzadkiem i powierz-
ehownem, ze zaledwie mozna je zauwazy¢: dziatalno$¢ serca
idzie rownolegle z oddychaniem. Dalej Heubel wspomina
0 znacznej wiotkoSci miesni, jako o statej, charakterystycznej
oznace snu, oprocz tego zauwazamy ostabienie odruchow.
Wszystko to wedtug Heubta przedstawia dowody istnienia
snu, zupeinie takiego, jaki zjawia sie normalnie, lub tez pod
dziataniem jakiego $rodka nasennego. Ale dlaczego w danych
doswiadczeniach zjawia sie sen? Tu Heubel ma za punkt
wyjscia teoryje snu Pfliigera: sen powstaje dlatego, ze my
usuwamy od zwierzecia wszystkie zwykie podraznienia ze-
wnetrzne, wywotujgce stan dziatalnosci i pobudliwosci osrod-
kowego ukiadu nerwowego. Do takich podraznien nalezg

') Ueber eine Wirkung der Angst bei Tkieren. Centr.
M. f. cl. med. Wissen. 187-3, pg. 177. Die Katalepsie und der
thierische Bypnotismus Jena, 1887. 2 Ueber eine Abhangig-
keit des wachen Gehirnmstand.es von dusSereri Erregungen.
Ein Beitfag mr Physiologia des Schlafes nnd mr Wurdigung
des Kircherschen Experim. mirami.. Pflugers Archiv, 1877.
Bd. 14. 158— 210.

wrazenia otrzymane przez nerwy wzroku, stuchu i wechu, przezZ
nerwy obwodowe czucia, podraznienie ze strony systemu
migsniowego tutowia i konczyn w skutek dobrowolnych lub
niedobrowolnych skurczéw mie$niowych. Tymczasem przy p°*
tozeniu Zzaby na grzbiecie nikng podraznienia przez wzrok
i stuch, poniewaz wedtug Heubla dla udania sie eksperymentu
konieczng jest ciemnos$¢ i zupetna cisza; jezeli za$ tego
ma, to trzeba, zeby reka znajdowata sie przed oczami zw
rzecia i przez to oddalata promienie Swiatta. Dalej usuwamy
podraznienie skérne w znacznej czesci, poniewaz powierzchnia
grzbietowa dotykajgca stotu jest duzo mniejszg, niz powierzch-
nia tych czesci ciata, na ktérych zaba zwykle spoczywa; na-
reszcie usuwamy podraznienia mieSniowe przez przeszkodzi®
nie ruchom i przez spokdj konczyn. Wszystko to stwarza
warunki dla powstania snu normalnego, wzglednie udania sie
doswiadczenia. Na potwierdzenie swego zdania przytacza
Heubel fakt, ze juzy pionowem lub tez na boku potozeniu,
gdzie nie usuwamy tak wiele podraznien obwodowych, jak
przy potozeniu na grzbiicie, a przeciwnie wywotujemy za-
pewne silniejsefe podraznienia, niz zwykle bywa, doswiadcze-
nie nie udaje sie tatwo i czesto. Ale i w doswiadczeniach
Czermaka z ptakami, moéwi Heubel, rzecz takze zasadzata
sie na usunieciu podraznien zewnetrznych, poniewaz dosSwiad-
czenia udawaty sie lepiej w zmroku, przy pozycyi na grzbie-
cie, przy usunieciu wrazen stuchowych i wzrokowych w sku-
tek umieszczenia palcéw w okolicy usznej. Oto zdanie Heubla,
przedstawione dokitadnie.

Ostatnig pracg o hypnozie u zwierzat jest praca Da-
nile wski ego'). Badacz ten nie zgadza sie ani ze zdaniem
Preyera, ani Heubla i nazywa opisywane zjawiska u zwie-
rzagt — bypnotycznemi, jak i Czermak. Autor robit swe ob-
serwacye na zabach, ktére hypnotyzowat w potozeniu na
grzbiecie lub tez na boku. Danilewski nie uwaza za konie-
czne dla udania sie &xperimenti mirabilis usuniecie podraz-
nien zewnetrznych i przeciwnie on otrzymywat hypnoze u zab
przy takiej pozycyji, gdzie w s.iwnie ilo$¢ podraznien nie
tylko nie byta zmniejszong, ale przeciwnie — zwiekszong
i znby spaly, wprawdzie nieco krécej niz zwykle, przy stuku
dwoch metronoméw, przy skierowaniu S$wiatla na ich oczy-
Badajsfc odruchy metodg Turka Danilewski przekouat sie,
ze sg one silnie wstrzymane; badanie pragdem przerywanym
wykazato to samo, i jednocze$nie z tym wyrazng bezczntosé
skorng. Dalej autor konstatowat katalepsyje i pohamowanie
ruchow samowolnych — czyli pewien stopien ahulii, jako
objawy hypnozy.zabiej. Ten ostatni fakt sprawdzit Danitow-
ski bardzo dowcipnie i ciekawie. Mianowicie: jezeli potozymy
na nozdrza zaby kawateczek bibuty, zwilgotniony woda, i przez
to przeszkodzimy zwierzeciu swobodnie oddycha¢, to zaba po
pét minuty lub minucie zdejmuje przeszkode zrecznym ruchem
przedniej tapki Jezeli jakimkolwiek sposobem, czy to przez
przeciecie nerwow konczyny, czy przez zwigzanie konczyn,
przeszkodzimy zabie wykona¢ ruch odpowiedni, to po kré-
tkim czasie powstaje duszno$¢, objawiajagca si¢ pierwotuc¢m
zwolnieniem, nastgpnem przy$pieszeniem oddychania*,' konwul-
syjnemi skurczeniami miesni oddechowych, wysadzaniem i wcig-
ganiem gatek ocznych przy oddychaniu, ogélnym niepokojem;
zaba skacze i nareszcie otwiera usta kilka razy; zresztg to
ostatnie nie jest statem. Jezeli w czasih tych objawéw oswo-
bodzimy tapke, to Zzaba szybko zdejmuje bibute i predko

) Ueber die Hemmungen der Befl.ez- und WiUlJciirbe

gungen. Beitrdge mr Lehre rom thierischen Hypnotisnuts-
Pflugers Archiv 1881, Bd. 24, 489 —525, u. Nachtrag pg. 595-
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lispol™aja sie, chociaz oddychanie pozostaje przyspieszonem
Prez-. czas pewien. Duszno$¢ pozostaje i w tych razach, je-
zeli zniszczymy czucie przy skrzydtach nosowych rozpalonem

lub S$rodkami kaustycznemi i przeszkodzimy zdjac

Analizujgc blizej to dosSwiadczenie (Dyspnoe-versuch),
Nzekonywamy sie, ze ruch tapki nie jest zwyczajnym odru-
I'em; jak sie to zdaje na pierwszy rzut oka; jezeli za$ ruch
hin nazwiemy odruchem, to jest to juz odruch, Ze tak po-
wiemy, wyzszego stopnia, odruch posiadajgcy wiecej ztozony,
Psychomotoryczny charakter, niz zwyczajny. Przytozenie kawat-
ka bibuty nie moze by¢ uwazane za dostateczne podraznienie
“°wnetrzne: obecno$¢ przeszkody wywotuje tylko wrazenie
czuciowe, ktére przez assoeyjacyje z innemi, zjawiajgceml
8ie poOzniej wrazeniami, w skutek zaburzenia w oddychaniu
Wywotuje ruch odpowiedni. Zaba odpowiada ruchem nie za-
laz Po przytozeniu do nosa bibuty: ona to czyni tylko po
Pewnym przeciggu czasu, potem, gdy w jej moézgowiu pozo-

poczucie przeszkody; ruch konczyny jest skutkiem ja-
je£o$ pierwotnego myslenia 1 zaby. Dodamy, ze przy wy-
deciu potkul moézgowych ruch tapki zjawia sie nieraz baulzo
Pézno; objawy dusznosSci wystepuja nie wyraznie, czasem
n'eHta ich zupetnie. n-n

"e Jakie leczenie kity daje najlepsze rezultaty?
napisat
Dr. Z. Krowczynski we Lwowie.
(Dokonczenie. Patrz Nr. 13).

N. N. lat 32, dobrze odzywiony i zbudowany, zgtosit sie

*a'a 15 maja 1887. Ostatni raz sp6tkowat d. 7 maja, spostrzegt
jArwsze zmiany d. 11 maja, a gdy d. 15 maja pierwszy raz
adatem chorego, znalaztem owrzodzenie powierzchowne wielkosci

Docietego grochu na wewnetrznej ptaszczyznie napletka po
ew® stronie pracia z wyraznern stwardnieniem u podstawy
a Ptzytém w lewej pachwinie lekko powiekszone gruczoty (dwa)
2a dotykaniem niebolesne. Poniewaz miatem sposobno$¢ badania
fostytutki, od ktorej choroba nabytg zostata, i przekonatem sie,
Ze ona miata objawy og6lnego zakazenia i nacieki ktykcinowe
lla sromie, miatem niezbita pewno$é, ze proponuje wyciecie
owrzodzenia kitowego. Juz we dwa dni zgoita sie rana per pn-
%a»i intentionem, ale gruczolty w lewej pachwinie sie nieco
Powiekszyty i w prawej pachwinie, dotad nie powiekszone, wy-
laznie wymacaé¢ sie daty. Od tego dnia t. j. 17 maja zalecitem
natycbmiast wcierania |-5 gramowe w pachwiny, sublimat 0'1
°a 20 pigutek wewnetrznie. We dwa dni p6zniej, t. j. 19 maja,
twierdzitem, ze blizna nie ma zadnego stwardnienia i w dalszym
Przebiegu nigdy nie byto stwardnienia. D. 29 maja przekonatem
ze ani gruczoty karkowe ani barkowe uie sg zajete, pachwi-

n e p0 prawej mate, po lewej nie wieksze, ale nie zwiekszyty
SIS od d. 17 maja. Aby nie rozwodzi¢ sie ditugo nad przebie-
&em, dodaje, ze d. 19 czerwca pierwszy raz stwierdzitem chrypke
1.Udajac wziernikiem krtaniowym znalaztem obrzek i zaczer-
wienienie fatszywych wiezadet gtosowych, i zmian tych nie od-
bitem do zakazenia kitowego, albowiem i przedtem chory czesto
Zapaclat na zapalenie gardta i lekkg chrypke. Ogo6tem zrobit
Pa°yjent z matemi przerwami 35 wcieran a wiec uzyt 52 5 gi.
*zaréj masci i zazywat przez cale pie¢ miesiecy sublimat w ilosci
05— 0’015 dziennie. D. 13 listopada przekonatem sie, ze ani

pkczoty karkowe ani barkowe nie byly zajete a w pachwinie
ewA najwiekszy gruczot byt wielkosci matej fasoli. Gdy w dal-
'2ytn przebiegu w grudniu b. r. okazato si¢ powierzchowne oblo-
cie migdatka i luku prawego a chory zapadat do$¢ czesto na
azwolnienia, polecitem uzywanie jodku potasu (10— 200) z przer-
ami do czerwca 1888. W tym czasie chociaz niebyto w catym

“rzebiegu zadnych objawéw widocznej kity ani na skdrze ani
a btonie $luzowej, polecitem 10 wcieran ogélnych po 4 gramy

0 “awke, gdyz chory wkrétce sie miat zeni¢ a przeciwko czemu
POiiowatem, poczem do d. 27 stycznia 1889 nic wigcej pacyjent
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nie uzywat. Badajagc go po raz ostatni d. 27 stycznia b. r. nie
stwierdzitem réwnie zadnych objawéw, ani zadnego obrzeku gru-
czotéw, jedném stowem nic, eoby za przebytg kitg przemawiato.

Jeszcze korzystniejszym byt przebieg choroby w naste-
pujacym przypadku:

X. X. lat 26, zgtosit sie do mnie dnia 5 kwietnia 1887,
ostatni raz spdétkowat przed 5 dniami, obecnie na wewnetrznej
powierzchni napletka po lewdj stronie owrzodzenie mato ropie-
jace, przy ucisku nie krwawigce, u podstawy lekko stwardniate.
Gdy rozpoznanie na pewne nie byto mozliwe, zbadanie za$ Zro-
dta choroby nie przedstawiato trudnos$ci, postaratem sie o stwier-
dzenie choroby u kobiety, z ktérg chory ostatni raz spétkowat
i przekonatem sie, ze kobieta miata na wargacli sromnych nacieki
ktykcinowe i takie same zmiany na obu migdatkaeh. Nie watpiac
wiec, ze owrzodzenie jest pierwotnym objawem kity, wycigtem
d. 9 kwietnia owrzodzenie, ktére juz miato wyrazne stwardnienie,
ale gruczoty pachwinowe po lewej stronie bylty w tym czasie
mato powiekszone, zaledwie wymacalne. D. 12 kwietnia owrzo-
dzenie w wielkiej czesSci per primam zabliZnione, gruczoty zdaje
sie troche wieksze. Zaiaz tego dnia polecitem wcierania szarej
masci w obie pachwiny a 1'5 grama, w og6le uzyt pacyjent
50 grm. masci. 9 lipca lekkie zbielenie migdatka prawego, 20
lipca powiekszenie i zaczerwienienie migdatkéw i obu ‘tukow.
Odtad nie byto zadnych objawéw choroby, a badajac po raz
ostatni pacyjenta d. 28 grudnia 1888 stwierdzitem, ze ani gru-
czoty karkowe ani barkowe ani pachwinowe po prawej nie sg
zajete a tylko po lewej lekko powiekszone. W obu przypadkach
nie ulegato kwestyi, Zze owrzodzenia byty pierwotnemi objawami
kity, jak o tem konfrontaeyje przekonaty. Ze w obu przypadkach
przebieg dotad byl bardzo tagodny, nie ulega watpliwos$ci, a jak-
kolwiek nie mamy prawa nic o przysztoéci pacyjeutéw przepowie-
dzieé¢, bo choroba po dtugiem utajeniu z poczatku najtagodniejsza
moze w przysztoéci groznie wystapi¢, zawsze jednak dotychcza-
sowy przebieg choroby nalezy uwaza¢ jako bardzo korzystny.

Nie zawsze jednak bywat przebieg choroby po wycieciu
pierwotnego objawu kity rownie korzystny, jak to stwierdza
nastepujgca historyja choroby.

D. 9 kwietnia 1887 zgtosit sie do mnie chory 1 25, urze-
wzrostu wysokiego o klatce piersiowej diugiej a waskiej,
podaje on, ze spo6ikowat po raz ostatni d. 7
kwietnia a przedostatni raz 31 marca. Badajagc dowiedziatem sig
ze zrédto choroby jest to samo, co w opisanym powyzej przy-
padku i nie mogtem watpi¢, ze owrzodzenie wielkosci soczewicy
w rowku zoledziowym z wyraznern stwardnieniem po prawej
stronie pracia utozone, jest pierwotnym objawem Kkity. Gruczoty
w obu pachwinach byty mate, wielko$ci matych grochéw. Zaraz
przystagpitem do wyciecia i natychmiast polecitem wcierania miej-
scowe a | -5 grama szaruchy w obie pachwiny w sposéb powyzej
opisany. 19 kwietnia stwierdzitem powiekszenie gruczotu pachwi-
nowego, utozonego po prawej najblizej wzgérka tonowego, ktéry
byt wielkosci matego orzecha a précz tego dwa gruczoty mniej-
sze ua zewnatrz utozone. W lewej pachwinie byt jeden gruczot
wielkosci duzego orzecha laskowego, specyficznie twardy i drugi
na zewnatrz utozony nieco mniejszy. Powiekszenie gruczotéw
pachwinowych byto powodem, ze procz miejscowych wcieran
zalecitem wewnetrznie sublimat w dawce dziennej 0'01—0 015.
Do d. 13 maja zuzyt pacyjent 52'5 gram. masci i 0'4 subliraatu
i woéwczas stwierdzitem, ze gruczoly karkowe i barkowe nie byty
zajete, pachwinowe z obu stron znacznie sie zmniejszyty, tak,
ze najwiekszy byt wielkosci matej fasoli. W dalszym przebiegu
robit pacyjent wcierania co drugi dzien, p6zniej co 3 dzieh a po
uzyciu 100 gramoéw masci szarej i sublimatu 08 dopiero d. 16
wrze$nia znalaztem po obu stronach na karku
po jednym gruczole wielko$ci matego orzecha i jeden strupek
na gtowie. Chcac przekona¢ sie, o ile spoteguja sie objawy,
nie polecitem zadnego leczenia i dopiero dnia 10 pazdziernika
znalaztszy lekkie obtozenie obu migdatkéw, naciek kiykcinowy
bardzo powierzchowny w kaciku ust, na przegrodzie nosowej,
polecitem oprécz miejscowego tuszowania rozczynem lapisu zmian
ktykcinowych, jod 10— 200, dwie #tyzki dziennie. Juz w 4 dni
pézniej okazata sie bardzo mata widoczna wysypka plamista na
ciele, ktéra po 3 ogé6lnych wcieraniach po
to chory uzyt 10 wcieran ogdlnych i 10

dnik,
zle odzywiony;

graméwjodu

igérnejczesc

3 gramyznikta.Mim
iodtac
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do 26 stycznia nie byto zadnych objawéw ogélnego zakazenia,
a tylko gruczoty karkowe lekko powiekszone, a pierwotnie zajete
wskazujg przebyta chorobe.

Ale i ten przypadek nalezatby do bardzo szczesliwych,
gdyby byta pewnos$¢ , ze odtagd nigdy nie okazg sie grozniej-
sze objawy og6lnego zakazenia. Nie bede przytaczat dalszych
historyj, ale ogranicze sie do stwierdzenia, Zze we wszystkich
dziesieciu przypadkach, w ktérych po wycieciu natychmiast
leczytem wcieraniami, przebieg byt bardzo tagpdny i tylko
objawy w gardle lub skagpa wysypka Swiadczyta o ogélnem

zakazeniu. Na t6j podstawie twierdze, ze najle-
psze rezultaty daje wyciecie owrzodzenia i na-
tychmiastowe leczenie rtecig wpostaci wciera®

szarej masci w pachwiny.

Zachecony tym korzystnym rezultatem m a w mysl
teoretycznych wywodéw leczytem 60 przypadkéw Scisle obser-
wowanych za pomocg wciera¢ w okolice gruczotdw pachwi-
nowych, u ktpMctj wyciecie nie byto mozliwe albo Wydawato
mi sie z gory nie uzyteczne, podajac rownoczes$nie sublimat
lub jodek potasu.

Zamiast nuzy¢ czyteli uka dtugiemi historyjami choroéb
podam pokrotce rezultaty leczenia. Tylko w jednym przy-
padku jedynym objawem og6lnego zakazenia byto bardzo
lekkie i kilka dni trwajace obtozenie migdalk6éw”a poniewaz
ten przypadek zastuguje na szczeg6lng uwage, podam go
ponizej w catoSci. Zresztag we wszystkich przypadkach byly
zmiany ogo6lne w postaci mni6j lub wieffdj silnego obtozenia
migdalfliw i zmian na btonach S$luzowych. Tylko w 4 przy-
padkach wystgpita wysypka plamista, w 8 bardzo skapo
grudkowa (papulosa) po 2—3 grudek na dtoniach; w jednym
przypadku prdécz grudek rozrzuconych na dioni prawej za-
jecie okoto paznokcia po urazie i tylko w 4 przypadkach
na 60 zmiany na cze$ciach piciowych, a mianowicie 2 razy
w postaci powierzchownych nadzerek, ktére dla tego uwa-
zatem jako objaw kitowy, bo wystgpity u kitg dotknietego,
raz u niechlujnego chorego w postaci wyraznych klykcin
i raz u chorego, ktéry miat wyprysk na mosznach i mocno
drapat, w postaci wyraznych ktykciu na mosznach. We wszyst-
kich przypadkach opéznity sie objawy og6lne, jedyny raz
wystgpity w 79 dni od chwili zarazenia, 8 razy w 97 dni a 24
razy miedzy 108—.115 we wszystkich innych wyzej 115,
a obrzek gruczotdw pozostawat zawsze bardzo nieznaczny, cza-
sem tak maty, ze o zajeciu gruczotdéw nie mozna byto méwic.
Poréwnywajgc przypadki, w ktérych podawatem sublimat i jod
ze sobg, stanowczo twierdze, ze korzystniejszym byt prze-
bieg tych przypadkéw, w ktorych obok miejscowych wcieran
podawatem jod, anizeli w tych, w ktoérych leczono sublima-
tern, a mianowicie bywaly stabsze objawy na btonach $luzo-
wych i pozniej sie okazywaty. Tu doda¢ musze, ze czas
obserwacyi najkrétszy byt dwa lata. Ilo$¢ uzytej rteci w po-
staci wcieran nie przenosita w zadnym przypadku 100 grm.

Pod koniec podam w krotkosci dwie historyje choroby:
przypadek o najciezszym przebiegu i drugi o najtagodniej-
szym.

PRZEGLAD LEKARSKI.
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sie, ze gruczoty i stwardnienie razno ustepowaty, d. 18 kwietnia
stwierdzitem pierwsze objawy og6lne w postaci bardzo lekkiego
zajecia gardta, tj. powierzchownego obtozenia migdatkéw. 4 czer-
wca klykcinki na dolnej wardze, 11 czerwca nadzerki ad anu”i
20 czerwca powierzchowne plamy czerwone na jezyku i odta‘l
utrzymywaty sie bez przerwy zmiany na jezyku w postaci pOJ
wierzchownycli owrzodzen do dnia 14 marca 1887, w ktérym
dniu rozpoczatem wstrzykiwania gitebokie z hydrarg. corros., P°
ktéorych (8 czerw.) zmiany zupetnie ustapity i dotad sie nie od-
nowity.

1. Do najkorzystniejszych
Po spétkowaniu 4 pazdziernika 1887 zgtosit sie do mnie 4 listo-
pada i opowiadat, ze owrzodzenia powstaly we 2 tygodnie po
spotkowaniu i ze do dnia dzisiejszego nic nie robit. Na wewnetrz
nej powierzchni napletka po lewej stronie bardzo wyrazne stwar-
dnienie, w pachwinie prawej bardzo silnie powigkszone gruczoty,
na calem ciele rybia tuska (lchthyosis) niskiego stopnia od uro-
dzenia istniejgca. Poniewaz rozpoznanie nie, ulegato kwestyi,
rozpoczatem natychmiast leczenie od miejscowych wcieran po
I-5 szarucliy i podawania jodu wewnetrznie 7 Ilutego. Po 60
gramach masci szarej na migdatku lewym biata plamka wielkosci
soczewjEv, na prawym tylko zaczerwienienie, 19 lutego oba mi-
gdatki bardzo leciuchno obtozone. Po 100 gramach szaruchy
i 200 gramach jodu ani $ladu choroby, gruczoty -catego ciata
mate. Ostatni raz badatem pacyjenta dnia.lgo lutego 1889.

Znam stabe strony moich doswiadczen, a tworzy je ta
okoliczno$é, ze dotycza one chorych ambulatoryjnie leczo-
nych i to przewaznie ze sfer inteligentnych, a wiec troskliw-
szych o swe zdrowie. Mimo to opierajac sie na przypadkach
doktadnie obserwowanych i przez stosunkowo dos¢ diugi czas
mam prawo poleci¢ je do skontrolowania, a gdyby doswiad-
czenia innych, szczeg6lnie na materyjale szpitalnym, je po-
twierdzify, mi; nowicid, gdyby sprawdzito si¢, ze nawroty na
czesciach piciowych zawsze bywajg bardzo rzadkie, leczenie
to powinno znalez¢ zastosowanie u prostytutek, dotknietych
kita a rezultatem tego postepowania bytoby rzadsze zaraze-
nie sie od prostytutek.

Zanim przytocze ostateczne wnioski, nie od rzeczy moze
bedzie poréwnaé¢ wyniki przytoczonego sposobu leczenia z le-
czeniem powszechnie a przynajmniej w wiekszej czesci u nas
uzywanem, t. j. ze zastosowaniem rteci dopiero z chwilg wy-
stagpienia objawow ogolnych. Jezeli rozumiemy przez leczenie
okres podawania rteci, to niewatpliwie krociej trwa leczenie,
gdy rte¢ podajemy z chwilg zupetnie wytworzonych objawow
ogdlnych i to leczenie jest efektowniejsze dla pacyjenta, ktory
widzi szybko rezultat, ale jakkolwiek trudno na podstawie
kilkudziesieciu przypadkdéw wypowiada¢ stanowczg opinie
co do wartoSci powyzej przytoczonego sposobu leczenia,
zdaje mi sie, ze przebieg przynajmniej wczesnego okresu
bywa tagodniejszy, gdy leczymy od poczatku miejscowemi
wcieraniami a przedewszystkiem nawroty miejsco-
we na czes$ciach piciowych sg rzadsze, co fatwo
ttumaczy¢ witasnie dziataniem rteci na przyrzut, najczesciej
w okolicy czeSci piciowych gtowue zrédto majacy. Poré-
wnywajgc leczenie miejscowemi wcieraniami i sublimatem
wewnetrznie podawanym z leczeniem wcieraniami miejscowemi
z jodem zauwazytem, ze drugi sposob leczenia dawatl mi

I Ostatnie spotkowanie 18 lutego 1886, spostrzegt owrdepsze rezultaty, co tatwo wytlumaczy¢ teoretycznie opdznio-

dzenie 6 lutego 1887 a gdy 7 lutego po raz pierwszy chorego
badatem, stwierdzitem owrzodzenie wielko$ci soczewicy w rowku
zotedziowym z bardzo wyraznem i do$¢ rozlegtem stwardnieniem,
w pachwinie jeden gruczot mocno powiekszony dochodzit wiel-
kosci orzecha tureckiego, twardy, niebolesny, blizej spojenia kosci
tonowych dwa mate gruczoty na zewnatrz i jeden w $rodku pa-
chwiny. Gruczoty karkowe i barkowe nie zajete, pachwinowe
po praw¢j zaledwo dajg sie wymaca¢. Zaraz rozpoczatem lecze-
nie za pomoca wcierad i sublimatu wewnetrznie i przekonatem

ném wydzielaniem rteci z ustroju pod wptywem jodu w mysl
doswiadczen wielu lekarzy.

Eeasumujac twierdze,
sek iz

ze usprawiedliwiony jest wnio-

1) najlepsze rezultaty w leczeniu kity
leczenie, polegajgce na wycieciu pierwotnego
objawu przy réwnoczesnym zastosowaniu wcie-

nalezy nastepujacy przypad

d
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lan miejscowych w okolice gruczotéow pacbwi-
Nowych; i ze

2)

gruczotow pachwinowych utozonych najbli-

wejsciu jadu obok podawania rteci lub jodu
Wewnetrznie w okresie przed wystgpieniem
0Solnych objawdéw opézni wystapienie ogo6lnych
°hjawow; czyni je tagodnemi i zmniejsza ilos¢
Nawrotéw na czeséciach piciowych.

0 ile i jak to leczenie wptynie na po6zng kite, okaze
dalsza przyszto$¢ i diugoletnie obserwacyje i od téj téz oko-
licznosci zaleze¢ bedzie warto$¢ powyzej przytoczonego spo
sobu leczenia, ktdre jeszcze raz gorgco polecam do skontro-
wania.

0 guzach podskornych spostrzeganych na tle
goscca przewlekiego u dorostych.
Podat

Dr. Stefan Filipkiewicz,
lekarz ordyn. w Cieplicach Trenczynskich.

: 1) Froriep. Die rheum. Schwiele- Weimar. 1843. — 2)
s«bai U’ Traitl5 de pathol. int. 1871. - 3) Meynet. Rhumat. artic.

Peria?1 avec productioD de tumeurs multiples dans les tiifus fibreux
clon , etc. Lyon méd- 1875. — 4) Besnier. Rhumat. Diction. ency-

ew Bo 8Cenoes m(kl- P- 504. 1876. — F¢reol. Nodosit. cntan. ¢plifem.

Pari« ion«~ Dayaine. Ocdéme rhumat. de tissu cellul. sous-cutanc.
.. 1879. — 7) Troisier et Brocg. Nodosit. sous-cutan. ephem

Ue(ie 'buuiat. Revue de mod. p. 297. 1881. Hirschsprnng.

iﬂgep./\, ®beum. noclules etc. Med. Times and Gazette. 1882. — 11) Cho-
19\'XW/sKil- (Jontrib, it Letude des nodos. rheum. These de Paris. 1882.
n, -'leyer. Zwei Fiille von Rheum. ac. in Kindersalter etc. Beri. kim.
i’Ochensch. Nr. 31. 1882. - 13) Duckworth. Lancet 2. XII. 1882

'm 1883. - 14) Troisier. Les nodos. rhum. souscutanées. Progres
dec* Nr. 47. 48. 52. 1 1883-84- et L’Union mdd. Nr. 32. 1884. - 15)
r ®&eloiz;]ieg. Rodos, rlium. etc. 1884 — 16) Widal On snbcut.

inn et0- Gaz' hebd 1884. — 17) Yerhandhing des Congresses fiir

jfi-Med. Wiesbaden p. 296. 1885. — 18) Honnorat Lyon. med-Nr.

. J-1885. — 19) Scheele. Ein Fali von Chorea mit Itbenm. nodos Deut.

rfj*. Wochenschr. Nr. 41. 1S85. - 20) Bertoye. Observ. nouv. des

sni ' s°us-cut. rheum. Lyon med. No 6. 1887. — 21) Frior. Rheum-

les. Miinchen. med. Wochenschr. Nr, 28. 1887. — 22) Lindmann.
Deber subcut. Knoten bei Rheum. ac. Nr. 26. 1888.

Objawy ze strony powilok og6lnych wséréd gosScea wy-
“lyPu)ace sa roznorodne. Siedzibg tych powiktan jest juzto
Og_rht pod postacig wysypki jak wyprysk, rumien, plamica,
0Zy'w ka, juzto tkanka podskérna, a postacig obrzek muiej

a wiecej rozlegty, o cechach zapalnych lub bez tychze jak
Jrdophtegmone, hydrophler/masia, injiltr. strosa (Froriep (1)
<tvaine (t>)). Do rzedu ostatnich nalezg guzki w skdérze na
~ole przez Féreola (5) spostrzegane, ktdre w pewnych od-
?epach czasu nagle sie pojawiaty i w przeciagu doby znikaty
.e* $ladu. Od wspomnianych guzéw Féreola odrozni¢ na-
®)T guzy, pod skérg usadowione, z powtokami og6lnemi
, zwigzku nie bedace (nodosit. sous-cutan. rhum. lroisiei),
zb°le " Przebiegu gos$cca w ostatnim lat dziesigtku blizej
i achane, tresScig niniejszej rozprawy beda.
i, Pierwsze spostrzezenia w tym Kkierunku zawdzieczamy
nan ?0m francuskim, nastepnie dunskim i angielskim, przy-
ukéw ogtoszonych przez lekarzy niemieckich jest najmniej.
, Krotka lecz cechujacg wzmianke o podskérnych guzach
indowych spotykamy w dziele prof. Jaccouda (2) z i.
Uai tresci: ,,W rzadkich przypadkach napotka¢ mozna
(j.d skérg ptaskie lub jajowate odgraniczone zgrubienia, od
. lelkosci grochu do orzecha laskowego, pochodzace z nacieku
.uujanig tkanki tacznej. Guzki te w rdéznéj ilosci znajdujg
J Wkiedy zdata od stawow zajetych, np. w gosccu stawu
an «0weg® cala przednia powierzchnia ramienia byta zasiana
aiui. Widoczne nie sg, dotykiem tatwo wybadaé sie
~Ja podobne do guzkéw w rumieniu guzowatym, sa jednak
AKjsze i cechujg sie brakiem zaczerwienienia skory“m

—— ——PRZEGLAD-LEKARSKI.

171

W r. 1875 Meynet (3) ogtosi! ciekawe spostrzezenie
w tym przedmiocie. Chiopiec 1, 14 zapada po raz trzeci na

leczenie wcieraniami miejscowemi w ok§oSciec stawowy ostry z zajeciem serca. W szostym tygo-

dniu choroby a w dniu przyjecia chorego do szpitala zauwa-
zyt Meynet guzki podskérne, wzdtuz $ciegien zginaczy i mm.
wyprostnych palcéw u rgk, wzdtuz stosu pacierzowego, na
czole i tylogtowiu; stawy barkowe, tokciowe i kolanowe
byty jakby wiencem guzkéw otoczone. Twory te pojawity
sie w przeciaggu kilku dni, w miesigc pozniej znikty bez $ladu,
razem z ustgpieniem goscca.

W r. 1876 Besnier (4) ogtasza przyczynek do kwestyi
poruszonej.

Z r. 1881 mamy szereg spostrzezen kilku autoréw i tak:
Troisier i Brocg (7) opisujg przypadek goscca stawowego
ostrego u mezczyzny 1 45, z zajeciem optucnej i $rodsierdzia,
w okresie wyzdrowienia powtorny napad go$écowy z zajeciem
osierdzia i pojawieniem sie guzkdw podskdérnych na tytogto-
wiu , czole i uszach. Po kilku tygodniach zupetne wyzdro-
wienie.

Oprécz wymienionego przypadku ogtosit Troisier (14)
w r. 1883 i 1884 jedno spostrzezenie wiasne, dwa Four-
niera i jedno Vulpiana, jakotez w dyskusji nad tym
przedmiotem w Societe med. des hopitaux (9. XI. 1883) przy-
toczyt dwa spostrzezenia Tissiera. Wszystkie przypadki
odnoszg sie do mezczyzn od I 29 do 50, cierpigcych na go-
Sciec stawowy przyostry z wystgpieniem guzkéw w okresie
pézniejszym i z zejsciem tychze zupelnem. Powiktan ze strony
serca nie byto.

W tymze czasie Hirschsprnng (8) opisat w towarz.
lek. w Kopenhadze sze$¢ przypadkdéw, pie¢ z wiasnej obser-
wacji, jeden Dra Rhena. Wszystkie dotyczg dzieci od 3
do lat 12, obojej pici, u ktérych ws$réd goscca stawowego
ostrego znaleziono guzki podskérne w rozmaitym okresie
choroby, lecz nigdy z poczatku tejze. Twory te po Kkilku
dniach lub kilku tygodniach znikaly bez $ladu. U wszystkich
chorych towarzyszyto zajecie bton sercowych przewaznie $réd-
sierdzia. W jednym przypadku zejscie Smiertelne.

Bariow i Warner (9) na Zjezdzie miedzynar. w Lon
dynie r. 1881 podali wynik z 27 spostrzeganych przypadkdw,
dotyczacych dzieci od lat 4ya, najstarszy pacyjent miat lat
18, (10 chtopcéw, 17 dziewczat). U 11 chorych zauwazyli
guzki podskérne wséréd goscca, u 8 po gosccu, u 6 bytly
béle stawowe bez obrzmien, u dwdch przebytego goscca nie
stwierdzono. W 26 przypadkach wykazali réwnoczesne za-
jecia osierdzia lub $rodsierdzia. U 10 chorych towarzyszyta
plasawica, do czestych powiktan nalezaty cierpienia skérne,
u 7 rumien guzkowaty lub obrzezmy, raz pokrzywka, raz
plamica. Guzki pojawialy sie nagle, czesto wsrdéd zaostrzenia
goscca lub sprawy w sercu, zachowywaty wielko$¢ pierwo-
tng, rzadko wzrastaty, przy ucisku byty miernie bolesne,
skora nad niemi przesuwaina, trwaty one od 3 dni do 5 mie-
siecy. Osmiu chorych zmarto wskutek cierpien serca tub
zapalenia otrzewny, na trzech wykonano sekcyje.

W nastepnych latach liczba spostrzezen wzrasta i tak
w r. 1882 opisat Smith (101 przypadek goscea stawowego
z zejSciem S$miertelnem, u dziecka 1 11, u ktérego wsrdd
przebiegu wystgpita niedomykalno$¢ zastawek potksiezyco-
wych, plasawica i guzki podskérne. Chodorowskiego (11)
przypadek odnosi sie do miodzienca t. 19, u ktérego w okre-
sie wyzdrowienia pojawity sie guzki podskoérne i po kilku
dniach znikty. Dwa przypadki Meyera (12) dotyczg dzie-
wczat 1 12. U jednej ws$rdd zaostrzenia sie goScea stawo-
wego z réwnoczesnem zajeciem serca znalazt guzki podskaérne,
u drugiéj sprawdzit niedomykalno$¢ zastawek pdtksiezyco-
wych i liczne guzki podskdrne bez objawow goscca. Zejscie
Smiertelne. Grawitz wykonat sekcyje. Duckworth (13) Gli-
nical Society of London 24. XI. 1882 i 27. IV. 1883. opisat
trzy spostrzezenia. Pierwsze dotyczy dziewczyny 1 24, i cie-
kawe z powodu jedenastomiesiecznego trwania guzow. Drugie
u dziewczyny 1 9, cierpigcej od 2 miesiecy na gosciec sta-
wowy z niedomykalnoscig zastawki pdétksiezycowatej wsrod
ktérego guzy podskérne po trzech tygodniach trwania powiek-
szyty sie. Trzecie (z r. 1883) dotyczy kobiety 1 38, u ktérej od
lat wielu guzy podskdrne, boleSne znajdowat, a nature gosc-
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cowgq tychze stwierdza na zasadzie przebytego goscca u matki
i siostry. W dyskusyi nad odczytem Duckwortha przytoczyli
Green iBario w dwa odnos$ne spostrzezenia ostrego goscca
staw. z zajeciem serca u dzieci, Travers u mezczyzny lat
45, a Mackenziego przypadek dotyczy kobiety syfility
cznej 1 40, u ktérej stale od wielu lat 8 guzéw spostrzegat
bez objawéw goscca.

W r. 1884 Deseroizilles
odnos$ne spostrzezenia.

W r. 1885 przedstawit Pfeiffer (17) na zjezdzie
w Wiesbadenie pacyenta Dra Rehna, chiopca 1 9, cierpia-
cego od lat trzech kilkoma zawodami na gosciec stawowy
z niedomykalnoscia zastawek pdtksiezycowych, pod skérg
liczne guzki. W tym samym roku spostrzegat Honnorat
(18) wsérod goscca przyostrego u kobiety 1 26, guzki pod-
skérne symetrycznie usadowione w okolicy zajetych stawodw,
ktére po czterech tygodniach znikly.

Godnem wzmianki jest spostrzezenie Scheelego (19)
tyczace sie chtopca, ktéry od 9 r. zycia kilkoma nawrotami
przebyt plasawice. W 13 r. zycia wsrod nowego ataku pla-
sawicy zauwazyt Scheele guzki podskdérne na $ciegnach zgi-
naczy palcéow obu rgk symetrycznie utozone, na wyrostku
rylcowutym kosci tokciowej, na wyrostkach tarnistych pier-
wszego i drugiego kregu piersiowego, nastepnie na rzepce
i tokciu. Z ustapieniem plasawicy znikajg guzki bez $ladu.
Serce bez zboczen. Goscca chory nie przebywat; autor przy-
puszcza, ze gosciec przeoczony w lekkim stopniu magt po-,
przedzac.

W r. 1887 Bertoye (20) spostrzegt wspomniane guzki
u dziewczyny 1 14, w okresie poOzniejszym goscca, ktore
powoli ustepowaly i wsréd recydywy znowu sie pojawity.

Z tego roku mamy dwa spostrzezenia Priora (21) do-
tyczace dziewczat 1 13 i 19, wreszcie z r. 1888 dwa Lind-
manna, jeden u chitopca 1 10 z powikianiem ze strony
serca, drugi u mezczyzny 1 32.

" Tak wiec liczba znanych przypadkow w literaturze do-
chodzi zaledwie do 62, z tych 47 przypada na dzieci, reszta
na starszych. W 42 przypadkach stwierdzono u dzieci powi-
ktania ze strony narzadu krazenia (endo- lub pericarcLitis).

Trzy przypadki, ktore miedzy r. 1881 a 1888 spostrze-
gatem , dotyczg mezczyzn, od lat 30 do 40, cierpigcych na
gosciec stawowy lub mieSniowy przewlekty, a gidwnym ob-
jawem byto zajecie mies$ni ledzwiowych (lunibago).

Obs. 1. P. B., kupiec z Wiednia, cierpi od lat trzech na
go$ciec stawowy i mie$niowy, z wiosng r. 1886 wystgpity na-
gle bole w okolicy ledzwiowej, ktére po kuracyi w Badenie zta-
godniaty, w maju r. 1887 wtérny postrzat. Dnia 3 lipca zgtosit
sie do mnie podajac, ze obecnie po diuzszem siedzeniu, lezeniu,
przy obrotach bole sa bardzo dotkliwe, po wykonaniu ruchu
ustepuja powoli, lecz nie zupetnie. Wazniejszych choréb nie prze-
bywat. Badanie wykazato: Mezczyzna 1 36, odzywienie dobre,
narzady wewn. bez zboczeh, w stawie barkowym i kolanowym
prawym ztogi go$écowe wybadalne. W okolicy ledZzwiowej zna-
laztem po stronie prawej w odlegtosci 3 cm. od ostatnich trzech
kregéw ledzwiowych pod skérag prawidlowa grupe guzkéw,
w liczbie 15, na powiezi ledzwio-brzusznej usadowionych, po
stronie lewej dwa guzki na wspomnianej powiezi, trzy na mie-
$niu posladkowym wielkim w okolicy grzebienia ko$ci biodro-
wej. Wszystkie guzki byty twarde, elastyczne, o po-
wierzchni gtadkiej, zarysach wyraznych, okragte
lub jajowate, niektdére nieco sptaszczone, od wiel-
kos$ci grochu do orzecha laskowego, skdédra nad niemi
przesuwalna, do podstawy sa luznie przyczepione,
z tatwos$cig na boki przesuwaé¢ sie dajace, przy u
Nédsku bolesne. WS$r6d badania chory opowiada, ze takie
same guzy przed rokiem lekarze zauwazyli, ktére po dwéch mie-
sigcach znikty, obecne spostrzegt lekarz domowy przed szeSciu
tygodniami, a wiec po wystagpieniu postrzatu. Po pieeiotygodnio-
wem stosowaniu kapieli, natryskéw i miesienia, béle ledZzwiowe
ustapity, pie¢ guzkéw po stronie lewej ulegto wessanin, grupa
po prawej zmniejszyta sie. Chorego pézniej nie widziatem, za-
pytany listownie doni6st, ze bél w ledzwiach jest nieznaczny,
guzki w dwa miesigce po powrocie znikty, a wiec trwaly mie-
siecy piec.

(15) i Widat ogtaszajg
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Obs. Il. P. W., fabrykant z Gérnego Szlazka, 1 34, prze-
byt w r. 1883 ostry gosciec stawowy, w r. 1886 wz néwka w for-
mie przyostrej, dnia 28 czerwca r. 1887 przybywa do zaktadu,
skarzac sie na dolegliwe bdle ledzwiowe, trwajgce od czterech
tygodni. Badanie wykazato otyto$¢, obrzek watroby, rozstrzen
zotgdka, niedowtad kiszek. W stawie kolanowym prawym wy-
pocina surowicza w miernej ilosci, na zewnetrznym brzegu rzepki
podskérny guzek, wielkosci grochu, nieco bolesny przy ucisku.
Po nad grzebieniem kos$ci biodrowej prawej i wzdtuz tejze zna
laztem cztery guzki, wielko$ci orzecha laskowego, po stronie le-
wej jeden guzek na wyrostku tarnistym czwartego kregu ledz-
wiowego, dwa wieksze na powiezi ledzwio-brzusznej. Wszystkie
guzki przy ucisku byty bardzo bolesne, a kiedy wystapity, chory
piwiedzie¢ nie umie. W3$r6d leczenia obrzek stawu kolanowego
znacznie si¢ zmniejszyt, guzek w okolicy rzepki ulegt wessaniu

po dniach 14. W cztery tygodnie wustgpity guzki w okolicy
ledzwiowej bez $ladu, bdle ledzwiowe réwniez.

Obs. Il1l. P. X., obywatel =z Galieyi podaje, iz od kilku
lat cierpi na bél w krzyzu, ktére w marcu r. 1881 tak sie

wzmogty, ze wszelki ruch byt niemozliwy i zmusity go do le-
zenia w t6zku az do czerwca. Z koricem tego miesigca przybywa
do zaktadu. Przedtem ciezszych chorob nie przebywat. Badanie
wykazato: Mezczyzna 1 40, dobrze zbudowany, narzagdy wewne-
trzne bez zbodzen. W postawie stojacej pochylenie tutowia ku
stronie lewej (scoliosis), wsérdéd lezenia ustepujace, przy ruchach
widoczny brak elastycznosci w ledzwiach, zginanie, obroty, wsta-
wanie bardzo powoli wykonywane. Béle wieksze przy pochyleniu
tutowia ku przodowi i na boki, auizeli przy ucisku na miesnie
w okolicy ledzwiowej. Pod skéra wzdiuz czterech dolnych kre-
goéw ledzwiowych, gérnej potowy spojenia kosci krzyzowej z bio-
drowg i od tego na zewnatrz, znalaztem szereg guzow w obs.

I. opisanych, przy wucisku prawie bezbolesnyeh,
wielkosci orzecha wtoskiego, na podstawie swodj
tatwo przesu walnych, po lewej stronie w liczbie 12, po

prawej 8. Lekarz domowy spostrzegt te guzy przed trzema mie
sigcami a wiec wsr6d opisanego cierpienia. Choremu obok ka-
pieli zalecono natryki i miesienie. Z koncem sz6stego tygodnia
zauwazytem wiekszg swobode w ruchach, skrzywienie kregostupa
wyréwnato sie, przy ruchach tutowia rozleglejszyeh chory odczu-
wat mierny bél, guzy uiegty bardzo nieznacznemu
zmniejszeniu. Po wyjezdzie, w drugiej potowie wrzes$nia po-
gorszenie, chory, leczony hydropatyjag i migsieniem, doznaje ulgi.
Do r. 1883 stan zadowalajacy, bdle nieznaczne, guzy o ‘s
swej objetosSci zmniejszone wybadac¢ sie dajg.
W kwietniu r. 1883 postrzat znacznie krotszy i stabszy po ka-
pielach i miesieniu ustepuje. Béle ledzwiowe nieznaczne trwaja
dotychczas, guzy wessaniu nie ulegty.

Ostatni przypadek, jakkolwiek byt pierwszym z spo-
strzeganych, bo w r. 1881, podatem na koncu, z powodu
odrebnego zachowania sie guzéw. O ile dwa poprzednie spo-
strzezenia odpowiadajg znanym w literaturze a cechujg sie
tylko wystgpieniem guzkéw w przebiegu goscca miesniowego
przewlektego, o tyle w przypadku trzecim, pomingwszy tioj
goscca mieSniowego, proces przeobrazenia guzéw jest od-
mienny; guzy te bowiem, w objetosci zmniejszonej, trwajg od
lat oSmiu i daznosci do zupelnego ustgpienia nie okazuja.
Dwa tylko spostrzezenia, opisane przez Duckwortha i Mac-
kenziego podobne sg do tego przypadku, lecz w obu guzy
trwaty lata, pojawity sie bez objawow goscca, tak ze nie-
ktorzy autorowie, jak Lindmann, z wspomnianych wzgledéw
t. j. braku goscca i diugotrwatego istnienia guzoéw, nie zali-
czajg tych przypadkéw do grupy nas obchodzacej. W przy-
padku przezemnie skresSlonym zwigzku miedzy guzami a gos¢-
cem zaprzeczy¢ nie mozna, a kwestyje nie ustgpienia tychze
wytlumacze ponizej ze stanowiska anatomii patologiczndj.

Na podstawie zebranych spostrzezen w literaturze cechy
rozpoznawcze guzow gosccowych sag nastepujace: Sg to guzki
podskérne, dotykiem wybadaé sie dajagce, w przypadkach
siedziby okoto stawow, ws$réd napiecia tychze widoczne, od
wielkosci gtowki od szpilki do orzecha wtoskiego, okragte
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jajowate, kuliste lub sptaszczone, o brzegach wyraznych,
'v wiekszej czesSci przypadkéw przy ucisku bolesne, rzadziej
"bolesne. Konsystencyi zbit¢j, elastycznej, gruczoty kitowo
Zwnyiodniate przypominajgcej, skora nad niemi przesuwalna,
Prawitllowa. Przyczepione juz to do $ciegien, ktérym w ru-
bach towarzyszg, do wiezadet okotostawowych, juz to do
“on S$ciegnistych powierzchownych, clo okostny lub kosci.
Gllzy te sg mniej lub wiec¢j ruchome na swej podstawie, na
kostnej lub kosci, sg wiecej ustalone, zaleznie od silnego
8P°jenia tych tkanin. Pojawiajg sie szybko, niekiedy w kilku
godzinach, w liczbie od 1 do 60, pojedynczo lub w grupach,
(Mmetrycznych okoto stawdw), zachowujg jaki$ czas pierwotne
‘mobmiary, wrzadkich przypadkach wzrastajg, (Duckworth, Prior),
nastepnie w przeciggu kilku dni do kilku miesiecy ulegajg
dipetnemu wessaniu, wyjatkowo znachodzg sie po wielu la-
lach w zmniejszonej tylko objetosci. Niekiedy w okolicy pe-
Whycli stawow znikajg w kilku dniach bez $ladu, azeby
A mnem miejscu sie pojawi¢, lub ulegiszy wessanin poja-
Ngn sie wérdd wznowki goscca, a ustepujg w tym porzadku,
Ilvjakim kolejno sie znachodzity. Zauwazono je najczesciej
'v okresie p6zniejszym goscca stawowego ostrego juzto wsrod
P°Wrotu choroby zasadniczej lub powiktan ze strony serca,
JUzto bez ogélnych zaburzen. W szes$ciu przypadkach obja-
wéw gos$Cca nie stwierdzono, w czterech z wspomnianych
Warzyszyty chorobom serca, raz plasawicy.

Bang na zasadzie badan drobnowidowycbh przedstawTa
tlfanine tych guzkéw w réznych obrazach, raz jako szere-
giem utozone komorki wrzecionowate, otoczone grubemi wit6-
kami, lub wséréd pasma delikatnych widkien wielkie komorki
Wspomniane, obok tego obfite naczynia krwionosne i miejsca
0 Wyraznym rozpadzie drobinowym. Wraz z Hirschsprungiem
Naza te twory za #gczno-tkankowe, natury prawdopodobnie
Zapalnej, przewleld¢j, z daznoscia do nekrobiozy, a zrddio
Ich powstania odnosi do tkanki $ciegnistej' budowa pokrew-
ni- Bari ow i Warner opisujg je jako twory na pol prze-
jrzyste, do gotowanego sago podobne, a wraz z Parkerem,
(ktéry jeden guz wycigt za zycia) dochodzg w badaniach
Nobnowidowych do wynikéw przez Banga podanych i po-
réwnywajg guzki co do budowy z wybujalo$ciami na zastaw-
kach sercowych (yegetations des nalmdes du coeur). Stad
Przypuszczenie Lindmanna, czy guzki te nie sg natury zato-
rowej. Do stwierdzenia tego sgdu konieczne jest wykazanie
Nkrobow stale w wypocinie zapalnej wsérddsierdzia znajdowa-
nych. Wedlug Grawitza sg to twory widkniakowe, obficie
nnaczyuione, z ogniskami tkanki chrzgstkowej, w jednym
8nzku znalazt ztogi wapniowe.

Z powyzszych badan wynika, ze guzy podskorne gosc-
c°We sktadaja sie z tkanki, do ziarninowej porownac sie
dajacej, ktora przedstawia drobnowidowo calg skale form
PrzejSciowych do tkauki tacznej zorganizowanej, lecz nie do-
wodzagc do tego wydoskonalenia, ulega rozpadowi drobino-
wemu i wessaniu. Na podstawie! tych wiasnosci thumaczy¢
nmzna Die tylko przemijajagce trwanie guzéw i wessanie
W I6znym czasie, zaleznie od mniej lub wiecej szybkiej ue
g’obiozy, lecz takze ich nieustepowanie zupeine. Oto tkanina
Piei'Wotna przeobraza sie w tkanke tgczng, ulega czescio-
Wemu zwapnieniu, i jako twér zorganizowany pozostaje
N Astroju bez oddziatywania na otaczajgce tkanki. W ten
8Posdb wyjasni¢ mozna o$Smioletnie trwanie gn-
Z(iw w mojem ostatuieni spostrzezeniu. Jakiz
Wiazek jstnieje miedzy gosccem a pojawieniem sie guzow
I:)odSkérnych’.) Wychodzac z zasady, ze w gosccu, jako cho-

robie ustrojowej, wérod wszystkich tkanin powiktania wysta-
pi¢ moga. tworzg sie czasem ogniskowe zlogi zapalne o po-
staci guzowatej na tkankach, budowg guzom pokrewnych,
a jak w zapaleniu goSccowem stawéw mamy rézne odcienia
przebiegu, n. p. szybkie powstawanie obrzekéw, wessanie
w krétkim czasie bez $ladu, lub osadzenie ztogéw zorganizo-
wanych, tak tez i guzy temu samemu prawidiu podlegajg.
Czy miedzy chorobami serca a guzami wspomnianemi jest
jaki zwigzek, czy tez powiktania te schodzg sie przypadkowo,
rozstrzyga¢ bytoby zawcze$nie. Rozréznienie guzéw podskdr-
nych gosccowych od nerwiakéw, guzoéw rumieniowych, den-
niakéw (toplius arthr.), torbiakéw (hygroma), naroéli kostnych,
nie przedstawia trudnosci, jedynie moze zachodzi¢ watpliwos¢
co do kilakéw (gumma), czego dowodem nastepujace spo-
strzezenie Fourniera (Troisier, Progres med. Nr. 21. 1884).

Mezczyzna 1 32, przed dwoma laty kitg dotkniety,
zgtosit sie wsréd wtornego ataku gosécowego do szpitala.
Obok goscca zauwazono na czole, pod skoérg przesuwalna,
guz, wielkosci orzecha laskowego, na okostnej usadowiony,
o cechach poczatkowych kilaka. Chory utatwit rozpoznanie
podajgc, ze guz taki wsrdod pierwotnego wystapienia goscca
sie pojawit i w kréotkim czasie zniknagt. Fonruier zalecit natr.
salicyl., guz po tygodniu ulegt wessaniu.

Siedzac dalszy przebieg obu wspomnianych guzéw, od-
rézni¢ je tatwo, kilak bowiem podskorny przybiera cechy
guzoéw zapalnych, ze skorg sie zlewa, mieknie, ulega roz-
padowi, kilak nalokostnej otacza sie watem charakterysty-
cznjmi.

Warto$¢ rozpoznawcza guzéw podskornych gosccowych
jest nastepujaca:

1) Stanowigc niekiedy jedyny objaw goscca mogg wy-
jasni¢ nature cierpien jak: chorob skdrnjjeh, nerwowych, na-
rzadu Kkrazenia.

2) Umozliwiajg rozréznienie goscca od innych cierpien
ustrojowych, jak Kity.

3) W gosccu u dzieci napotkane powinny zwréci¢ u-
wage lekarza na potrzebe czestego badania serca.

4) Leczenia oddzielnego nie wymagaja, w razie diuz-
szego trwania uzycie $rodkéw wessanie przyspieszajgcych
jest Wskazane.

IV. Kilka stéw o plombowaniu zebow ztotem.
Podat

Dr. Szymkiewicz w Krakowie.
(Ciag dalszy. Patrz Nr. 11).

Jezeli metoda Herbsta moze ro$ci¢ sobie prawo do
wyzszosci nad dotychczas powszechnie uzywang amerykan-
skg, to gtownie przez te wazng okoliczno$¢, iz o potowe
skraca czas plombowania zlotem. Wymaga ona wprawdzie
czestego zmieniania instrumentéw, to jednak pozostanie jej
zaletg, iz za pomocg Kotacyi pojedyncze warstwy ztota nader
szybko skupiac¢ sie daja.

Na niektére jednak bardzo wazne okolicznosci zwrdcié
nalezy uwage.

Jezeli wypetnienie ubytku jakimkolwiek materyjatem
ma dziata¢ ochronnie przed dalszym rozwojem lub nawrotem
choroby lokalnej zeba, natenczas wszystkie czesci tegoz cho-
robowo zmienione muszg byé doktadnie wyskrobane, a po-
zostate $ciany silnym S$rodkiem desinfekcyjnym wymyte i wy-
suszone. W réwnym stopniu nalezy baczy¢ na to, aby mate-
Yyjat do plombowania stuzacy, oraz narzedzia, ktéremi sie
tenze do zeba wprowadza, byly wolne od wszelkich przy-
rzutéw, albowiem postepowanie przeciwgnilne, ktére w chi-
rurgii tak wazne zajeto stanowisko, odgrywa takze w deu-
tystyce nader doniostg role i powinno by¢ z réwng jak



171 PRZEGLAD LEKARSKI.

w chirurgii S$cistoScig przestrzegane. Herbst nie zgjkownje
jednak podczas plombowania koniecznych pod tym wzgledem

ostroznosci. Nie tylko bowiem nie oczyszcza instrumentéw,
ktérem’ wyskrobuje cze$ci zniszczone zebowiny i ktdrych
w stanie wiele do zyczenia pozostawiajacym u rozmaitych

0s6b uzywa, ale nadto nie stosuje zadnych S$rodkéw odra-
zajacych dla desinfekcyi jamy zeba. Poniewaz jednak mimo
najdoktadniejszego pozornie wyskrobania zdarzy¢ sie moze
przy tak niekorzystnych warunkach, jakie w jamie ust za-
chodza, iz tu i owdzie pozostang jeszcze czfSci zepsute,
ktorych oko nie dostrzeze, przeto ostroznoH wymaga, aby
jak wyzej powiedziano, po dokouandj ekskawacyi jame zeba
silnym $rodkiem desinfekcyjflym wymy¢, a nastepnie gora-
cem powietrzem wysuszy¢. Doswiadczenia bowiem wykazaty,
iz tym sposobem mozna zniszczy¢ zywotno$¢ zarodkéw, spro-
wadzajgcych préchnice zeba. Nie zachowujgc za$ tej ostro
znoéci mozna sie przekonaé, iz nawet pod nakrywg plomby
w krétszym lub diuzszym czasie znigzczenie prochnicowe
pojawia sie w gtebszych warstwach zebowiny.

Przy samem plombowaniu nie*zachowiije Herbst rowniez
zadnych przepisj*w autyseptyki. Pomingwszy te okoliczno$¢,
iz on naktada zloto starym ekskawatorem, ktéremu wpra-
wdzie Swiezo koniuszek odlamuje, ale ktéry mimo to nie
moze byé< uwazany za narzedzie sterylizowane, glownie za-
dziwia zupeine zaniedbanie czystoSci przy dalszych aktach
plombowania. Otpz gtowke narzedzia', ktérego nastepnie przy
obrotach uzywa, przesuwa kilkakrotnie dla nadania jej szorst-
kosci po zwyklym papierze piaskowym (Sandpapier) i wprost
zaktada do jamy zeba celem skupiania ztota. Oczywiscie
wsérod takiej manipulacji rozmaite nieczysto$ci z papieru
dostajg sie na szorstkg powierzchnie instrumentu a ztad na
ztoto. Niepodobienstwem jest, azeby ws$réd tych warunkéw
ztoto zachowato swojg przyczepno$¢ i plomba utworzyta je-
dnostajng mase, albowiem dosSwiadczenie uczy, iz blaszki
szczerego ztota, w jakikolwiek sposéb na powierzchni za-
nieczyszczone lub zwilzone traca swojg przyczepnos$¢, nawet
.cbociazbf sie je nad ptomykiem lampki spirytusowej starano
oczysci¢ i osuszy¢. Wprawdzie kontrolujac kazdg warstiye
odtamanym ekskawatorem, ktérego koniec jest chropowaty,
zmusza Herbst nastepujagce warstwy do tgczenia sie na ta-
kiej szorstkiej powierzchni z poprzedzajgcenu, bgadz co badz
jednak skupienie pojedynczych pokitadoéw ziota na tem bardzo
cierpi i nie dorownywa pracom wykonanym wedilug amery-
kanskiej metpdy. Bo jezeli tutaj nawet po wielu latach po-
wierzchnia ztota pozostaje jednostajnie réwng i gtadka, to
przy uzywaniu metody Herbsta, chociaz z poczatku powie-
rzchnia skutkiem dokladnego wygtadzenia réwniez zdaje sia
byé jednostajnie skupiong, to z czasem pod wpiywem cig-
gtego dziatania wilggci mnsi zwigzek pomiedzy pojedynczemi
warstwami sie rozluznia¢. Zarzut ten, iz plomby zlote, przez
samego Herbsta przed kilku laty wykonane, sg w niektorych
miejscach swej powierzchni miekkie, uczyniono juz z bardzo
powaznego zrédta, nie mozna jednak z tego powodu obwi
nia¢ samej metody rotacyjnej, ktéra pod wzgledem mecha-
nicznego dziatania przy skupianiu ziota nie pozostawia nic
do zyczenia, tylko w pierwszym rzedziaJfoameczyszczone in-
strumentu. Ale zachodzg jeszcze inne okoliczno$ci, przedsta-
wiajagce w ujemnem S$wietle metode Herbsta. Tyczy si¢ to.
gtéwnie plomb, ktére wypetniaja ubytki na bocznych S$cia-
nach matych i wielkich zebéw trzonowych.

Wiadomo, iz przy plombowaniu tychze metodg obro-
towg sEsuwa sie miedzy dwa sasiadujgce zeby tozysko, ktore
siega od dzigset {tylko do pewnej wysokosci korony, nie
dochodzac atoli powierzchni zujacej, przez co tylko czesé
ubytku blizsza dzigset jest ostonieta i za' pomocg przylega-
.iaJReh blaszek tozyska w jame sSrodkowg przeobrazona, ale
nie cze$i| potozona blizej powierzchni zucia. Przestrzen ta
zajmujgca obie jamy a przechodzgca ponad tozyskiem stanowi
wedtug metody Herbsta jedng jame centralng. Nie uwzgle-
dnia sie jednak tago, iz mied/W brzegami obn jam ponad
tozyskiem znajduje sie wolna szpara ,*jprzez ktorg podczas
rotacyi przeciska sie ztoto, t. i. w tern miejscu bedg poje-
dyncze blaszki najluzniej ze sobg spojone. Wprawdzie przy
obrotach ptaskiego stozka malachitu, ktéry wchodzi na gra-
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nice obu zeboéw i ku wydrgzeniu jednego i drugiego zioto
ueistka, niedoktadnos$¢ ta czesciowo naprawiong zostaje, to
jednak ponad brzegiem tozyska pozostaly mostek, ktérego
stozek malachitu dosifgiig¢ nie jest w stanie, a ktory sie
dopiero poézniej piteczkg przecina, jest najmniej skupiony
i stanowi niewatpliwie najstabsze miejsce catej plomby. Ido
tej zatem okoliczno$ci odnosi sie zarzut uczyniony plombom
Herbsta, iz w niektéorych miejscach swej powierzchni sg
miekkie i niedostatecznie wykonczone.

Ze wzgledu nareszcie na tozyska Herbsta nalezaloby
takze pewng zrobi¢ uwage”J

Jak wyzej wspomniano, sktadajg sie*one z dwdch po-
dtuznych cienkich blaszek stalowych, nachylonych do siebie
pod katem ostrym i na jednym koncu spojonych za pomocg
klina, w ktorym przebiega podtuzny kanalik, kul drugiemu
koncowi -Za$ rozchylajgcych sie na ksztatt skrzydet. Ponie-
waz budowa anatomiczna matych i wielkich zebow trzono-
wych jest tego rodzaju, iz korony w miare zblizania sie do
sajki stozkowato sie zwezajg, czyli odstep miedzy temi
zebami ma postké trojkata, ktérego podstawa odpowiada
brzegowi dzigset, a wierzchotek zwrécony jest ku ich po-
wierzchni Zujacej, przeto nachylenie klinowate obu blaszgk
tozyska jest na to przeznaczone, aby podstawg opierato sie
na dzigstach, za$ ostrzem zwracato ku powierzchni zucia obn
sgsiednich Koron. Jezeli odstep miedzy niemi jest nieznaczny,
natenczas sprezysto$¢ obu blaszek wystarcza do zamktiiecip,
bocznych ubytkéw i do przeobrazenia tychze w jamy centralne:
jezeli za$ przestrzen ta jest znaczniejszg, natenczas zmusza
sie blaszki do silniejszego rozchylenia za pomocg gtowki
szpilki,, ktora sie kanalikiem klina wsuwa. Pomyst ten w isto-
cie godny jest wszelkiego uznania, gdyby nie ta okoliczno$¢,
iz blaszki takiego tozyska sg zbyt cienkie i zbyt sprezyste,
aby zdolne byly bez zmiany swego potozenia wytrzymac
ucisk podczas rotacyi wykonany. Gtoéwka szpilki powstrzy-
muje je tylko w jednym punkcie, okoliczne 7;}$ czesci przy
rotacyi ugina¢ sie mnsza, przez co zioto na powierzchni nie
moze by¢ tak skupione, jakby tego poprawnos$¢ i doktadnos$é
plomby wymagata.

Walklioff twierdzi w ,,Deuisch&Monatsclirift fur Zalm-
heiefyncty z marca r. 1888, ze plomby wedtug starej metody
miotkiem wykonane przewyzszajg plomby Herbsta w sku-
pieniu pojedynczych czesci miedzy sobga, ostatnia jednak
metoda wyzej stoi od poprzedni¢j w tera, iz tutaj ztoto Scislej
przylega do $cian i sam akt plombowania jeij dla pacyjenta
delikatniejszym, niz przy metodzie dawnej. Twierdzenie to
niepoparte zadnemi dowodami nie ma najmniejszego znacze
nia, albowiem dopiero wtenczas niozna bedzie co do bez-
wzglednej wartosci obu metod stanowcze wypowiedzie¢ zda-
nie, skoro sie jednag i drugg plombe w rozmaitych prze-
krojach nie tylko doktadnie mikroskopowo zbada, ale takze
kazdg z nich pozostawi na dluzszy czaséw warunkach ‘che-
micznych i termicznych, odpowiadajacych warunkom, ktérym
zeby w jamie ust podlegajg, aby w ten sposéb oceni¢ wszech-
stronnie odporno$¢ tychze plomb na szkodliwe czynniki ja-
my ust.

Jezeliby za$ zdauje Walkboffa byto istolnie prawdziwem,
natenczas moznaby stanowczo twierdzi¢, iz plomby Herbsta
zngjfeiiie wyzej stojg od amerykanskich przez te nader wazng
zalete, iz Scislej przylegajac do $Siau zeba nie dopuszczaja,
aby pierwiastki szkodliwe miedzy plombe a $ciany ubytku
wcisng¢ sie mogly, przez co absolutnie ochraniaja zagh w miej-
scu zaplombowanem od dalszego zepsucia.

Tymczasem Miller w Berlinie doszedt przed kilku laty
do wrecz przeciwnego twierdzenia. Wkiadat on zeby plom-
bowane metodg Herbsta do rosczynu karminu, i przekonat
sie, iz barwik ten po pewnym czasie wciskat sie miedzy
plombe a $¢iane zeba, czego nie zauwazyt przy plombach
wykonywanych metodg amerykanska.

Jest bardzo prawdopodobnym, iz niedoktadno$é te
w przyleganiu plomby Herbsta odnies¢»LW najwiekszej czesci
nalezy do wyzej wymienionych usterek, a mianowicie do
zanieczyszczenia mareryjatu i narzedzi oraz do braku stalej
podpory dla ztota ponad tozyskiem i w czesciach jego ku
brzegom ubytku zblizonych. (Dok. nast.)
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V. Oceny i sprawozdania.

»0 chirurgicznem leczeniu suchot krtani i ich wyleczalnosci®

przez Dra Teodora Heringa
ocenit
prof. Dr. Pienigzek.

Ujemne wyniki leczenia suchot w ogdle, a suchot krtani
szczeg6lnosci, ciagle zawody napotykane ze strony S$rod-
°w w tym kierunku zalecanych muszg usposabiaé seepty-
Czuie wobec kazdego nowego S$rodka lub metody, jakg nam
Postep nauki lekarskiej przeciw temu cierpieniu przynosi. To
z nic dziwnego, Ze i praca niniejsza podobnie jak jej po-
P1Zefiniczki na wstepie spotkac sie musiata z niedowierzaniem.
Aam autor byt na to przygotowany i podnosi to na samym
Nstepie. Co do mnie wyzna¢ musze, ze jakkolwiek wtasne
~NSwiadczenie doprowadzito mnie juz dawniej do przekona-
Dla> ze przyjeta powszechnie absolutna nieuleczno$¢ su-
ol0t krtaniowych (gruzlicy krtani) wcale nie zastuguje na
hQllos¢ dogmatu w nauce medycyny, jakkolwiek znanem
ASzczytnie byto juz w literaturze imie Heringa i on sam
(uany nri byt jako S$cisty i sumienny badacz, to jednak prace
1e&° przyjatem z pewnem niedowierzaniem. To tez nie mo-
gtem odwazy¢ na napisanie oceny dzieta, dopokibym przez
\iasue doswiadczenie wilasnego przekonania w tej sprawie
®le nabrat. Ztad sie tlumaczy, ze dzi$ dopiero, t. j. w dwa
dfa po wyjsciu dzieta, wystepuje z jego ocena, ktéra jakkol-
XMek spo6zniona, sadze, ze bedzie jeszcze na czasie w obec
Anzriosci pracy Heringa i w obce skeptycyzmu, z jakim ona
°tad jeszcze, lubo w coraz mniejszym stopniu, ma do wal-
Czeuia. Przystepuje zatem do przedstawienia tre$ci niniejszej
pracy z dodatkiem moich pod tym wzgledem uwag.
Na wstepie wspomina autor o przypadkach, w ktorych
Serwowal wygojenie wrzodéw gruzliczych, samoistne, t. j.
nez uzycia jakichkolwiek S$rodkéw miejscowo na nie dziata-
Inych, a jedynie po wprowadzeniu chorego ustroju w odpo-
wiednie warunki, llzecz dziwna, fakta tego rodzaju znane
yty pewnie prawie wszystkim doswiadczonym laryngologom,
a.jednak przechodzity diugo bezuzytecznie dla nauki i cier-
Ptac¢j ludzkosci, gdyz jedni woleli raczej w siebie wmawiac
potnytke diagnostyczng, niz w wyleczalno$é gruzlicy uwierzy¢,
1 za$ przypuszczali jakie$S niezwykle korzystne warunki
(e strony ustroju i chorego narzadu, ktérych blizej poznaé
0 de mozna sztucznie wytwarza¢ nie starali sie. Co wiecej
Postawiono jako dogmat zasade, ze wrzody gruzlicze stano-
jakie$ ,,noli me tangere“ dla wszelkich lokalnych energi-
uiejszyeh zabiegow, zasade, od ktérej w ostatnich dopiero la-
zaczeli niektérzy laryngologowie odstepowac, robigc préby
jodkami antiseptycznemi, a potem zrgcemi. To tez za pra-
, dziwg zastuge poczyta¢ musimy autorowi, ze zachecony fa-
ttatni samoistnego wyleczenia podjat za przykiadem Pelana
szereg doswiadczen z wypalaniem wrzodéw gruzliczych krtani
N Polyku kwasem chromowym, przyczem doszedt do dodatnich
/ pewnych przynajmniéj razach wynikdw. Nastepnie za przy-
, adem Kranze'go zaczat uzywaé¢ do wypalania wrzodéw
'Vasu mlekowego a zachecony wynikami pracowat dalej nad
~doskonaleniem miejscowego, a nawet $ci$le chirurgicznego
Uczenia gruzlicy krtani, a rezultaty tej pracy w niniejszem
Zlele zestawia.
w-. “a poczatku swej pracy przechodzi autor po krétce roz-
.°J poje¢ co do sprawy gruzliczej krtani od Laenneca az
0 ostatnich czaséw. Znajdujemy tu uwydatniong ciggtg zmiane
1°Je¢ o t¢j sprawie chorobowej i zapatrywania na nig Laen-
zeCa’ ~MOu’sa> Tronsseau'a, Yirchowa, Rindfleischa, Heiu-
7 ~°- Autor potwierdza na podstawie witasnych badan zapa-
ywania Rindfleiseha co do powstawania owrzodzen ze sprawy
ytowe.j w gruczotach $luzowych, a mianowicie w ich prze-
°dach, odnosnie do tchawicy. Co do krtani jednak przy-
k Szcza wraz z Heinzem powstawanie owrzodzen w suchotach
au! .ie(iynie z gruczotkéw, ktére w dnie albo na brzegach
rzedéw znajduje.
s , Po tern zaznaczeniu swego stanowiska odno$nie do sto-
tvn U owrz<KU.en do gruzlicy w krtani, kresli autor gtéwne
Py wrzoddw gruzliczych jakoto: soczewicowate, kraterowe
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i szczelinowe, ktérych natury gruzliczej dowodzi stanowczo
obecno$¢ gruzetkéw, réwnie jak pratkéw Kocha w ich dnie
i brzegach. Do wrzodoéw gruzliczych zalicza on roéwniez t. z
wrzody aftowe, opierajac sie na obecnosci pratkéw Kocha
w ich dnie i brzegach. Znajdowat on te pratki state nietylko
w dnie wrzoddéw gruzliczych, ale nawet we wszystkich gruz-
liczych naciekach badz gtebokich, badz powierzchownych, na-
wet przy zupeinie jeszcze nie naruszonej powtoce przybtonko-
wej. Nastepnie, pragnac blizej okresli¢ warunki powstawania
wrzodoéw gruzliczych przedstawia autor budowe btony S$luzo-
wej krtani, z ktérego to opisu podnie$¢ winniSmy znalezione
przez niego na brzegach strun gtosowych w okolicy wyro-
stka glosowego gruczoty $luzowe. W dalszym ciagu wyraza
autor zdanie, ze suchoty krtani sg prawie zawsze cierpieniem
Iniejscowem, nie za$ objawem gruzlicy ogélnej, przypuszcza
dalej mozno$¢ pierwotnej infekcyi w krtani, ktérej toruje
droge odpadanie przybtonka w stanach niezytowych. Przy-
tem podnosi mozno$¢ infekcyi droga gruczotéw Sluzowych
krtani, znalazt bowiem pratki gruzlicze w przybtonku wate-
czkowym ich przewodéw. Wobec czestoSci owrzodzen gruzli-
czych w okolicy wyrostkéw gtosowych i wobec ucisku, na
jaki te czesci przy czynnos$ciach krtani sg wystawione, uwaza
za prawdopodobne w wiciu razach zakazenie przez dostanie
sie pratkbw do gruczotdw w tern miejscu przez niego znale-
zionych. Tak wiec wywodzi on gruzlice krtani z miejscowego
zakazenia, najczesciej wystepujacego jako autoinfekeya przez
pratki zawarte w wydzielinie z dolnych drég oddechowych
w suchotach ptucnych, rzadziej za$ nabytego od zewnatrz,
przez stosunki z chorymi dotknietymi suchotami i t. p. przy
odpowiednich warunkach miejscowych ze strony krtani. Tu
samo przez sie nasuwa sie pytanie, czy niema zmian do
gruzliczych podobnych, ktoreby jednak nie na tle gruzlicy sie
rozwijaly, ale moze dopiero pdzniej dogodne miejsce do in-
fekcyi stanowity; przedewszystkiem dotyczy to pytanie cho-
rych, dotknietych suchotami ptucnemi. Tu Hering przypuszcza
powstawanie u suchotnikéw niezytéw krtani nie zaleznych
od pratkbw Kocha, podnosi jednak trudno$¢ rozréznienia ich
za zycia od niezytu, towarzyszacego pierwszym zmianom gruz-
liczym. Wszelkie za$ owrzodzenia w krtani w przebiegu su-
chot ptucnych powstate uwaza juz za gruzlicze. Dalsze py-
tanie, nasuwajgce sie tu, dotyczy t z. wrzoddéw niezytowych
u oséb nie dotknietych wcale gruzlicg. Autor przytacza zda-
nie Yirchowa, ktéry uwaza pojecie wrzodéw niezytowych
za niezgodne z naturg niezytu i istotg rzeczy, a przypuszcza
jedynie ,errosive Geschiviire”, ktore przez sekrecye niezytowg
sprowadzone by¢ moga, wystepujg jednak tylko na miejscach
pokrytych przybtonkiem ptaskim, jak brzegi strun gtosowych
i przestrzen miedzy-nalewkowa. Z tern zgadza sie i Hering
co sie tyczy lokalizacyi wrzodow, zatrzymuje jednak nazwe
wrzoddw niezytowych, dla ktérych podaje cechy rozpozna-
wcze, odrozniajace je od podobnych gruzliczych. Pomimo to
podnosi, ze rozpoznawac wcale nie zawsze na pewne mozna,
w czem sie z nim najzupetniej zgodzi¢ musimy.

Co sie tyczy zapatrywan autora w tym ustepie wyrazo-
nych podnie$¢ musze jedno, na ktére nie mogtbym sie w zu-
petnosci zgodzi¢. Autor uwaza gruzlice krtani za sprawe lo-
kalng przez lokalng infekcye plwocing powstatg; nie przeczac
wcale tej mozliwosci, sadze, ze nie mamy jednakze prawa
zupetnie wykluczaé drugiej, t. j. rozszerzania sie nastepowego
gruzlicy z ptuc na krtan, podobnie jak i na inne narzady,
o ile w nich warunki dogodne do jej rozwoju sie znajduja.
Wykazano obecno$¢ pratkow we krwi w ostrej prosowkowej
gruzlicy, bardzo proste jest przypuszczenie, ze takowe przez
komérki limfatyczne do réznych narzadéw zawleczone by¢
moga; Czyz mamy zatem prawo zaprzeczania tego sposobu
szerzenia sie gruzlicy na mniejszag skale w przypadkach
chronicznych? Hering na mocy swego dosSwiadczenia prawie
zawsze lokalng infekcye za przyczyne gruzlicy uwaza, gdy
ja na mojem sie opierajac w wielu razach skionniejszy byt-
bym powstanie gruzlicy krtani przeniesieniu pratkéw z ptuc
na drodze krazenia przypisywa¢. W kazdym razie spor to
podrzedndj wagi, bo raz powstate zmiany gruzlicze z jakiej
badz przyczyny bedg rozszerzac sie i niszczy¢ coraz bardziej
zajetg tkanine. W drugim rozdziale dostarcza autor anatomi-
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cznych dowodéw uleczno$ci wrzodéw gruzliczych, a prze-
dewszystkiem dowodzi mozliwosci wyleczenia samoistnego,
podajac wynik sekcyi, przy ktérej obok ,pkthisis jibrosa*
w phucach znaleziono grubg blizne w przestrzeni miedzy-na-
lewkowej. Oprocz zmian w plucach przemawiaja za gruzlicza
naturg wrzodu, ktoéry zabliznionym zostat, znalezione w prze-
strzeni miedzy-nalewkowoj twory soplowate, pokryte zgrubia-
tym przybtonkiem zmiany w gruczotach $luzowych, ktdre
obok przerostu tkanki tgcznej miedzyzrazikow6j okazywaty
naciek drobnokomdrkowy, tak miedzy7— jak i $rédrazikowy,
a w koncu guzek otorbiony, ktéry w zupetnosci odpowiadat
gruzelkowi w stanie wstecznego przeobrazenia. Nastepnie
opisuje autor przypadek, w ktéorym dos$¢ rozlegte wrzody na
strunach gtosowych i w przestrzeni miedzynalewkowej udato
mu sie przez wypalanie kwasem mlekowym, a cze$cig przez
tyzeczkowanie, doprowadzi¢ do zabliznienia, gdzie chory je-
dnak skutkiem sprawy ptucnej w 3 miesigcu po wygojeniu
wrzoddw krtani umart. Badanie po$Smiertne okazato zupeine
zabliznienie wrzodéw, pod blizng jednak, réwnie jak i w dnie
kilku Swiezych nadzaré¢ gruzetki, ktére usuwajg wszelkg co
do natury sprawy watpliwo$¢. Podnie$¢ tu musimy, ze pod
catg blizng po tyzeczkowaniu pozostatg (w przestrzeni mie-
dzynalewkowej), znalazt sie jeden tylko gieboko siedzacy i to
starszy gruzetek, ktory Hering uwaza za dawny tyzeczkg nie
dosiegniety, a wiec dowodzacy tern mocniej gruzlicz¢j natury
tyzeczkowanego wrzodu. Inne gruzetki byty Swieze. W na-
stepnych trzech przypadkach podaje autor korzystne wyniki
leczenia wrzodéw gruzliczych potyku wobec podobnych wrzo-
déw krtani i suchot ptucnych. W przypadkach tych osiagnat
on zabliznienie wrzodéw pomimo, ze sprawa w piucach po-
stepowata i w krotkiem czasie chorzy jej ulegli. (C. d. n.)
Fizyjologija.
Rappoporti Zdan-Puszkin: O wplywie czuwania i snu
na wydzielanie i zdolno$¢ trawigca soku zotagdkowego
Dwie prace tak zatytutowane zostaly uwienczone przez
Wojbnno-Mcdyczng Akademije w Petersburgu ztotym medalem.
Kazdy z autor6w napisat swojg prace oddzielnie, przeprowa-
dziwszy ja $ciSle naukowo i opierajac swoje wyniki tylko
na podstawach doswiadczalnych. Dos$wiadczenia czyniono na
ludziach dorostych, posiadajacych zdrowy przewo6d pokar
mowy. Sok zotgdkowy otrzymywano w ten sposob, ze poda-
wano badanemu biatko jaja kurzego, a w godzing potem
pompowano tres¢ za pomoca miekkiego zgtebnika. Obaj auto-
rowie przerobili 3 szeregi doswiadczen, a mianowicie badali
sok zotagdkowy najpierw w dzien, nastepnie w nocy, przy-
czem badany czuwatl przez caly czas dosSwiadczenia i wresz-
cie w nocy, gdy badany spal przed i po podaniu biatka.
Wyniki, do ktérych przyszli autorowie, zgadzajg sie ze sobg
prawie w zupetnosci a mianowicie: 1) pod wptywem snu
zmniejsza sie znacznie ilo$¢ wolnego kwasu solnego w soku
zotgdkowym; 2) kwasota soku zotgdkowego, wydzielanie go
i zdoInos$¢ trawigca zmniejszajg sie pod wptywem snu; 3) zmniej
szenie zdolno$ci trawiacej zalezy nie. od braku pepsyny, lecz
od braku wolnego kwasu solnego; 4) pod wptywem snu nie
zmienia sie prawdopodobnie wydzielanie fermentu podpuszczko-
wego; 5) czuwanie w nocy nie wywiera zadnego wplywu
na wiasnosci i ilos¢ soku zoladkowego. — Rezultaty Zdan-
Puszkina sg nastepujgce; 1) sen w nocy zmniejsza kwasote
soku zotgdkowego, ostabia oddziatywanie na wolny kwas
cblorowodowy, zmniejsza zdolno$¢ trawigcag soku i ilos¢ pe-
ptonéw w nim zawartych; 2) czuwanie w nocy nie zmienia
wydzielania i zdolnosci trawigcej soku zotodkowego. (Wracs,
5 6, 7 8 1889 r.) ‘ A W,
Farmakologija.
Nitschmann (Erfurt): i dziataniu sozojodolu.
Autor potwierdza nietrujace dziatanie przetworéw sozo-
jodolu, ktore nadajg sie szczegdlnie do zastosowania w le-
czeniu ran, nawet tam, gdzie brakuje wiekszych czesci skory.
Srodek ten stosowano naprzéd w ranach ropiejacych i poso-
kowatych i skutki osiggniete skianiajg autora do zalecenia
go i w ranach cietych, zadanych nieczystemi nozami, w kt6-
rych nie przyszto do rychtozrostu, w stluczeniach, opa-
rzelinach, wywotanych rozzarzonym ptynnym metalem, w opa-
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rzeniach powierzchownych skoéry, powstatych w skutek wybu-
chu, w owrzodzeniach przewlektych podudzia, jakotez w innych
przypadkach. Tam, gdzie dawniej uzywano jodoformu, a gdy
przyszto do nadmiernego bujania ziarniny azotanu srebrowego,
sprawiatl sozojodol ten sam skutek. W dwoéch przypadkach
rozlegtych powierzchownych oparzen, powstatych przez wy-
buchniecie, leczyt autor réwnoczes$nie jeden za pomocg jodo-
formu, drugi za. pomocg sozojodolu, a ostatni przypadek wy-
leczony byt w potlowie tego czasu, co pierwszy. Masa, ktorej
N. w takich przypadkach uzywat, miata nastepujgcy skiad:
Lanolini 40.0, Sozojodolnatr 4.0, M. f. ungt. Sozo-
jodol sodowy okazat sie jeszcze skutecznym w 5°0 roz*
czynie wodnym w niezytach przewleklych potyku ijamy ust,
w zapaleniach spojoéwki ropnych i w rzezaczkowdéra zapale-
niu spojowek noworodkéw. Dalej uzywat autor z dobrym
skutkiem sozojodolu sodowego w 10°/,, masci w zapaleniach
pochwy, a w proszku w niezytach i owrzodzeniach szyjki.
Rozczyn 7-procentowy sozojodolu cynkowego wstrzykiwany
do macicy za pomocg strzykawki Brauna oddawat bardzo
dobre ustugi w zapaleniach btony S$luzowej macicy, dalej
w pochwicy (paginismus) i w $wierzbieniu (Therap. Monatsh.

188y Nr. 1). Dr. 11. Spira.
(P... i) Mas¢ przylepna Z lanoliny. DI'. Stern z Mona-
chium zaleéa w tym celu lanolinebezwodng, ktorg tatwo otrzy-

maémozna z lanoliny zwyczajnej zawierajgcej 23°/0  wody przez
umiarkowane jej ogrzewanie. Lanolinge bezwodng miesza sie z oliwg
i w nastepujagcym stosunku:

Lanolini anbydr....ceeee 40 gram.

Ung. simpl. (Cérat jatine)

Olei olivarum t
ogrzewa sie i miesza.

Po oziebieniu otrzymuje sie mas¢ barwy jasno-zottej, nie
draznigcg skéry, majacag punkt topnienia wyzszy niz cieptota skéry
i dajaca sie na skdrze rozposciera¢ w dos$¢ grubej warstwie. Przy-
lepno$é tej masci do skdéry pozwala pokrywaé nig skoére dokta-
dnie bez przymocowywania jej opaskami. Dr. 8tern sadzi, ze
mozna przepisywa¢ bardzo korzystnie $rodki miejscowo dziata-
jace z tag mascig w tych chorobach skérnych, gdzie sie uzywa
opatrunku wszelkiego a mianowicie wwyprysku twarzowym u dzieci,
gdy chudzi po prostu o przykrycie skéry i o zabezpieczenie jej
od stykania sie z powietrzem. Zresztag odpowiednio do wskaza-
zania mozna te mas$¢ jako objenriec, do ktérego dodaje sie we-
dtug potrzeby niedokwasu cynku, kwasu borowego, salicylowego,

dziegciu i t. p. leku uzywanego w chorobach skérnych. (La
Semaine medicale 1889-9).
(P e..i) Oliwa do wcieran rteciowych. Dr. Lang zaleca

nastepujaca mieszanine skuteczniejszg niz szarg mas¢ w leczeniu

kity wcieraniami rteciowemi, a majaca te zalete, ze mniej brudzi:
Calomelanos. ... 13'50
Lanolini........
Olei olivorum

(Le Semaine medicale 1889-9).
Terapija.
Ebsteiu: Przyczynek do leczenia rézy.

Wychodzac z zatozenia, ze kwas karbolowy, jako dzielny
$rodek antyseptyczuy, moze powstrzymac postepy rézy, pole-
cat jeszcze Hiiter wstrzykiwanie tego $Srodka w skére zdrowg
w okolice watu roézycowego. Zblizony do tego jest nowo po-
dany przez W. Ebsteina sposob Rosenbacha. Wedtug Rosen-
bacha obmywa sie nasamprz6d doktadnie skére zdrowa w bez-
posredniem sasiedztwie rézy — a po wysuszeniu takowej
wciera sie mocno 5°/0 mas¢ z kwasu karbolowego i wazeliny.
Ta sama mascig pocigga sie takze skore zajetg roza, przy-
czem pociera¢ jednak nalezy zawsze od skéry zdrowej dla
unikniecia zakazenia t¢j ostatni¢j. W 27 przypadkach sposob
ten okazat sie bardzo dobrym, bo rdza albo nie przekraczata
pierwotnych granic, albo przekraczata i przebiegata bardzo
tagodnie. Dziatanie masci karbolowej polega prawdopodobnie
nie na jej witasnosciach antyseptycznych, ale racz¢j na tém,
ze sprowadza w skorze zmiany, dzieki ktérym pasorzyty znaj-
duja gorsze warunki bytu. Inny sposéb podat niedawno Dr.
Behrend. Wiedzac, ze wyskok bezwodny zabija koki rézy,
probowat Behrend wciera¢ w skore rézycowo zmieniona i w jej
zdrowe otoczenie 90°/0 wyskok. Wynik leczenia byt znako-
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a f A dniach leczenia r6za ustepowata w zupetnosci
‘ san ogdlny chorego zaraz po rozpoczeciu leczenia znacznie
‘v poprawiat. Kiedy wiadomos$¢ o tych dwéch nowych spo-
inach leczenia pojawita sie w Nrze 7 ,, Wiener Mcdic. Blat-
ef , leczyt witasnie Dr. Kemeny chorego, u ktérego r6za po-
ifflo wszelkich zabiegéw leczniczych czynita szybkie postepy,
sprowadzata ciezkie zmiany na skorze w postaci ropienia
1 taki miata grozny przebieg, ze zdrowego zresztg i dobrze
odzywionego chorego w przeciggu 14 dni nie do poznania
Aniszczyta. Dr. Kemeny, wyczytawszy wiadomo$¢ o nowych
‘odkach leczniczych, zastosowat je u swojego chorego, i uzyt
20 jednej stronie ciata (r6za zajmowata caty tutdw, uda i gorne
czesci ramion) sposobu Rosenbacha, po drugiej sposobu Beh-
lenda. Wynik byt nadspodziewanie dobry, r6za natychmiast
Przestata czyni¢ postepy, zmiany poczetly ustepowaé, a ogdiny

skin chorego znacznie sie poprawit. Wyskok 90% dziatat
energiczniej od masci, poleconej przez Rosenbacha. (Wiener
Medic. Bldtter Nr. 7 i 10). ‘ A. E.

t Dr. EIl mer proponuje leczyé choroby cewki moczowej,
Pecherza moczowego, macicy i kiszki prostej ,droga suchg“ —
jest wprowadzajagc do nich lekarstwa w stanie sproszkowanym,
> P- jodoform, kokaine etc. Dla wprowadzenia tych lekarstw
ai‘tor wynalazt odpowiednie przyrzady w rodzaju kateterow.

(H. K) ldac za przyktadem Reicherta (patrz Przegl. Lek.
spraw. 1888) stosowat kwas kamforowy przeciw chorobom bton
Sluzowych w klinice prof. Moslera Niesel; uzywajac go albo
w postaci ptynu do ptukania, do przestrzykiwania, rozpylania i wdy-
chiwania, do smarowania. Wewnetrznie podawat go ze skutkiem
suchotnikom przeciw potom nocnym, zapisujgc go po 1.0— 2.0
w optatku; do wziewania zapisywat kwas kamforowy 1°/0 w roz-
czynie alkalicznymi w wszystkich przypadkach zwiekszonego wy-
dzielania, btony $luzowe wydzielaty po nim mniej. W dwédch
Przypadkach przewlekiego zapalenia pecherza moczowego prze-
ptukiwat 0.5°/", potem 1% rozczynem pecherz za radg Fiirbrin-
gera; w obydwdch nastgpito wnet znakomite polepszenie; w je-
dnym z nich zupeine wyleczenie. Do pedzlowania nadaje sie
dobrze zaréwno w rozczynie wodnym jak i glicerynowym, tylko
ze ostatni troche drazni. (Deutsche med. Woch. 1888 Nr. 40).

€horoby kobiece.

J. Hochenegg (Wieden): zZastosowanie metody operacyjnej
Kraskego w ginekologii.

Autor, asystent profesora Alberta, jeszcze w sierpniu

z. w jednym z numeréw Wiener Klinische Woch. rzucit
euys$l, czyby sposobu operacyjnego, podanego pierwotnie przez
prof. Kraskego, nie mozna zastosowa¢ jako operacyi wste-
pnej, utatwiajacej dostanie sie do schorzatych wewnetrznych
czesci rodnych kobiecych, przez co zyskatby chirurg nowa
droge, pozwalajacg mu oming¢ dwie dawno juz znane, t. j.
ciecie bizuszne i operacyje przez pochwe; zwilaszcza w przy-
padkach, -j*dy obie te ostatnie metody potgczone sg z niebez-
pieczenstwem lub trudnosciami, nie dajagcemi sie czasem prze-
zwyciezyé. Operacyje samg radzit wykonywaé w nastepujacy
sposob: po wyluszczeniu ko$ci ogonowej i czeSciowej resekcyi
skrzydta kosci krzyzowej (jak to czyni Kraske), nalezy od-
biszczyé kiszke odehodowa od otoczenia po jednej stronie,
tak, aby z tatwoscig na przeciwng przesunac¢ sie data, po-
czem przecina sie cigciem dos$¢ szerokiem fatd otrzewndj
w t. zw. excavatio ntero rectalis, a zyskawszy w ten sposéb
obszerny dostep do czesci rodnych, takowe z tatwoscig od
otoczenia oddzieli¢ i do zewnetrznej rany $ciggng¢ mozna.
Oprocz jednak préb dokonanych nastepnie na trupach przez
Herzfetda, ktére potwierdzity, iz zaden rekoczyn me utatwia
tak dostepu do wewnetrznych narzadéw rodnych jak witasnie
zmieniona w ten sposéb opdfiEJjyja Kraskego, brak byto do-
tychczas doswiadczenia na zywych. Dopiero teraz antor, oSmie-
lony dwoma przypadkami operacyjnemi, uwienczonemi po-
mys$lnym skutkiem, poleca na nowo te metode. Pierwszy
przypadek dotyczyt chorej, dotknietej rakiem czesci pochwo-
'v®, operowat jag prymaryjusz szpitala Rudolfa w Wiedniu
Dersuny; nie mogac? z powodu znacznego unieruchomienia
macicy wytuszczy6 jej przez pbchwe, wykonat powyzsza ope-
hcyje jako wstepng, poczem po odtgczeniu macicy od oto-
czenia wytluszczenie przez pochwe z tatwoscig sie udato.
W drugim ‘przypadku chodzito o guz, wychodzacy z lewego
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operowat odrazu powyzszym sposobem
sam autor, przyczem caly guz wraz z macicg, mimo silnych
i rozlegtych zrostéw z otoczeniem, stosunkowo tatwo przez
rane zewnetrzng dat sie wyluszczyé.

Na podstawie wiec teoretycznego rozumowania, préb
uczynionych na trupach, oraz opisanych dwodch przypadkow
operacyjnych na zywych, przychodzi autor do przekonania,
ze powyzszy sposOb operowania wskazany bytby tam, gdzie
ani zapomocg ciecia brzusznego, ani przez pochwe nowotworu
catkowicie usungé nie mozna, jak to ma miejsce w przypad-
kach guzéw, gteboko w miednicy usadowionych lub zbyt ma-
tych i unieruchomionych. Korzysci za$ tego rodzaju operowa-
nia widzi autor przedewszystkiem w moznosci doktadnego
usuniecia schorzalych czesci, tatwego tamowania krwotoku
i wygodnego po operacyi leczenia rany. Rzecz cala, jak wi-
dzimy, zbyt nowa, na nader jeszcze skapej oparta statystyce,
ale zawsze zastugujgca na uwage, a moze i godna dalszych
préb i doswiadczen. {Wiener klin. Woch. 1889,*Nr. 9).

Dr. Langie.
Choroby skérne i weneryczne.
Richter (Praga): Lupuscarcinoma.

R. ogtasza z kliniki choréb skérnych prof. F. I. Picka
ciekawy przypadek tej rzadkiej choroby w celu wyjasnienia
powstawania raka w bujajagcej tkance liszaja zrgcego. 47-le-
tni gornik leczony kilkakrotnie z powodu rozlegtego liszaja
zragcego. Obcigzane dziedziczne gruzlicze wykazano w tym
przypadku z takg pewnoscig, ze prof. Raudnitz uzyt tego
przypadku dla udowodnienia gruzliczej przyrody liszaja zra-
cego. Po 12-letniem trwaniu wytworzyt sie w zakresie skory
liszajem dotknietej rak przybtonkowy, i to najpierw na licu
lewem. Prof. Gussenbauer wycigt nowotwor i przez 2 lata
nawrotu choroby nie byto. Po 2 latach odnowit sie rak na
licu prawem. Nowotwor byt od otaczajacej skory, okazujacej
Jjuzto Swieze zmiany, juz tez blizny po zagojonych gruzetkach
liszaja, ostro odgraniczony swemi wyniostemi brzegami Oba
guzy okazywaly nastepujagce wspdlne cechy: 1) oba nowo-
twory przedstawiaty sie jako guzy ostro od otaczajacej skory
odgraniczone, jako co$ obcego, samoistnego, 2) rozwinety sie
na odpowiadajacych sobie miejscach twarzy, okazujac juzto
owrzodzenia, juztez wybujatosci brodawkowate liszaja zra-
cego, 3% oba guzy odznaczaly sie szybkim wzrostem i to nie
jak zwykle w raku przez wytworzenie nowych naciekéw ra-
kowych w otoczeniu, lecz wywotujgc zniszczenie skéry sgsie-
dniej; 4) w tkance nowotworowej wytwarzaty one wzglednie
szybko obok zmian proliferacyjnych takze zmiany wsteczne;
5) w obu przypadkach nie. byto zajecia sasiednich gruczotow
chtonnych a wfeSzcie 6) nie byto clery rakowej. Badanie
mikroskopowe potwierdzito w zupetnos$ci rozpoznanie kliniczne
raka przybtonkowego. Etyjologija tej choroby jest podobng
do etyjologii raka, i tak zdarza sie najcze$ciej dopiero po 40
roku zycia; po drugie potrzebne jest zwichniecie réwnowagi
miedzy tkanka taczng a przybtonkiem i to tak, aby skiadniki
przybtonkowe wziety gdére. Wreszcie podnosi R., ze o cho-
robie tej moze tylko wtedy by¢é mowa, jezeli rak powstaje
w tkance liszaja zrgcego, bedgcego w catym swym rozwoju,
gdyz rak powstajgcy z blizn po wyleczeniu liszaja nie
ma z tym ostatnim nic wspolnego. (V"erteljahreschrift f.
Dernigt. u. Syph, 1888). Dr. Baschkopf.

Choroby oczne.
Deutschmann: Opbthaimia migratoria.
(Dokonczenie-. Patrz Nr. 13).

Wedlug- dosSwiadczen na zwierzetach przedsigbranych
wydarza sie zapateme opon moézgowych tylko jako rzadki
wyjatek w przebiegu zapalenia wedrownego, a z tern zgadza
sie tez doswiadczenie i u ludzi. Przebieg zapalenia we-
drownego cechuje sie, procz zajecia rozmaitych czesci tak
pierwszego jak i drugiego oka,; przedewszystkiem zlo$liwo-
$cig sprawy chorobowej i ustawiczng sktonnoscia do wzno-
wek, a te jego wiasnosci licujg jak najlepioj z przyroda zapa-
len zakaznych. Rokowanie jest w kazdym razie pod wzgledem
obu 6cz co najmniej watpliwg, dla oka pierwszego, zakazo-
nego niejako z pierwszej reki, gorsze anizeli dla drugiego,
ktoremu staje sie szczeg6lnie ziSwrogiem przez sktonno$¢ do
ciggtych wzndéwek. Poczytujagc zakazenie ustrojami drobnowi.

wiezadta szerokiego,
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doweini pierwszego oka za przyczyne chorony drugiego gtd-
wne zadanie leczenia upatrywaé musimy w zapobieganiu.
Wktada to na nas obowigzek przestrzegania najscislejszego
prawidet aseptyki przy operacyach, a jak najstaranniejszego
leczenia choréb oka, ktore przedziurawienie jego $cian spro-
wadzi¢ mogg. W przypadkach uszkodzen oka z przebiciem
jego Scian, bez wzgledu czy cialo obce pozostato w oku lub
nie, przestrzega autor przed leczeniem zachowawczem zbyt
daleko posuuietem. Jezeli w takim przypadku wzrok ulegt
zniszczeniu lub takowe na pewno przewidujemy, nalezy oko
wytuszczy¢ lub tre$¢ jego wypatroszy¢; w razie utrzymania
sie jeszcze wzroku mozna wyczekiwa¢ dni kilka, czy i w jaki
sposOb zakazenie wystapi, a wtedy postgpi¢ stosownie do
ciezkosci choroby. Jezeli ona utrata wzroku zagrozi lub po-
zostawi nadzieje ocalenia zaledwie jakiej§ lichej jego resztki,
bedziemy mieli obowigzek poswiecenia oka uszkodzonego.
W takich przypadkach, w ktérych zakazenie nie ulega wat-
pliwosci, ale sprawa chorobowa wystapi jako ograniczona
i pozostawi nadzieje' utrzymania wzroku, niepodobna daé pe-
wnych przepiséw, a wskazanie zaleze¢ bedzie od podmioto-
wego sadu lekarza. Zgodnie z teoryjg nalezaloby takie oczy
poswiecaé, poniewaz zagtade drugiego sprowadza; moga, ale
w praktyce trzeba sie liczy¢ z doSwiadczeniem, ze tego na-
stepstwa pociagpa¢ za sobg nie muszg. Oczy juz dawniej
stracone 5 przedstawiajgce sie lekarzowi dopiero w tym okre-
sie nalezy bez wahania usung¢, jezeli tylko weding doswiad
czenia powdd do choroby oka drugiego daé moga, a tyczy
Sie to nie tylko d6cz zniszczonych skutkiem urazu, ale i stra-
conych skutkiem tak zwanych dobrowolnych zapalen we-
whnetrznych, jezeli ich stan najmniejszem niebezpieczenstwem
oku drugiemu grozi. W celu leczenia zachowawczego wyko-
na¢ mozemy: wyluszczenie gatki lub jej wypatroszenie, pro-
ste przeciecie nerwu wzrokowego lub przeciecie potgczone
z wycieciem kawatka przynajmniej 10 mm. diugiego. Wylu-
szczenie daje bez watpliwosci najwiekszg pewnos$é. Mimo pe-
wny eh korzysci praktycznych, jakie wypatroszenie gatki ocznej
nastrecza, nie jest ono, jako operacya nowa, dostatecznie wy-
prébowane tak, izby je bezwzglednie poleca¢ mozna jako
$Srodek na pewne wybuchdw i choroby drugiego oka zapobie
gajacy. Prosie przeciecie nerwu wzrokowego nie jest dos¢
pewnem, bo jak dosSwiadczenie uczy, przeciete koncta moga
sie napowrot zrosnac ze soba. WijtcieCie kawatka nerwu wzro-
kowjjgo, zalecane przez Sehweiggera, powinnoby, biorgc rzecz
teoretycznie, zabezpiecza¢ oko drugie od zakazenia, ale czy.
tak jest rzeczywiscie, rozstrzygng¢é musi dopiero doSwiadcze-
nie. Jezeli choroba na drugiem oku juz wybuchueta, skute-
czno$¢ wyluszczenia pierwszego staje sie bardzo watpliwa,
chociaz znane sg przypadki, w ktérych wczesne wyluszcze-
nie oka pierwszego wywarto wplyw, bardzo zbawienny na
chorobe drugiego. Mimo rzadkosci takich spostrzezen nalezy
jednak pierwsze oko, jezeli jest juz $lepe, w kazdym
razie wyluszczy¢, bo ono nie tylko jest zrédiem pierwszego
wybuchu choroby na oku drugiem, lec? moze jeszcze w przy-
sztosci by¢ zrédiem ponownych jej napadéw i zaostrzen. Ale
wyluszczenie nie jest usprawiedliwionym, jezeli oko pierwsze
ma jeszcze jaki$ .wzrok chocby lichy, bo nie mozna przewi-
dzie¢ jak sie zakonczy choroba drugiego, a znane sg, cho¢
rzadkie przypadki, w ktérych na pierwszem oku ocalat jaki$
wzrok, podczas gdy drugie zupeinie ociemnialo. Wydarza
sie nawet niekiedy*wyzdrowienie oka drugiego bez wytu-
szczenia pierwszego. Procz wytuszczenia zalecajg powszechnie
miejscowo atropin i ciepte oktady a réwnocze$nie wcierania
szaruchy ogélne, ale niestety okazuje sie i to leczenie czesto
bezskutecznem. Autor zaleca jako najracyjonalniej$sze leczenie,
procz wytuszczenia oka pierwszego, wczesng irydektoinie i cze-
Sciej postarzane przektowanie komorki przodkowej oka dru-
giego, a obok tego leezenie ogdlne przetworami rteci. Spra-
wozdawca Przeglagdu Lekarskiego musi sie zgodnie z wlasnem
i powszechnem doswiadczeniem dotychczasowym oswiadczyé
przeciw wykonywaniu wczasnej irydektomii, a zakazem pod
nies¢, ze D. spimciwia si|S poniekad sobie samemu, gdy
o kilka wierszy nizej, mowiac o wykonywaniu irydektomii
po ukonczeniu sprawy chorobowej na oku drugiem, przestrzega:
»Nur warte mcm die rollige Palie des Auges su dieseni Zimcke
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ab; operative Kingnfe wdhrend eines noch vorJmndenen Reis-
stndiums filhren su kemem gutein Resy.ltatfr*, raSzej naleza-
toby powiedzieé: sind geradesu schddlich. Zalecone przez
G-allenge zapuszczanie do oka rozczynu sublimatu 3 do 5 na
1000 uwaza D. za racyonalne i naS$ladowania godne dodajac
jednak, ze o jego skutecznoS$ci rozstrzygngé musi dopiero do-
Swiadczenie. | w tej mierze miatby sprawozdawca Przegladu
watpliwosé, czy oko dotkniete‘zapaleniem teczédwki i ciatka
rzeskowego zniesie zapuszczanie tak silnego i badzeobadz
draznigcego rozczynu sublimatu. (Ueldsi" die Ophthahnia mi-
gratoria. Hamburg und Leipsig 1889, str. 145). Rydel.
Toksykologija.

Prof. Al bert oni (Bolonia): O dziataniu jadu zdétwiego.

Wazne jest dziatanie tego jadu na narzad krazenia:
zmniejszenie sie ilosci tetna, powiekszenie sie sity skurczu
serca i wzmocnienie parcia krwi; znaczniejsze dawki tej tru-
cizny sprowadzajg jeszcze znaczniejsze powiekszenie parcia
osSciennego a w koncu nagte ustanie dziatania serca. Bicie
serca zabiego ustaje przed zniesieniem czucia i ruchu; Swiatto
naczyn zweza sie. Z tego wynika, ze jad ten dz.ata podobnie
jak naparstnica. Stuszno$¢ swych twierdzen dowod/] A, za
pomocg rysunkéw sfygmo — i kardiograficznych. (Intern. Id.
Rundschau). Dr. Baschkopf.

(f) Zambianchi i Montalti opisujg 2 przypadki za-
trucia kokainem z zejsciem $miertelnem. W pierwszym przypadku
po wstrzyknieciu podskérnem 41, strzykawek 5°/0 rozczynu ko-
kaina kobiegp cierpigcéj na nawrot raka gruczotu mlekowego
wystapity drgawki padaczkowe, ws$rdd ktérych chora umarta.
W drugim przypadku podano chorej na gruzlice przez pomytke
5 grm. 30°/0 rozczynu kokainu wewnetrznie. Smieré nastgpita
wséréd objawéw majaezenia. Sekcyja wykazata przekrwienie moé-
zgu i jego opon, oraz krwotoki w moézgu i piucach. Zdaniem
Dra M. polega zatrucie ostre kokainem na porazeniu ukiadu na-
czyniowego, w skutek ktoérego powstajg przekrwienia i krwotoki.
(Lo Sperimentcde)

VI. Higijena, Epidemijologija, Policyja lekarska.
Eisenberg (Wieden): O zywieniu dzieci mlekiem wolnem
od zarodkéw drobnych ustrojéw.

Statystyczne zestawienia wykazuj#', ze Smiertelno$¢ sztu-
cznie zawionych znacznie przewyzsza $miertelnos¢ zwykia.
Zaezeto zatem prébowac,*ezyby sie przez dodanie jakich ciat
nie udato warto$é i skiadniki sztucznej pozywki zblizy¢ do
mleka matczynego. To jednak wcale nie zmniejszyto liczby
dzieci zapadajgcych na niezyty zotgdka i kiszek, dla matych
dzieci do sprowadzenia $mierci zupetnie wystarczajacych.
Najwazniejsza roznica miedzy jedném mlekiem a drugiem
stanowi, jak Eschericb wykazat, Zze mleko prosto z piersi
wyssane jest wolne od zarazkéw albo ich zarodnikéw, pod-
czas gdy sztuczna pozywka wcale tej zalety nie posiada.
Najwiekszy postep w sztuce wyrabiania i przechowywania
mleka wolnego od zarodnikéw drobnych ustrojow zrobit S,ox-
hlet, ktéry w szczelnie zamknietych 150 gramowych flasze-
czkacb przechowuje mleko a przed podawaniem dziecku kaze
ogrza¢ w tazni wodnej przez 40 minut. Sposob jego ulepszyt
Hochsinger, ktory obecnie urzadzit we Wiedniu zaktad, w kto-
rym ludnos$¢ biedniejsza moze za tanie pienigdze kupowac
mleko wolne od wszelkich zarazkéw. W Lipsku urzadza po-
dobny zaktad prof. Hoffmann; maja w nim rozdawac¢ biedniej-
szym matkom sterylizowane mleko za darmo. (Zeitsehrift
fur Therapie L889*Nr. 3). Dr. Kraus.-

VII.  Wiadomosci biezgce.

* Krakéw d. 4-go kwietnia. Na wczorajszem posiedzeniu
Tow. lekarskiego doc. Gluzinski, w zastepstwie prezesa, prym.
Paszkowskiego, rzewnemi stowy wspomniat o $mierci §. p. Biesia-
deokiego a oddawszy nalezny hotd Jego pamieci i zastugom, za-
proponowat zamkniecie posiedzenia na znak Zzatoby i odroczenie
go do przysztej $rody, na co tez licznie zebrani®zlonkowie, ktd-
rzy powstawszy z miejsc wystuchali przemdwienia przewodniczg-
cego, jednomyslnie sie zgodzili. Posiedzenie zatem odbedzie sie
we Srode d. 10 b. m. 0 godz. 6-tej W tem samem miejscu i z tym
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porzadkiem dziennym, co posiedzenie, na dzien wczoraj-
szy zapowiedziane.
z K N0"rz<:b §. p. Biesiadeckiego pojechali, o ile wiemy,
Krakowa: prof. Madurowicz jako wieloletni przyjaciel, dzie-
li Rydygier, celem reprezentowania uniwersytetu i wydziatu
j ,arskiego, prof. Browie z, jako byty asystentinastepca na ka-
q ,fze) Prymaryjusz Paszkowski jako prezes Tow. lekarskiego.
ttnerci §. p. Kaczorowskiego dowiedzieliSmy sie dopiero z gazet
# 'tycznych; ani Tow. lekarskie, ani redakcyja Przegladu nie otrzy-
y zawiadomienia o $mierci i dniu pogrzebu; podajemy fakt
etn Usprawiedliwienia lekarzy krakowskich, ze w zaden spo-
A ®nie mogli objawi¢ kondolencyi swej z powodu $mierci ko-
8b ktéry i tu powszechnego uzywat powazania.
r * Kilku stuchaczy 4-go roku med. ztozyto w Red. Przegl.
el{- kwote 5 zir. z przeznaczeniem na fundusz wdéw i sierét
jekarzach, zamiast sprawiania wienca na trumne §. p. Dra
°jnarskiego.
* Na pogrzebie § p. Dra Tomasza Wojnarskiego przemo-
WF wymownie i serdecznie prezes Tow. lek. prymaryjusz Pasz-
k°WsKki .
* Wieden.
Hlrowymi: Bardelebena,

Towarzystwo lekarskie wybrato cztonkami ho-
Bergmanna, Esmarcha, F lech-
il8a, Kéoniga, hebera, Ltickego, Nussbauma, Socina,
nierscha, Volkmanna, Waldeyera i Westphala;
glonkami korespondentami: Anvarda i Bergera w Paryzu,
Ppingera w Gracu, Forstera w Wroctawiu, Schweig-
Nera w Berlinie i Wernickego w Wroctawiu.

Asystent prof. Toldta Dr. Della Rosa przez nieuwage za-
thiaat wody wypit w zaktadzie po6t szklanki rozczynu sublimatu.
"Postrzegtszy fatalng swojg pomytke wotat natychmiast o pomoc;
P° napiciu sie wiekszej ilosci mleka i wymiotowaniu przewie-
wny zostat do kliniki Nothnagta, gdzie dotagd pozostaje, a jest
dzieja utrzymania go przy zyciu.

(+) Rosyja. Kapitat kaukazkiej
Arési (Jo | stycznia 1889 r. do pokaznej

ciggu stycznia b. r. wydata, kasa na zapomogi
rllzinom kwote wynoszacg 840 rubli.

* Wiadomos$ci uniwersyteckie. Praga. Prof. potoznictwa
eber koriczy 70 r. zycia, ustapi wiec niezadtugo z katedry. —
* Hugon Rex habilitowal sie jako docent anatomii w Wydz.

Demieekim. m— Wieden. Rektor tegoroczny prof. E. Siiss zio-
godno$¢ swojg, wskutek czego prorektor prof. Vogel objat
*aB8tepstwo. — Kroélewiec. Prof. Nauwerck z Ttibingi powo-
aily zostat jako nastepca Banmgartena. — Graz. Profesorem
Anatomii opisowej po Zuckerkandlu mianowany zostat dotychcza-
sowy prof. w Insbruku Holi; wydziat lekarski przedstawit byt
PHmo loco He tik eg o, obecnie w Ttibiridze, a dawniej w Pradze.
Artykuty orygin. mieszczace sie w czasopismach lek. polskich..

TF Zdrowiu Nr. 42: Ziemins kiego: O znaczeniu dziedzi-
cznosci w rozwoju krétkowzrocznej budowy oka: Etamona:. Rury
°‘Owiane (c. d.); Bujwida: Rys zasad bakteryjologii (c. d.). — W Ga-
icie Lekarskiej Nr. 13: Wicherkiewicza. O najwlasciwszych spo
Sobach otwierania torebki soczewkowdj celem wydobycia zaémy; Miintza:
y kwasach zotagdkowych. — W Medycynie Nr. 13: Stepni ewski ego:
-instytutu szczepienia ospy; Stankiewicza: Z kazuistyki chir. cho-

organéw moczoptciowych (c. d.).

Sprostowanie. W Nrze 13 str. 162, szpalcie 2-giej wiersz
j°gi od dotu zamiast Dr. Momidtowski, powinno byé: ,p. o
~karza ordynujgcego jest Dr. Murdziensk\“

Redaktor odpowiedzialny: Prof. Dr. L. Bluinenstok.

kasy zapomogi dla lekarzy
sumy 39.146 rubli.
lekarzom i ich

NOWE DZIELO 1

Staraniem i naktadem Wydawnictwa Dziet Lekarskich Polskich
'v Krakowie wyszto dzieto pod tytutem:

Podrecznik do rozhioru moczu

ozdobione 70 drzewurytami w tek$cie (8-o, str. 240 i VIII)
przez Dra J. Wiczkowskiego
b asystenta Uniw. Jagiell., kierownika pracowni chemiczno-lekarski¢j
przy szpitalu powszechnym we Lwowie.
Cena 3 zir. 85 ont.

Do nabycia we wszystkich znaczniejszych ksiegarniach, w Re-
akeyj Medycyny w Warszawie, Jerozolimska 80, oraz w Zarzadzie
ydawnictwa, Krakéw, Szpitalna, 40. 29-3-2

PRZEGLAD LEKARSKI.
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r/n

t na Slazkii anstr. (Ernsdorf) |

Zaktad Hydropatyczny i zetyczny. Uzdrowisko klima- m
tyczne, leczenie elektrycznoscig, Massazem oraz mleczne
etc. Sezon od 1 Maja do 30 Wrze$nia. Lekarz: Dr. Edm:
Kowalski. Poczta, telegraf, stacyja kolei zelaznej. Wy-
jasnienia broszury przesyta Inspekcyja Zaktadu. 31—12—1

WODA NATURALNA

ze ZDROJU GRZELI

(z WORYCZOW A) 3-52-14
Najodpowiedniejszy orzezwiajacy napdj tak samo jak z winem lub so-
kami owocoweini.» Uzywany réwniez jako woda lecznicza w cierpieniach

zotadka, krtani, ptuc i pecherza.

Cena '/2 litrows$j butelki i
» 1, * "

Nabywa¢ mozna w sktadach woéd mineralnych i aptekach.

Sktad gtéwny iczesciowy w aptece Konstantego Wiszniewskiego.

13 ct.

Joclowo - solankowe

Z 1> KOJOWIE KO
w Austryi Gornej.
Najsilniejsza jodowa solanka na kontynencie, dajaca $wietne
rezultaty przy wszystkich zotzowatych , jak réwniez wszelkich se-
kretnych cierpieniach i ich nastepstwach. Znakomite urzadzenia
lecznicze (kapiele, picie wod, rozsetKa i opakowanie tychze, wde-
chania, massaz, kefir). Bardzo przyjemne warunki klimatyczne;
stacya kolei zelazn¢j, droga przez Lino nad Dunajem.
Sezon od 15 maja do 10 wrze$nia.
Doktadne prospekta w rozmaitych jezykach otrzymaé mozna
W Zarzagdzie zdrojowym w Hal). 30—5—2

li,Y L L

naturalna woda mineralna w arsen i zelazO za-

ttx iobna (rozbiér prof. Ludwika Bartha Wieden)
z ‘'.dnem dziataniem leczniczem w ostabieniu,
liledokpewnos$ci, nerwowo$ci, chorobach
krwi i skoéry, nieprawidtowos$ciach mie-
jsigczki i t. d. Sktady w aptekach i sktadach

woéd mineralnych. Woda $wiezego napetnienia

w apj-ece Wiszniewskiego w Krakowie.
22- 20-6

Dr E BRUHL: -

ordynuje jak w latach poprzednich od 16 Wrze$nia r. B do

_-mr ®WfMb e %

10 Maja p. r. w M eranie, Marktgasse 5, od 15 Maja
do 15 Wrzesnia w G rleiclienbergn, Filia Max.
L. 12.236.
OGLOSZENIE KOIIIURSU
Wydziat krajowy Kroélestwa Galicyi i Lodomeryi wraz

z Wielkim Ksiestwem Krakowskim, rozpisuje niniejszem konkurs
na posade sekundaryusza w zaktadzie dla obigkanych na Kul-
parkowie.

Pobory z oosadag tag potgczone sa nastepujace:

ptaca roczna 1000 zir.,

relutum za wikt 408 zir.,

pomieszkanie z opatem,

dodatki piecioletnie po 150 zir. w. a.

Kandydat na powyzsza posade powotany otrzyma nomina-
cye statg dopiero po uptywie roku i to w tym tylko razie, jezeli
w ciggu prowizorycznej stuzby rocznej wszelkim warunkom stu-
zby odpowie.

Kandydaci winni w swoich podaniach zamiesci¢ krotki opis
zycia, dotaczajagc metryke urodzenia i dyplom doktora medy
cyny, wykazaé¢ sie z dotychczasowego zatrudnienia, tudziez ztozy¢
dowody z ogélnego i szczegdtowego uzdolnienia, czy nie sg w ja-
kim stopniu spokrewnieni lub spowinowaceni z Dyrektorem zaktadu.

Podania nalezy wnosi¢ po dzieA 30 kwietnia 1889 do
Wydziatu krajowego za posrednictwem p. Dyrektora zaktadu dla
obtgkanych na Kulparkowie lub jezeli kandydat juz obecnie zo-
staje w stuzbie publicznej przez swoje witadze przetozona.

Z Rady Wydziatu krajowego Krdlestwa Galicyi i Lodomeryi
wraz z Wiel. Ksies. Krakowskiem.

Lwéw, dnia 23 marca 1889. 37_1—1

15
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Perta Karpat w gérnych Wegrzech, oddalona od stacyi ko-
lejowej Tepla-Treiiczyn- Cieplice linii doliny Waagu
nowo utworzonej »Vlarapass* 20 minut. Z Krakowa tatwy
dojazd przez Bogumin (Oderberg). Sillein w 9 godzin,
Najsilniejsze cieplice siarczane austryjacko-we
gierskiej monarchii, Zrédta o cieptocie 40° 0.
Pyszne potoZenie w pieknie ulesionej oko.
licy. Zalecane przy durze, gosccu stawo-
wym . porazeniach, nerwobdlach
rwie kulszowej przewlektych cho-
rohach skérnych, Caries i ne- ™
krosach kosci etc. Basseny /
urzadzane Z komfortem i kg-
piele osobne, nowe ka-

Kuraeye mle-
czne, >lassage, elek-

piele zbytkownie (s ]
rzadzone (Haniinfuu) trycznoscig, tzw. ,Ter
w stylu maurytan rainknren podtug  Prof-
skim. Oertla. Mieszkania tanie i wy-

godne, odpowiadajace wszelkim wy-
maganiom liygijeny.
tym podobne rozrywki.

Koncerta, teatra i
Dobra woda do pi-

cia z goérskich Zrédet. Doskonata kuchnia, zni-

zenia ceny jazdy tam i napowrét na licznych stacy-
jach kolejowych. Omnibusy i dorozki do kazdego
pociqgu. Frekwentacya do 3500 gosci i 5000 przejezdnych.

Sezon kapielowy od | maja do 1 pazdziernika. Blizsze
wiadomosci i prospekta rozsyta gratis Dyrekcya kapielowa hi*.
(IHarcourt’a w Trenczyn-Cieplice. 33-6-2

PIERWSZA RROGUEIiYA
Jakoba Wisniewskiego, magistra farmacyi

w Krakowie, ulica Stradom
poleca
UV' po cenach fabrycznych.

Wrszelkie towary apteczne, $rodki uniwersalne, bandaze, aparaty,
instrumenta, opatrunki chirurgiczne, oraz sktad woéd mineralnych. —
Wszelkie zamoéwienia uskuteczniajg sie odwrotny pocztg. — Prébki
i ceny na zadanie bezptatnie i freo. 34—40—2

LAKLAD  WODQLECZNICr

na Chraincéwkach w Zakopanem
otwarty caiy rok.

Ceny od jednej osoby poczawszy od 3 zIr. 50 na catodzienne
utrzymanie i leczenie; pokoje kompletnie urzadzone z posciela.
Cena zawista od wielkosci pokoju.

25—8—3 Dr. Chramiec, Dyrektor zaktadu.

Dawno uznana naturalna przeczyszczajaca

wyborna pr*e* swe tagodnie roz-
walniajgce a silnie przeczyszcza;

1 <™ uUu>ri1l 17 Kl ewuu It Iy or, 1.t /[ vw
wszystkich sktadach wéd mineralnych; uprasza sie
jednak Pandéw Lekarzy uzywaé zawsze oznaczenia

.Franciszka J6ézefa Woda gorzka“
20—10—6 Dyrekcyja rozsytki w Budapeszcie.

VARRES]

TABLETKI Z WYCIAGIEM
KASKARY 7 52 14

wyrobu Konstantego Wiszniewskiego, aptekarza w Krakowie
polecone przez Towarzystwo Lekarskie krakowskie, na wniosek Ko-
misyi przemystowej tegoz Towarzystwa pismem z dnia 6 Kwietnia
1888 roku, L. 308 — jestto lek bez zaprzeczenia najtatwiejszy do
zazycia i najprzyjemniejszy ze wszystkich S$rodek przeczyszczajacy.
Uzycie nie naraza na zadng przerwe w zajeciach, nie sprawiajac naj-
mniejszych bolesci lub nudnosci.
Spos6b uzycia: Doroste osoby potrzebujg uzyé od dwdch
do szeséciu tabletek jednorazowo zalezy to od potrzeby. Kazdg ta-
bletke potozywszy na jezyku nalezy popi¢ wodg —

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

Naktadem Tow. lekarskiego krakowskiego.

PRZEGLAD LEKARSKI.

. EN S B A D

(w Czechach)

Maja do | Pazdziernika.

Stacyja busztychradzki¢j krol. saksonski¢j i krél bawarskiej
koleji. Bezposrednia komunikacya kolejowa z wszystkimi gtéwnyml
miastami Europy. (Pociggi pospieszne i wagony sypialne).

Najtagodniejsze i najsilniejsze alkaliczne, s6l glauberska zawiera;
jaee, szczawy zek.ziste; zdroje zelazne, obfitujgce w sktadniki najtatwiej
strawne; kapiele mineralne i zelazne, obfitujagce w bezwodnik kwal«
weglowego, wedtug metod Pfriema i Schwarza urzadzone; kapielO
ga‘’zowe z kwasu wegiowejjd; kapiele mutowe z dawnego, slynnegl
solankowego franeensbadzkiego bagna zelaznego, ktére co do swej
leczniczej warto$ci przewyzszaja inne bagna (Frechriclis-Seegen i inne
Czyste orzezwiajgce powietrze‘gorskie, 450 m. nad poziomem morza
battyckiego, rozlegte parki i cieniste aleje. Wygodnie urzgdzone za-
ktady do picia, cztery wielkie wytwornie i wedtug najnowszych zasa«
bahieoteehnicznych urzadzone zaktady kapielowe; leczenie zimng woda,
rzymsko-iryjslde kapiele, rossyjskie taznie parowe.

Wskazania: Niedokrewnos¢, btednica, bielica, zotzy, gnile°,
zimnica i chartactwa z powodu zatrucia metalicznego, op6zniona re-
konwalescencyja, niezyty chroniczne narzagddéw oddychania, trawieni*1
i moczoptciowych. Zaburzenia w systemie z)ty wrotnej i w gruczoto-
wych narzgdach brzucha, ostabienie czynnosci trawienia, zatkaniO
stolca. Chroniczne choroby nerwowe, chroniczne wygigki w workach
surowicznych, w miazszu organéw, réwniez po urazowych z.anieniaeh,
chroniczny gosciec, dna, diathesa moczowa, choroby narzadéw picio-
wych, szczegdblnie choroby kobiece, chroniczne choroby skérne w zotzo-
wych, nerwowych i choroba wycieficzonych oséb.

Nastepowefleczenie po poprzedniem leczeniu w Karlsbadzie, Marien-
badzie, Kissingen, Kreuznach. Prospekta gratis. 36—2—1

FR AN

Sezon od |

Wszelkich wyjasnien udziela
Zarzad gminny jako Zarzad zdrojowy.

MATTONIEGO

najczystsza

alkaliczna

SZCZAWA
Szczeg6lnie wyprébowana

w chorobach narzadu oddechowego i trawienia, w dnie, w nie-
zycie zotadka i pecherza, $rodek swoisty w chorobach dzieci.
Jako leczenie poprzedzajgce lub nastepowe po Karlsbadzie

MATTON1EGO tE

i. Y j V) ~ "

SOI- BOROWINOWA
UG BOROWINOWY
Wygodne $rodki do przyrzadzania
KAPIELI BOROWINOWYCH i ZELAZISTYCH w DOMU
Od. dawna wyprébowane

w Metritis, Oophoritis, Peritonitis, Btednicy, Zotzach, Krzywicy,

Uptawach biatych, Usposobieniu do poronien, Porazeniach cat-

kowitych i potowiczych, Niedokrewnosci, Gos¢cu, Dnie, Ischias
i Krwawnicach.

MATTONIEGO

: wyborny $rodek
— PPZECZYSZI'ZAJACI -

ROZSELKI wszelkich naturalnych WOD MINERALNYCH
i produktéow Zzrédlanych dokonywa

HENRYK MATTONI

FRANCENSBAD, — AYIEDEN, — KARLSBAD,

MATTONI i WILLE w BUDAPESZCIE.
1-52—14

W drukarni Uniwersytetu JagielL, pod zarzadem A. M. Kosterkiewicza.



