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'm 2 Kkliniki pedyatrycznej prof. Jakubowskiego w Krakowie.

0 leczeniu wodogtowia przewleklego za pomoca
punkcyi.
Wedtug wyktadu prof. Dra Jakubowskiego Na posiedzeniu Towarzystwa
lek. w Krakowie w dniu 24. Stycznia 1893 r.
Podat

Dr. Jan Kaczyhski,
asystent kliniki.

Wodogtowi© przewlekte (liydrocephalus cliromcus) jest
8"awa chorobowa, w ktdérej zawodzg wszelkie dotychczas
'Mywane $rodki a lekarz praktyczny albo zwraca sie do
8rodkéw zalecanych w podrecznikach, nie liczac jednak na
Ich skutecznos$¢ albo zachowuje sie wyczekujgco, zostawiajgc
daturze przebieg choroby.

Zachowanie sie bezczynne ze strony
nione jest w przypadkach, w ktérych wodogtowie bierze
s*6j poczatek we wczesnym okresie zycia piodowego, gdy
dziecie w skutek znacznego nagromadzenia sie ptynu przy-
wodzi na $wiat z czaszka znacznie powiekszong. W takich
Przypadkach mozna sie przekona¢ przy badaniu po$miertnem,

potkule mézgu znacznie zanikie tworza jakby worek wy-
PWiiony ptynem wodnistym. W tak znacznym zaniku migz-
Sn moézgowego trudno zaiste kusi¢ sie, aby jakabadz, chocby
naj energiczniejsza terapia zdotata moézg przywr6ci¢ do stanu

lekarza uzasad-

pierwotnego.

Inaczej rzecz sie ma w tych razach, gdy dziecie przy-
wodzi na $wiat z wodoglowiem bardzo matem, gdy w co-
kolwiek rozszerzonych komorach moézgowych znajduje sie
~ato plynu, ktdérego patologiczne ilosci wytwarzajg sie do-
P~ro w czasie samodzielnego zycia dziecka.

llez to razy przydarzy sie lekarzowi,
JWkotygodniowego a nawet kilkomiesiecznego dziecka dla

ze wezwany do

udzielenia porady w przemijajacem jakiem$ cierpieniu, przy
badaniu w pierwszej chwili mniema, Zze ma do czynienia
z dzieckiem prawidtowo sie rozwijajacem;
wiem, ze odzywianie jest dobre, cera zdrowa, rozw0j czton-
kéw symetryczny, czaszka nawet w obwodzie ma wymiary
prawidtowe. Dokladniej dopiero badajgc, dostrzega, ze szwy
nie schodza sie z soba, Zo ciemie wielkie jest bardzo duze,
znacznie wypuklone, mocno napiete a brak nad niem tetnie-
szczegO6lnie w okolicy
ze galki

przekona sie bo-

nia, ze zylty na skdrze czaszkowej,
skroniowej sa rozszerzone i krwia przepetnione,
oczne sa wysadzone a dziecie ustawicznie zwraca je ku do-
towi, i na podstawie tych objawdw rozpoznaje wodogtowie.
W takim przypadku w trudnein lekarz znajduje sie potoze-
zadajac sobie pytanie, czy rozpoznanie swoje oznajmic
rodzicom lub zostawic czas jakis w btogiej nieSwiado-
mosci, czyli tez bedac pewnym rozpoznania, objasni¢ rodzi-
sprawy a wtedy przedsiewzig¢ odpowiednie

niu,
icli

cow o waznosci
leczenie.
Wodogtowie rozpoznane w najwczesniejszym okresie
i zostawione wilasnemu przebiegowi rzadko konczy sie po-
mys$inie; ptyn wytwarza sie stale, sprowadzajgc w nastepstwie
powiekszanie sie komor a zanikanie substancyi moézgowej.
W jednych przypadkach gromadzenie sie ptynu jest tak
szybkie, ze u dziecka, ktére po urodzeniu i w pierwszych
tygodniach zycia uwazano za prawidtowo rozwiniete, juz
w 6-tyrn miesigcu zycia obwoéd czaszki jest tak duzy, jak
u dziecka 2-letniego (okoto 52 cm.), z koncem 1-go roku
jest juz obwdd jej, jak u cztowieka dorostego (okoto 57 cm.)
a w 2-gim roku zycia w wymiarach swych przechodzi znacz-
nie nad pojemno$¢ czaszki osoby dorostej, t. j. obwéd wy-
nosi¢ moze 60, 70, 80 a nawet i ponad 80 cm. Dzieci takie
nie zyja dtugo, lecz umierajg w 2-gim lub 3-cim roku zycia.
W innych przypadkach wodogtowie rozwija sie p.owol-
niej: w 1. i 2. roku zycia wymiary czaszki ¢ kilka centy-
metréw tylko przewyzszaja wyminry prawidtowe, ale ciemieg
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wielkie nie zarasta ditugo, dzieci takie nic mogg utrzymac
gtowy o wilasnej sile a wiladze umystowe zostajg w u$pie-
niu; dopiero w 3-cim lub 4-tym roku zycia obok zwieksze-
nia sie obwodu czaszki (54—57 cm.) zarasta ciemie. Po za-
rosnieciu ciemienia i spojeniu szwow dalsze wytwarzanie sie
ptynu bywa zwykle niewielkie a dzieci takie zaczynajg cho-
dzi¢. krokiem jednak chwiejnym i niepewnym a witadze ich
umystowe wiele pozostawiajg do zyczenia. Sa to zwykte
typy hidrocefalikéw, ktére zy¢é moga bardzo diugo (Vogel
wspomina jednego, Ktéry zyt 54 lat).

Widzimy z pobieznego tego opisu przebiegu wodogto-
ze najwazniejszy okres tego cierpienia przypada na
pierwsze miesigce zycia, ze jesli
ma by¢ skuteczne, przedsigbra¢ je nalezy w tym pierwszym
okresie, gdyz wszelkie po6zZniejsze zabiegi beda bezskuteczne.

wia,

z tego wynika, leczenie

Przyczyn i wsérod ktorych rozwija sie
wodogtowie, prawie nie znamy. W niewielkiej liczbie przy-
padkéw mozemy odnies¢ wytwarzanie sie wodogtowia do
Utrudnienia odptywu krwi z moézgu czy to z powodu guzéw
nowotworowych, w okolicy sie rozwijajacycli, czy z powodu
czesto widzimy rozwdjanie
sie hidrocefalii jako nastepstwo ostrych zapalern opon moz-
gowych (meningitis cerebrospinalis), wreszcie sprzyja¢ ma wy-
twarzaniu sie wodogtowia krzywica (rhachitis). Jednak po-
mijajac nawet to, Ze sg to przypadki wyjatkowe,
tych przyczyn w pewnej liczbie przypadkéw nie wyjasnia
nam wiele, nie znamy bowiem dotad ani stosunku ani zwiazku
przyczynowego tych choréb z wodogtowiem ani sposobu i
okolicznosci, w jakieb ono sie wytwarza. Musimy wiec zado-

okolicznosci,

wady serca czy nawet krztusca;

obecnos¢

wolni¢ sie czczym ogélnikiem o usposobieniu do nad-
miernego wytwarzania cieczy moézgordzeniowej lub
przyzna¢ wprost, Ze nie znamy przyczyn rozwijania sie wo-
dogtowia. A gdy tak jest, to i leczenie moze by¢ lylko przy-
padowem i zdagza¢ z jednej strony do powstrzymywania wy-
twarzania sie cieczy, z drugiej do usuwania juz w znacznych
ilosciach nagromadzonej.

Z zalecanych sposob6w leczenia gtdéwnie zastugujg na
uwage systematyczne uciskanie czaszki i wypuszczanie ptynu
z komo6r mézgowych.

Biorac rzecz z teoretycznego punktu widzenia zdawa-
toby sie, Ze juz za pomoca uciskania czaszki mozemy uzy-
ska¢ wiele. Wiemy z przebiegu wodogtowia, ze skostnienie
czaszki wstrzymuje dalszy rozwo6j tej choroby; gdy wiec za
pomoca opasek uciskajgcych nie dozwalamy powigkszania
sie czaszki, otrzymac¢ powinnismy ten sam skutek. Systema-
tyczne uciskanie czaszki nie jest jednak zabiegiem tak sku-
Lekki ucisk opaskami

lepigcymi nie prowa-
gdyz, jak potwierdza wiele doswiadczen, ptynu

tecznym, jak wydaje sie na pozor.
zwykitemi,

dzi do celu,
przybywa dalej.
objawy médzgowe, jakoto niepokoj, sen przerywany, wymioty,
skurcze state a z pomiedzy tych najczesciej skurcz miesni
karkowych i szczekos$cisk. Bardzo tez czesto wymienione
objawy po usunieciu opaski zmniejszajg sie lub

elastycznemi lub plastrami

Ucisk mocniejszy znowu sprowadza czesto

uciskowej
ustaja zupetnie.

Wiecej zachecajgcg jest metoda wypuszczania piynu
z komor mozgowych obok réwnoczesnego uciskania czaszki.
W tej kombinowanej metodzie mozna zaktada¢ opaski bar-

dzo mocno i szczelnie a mimo to, dopdki stosujemy ucisk
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do ilosci wypuszczonego ptynu, rzadko spotkamy sie z obja
wami ucisku s$rédczaszkowego.

Do wypuszczania ptynu z komor zwykle postugujemy
sie punkcya.

Punkcya technicznie nie przedstawia zadnych trudnosci-
Trojgraniec o Swietle 2— 3 mm. wkiuwamy w okolicy kata
zewnetrznego dolnego ciemienia duzego lub, gdy ono nie jeo*
zbyt wielkie, w rozstepie szwu wiencowego na 4 do 5 clD
powyzej matzowiny usznej.
wypuszcza¢ ptyn wprost do otwartego naczynia, baczac lia
to, by powietrze nie dostato sie do jamy czaszkowej,
ptyn z jamy czaszkowej wypompowaé odpowiednim przy
rzadem. L

Nalezy nadmieni¢, Zze punkcye wodogtowia robiono ]ttJ
dawno. Juz w pierwszej potowie biezacego stulecia spotyka
my sie z leczenia wod®
gtowig tym sposobem. Couquest roku 1838. a West r. 1843,
byli pierwszymi pionierami tej metody leczenia. Mimo jednak

Po whbiciu trdjgranca mozn*

liczniejszymi i dokiadnymi opisami

nienajgorszych nawet wynikow (West zestawit 14 wylecze&
na 56 przypadkoéw) , punkcya nie znalazta wielu zwolemIl
kéw. Nastaje czas, ze 0 niej nic nie styszymy.

Dopiero z wprowadzeniom antyseptyki do chirurgii,
dla usuniecia ciezkich spraw chorobowych wnikamy bez m6
bezpieczenstwa dla chorych do najgtebszych jam ciata ludz
kiego, podjeto na nowo mys$l uzycia punkcyi w przebieSa
wodogtowia z zastosowaniom wszelkich przez nauke polecO
nych prawidet postepowania przeciwgnilnego.

Odtad tez czeste mamy wiadomosci o wykonywaQl
tego sposobu 1873, byt Bnttenwies],
pierwszym, ktoéry w tych czasach na nowo mysl te podjaé
w r. 1883. zacheca do niej Hurch Dunn, w r. 1889. PfeifiQl
wykonywa jg w 2 przypadkach bez widocznego skutku, a%
i bez szkody, wreszcie caty szereg innych, notujac jako wy
niki: ustgpienie drgawek (Bergmann, Wyss), wyrazny wplj®

leczenia. | tak w r.

na rozwo6j fizyczny i psychiczny (Rehn, Phocas, Quinque’
Karnitzky, Wyss). Niektorzy poszczyci¢ sie mogag przyPa
kami, w Kktérych rezultat leczenia byt znakomity. Re™n

przedstawia na kongresie dla medycyny wewn. w Wieska
denie 12-letniag dziewczynke wyleczona przez Kkilkakrot°e
powtarzanie punkcyi. Wyss 7 razy w ciagu roku powt®
rzong punkcya u dziecka 8-miesiecznego z wielkim wod®
gtowieni doprowadza, ze dziecko to w 2. roku zycia trzy®9
prosto gtowe, moze siedzieé¢, chodzi¢ a nawet mowic.

W Kklinice pedyatrycznej krakowskiej podjat prof. ~r'
M. L. Jakubowski ten sposéb leczenia jeszcze w roku 13%";
a do konca roku 1893. leczono og6tem za pomocg punkty
7 dzieci dotknietych wodogtowiem.
ze. byty to PIN.
ze zrozpacZeOl

Z gory nalezy uprzedzi¢ czytelnika,
padki wodogtowia juz tak daleko posuniete,
sie za jakabadz cene uzyska¢, jesli °10
ze byty to dzieci rodzl

rodzice decydowali
wyleczenie, to cho¢ malg poprawe,
cow biednych, dotad w ztych stosunkach pozostajace,
juz ogolnie schorzate, wycienczone niezytem jelit i na”1
dzone krzywica.

Oto szkice historyi chorob:

1) Anna Brynda, 14 miesieczna, przyjeta 29. Sty
Obok znacznego wyniszczenia niezytem jelit, .
zano objawy wodogtowia; obwdd czaszki 66 cm. PunkJ
dokonano dnia 6. Lutego. WXkiuto po stronie lewej,
puszczono 100 grm. piynu; obwdd czaszki na razie poin® J

1889.
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sie znacznie (61), jednak juz 12. Lutego wynosit 65 cm.
Pigtego dnia 16. Lutego przystgpiono do powtdrnej punkcyi,
ty® razem po stronie prawej; wypuszczono 150 grm. Gdy
umniejszony przez punkcye obwoéd czaszki przybrat znowu
rozmiary pierwotne, wykonano punkcye po raz trzeci, tym
fazem pO stronie lewej i wypuszczono 450 gramoéw dnia
5- Marca.

n Wszystkie trzy zabiegi zniosto dziecko bardzo dobrze;
radnych przypadéw moézgowych ani przy ani bezposrednio
P° punkcyi nie dostrzezono. Natomiast dziecko zaczeto pod-
upada¢ i wsrod objawow wyniszczenia z powodu zaostrzania
9S niezytu kiszek zmarto dnia 8. Kwietnia, t. j. w 2 mie-
lace po pierwszej punkcyi a w miesigc po ostatniej. Sekcya
tyykonana w zaktadzie anatomiczno-patologicznym wykazata:
~ydrocephalus internus chronicus, bronchopneumonia ambilate-
Qs, catarrhus intestinorum chronicus exacerbans.
Gdy tak przypadek ten zakohczyt sie niepomyslnie,
opadato przedewszystkiem zadac¢ sobie pytanie, czy podej-
punkcye wodogtowia, nie wykracza sie przeciwko
Pmrwszej regule postepowania leczniczego: non nocere. Obser-
~a’ya kliniczna a wreszcie sekcya zaprzeczaty temu sta-
nowczo. Brak wszelkich objawéw zadraznienia tub zapalenia
°Pon, diuzszy przeciag czasu, ktory uptynat od ostatniej
Punkcyi do $mierci (miesigc), wreszcie zmiany niezostajace

Zwigzku z wodogtowiem wykazane przez sekcye, utwier-
dzaty to przekonanie. Na podstawie zatem wfasnej obser-
"acyi mozna byto wyrobi¢ sobie zdanie, ze punkcyi bez

jzkody dla chorego uzy¢ mozna do leczenia wodogtowia,
stanowiono zatem przeprowadzac¢ dalej to leczenie.

(Dokoriczenie nastgpi).

II. Z Kliniki okulistycznej prof. Rydla w Krakowie.

"Wagi i spostrzezenia nad wstrzykiwaniami sublimatu
pod spojowke gatki ocznej.

Napisat
Dr. Adam Langie,

I. asystent kliniki.

(Ciag dalszy. Patrz Nr. 32).

, 19) Henryk S., lat 28, klinika stala. Keratitis paren-
ymatosa diffusa oculi dextri. 12 injekcyj rozczynu 1:2000
P° 2, pézniej po 3 przedziatki Pravaza ze skutkiem.

Przecl 10 laty chorowat na oko lewe i z tego czasu
Pochodzi plamka na tem oku tudziez upo$ledzenie wzroku
V24 z otworkiem stenopaicznym). W jesieni 1893. poczeto
ilole¢ oko prawe i wzrok podupadat powoli; znaczne po-
jity-szenie wzr°ku °d Stycznia 1894. (przyjety 13. Lutego).
Ity Wykaza¢ nie mozna.

P. o. Spojéwka powiek miernie nastrzykana, dokota
ﬂSéwki nastrzykanie rzeskowe, cata rogéwka niejednostajnie
~¢émiona, nieliczne naczynia gtebokie. Zrenica, o ile mozna
przedz przez zaémiong rogéwke, wazka, po atropinie roz-

6rZa sie leniwo i nieregularnie z powodu Kkilku tylnych przy-
Zepin, osaddéw na bionie Descemeta nie ina. Y °'7T960.

n 14. Lutego I. injekcya 2 przedziatek, atropina co
f?°dziny.
16. Lutego. V y#60, Il. injekcya j. w.
19. Lutego Ill. injekcya.
, 22. Lutego. Tylko $lad nastrzykania rzeskowego, ro-

~ka od obwodu wyjasnia sie wyraznie, V 260, IV.
3 przedziatki.
25. Lutego. V 2560, V. injekcya j. w.

injek-
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28. Lutego. Oko blade, Zrenica dobrze rozszerzona procz
kilku tylnych przyczepia, ktére stale sie utrzymujg. V j. w.,
V1. injekcya.

3. Marca VII. injekcya.

6. Marca. V 4ra, VIII. injekcya.

9. Marca IX. injekcya.

13. Marca X. injekcya.

17. Marca. V 660, XI. injekcya.

20. Marca. V 660, XII. injekcya.

23. Marca. Kalomel, znosi dobrze.

28. Marca. Ani S$ladu jakichkolwiek objawéw zapal-
nych , $rodkowa cze$¢ rogéwki zac¢miona, V 660, wystgpit,
do domu tinctura opii ¢rocata.

20) Weronika S., lat 15, klinika stala. Keratitis par-
enchymatosa diffusa oculi utriusgue. Lues congenita. 8 injek-
cyj rozczynu 1: 2000 po 3 przedziatki Pravaza, skutecznych.

Od jesieni r. z. chora na oczy. Za¢mienie niezbyt mocne,
skapo unaczynione zajmuje calg rogowke na obu oczach.
Mocne objawy zadraznienia. Nie ma zapalenia teczéwki.

'V p. o. YBO, V 1 0. «/00.

2. Marca I. injekcya, atropina, po ktdrej Zrenice do-
brze sie rozszerzaja.

3. Marca. V p. o. 6k0.

5. Marca Il. injekcya.

8. Marca Ill. injekcya.

11. Marca. Objawyzadraznienia znacznie mniejsze,

V p. o. 68 IV. irjekcya.
13. Marca.V p. 0. 950,V 1lo. 530, V. injekcya.
18. Marca.V p. 0. 3,V 1lo. 7ao, VI. injekcya.

22. Marca VII. injekcya.

24. Marca.V p. 0520, V 1 o. 530. Nastrzykanie
rzeskowe zupetnie ustgpito, rogéwki wyjasnity sie znacznie.

31. Marca VIII. injekcya, wzrok nie poprawia sie juz
dalej, przeto od 9. Kwietnia zaczeto stosowac S$rodki wy-
jasniajace.

W nastepujacym przypadku wstrzykiwania zastosowane
w samym poczatku choroby powstrzymaty dalsze jej postepy.

21) Franciszka B., lat 40, klinika stata. Keratitis pa-
renchymatosa diffusa incipiens oculi sinistri. Od tygodnia bdle
w oku lewem, zaczerwienienie, Swiatlowstret i zawienie. Kity
wykaza¢ nie mozna. Spojowki bez zmian. Dokota rogéwki
mierne nastrzykanie rzeskowe, zwitaszcza przy gérnym brze-
gu. W gobrnej zewnetrznej czesci rogéwki od samego brzegu
ku iej Srodkowi gteboki naciek migzszowy o skapych, gte-
boko znajdujacych sie naczyniach; ZzZrenica po atropinie roz-
szerza sie dobrze, znaczne objawy zadraznienia. V 510.

Od 20. Marca do 2. Kwietnia zastosowatem 4 injekcye
rozczynu 1: 2000 po 3 przedziatki Pravaza, przyczem stop-
niowo ustepowaty wszystkie objawy.

10. Kwietnia. Oko catkiem blade,
ustgpito w znacznej czesci; pozostat tylko $lad przy samym
brzegu gérnym zewnetrznym. V 533. Chora na wiasne zada-
nie opuszcza klinike. Po miesigcu miatem sposobnos¢ znoéw
zobaczy¢ chorag i przekona¢ sie, ze jej oko lewe oprocz
wspomnianej wyzej, przybrzeznej plamki nie okazuje zad-
nych zboczenh.

22) Przypadek z prywatnej praktyki profesora Rydla.
Po zapaleniu miazszowem rozlanem, bardzo mocnem, przeby-
tem przed rokiem pozostato znaczne, zupetnie nieprzezroczyste
zaémienie Srodkowe. Po 3 injekcyach rozczynu 1:2000 po
2 przedziatki Prayaza nie byto zadnej poprawy, przystgpiono
wiec do innego leczenia.

23) Profesor Rydel wstrzykiwat subtimat procz tego
jeszcze w jednym przypadku bardzo znacznych zaémien
dtugotrwajgcych po zapaleniu migzszowem, rozlanem rogoéwki

w obu oczach bez zadnego skutku; 5 injekcyj rozczynu
1: 2000 po 2 przedziatki Pravaza.
Zapalenie teczowki.
24) Katarzyna K., lat 33, klinika stata. Iritis seroso-

plastiea oculi dextri rheumatica. 8 injekcyj rozczynu 1:2000
po 2 przedziatki Pravaza, atropina — wyleczenie.

zaémienie rogow



472 PRZEGLAD
Chora od 2 miesiecy. Mierne nastrzykanie izeskowe,
liczne drobniutkie osady na blonie Descemetego, Zrenica
zwezona, oddziatywa na Swiatto leniwo, po atropinie jednak
rozszerza sie dobrze, tylko w kilku miejscach cienkie tylne
przyczepmy. Y 6is-

18- Lutego I. injekcya, atropina co 2 godziny.

21. Lutego S$lad nastrzykania rzeskowego, Zrenica ad
mazimum jkszerzona, przyczepiny rozerwane z wyjatkiem
jednej od dotu. Y €12 Il. injekcya.

24. Lutego zaledwie dostrzegalne nastrzykanie rzeskat nie mozna.

we, osadéw ubyto znacznie, ciecz wodna czystsza, Zrenica
cata dobrze rozszerzona, gdyz rozerwata sie i ta tylna przy-
czepina ktora pozostata od dotu. V 6s- injekcya.

27. Lutego 1V. injekcya.

1. Marca oko blade, osaddéw znowu ubyto, V. injekcya.

4. Marca VI. injekcya.
8. Marca VII. injekcya.
10. Marca VIII. injekcya. Oko blade zupetnie, osady

zniknety. V 66.

25) Ré6za M., lat 25, a.mbulantka. Iritis recidwa leifo-
ris gradus oculi dextri. Przed paru laty leczona w naszej
klinice ruchomej z powodu zapalenia teczéwki oka prawego.
Po 2 injekcyach rozczynu 1:2000 po 2 przedziatki Pravaza
ustgpity wszelkie objawy.

26) Btazej W., lat 54, Kklinika stata. Iritis plastica
oculi deztri idiopathica. 3 wstrzyknigcia rozczynu 1: 1000
po przedziatce Prayaza, atropina — wyleczenie.

Chory od paru tygodni na oko prawe, dotychczas nie
leczony; skazy zadnej wykazaé¢ nie mozna. Mocne nastrzy-
kanie rzeskowe, ciecz wodna metna, osadéw nie ma, wy-
razna zmiana barwy i zatarcie rysunku teczowki, Zrenica
wazka, caty wieniec tylnych pizyczepin wazkich i cienkich,
b($e samoistne dos¢ silne. V. B20.

9. Pazdziernika 1893. atropina co 2 godziny.

10. Pazdziernika przyczepiny porozrywaly sie z wy-
jatkiem dwéch, jednej od géry wewnatrz, drugiej od dotu.

11. Pazdziernika |. injekcya, atropina j. w.

12. Pazdziernika nastrzykanie rzeskowe mniejsze, bole
ustaty.

13. Pazdziernika ciecz wodna czystsza, przyczepiny ro-
zerwane, Zrenica w catosci dobrze rozszerzona, na przedniej
torebce pozostat tylko wieniec barwikowy jako $lad po przy-
czepinacb. V V15 do Sio-

16. Pazdziernika Il. injekcya.

17. Pazdziernika zaledwie $lad nastrzykania rzeskowego.

19. Pazdziernika III. injekcya.

22. Pazdziernika oko catkiem blade, ciecz wodna czysta,
Zrenica jak najbardziej rozszerzona, V Y,;; wystgpit z kliniki.

27) Stanistaw S., lat 25, chory przychodni. Iritis seroso-
plastica oculi dextri. 7 injekcyj, z poczatku rozczynu 1:1000,
po przedziatce, pdzniej 1:2000 po 2 przedziatki Prayaza,
atropina — polepszenie.

Przyczyna nie znana. Dwie szerokie tylne przyczepiny,
kilka duzych osadéw na btonie Descemetego. W miare wstrzy-
kiwali nastrzykanie rzeskowe rdéwnie jak i inne objawy za-
palne ustepuja, osady zmniejszajg sie; tylko tylne przycze-
piny nie fozerwaty sie mimo energicznego zapuszczania atro-
piny. Z powodu spraw osobistych chory wyjechat z okiem
bladem i zaledwie dostrzegalnemu osadami do domu; zalecono
mu wewnetrznie jodek sodu. Gdy po 6 tygodniach przed-
stawit sie znow w klinice ruchomej, osadéw nie byto ani
$ladu, oko byto blade, dwie tylne przyczepiny jak dawniej.

28) Marek B., lat 59, klinika stata. Iritis plastica acuta
‘rheumatica oculi dextri. Szes$¢ injekcyj rozczynu 1:2000 po
2 przedziatki Prayaza, atropina — z dobrym skutkiem.

Terapia od 24. Lutego do 14. Marca. Ciepte oktady,
atropina i salicylan sodowy wewnetrznie po 1'0 dziennie;
przy tern leczeniu chemosis i béle ustgpity, Zrenica z wyjat-
kiem kilku tylnych przyczepin rozszerzyta sie dobrze; pozo-
stalo jeszcze mocne nastrzykanie rzeskowe i czeSciowe za-
rosniecie zrenicy. V jak w dniu przyjecia Y60. Przystgpitem
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do wstrzykiwan sublimatu, odrzuciwszy wszystko procz za-
puszczania atropiny co 3 godziny. Po 2 injekcyach objawy
zapalne zmniejszyty sie znacznie, V 360; po 4 injekcyi V

po 5 V 350, po 6. oko wybladto catkiem, V 520; blonka
W Zrenicy pozostata i kilka tylnych przyczepin.

29) Franciszka B., lat 36, szpital $w. tazarza. IrUt3
plastica oculi dextri idiopathica. 2 injekcye rozczynu 1:2000
po 3 przedziatki Pravaza, atropina — wyleczenie.

Chora na oko prawe od 3 tygodni, przyczyny wyka-
Do$¢ znaczne nastrzykanie rzeskowe i spO
jowki gatkowej, zZrenica nier6wna, postaci prawie trojkatnej?
trzy tylne, szerokie przyczepiny od dotu, od goéry wewnatrz
i od zewnatrz. V 520.

16. Marca |. injekcya, atropina co 3 godziny.

17. Marca nastrzykanie nieco mniejsze, Zrenica wieceJ
rozszerzona, przyczepina od zewnatrz rozerwana. V SHio-

18. Marca nastrzykanie znacznie mniejsze, Zzrenica ku
zewnatrz dobrze rozszerzona, dwie przyczepiny utrzymujs
sie-V % - %

19. Marca zaledwie $lad nastrzykania; Il. injekcya.

21. Marea oko jeszcze lekko zar6zowione. V 95.

28. Marea oko catkiem blade, atropina tylko dwa
dziennie.

31. Marea wyszta catkiem wyleczona,
przyczepiny.

30) Marya S., lat 31, szpital $w. tazarza. Iritis seroso-
plastica luetica oculi sinistri. 4 injekcye rozczynu 1:200®
po 2 przedziatki Prayaza, atropina — znaczne polepszenio.

Przy injekcyach zmniejszyty sie objawy zapalne, V z 356
poprawita si¢ na 530 w przeciagu dni szeSciu, poczem z p°"
wodu objawow Kity przystgpiono do wcierah masei szarej.

(Ciag dalszy nastagpi).

pozostaty dwiO

Ill. Z Kliniki potozniczo-ginekologicznej S. p. prof. Madurowicza-

0 powiktaniu cigzy guzami jajnika.
Podat

Dr. Aleksander Dosner,
pierwszy asystent.

(Dokoniczenie. Patrz Nr. 32).

Tak samo jest z torbielami jajnika. O niektérych moZHa
powiedzie¢ z géry, ze beda stanowi¢ grozne powiktanie ciaz-y
i te bez wahania trzeba wyjg¢; tem bardziej oczywiscie, Je'
zeli ciezkie objawy, jak skrecenie, pekniecie i t. d. juz
stagpity. Inne, znajdujgce sie ponad wchode*(Q’
powoli rosngce, nie przeszkadzaja i najprawdopodobniej

niewielkie,

beda przeszkadza¢ w eigzy i podczas porodu; te trzeba z°
stawi¢, ale osobe chorg obserwowaé pilnie. Bo cho¢ wszyst™0
zdaje sie, Ze przemawia zatem, ze w danym przypadku AlO
nie grozi, to przeciez wystgpi¢ moze niespodziewanie jednO
z powiktan, o ktorych wyzej byta mowa, n. p. skreceHie
szyputy. Czasu wtedy dosy¢ na zabieg operacyjny, ktory?
o ile wnosi¢ mozna z opisanych w literaturze przypadkéw, 1110
jest niebezpieczniejszy ani dla matki ani dla ptodu. | »
w przypadkach Terillona, dwéch Schrodera, H el
brunna, Olsbausena, From®~"'
dwéch Riedingeral i naszym VII-mym (we wszystka
operowano po skreceniu szyputy)

Kiistnera,

zabieg zakonczyt sie Dal
zupetniej korzystnie dla matki i dla dziecka; tylko w przy
padku Chiary?2 wystgpito poronienie nazajutrz po zabiegll

9 Cyt. z Dsirnego 1 c.
2 Dsirne 1 C.



18. Sierpnia 1894 r.

Poronienie, ktoére jest az zbyt dobrze usprawiedliwione tem. ze
macice w 7-inym miesigcu ciezarng nakituto przed operacya
1 podczas niej. inimo objawoéw skrecenia
szypuly nie operuje sie lub operuje zbyt p6zno; nie ulega
Watpliwosci, moze poronienie a nawet
zejscie Smiertelne. | tak w przypadku 1l-szym Spencera
Wellsa trwata cigza wséréd objawéw zapalenia otrzewnej
i skrecenia szypuly wiecej niz dwa miesigce; mimo to nie
Wykonano zabiegu a autopsya po porodzie wykazata, ze roz-
poznanie skrecenia byto dobre. Roéwniez w przypadku trze-
cim, zakonnczonym $miercig trwaly przed porodem najwy-
razniejsze objawy skrecenia szypuly i zapalenia otrzewnej
wiecej, niz przez dwa'miesigce. Jest wielce prawdopodobnem,
ze owaryotomia wykonana w tych przypadkach bezposrednio
P° pojawieniu sie pierwszych objawow skrecenia szyputy
bytaby wyratowata matke a najprawdopodobniej i dziecko.

Inna rzecz, jezeli

ze wtedy wystgpic

Konczac rzecz o leczeniu w cigzy, zebra¢ moge wyra-
zone wyzej uwagi w nastepujacych zdaniach:

1) U kazdej pacyentki ciezarnej z guzem jajnika, ktdra
szuka porady a ktorag ma sie straci¢ z oczu, wska-
zana jest owaryotomia. Jezeli z jakiejkolwiek przyczyny za-
bieg ten nie da sie wykona¢, nalezy

a) wykona¢ punkcya, jezeli guz wypetniony jest
ptynem i jest tak cluzy, ze sprowadza duszno$é, obrzeki kon-
czyn, grozi poronieniem i t p. lub

b) przerwac¢ cigze, jezeli guz (nie dajgcy sie wyciac)
jest staty i tak duzy lub tak niekorzystnie umieszczony, ze
°bok niego cigza nie moze sie rozwija¢ bez narazenia chorej
fta powazne niebezpieczeristwa. Wzniecenie poronienia w kaz-
dym przypadku a potem bezposrednio owaryotomia, jak chce

ausell- Moulinb, niezro-
zumiala.

2) U pacyentki,
~skazane jest

a) wyczekiwanie, jezeli
1 ruchomo$¢ guza pozwalajg sie spodziewaé prawidtowego
przebiegu cigzy i porodu. To wyczekiwanie musi bezzwiocz-

jest propozycya wprost

ktéra ma pozosta¢ w obserwacyi,

umieszczenie, wielko$é

ne ustgpi¢ miejsca leczeniu czynnemu z chwilg wystapienia
°bjawdw grozacego poronienia, skrecenia szyputy, krwotoku
it p.

b) We wszystkich przypadkach, w ktérych guz jaj-
mka u ciezarnej wywotuje konsy-
stencyi i umiejscowienia najprawdopodobniej wywota grozne
lub w potogu, nalezy wy-
kona¢ owaryotomia a tylko w razie, gdyby nie data
98 wykona¢ lub byla bardzo trudna, nalezy sie uciec do
Uinyck sposobow leczenia, t. j. punkcyi lub przerwa-
nia cigzy.

do guza, pekniecia torbielg, zapalenia otrzewnej

lub w skutek wielkosci,

objawy w cigzy, podczas porodu

Zatrsymatem sie nieco dtuzej nad leczeniem w cigzy,
bo tez ono najwiecej przedstawia trudnosci i najwiecej zdan

sPornych.

Leczenie podczas porodu jest daleko natu-
ralniejsze i tatwiej zrozumiate, ho jest wywotane potrzeba
cbwili i z natury rzeczy jest dorazne. Zostawiajgac z reguty

P°réd sitom natury, wkraczamy tylko wtedy z terapia, kiedy
z jakichkolwiek przyczyn sity te nie moga wystarczy¢. Po-
mijajac nieprawidtowe potozenia, ktoére usuwa sie w zwykty
spOsdb, do leczenia sktoni¢ nas moze: 1) niestésunek porodo-

* Mausell Moulin: The British Gyneeol. Journal. 1892. XXXI.
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wy. 2) stabe béle, 3) nagte zdarzenia podczas porodu, jak
skrecenie, pekniecie torbielg i t p.

Niestésunek porodowy bywa zwykle bezwzgledny i wy-
wotany przez guz znajdujacy sie w miednicy matej. Mozna
albo b) obejsé¢. Wybraé¢ nalezy
pierwszg droge, jako mniej niebezpieczng. Polega ona na:
1) odprowadzeniu guza ponad wcho6d, 2) na pomniejszeniu
guza, 4) na usunieciu guza
czyli na wykonaniu owaryotomii przez pochwe lub przez
laparotomia.

go albo a) usunagé

3) na pomniejszeniu dziecka,

Niestésunek porodowy mozna obejs¢ w ten spos6b, ze
wykonywa sie ciecie cesarskie.

Wszystkie te sposoby sa dobre, jesli ich uzyje sie we
wiasciwym przypadku.

Lomer') aza nim Charpentie r zestawiaja wska-
zania lecznicze w nastepujacy sposob:

1) W kazdym przypadku
odprowadzenia guza.

nalezy naprzéd prébowac
2) Jezeli sie nie udaje, nalezy zawsze i w kazdym
przypadku prébowaé punkcyi guza.

3j Jezeli tres¢ torbielg z przyczyny gestosci nie moze
wyjsé przez trojgraniec, nalezy szeroko nacig¢ Sciane tor-
biela.

4) Wszystkie zabiegi operacyjne, uzyte przed pomniej-
szeniem guza nalezy uwaza¢ za zbyt niebezpieczne,

5) Jezeli guz jest staty, mozna wybiera¢ pomiedzy
cieciem cesarskiem a perforacya; decyzya musi byé roz-
maita , zawista od zapatrywan
akuszera.

stdsownie do przypadku i

Ze swojej strony dodaje jednak Charpentier, ze
jest stanowczym przeciwnikiem ciecia cesarskiego i daje
pierwszenstwo embryotomii.

Zwykte zabiegi potoznicze, jak kleszcze i obrét z wy-
dobyciem ptodu, uzyte celem przezwyciezenia niestosunku
sg bardzo niebezpieczne, jak tego dowodzag cyfry rozmaitych
statystyk (Playfair). Moze najgorsze wyniki otrzymuje sie
po obrocie. Ze wyniki tych zabiegéw potozniczych, ktére
majag na celu forsowne przezwyciezenie niestésunku a nie
usuniecie lub obejscie go, sg tak niekorzystne, nikogo chyba
dziwié Wszak niezbedne tutaj uzycie sity musi
sprowadzi¢ zgniecenie i zmiazdzenie czesSci miekkich a czesto
i pekniecie guza.

Z naszych przypadkéw porodowych najbardziej pou-
czajagcym jest przypadek IV-ty, w ktdrym wykonano ciecie
cesarskie, rozpoznawszy fibroma retrocewicale. Zdawato sie,
ze rozpoznanie usprawiedliwia twardo$¢ guza i pozorny zwia-

nie moze.

zek z tylng s$ciang szyi macicznej.

Sekcya wykazata torbiel jajnika. Ze w jamie Douglasa
uwiezty a nadto na doét partg gtowka przycisniety torbiel
moze by¢ tak twardym, ze nie okazuje wcale chetbotania,
na to wielu autoréw zwraca uwage. tatwo wtedy, jak w na-
szym przypadku zdarzy¢ sie moze pomytka rozpoznawcza.
Co wiecej, twardos¢ torbielg moze byé wowczas wieksza, niz
wiokniaka, jak to by¢ musialo w przypadku, w ktéorym Bau-
delocque zamiast torbielg rozpoznat narosl
miednicy malej.

Dlatego zupetnie stusznie i z naciskiem zwraca uwage
Lomer, ze, o ile nie uda sie odprowadzenie guza, nalezy

kostng (exostosis)

) Lomer: Archiv f. Gynakol. 1882. p. 301.
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zawsze i w kazdym przypadku prébowac¢ punkcyi
nawet, gdyby twardos¢ i brak chetbotania zdawato sie, ze

wykluczajg tres¢ ptynnag torbielg.

Zestawitem pokrotce i pobieznie gtéwne zasady lecze-
nia podczas porodu; zastanawianie si¢ nad szczeg6tami,
watpliwie interesujgcymi
Zresztg nad rzeczg tg zastanawia sie dokladniej w swojej

nie-
zaprowadzitoby nas zbyt daleko.

pracy Dr. Jan Rosner) i tam podaje zapatrywania szkoty
$. p. prof. Madurowicza. Jeszcze krocej zatatwié sie mozemy
z leczeniem guzéw jajnika w potogu. Nie ulega watpli-
wosci, ze potdg (6 tygodni) nie jest czasem najodpowiedniej-
szym dla zabiegow operacyjnych, n. p. owaryotomii, chocby
tylko z powodu przekrwienia, jakie towarzyszy zwijaniu sie
macicy. Mimo to nic nalezy sie wahaé, ile razy zajdzie po-
trzeba owaryotomii z przyczyny skrecenia szyputy, peknie-
cia, zropienia guza i t. d. W naszym przypadku VI-tym
wynik po zabiegu, wykonanym w bardzo niekorzystnych
okolicznosciach u potoznicy, byt na podziw dobry.

IV. Oceny i sprawozdania.

Medycyna sadowa.
Zbiory muzeum w New-Scotland-Yard.

Wiek pary i elektrycznosci mozna stusznie dzi$ nazwac
takze wiekiem dynamitu i machin zniszczenia.

Od chwili odkrycia wiasnosci wybuchowych nitroglice-
ryny, wynalezionej w r. 1847. przez Sobrere w Paryzu, po-
step w wynajdywaniu nowych substancyj wybuchowych jest
wielki. Inzynier Nobel wynalazt dynamit, napawajgc ziemie
(Kieselguhr) nitrogliceryng, potem zrobit dualing, mieszajac
nitrogliceryne z trocinami drzewnemi. Nie dos¢ byto ludz-
kosci poprzesta¢ na tych materyatach wybuchowych; wrogo
wzgledem siebie usposobione narody przescigaty sie w no-
wych odkryciach — i tak wynalezli Niemcy roburyt, sub-
stancye wybuchowa, utworzong z azotanu amonowego i me-
tadynitrobenzolu, Francuzi za$ fflifrpin) wynalezli w ostat-
nich latach tajemniczy melinit, bedacy mieszaning kwasu
azotowego i karbolu.

W miare tych wynalazkéw kazuistyka zbrodni, po-
petnianych temi wybuchowemi materyatami wzrastata z roku
na rok pokaznie, az w latach ostatnich poczeta sie tak rap-
townie wzbogaca¢ dzieki anarchistom, iz zagrozone spoteczen-
stwa byty zmuszone wystgpi¢ z surowemi przepisami. Gdy
i w naszym kraju wydarzyty sie przypadki zbrodni doko-
nanych za pomocg dynamitu (morderstwa dokonane za po-
moca dualiny opisat prof. Blumenstok), przeto usprawiedli-
wionem bedzie zdanie sprawy z artykutlu zamieszczonego
w kwietniowym numerze b. r. Annnles dihygiene publ. et de
médecine legale, przettbmaczonego z The Strawi J4jmtutzine
1894. a opisujgcego roézne machiny wybuchowe, wykonane
z finezyg a znalezione jeszcze przed wybuchem w rozmai-
tych miejscowosciach Anglii. Mechanizm niektérych machin
jest nader sprytnie obmyslanym. Machiny te ztozone sa
w muzeum w New-Scotland-Yard, ktorego naczelnikami sg
znawcy zawodowi, putkownicy Majendie, Forel i chemik

Dr. Dupré. Znawcy ci rozrézniaja: maSrdny wybuchowe,
rakiety i bomby.
Machiny, ktére muzeum posiada, sg juz to mniej, juz

to wiecej skomplikowane. Wybuch w Salford w roku 1881.
wywotata machina w postaci niewinnego biberona (flaszki
do ssania z niej mleka dla dzieci), innym razem znaleziono
machine podobna do ztudzenia do bryly wegla kamiennego.
Bryta ta zawierata w sobie substancyg, ktéraby wybuchneta
w chwili wrzucenia bryty do ogniska. Wtasciwe machiny

Rosner 1 c.
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piekielne sg to puszki juz to z drzewa, juz to z metalu.,
mieszczace przyrzad zegarowy, za pomocg ktdérego mozna
najdoktadniej oznaczy¢ godzing, w ktérej wybuch ma nastg-
pi¢. Jeden z prostszych mechanizméw polega na nastepuja-
cem urzadzeniu: przyrzad zegarowy taczy sie z matym no-
zykiem, ktéry w oznaczonej godzinie przecina sznurek utrzy-
mujacy w zawieszeniu metalowy ciezarek. Ciezarek ten pada
woéwczas na kapsle, zapala ja — wybuch kapsli zapala witas-
ciwy nab¢j i tak nastepuje wybuch. W Paddington znale-
ziono na dworcu kolejowym machine w postaci skrzynki na
Smieci. Miescita ona w sobie budzik amerykanski, potaczony
z matym- pistoletem za pomoca miedzianego drutu; w ozna-
czonej chwili miata sprezyna budzika ugodzi¢ w rekojesc
pistoletu, skutkiem czego musiatby nastgpi¢ wybuch naboju
zatozonego na panewce a tem samem i naboju witasciwego.
Podobnie byta urzgdzona machina Thomasa, sprawcy kata-
strofy w porcie bremenskim. Przerazenie wzbudzaja mate
machiny w postaci prawdziwych cygar, w ktérych wnetrzil
miesci sie nabdj wybuchajgcy zawiniety w biekitny papier-
Jakzez straszny los spotka¢ musi cztowieka, ktéry nieopatrz-
nie przyjmie i zapali podobne cygaro!

Drugim rodzajem broni wybuchowych sa rakiety, wy-
konane ze skreconych witokien konopnych 2z przewodem
w $rodku, ktéry wypetnia proch armatni, zapalajacy sie za
pomoca lontu.

W Cork znaleziono machine w postaci skrzynki zawie'
rajacej przyrzad zegarowy, potaczony z rodzajem rakiety na-
bitej prochem armatnim. Przy podniesieniu wieka skrzynkl
miatl przyrzad zegarowy zapali¢ owa rakiete.

Przez bomby rozumiejg znawcy te machiny, ktére w/'
buchajg w skutek wstrzasnienia. Ksztatty bomb znanych byty
r6zne a muzeum w New-Scotland-Yard posiada bomby wal-
cowate, jajowate, wrzecionowate i t. d. Jedna z bomb znaj-
dujacych sie w tem muzeum, bomba Dalyego, zawierata oprécz
substancyi wybuchowej maty flakon z kwasem siarkowym
i kule otowiang na jej dnie; za wstrza$nieuiem bomby kula
otowiana musiataby rozbi¢ flakon, kwas siarkowy wylatby
sie wowczas na naboj i wywotatby jego zapalenie sie i wy-

buch. Kwas siarkowy spetnia w bombach role lontu Ilub
kapsli, on to bowiem zetkngwszy sie z substancyg wybll
chowa, zapala ja i wywotuje katastrofe. (Revue d’' hyg$ne

et de medeeine legale. Kwiecien 1894). Wacliholz.

Kir stein:
w zwitokach.

Stras smann i O dyfuzyi trucizn

Wyniki dalszych badan autoréw w tym przedmiocie
wykryty, co nastepuje:

Ro6zne przetwory trujagce a pomiedzy niemi i arszenik
przenikaja $ciany zotadka zwiok i rozchodza sie po okolicz-
nych narzadach.

Ta dyfuzya odbywa sie per continuitatem; ztad teZ
mozna wykry¢é przetwory te po uptywie pewnego czasu w tak
zwanych drugich drogach (arsen juz po uptywie I£-tu dm
a nawet wczesniej) mimo, iz trucizny nie zadano za zycia
a zatem, iz ona nie mogta uleclz wchtonieciu. Obecnos$¢ trU'
cizny w miazszu lewej nerki a brak jej w prawej nerce,
przemawia za wprowadzeniem trucizny do zotgdka po $mierd
cztowieka; obecnos$é trucizny w obu nerkach w pierwszych
tygodniach po $mierci przemawia za zazyciem trucizny 2z3
zycia. Arsen mozna wykry¢ takze i woéwczas w obu ner
kaoh mimo, iz do wessania nie starczyto czasu, jezli zadanO
go w chwili konania.

W kazdym przypadku , w ktérym jest podejrzenie, jZ
trucizne zadano juz po $mierci do zotadka, nalezy badac che-
micznie kazda z nerek z osobna a wnioski ztgd wysnutO
mozna jeszcze poprze¢ wynikiem badania chemicznego, doko-
nanego osobno z prawem i lewem ptucem, z prawym i ®”
wym piatem watroby.

Do mozgu nie przesigka arsen w przeciggu pierwszych
4 tygodni po $mierci chyba, Ze wprowadzono go nie do zo-
tadka, lecz do gardta. Jezli trucizne podano po $mierci DO
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Ta schytku zycia nie do zotadka, lecz do innych czesci, na-
lezy narzady z czeSciami temi sasiadujace i odlegle potozone
podda¢ oddzielnie badaniu chemicznemu. (Virchow’s Archiv.
Tom 137. Zeszyt *1). Wachholz.

Toksykologia.

Gruy ot: Zatrucie otowiem w obiciu.

Autor przedstawit Towarzystwu lekarskiemu w Paryzu
Miejskg dziewczyne z porazeniem mie$ni korniczyn, przewaznie
KUesni prostujacych (ertensores). W przypadku tym myslano
0 zatruciu otowiem; gdy jednak zaden inny cztonek tej ro-
dziny nie okazywat objawéw otrucia, odstgpiono od tego
rozpoznania. Po 6-ciu miesigcach pobytu w szpitalu wrécita
dziewczyna prawie do zupeilnego zdrowia, okazujac jedynie
zanik pewnych miesni; jednak po uptywie krotkiego pobytu
N domu i w tym samym pokoju, co poprzednio, zapadta po-
nownie na dawniejsze swe cierpienie. Poniewaz znowu nasu-
neta sie mysl otrucia otowiem, zbadano naczynia kuchenne
pod wzgledem obecnosci tego metalu, nie wykryto go jednak.
Woéwczas zbadano chemicznie obicie pokoju zamieszkiwane-
80 przez owa dziewczyne i znaleziono w niem znaczna ilos¢
otowiu.

Wobec tego jest rzecza prawdopodobng, iz dziewczyna
"'dychajgc pyt zawierajgcy otéw z obicia dostata owego
przewtocznego zatrucia. (Vierteljsehrft fur ger. Med. F. Il11.
Toru VIII. Z. 1. Lipiec 1894). Wachholz.

Stern: O zmianach w nerkach po otruciu sulfonalem.

U 70-letniej umystowo chorej kobiety, ktéra przez kilka
m'liesiecy z przerwami zazywata sulfonal po 1 lub 2 gramy
'dla sprawienia suu, wystgpita bez hemoglobinuryi hemato-
porfinurya, ktora ustata dopiero w 8 dni po zaprzestaniu za-
rywania sulfonalu. Dnia 6smego wystgpit u chorej zapad
1 $pigczka a w dwa dni potem Smier¢.

Badanie histologiczne nerek wykazato rozlegte obumar-
jjle przybtonkéw, najwybitniejsze w cewkach kretych (tru-

contortij), nie tak wyrazne we wstepujacych ramionach
Petli Henlego. W korze znajdywano kepki kanalikéw, w Kkté-
rych nie mozna byto zabarwi¢ jadra przybtonka. W wielu
Tlejscach ulegt przybtonek ztuszczeniu a granice jego w czes-
Clach utrzymanych byty zatarte. Kanaliki zbiorowe nie ulegty
zttuanom. W niektérych kiebkach dostrzezono w matej ilosci
Dtkowate i ziarniste masy skrzepte, w niektérych miejscach
takze drobne wynaczynionki. Tetnice okazywaty znaczne
grubienie $cian. (Deutsche medieinische Wochenschrift. 1894.
Hr. 10). Wachholz.

Choroby dzieci.

Gross (w Nowym Jorku): Leczenie cholera infantum.

Autor poleca w samym poczatku choroby rozpoczaé
Lezenie od wlewania znacznych ilosci Swiezej wody do jelit
1 obmywania ciata wyskokiem i zimna wodg. Skutkiem tego
°I>niza sie goraczka, dzieci uspakajaja sie, zasypiajg i poca
°hficie. W nastepnych 24 godzinach wstrzymuje sie uzywa-
llle mleka, natomiast podaje sie im odwar herbaty, przego-
toWwang wode ocukrzona, Kkleiki w matych iloSciach. Obok
tego kilka razy dziennie przeptukiwania jelit woda stona,
""reszcie wewnetrznie (i do 8 proszkéw kalomelu (po 001

0'02). Autor wyraza nadzieje, zo tak leczgc zaraz w po-
etkach, mozna powstrzymac dalszy rozwdj choroby. Jezeli
0 leczenie odniosto dobry skutek, radzi jeszcze dzieciom
Pjersig karmionym przynajmniej przez dobe, dzieciom sztuez-
M6 zywionym przez kilka dni nie dawa¢ mleka.

Gdy choroba juz rozwinieta, obok pozywienia, jak wyzej
h°dano, wlewania do jelit okoto 1— D/o litra 1°/0 rozczynn
ST kuchennej, przebywanie na $wiezem powietrzu, wreszcie

Rp. Calomelanos 0'005— 0.015
Saloli 0-10—0.20
Sacchari albi 0'30

Dentur tales doses sex.
S. Co 2 godziny proszek w gotowanej wodzie.
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Wobec juz kilkodniowego trwania choroby tylko kilka
razy dziennie po OTO do 0'20 salolu i réwnoczesnie:
Rp. Acidi niur. dii. Ib'00

Pepsini 450

dnia po 2— 3 kropel i to dopo6ty, az poprawi
sie trawienie.

Gdy niezyt jelit ostry przemienit sie¢ w przewlekty,
obok podawania salolu (po OTO do 0'20) radzi przemywania
jelit 1°/0 rozczynem kwasu garbnikowego czyli taniny.

Gdy na pierwszy plan jako objaw grozniejszy wyste-
puja wymioty, radzi przeptukiwania codzienne zotadka bar-
dzo stabemi rozczynami kwasu solnego. Przeptukiwania te
nalezy robi¢ nawet w zapadzie, stosujgc rownoczesnie wle-
wania rozczynu stonej wody do jelit i zadajgc wewnetrznie
w bardzo matych ilosciach s$rodki skrzepiajace (analeptica).
Ten obfity dowéz wody do organizmu dwoma drogami, ma
wywieraé¢ bardzo korzystny wplyw na dalszy przebieg cho-
roby.

Cztery razy

Poleca takze co 3 do 4 godzin kapiel gorczyczng.
Wstrzykiwanie podskérne rozczynu soli uwaza za zbyteczne
tern bardziej, ze natrafia one zwykle na opér ze strony ro-
dzicow. (Therapeutische Monatshefte. 5. 1893).

Dr. Paczynski.

Connel: 0O uzywaniu wewnetrznem cieptej wody w leczeniu

niektérych cierpien przewodu pokarmowego u dzieci.

Stosowane dzi$ ogdlnie z takim zapatem przeptukiwania
zotadka i jelit w ostrych chorobach przewodu pokarmowego,
naprowadzity autora na my$l podawania wewnetrznie znacz-
nych ilosci wody i uzyskania tym sposobem niejako dobro-
wolnego przemywania zotgdka i jelit. Radzi on wobec ostrego
niezytu zolgdka i jelit u oseskow przedewszystkiem wstrzy-
manie na 24 do 36 godzin wszelkiego pozywienia. W tym
czasie nalezy za pomocg flaszki uzywanej zwykle do kar-
mienia, podawaé¢ wytacznie cieptg wode, najpierw czysta,
potem osolong lub ocukrzong. Dzieci majg pi¢ taka wode
chetnie, moga tez dostac¢ jej, ile chcg; wymioty, ktére moga
sie pojawi¢ przy pierwszych dawkach, zwykle nie powtarzaja
sie pOzniej, natomiast bole i drgawki ustepujg, zimne kon-
czyny rozgrzewajg sie i nastepuje sen. Po 24 godzinach mozna
rozpocza¢ podawanie w matych ilosciach mleka, nie zaprze-
stajac jednak podawania wody.

Autor widziat dobre skutki z tego sposobu leczenia,
poleca go takze w przewitocznych cierpieniach przewodu po-
karmowego u dzieci a nawet w zwykiej niestrawnych (Se-
maine midicale. 1893.) Dr. Raczynski.

Zapiski terapeutyczne.

— Leczenie kity wstrzykiwania mi pod-
skorne mi przetworow rteciowych. Z dyskusyi
w tej sprawie na walnem zebraniu francuskiego Towarzy-
stwa derinatologiczno- syfiligraficznego w Lugdunie od 2. do
4. Sierpnia r. b. wyjmujemy nastepujace szczegdty:

Augagneur (z Lugdunu) jako sprawozdawca oswiad-
cza, iz jakkolwiek w ostatnich czasach wystawiano leczenie
kity poclskérnemi wstrzykiwaniami przetworéw rteciowych, nie
wolno zapomnie¢, iz dawne sposoby stosowania rteci czyto we-
wnetrznie czy zewnetrznie zapomoca wcieran dowiodly swej
skutecznosci i wystarczaja najczesciej , gdy wstrzykiwania
podskérne przetworéw czyto rozpuszczalnych czy nierozpusz-
czalnych nadajg sie do leczenia tylko wyjgtkowo z powodu
przypaddéw, ktére moga sprawic.

Przedewszystkiem wstrzykiwanie samo jest w pierw-
szej chwili bolesne a bdél ten utrzymuje sie nieraz nawet
dtugo z przyczyny odczynu zapalnego naokoto wstrzyknietej
substancyi i powstania ztad guza twardego i bolesnego.
Lewin opisat przypadek porazenia nerwu strzatkowego (nervus
peroneus) po nadwerezeniu przez wstrzykniecie nerwu
kulszowego (n. ischiadicus) a objemnik (mliicule) wstrzyknie-
tego przetworu moze nawet da¢ powdd do zatorow w ptu-
cach. Po wstrzyknieciach podskérnych spostrzegano nieraz
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przypady bardzo ciezkie a nawet znanych jest z piSmien-
nictwa 10 czy 12 przypadkéw S$mierci, wolno za$ przypusz-
cza¢, iz wszystkich nie podano do wiadomosci.

Wobec tego wszystkiego potrzeba koniecznie szczegoéto-
wych wskazan do wstrzykiwania podskérnego przetworéw
rteci. Ot6z te wskazania sg bardzo niejasne. Zwolennicy po-
wiadaj” iz wstrzykiwania podskérne dziatajg bardzo predko,
coby mogto mie¢ znaczenie tylko w kile moézgu. Mowi sie
dalej , iz nawroty czyli recydywy choroby sg po wstrzyki-
waniach rzadsze, niz po innych sposobach zadania rteci. Sg
to jednak tylko -wrazenia osobiste, poniewaz przebieg Kity
bywa tak rozmaity, iz nie mozna w tej mierze powotywac
sie na zadne daty statystyczne. RdOwniez wessanie rteci bywa
bardzo rézne a niewatpliwie gra tu wielka role odczyn zapal-
ny po -wstrzyknieciu. Pod tym wzgledem najstalej dziataja
wcierania szaruchy.

Prawdziwem tez jedynie wskazaniem do wstrzykiwania
przetworéw rteci jest niedostateczno$¢ innych sposobéw za-
dawania w przypadkach kity bardzo ciezkich, co atoli dzieje
sie nader rzadko. Dlatego rozwazywszy doktadnie wszelkie
niedogodnosci i niebezpieczenstwa wstrzykiwania podskoérnego
przetwor6éw rteci jest sprawozdawca zdania, zeby je ograni-
czy¢ tylko do przypadkéw wyjatkowych, mianowicie pew-
nych przypadkéw" Kkity mézgowej.

W dyskusyi nad tern zaaniem sprawy Augagnheura
oSwiadcza Stukowenkoétr (z Kijowa), ze rte¢ dziata na
ustréj tylko wtedy, gdy dostanie sie do krwi. Ot6z szybkos$¢
i stopien wessania rteci przez krew zalezg gtéwnie od ilosSci
i sposobu zadania, sktadu chemicznego przetworu i do pe-
wnego stopnia od indywidualnej wtasciwosci chorego. Po ustg-
pieniu objawéw choroby obecnos$¢ we krwi zbyt wielkiej iloSci
rteci ostabia organizm i przysposabia grunt pod ciezkie przy-
pady Kity. Ot6z wydzielanie moczem pozwala do pewnego
stopnia sadzi¢ o ilosci rteci we krwi a dokladne oznaczenie
ilosci rteci dziennie moczem wydzielonej daje dokladng wska-
zébwke do prowadzenia dalej bez zmiany leczenia rtecia,
zmniejszenia lub powigkszenia dawki. Zdaniem przemawiaja-
cego ilo$¢ rteci moczem wydzielonej nie powinna na dobe
przekracza¢ 4 do 6 miligramoéw.

Najtatwiej ulegaja wessaniu za wstrzyknigciem sole
rteci w wodzie rozpuszczajgce sie i niemi tez mozna najener-
giczniej zadziatla¢, uzywajac nawet dawek bardzo matych.
Po tych solach idg potaczenia nierozpuszczalne, ale nawet
za uzyciem kalomelu mozna po Kkilku godzinach wykry¢
rte¢ w moczu. Na trzeciem miejscu jest rte¢ metaliczna
w postaci oleju szarego (oleum cinereurn), ktérej wessanie
odbywa sie powoli, zkad potrzeba wstrzykna¢ nieraz wiecej,
by otrzymac¢ taki sam skutek. Gdy jednakowoz ilos¢ pier-
wotnie wstrzyknieta utrzymuje sie w danem miejscu diugo
a wessanie odbywa sie dalej nawet po ustapieniu objawow
kitowych, przeto uzywajac oleju szarego wprowadza sie do
krwi ilosci za wielkie lub szkodliwe. Stukowenkéw uzywa

do wstrzykiwania podskérnego bedzwinianu rteci wedtug
przepisu:
97) Rp. Hydrargyri benzoici 0.25
Natrii chlorati chemice puri
Cocaini muriatici ~a 0'06
Aquae destil. 30'00

Za wystapieniem przypadéw drugorzednych kity wstrzy-
kuje sie codziennie po 2 gramy tego pitynu pod skoére na
posladkach i to przez miesigc; po 2 miesigcach pauzy w le-
czeniu nastepuje nowy szereg 24 do 30 wstrzyknie¢; potem
pauza czteromiesieczna i 3-ci szereg wstrzyknie¢; pézZniej 4.
i 5. szereg rozdzielone od siebie pauza pé6troczna i roczna.

Wstrzykiwania potaczen rteci rozpuszczalnych majg te
zalete, iz dziatajg bardzo rychto a nie tworzg w ustroju zto-
géw twardych i niebezpiecznych. Na 200000 (tak) wstrzyk-
nie¢ nie miatl S. ani razu zadnego niebezpiecznego przypa-
du. Rozumie sie samo przez sie, ze wstrzykiwania robi sie
z zachowaniem wszelkich prawidet antyseptyki.

PRZEGLAD LEKARSKI.

Thibiergo (z Paryza) leczyt wstrzykiwaniem prze-
tworéw" nierozpuszczalnych, prawie wytacznie oleju szare-
go 40 chorych i zrobit u nich 157 wstrzykiwali z wiel-
kiemu ostrozno$ciami antyseptycznemi tak w miejscu wstrzyk-
niecia (miesnie posladkowe) jak i co do strzykawki, baczac,
zeby igta nie dostata sie nigdy do naczynia. Wstrzykiwat
nieraz po 5 do 10 centygramow rteci metalicznej (w postaci
oleju szarego) i widziat po nich tylko dwa razy ropieh, naj-
czesciej za$ guzki twarde i bolesne, nieraz nawet nie przeszka-
dzajgce chorym w pracy. Wptyw na jame ustng byt bardzo
umiarkowany a skutek o wiele rychlejszy, niz po dawniej-
szych sposobach zadawania rteci.

Wedtug Julliena (z Paryza) trzy sa wskazania
szczeg6towe do wstrzykiwania podskornego przetworéw rteci-
1) nieskuteczno$¢ innych sposobéw zadawania rteci 2) ko-
nieczna potrzeba dziatania predko (Wiadomo, ze rte¢ ukazuje
sie w moczu w dwie godziny po wstrzyknigciu podskérnem,
w 6 dni po zazyciu wewnetrznem a po 13 do 14 uniach p“
wcieraniu szaruchy. 3) Potrzeba mocnego nasycenia ustroju
rtecig, jezeli rozchodzi sie o leczenie poronne Kkity.

Trzy sa tez gtdwnie zarzuty robione wstrzykiwaniu pod-
skérnemu przetworéw rteci, 1) tworzenie si¢ ropni, obecnie
znacznie rzedsze, niz dawniej, 2) powstawanie guzkéw twar-
dych i bolesnych, 3) przypady zatrucia zakonczone $mierci®
w Kilkunastu przypadkach, ktére wszystkie mozna odmeS’
do btedéw lub nierozwagi. Azeby unikna¢ niebezpieczeristwu
wszelkiego ze wstrzykiwali, nalezy ich uzywaé¢ jedynie u osou
z prawidiowa czynnoscia organéw moczowych a nigdy 1
os6b stabowitych lub dotknietych ropieniem.

Vercbere (z Paryza) uwaza wstrzykiwania, o Kto-
rych mowa, tylko za wyjagtkowy sposob terapeutyczny
w obec niedogodnosci i niebezpieczenstw nie optacajgcych sij
korzyscig skrocenia leczenia o 10 lub 14 dni. O leczeniu
stanowczem lub poronnem Kity wstrzykiwaniami podskéme'
mi wolno watpic. R

Balzer (z Paryza) widziat na 1000 wstrzyknijo
w ciggu trzech lat tylko raz ropien a przypadki S$miertelni
przypisuje uzyciu dawek nadmiernych. Zgadza sie z Aug'a
gneurem i Vercherem, iz wstrzykiwania sa tylko wyjgd”™0
wym sposobem leczniczym, uwaza je jednak za dogodny
w szpitalu, gdzie rozchodzi sie o to, by mie¢ pewnos¢, 1
chorzy sg rzeczywiscie leczeni i to dawka $cisle oznaczona-

(La semaine medicale. 8. Sierpnia 1894)-

— Przeciw kolkom czyli rznieciu w brzuchu u dziect
przy piersi zaleca prof. Escherich w Gracu po 5 miligramom
kalomelu trzy razy dziennie a nadto:

98) Rp. Ttrae opii
Aquae laurocerasi
Aguae menthae piperitae

guttam unam
guttas guindecim

Aguae (boiAifum aa 30-00
Syrupi simplicis 10°00
Aguae destil. 30’00

MDS. Co 2 godziny zazywac po tyzeczce od kawy.

— Przeciw niezytowi nosa czyli sapce zaleca Brand6q
berg niuc.hanie (zazywanie jak tabaki) proszku:

99) Rp. Acidi borici subtilissime piduerati 700
Euphorini 300
(Les Nouveaux Remhdes. 14. 1894).

V. VII. Zjazd lekarzy i przyrodnikéw polskich
we Lwowie 1894. roku.
Napisat
Dr. Leon Krynski.
(Ciag dalszy. Patrz Nr. 32).

Nareszcie okazaty sie losy mito$ciwszemi nieco dla p°r
krzywdzonego dotad Poznania: w r. 1884. moégt on przyia

IV. Zjazd lekarzy i przyrodnikéw polskich. Istniejgce pocZ?®



*8 Sierpnia 1894 r. PRZEGLAD

k°wo pewne obawy co do powodzenia tego Zjazdu w prze-
biegu. jego rozproészyty sie predko. Jakkolwiek liczba uczest-
nikéw (okoto 260-ciu) mniejsza byta od poprzednich, co sie
gtéwnie odlegtoscig miasta da wyttomaczyé, to pod wzgledem
naukowym i towarzyskim zajat Zjazd wybitne miejsce, co
N znacznym stopniu zawdziecza¢ nalezato dziatalnosci Ko-
mitetu gospodarczego pod przewodnictwem Dra Wicher -
kiewicza

Pierwsze posiedzenie inauguracyjne odbyto sie 2. Czerwca
N sali teatru polskiego. Na przewodniczacego wybrany zostat
Pref. Szokalski z Warszawy, na wice- prezeséw: prof.
ktaj er, prof. Janowsky i prof, Maixner (z Pragi),
Pref. Rydel (z Krakowa), prof Dybowski (ze Lwowa),
kl1 Cieszkowski i Dr. Matecki (z Poznania), Dr.
Gulinski (ze Lwowa). Na tem posiedzeniu mieli wyktady:
b prof. Szokalski: przyrodni-
e j poréwnawczo u nas i w innych krajach, 2) Dr. Kréw-
Czynski:
1Narodowe i 3) inz. Syroczynski:

0 badaniu i obserwacyi

o wptywie odziedziczania na zycie indywidualne
geologiczne badania
8tebszych warstw ziemi.

Po odczytach tych przemawiali jeszcze czescy profeso-

r‘wie Janowsky i Maixner.

Sekcyj byto dziesie¢, 5 lekarskich i 5 przyrodniczych,
pierwszych z nich nalezaty: 1) chirurgiczna, 2) medy-
eyny wewnetrznej, 3) potozniczo - ginekologiczna, 4) okuli-
styczno-otyatryczna, 5) psychiatryi i medycyny publicznej;
przyrodniczych: 1) sekcya geologii, mineralogii, zoologii
1botaniki, 2) matematyczno-fizyczna, 3) chemiczno-farma-
Gutyczna, 4) antropologiczno - archeologiczna i 5) przyrodni-
Czo-rolnicza. Na drugiem posiedzeniu og6lnem, zamykajgcem
Prace Zjazdowe, mieli odczyty: prof Szokalski: ,o Je-
~zeju Sniadeckim a mianowicie o wplywie teoryi jestestw
°rganicznych na ogolny rozw6j biologii spotecznejl, Kktory
Przyjeto z najwiekszem uznaniem, nadto Dr. RakowsKki:
"° tajemnicy zycia". Na jednem z przyje¢ wieczornych
Rzgdzono owacye prof Szokalskiemu z powodu przypada-

jacego w tym roku jubileuszu 50-letniej pracy lekarskiej.
uroczystosci tej zywy udziat brali Czesi,
j Na ostatniem posiedzeniu odczytat przewodniczacy te-

od prezydenta miasta Lwowa, zapraszajacy don uczest-
~kéw V. Zjazdu, co jednomyS$inie przyjeto.
Starannie redagowany Dziennik Zjazdu uzupetnit sume
nig czynnosci zjazdowych.
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,0 wedrdwkach ptakéw »0 dziedzicznosci
obtgkania".

Przez dni nastepne trwaly posiedzenia sekcyjne prze-
platane popotudniowemi wycieczkami,
wami. Dnia 21. Lipca odbyto sie drugie posiedzenie ogélne
w sali ratuszowej. Miejscem nastepnego VI. Zjazdu wybrano
Krakéw, postanowiono za$ zbadaé, czy bytoby mozliwem na
przyszto$¢ odbywanie Zjazdéw i w innych wiekszych mia-
stach prowincyonalnych Gralicyi. Przewodniczacymi Komitetu
VI. Zjazdu wybrano prof. Rydygiera i Rostafinskie-
go z Krakowa. Po odczycie Dra Krédwczyhskiego:
»,0 profilaktycznych dazeniach nowoczesnej medycyny", od-
czytat Dr. Merunowicz liste nagrodzonych wystawcow z wy-
stawy lekarsko - przemystowej,
wnioskéw sekcyj ,
przemowie ogtosit zamkniecie Zjazdu V.

Zjazd ten oprocz bogatego materyatu naukowego po-
zostawit po sobie trzy pamiagtki doniostego znaczenia: dwie
z nich dotyczg podniesienia zdrowia publicznego w kraju
a mianowicie zatozenie muzeum higienicznego we Lwowie

i Dra Roli ego:

przyjeciami i zaba-

poczem po przedstawieniu
przewodniczgcy prof. Majer w serdecznej

i zawigzanie towarzystwa higienicznego. Trzecig, najwazniej-
sza moze i najptodniejsza w owoce dla nauki polskiej, sta-
nowi utworzenie za inicyatywa prof. Rydygiera Towarzystwa
chirurgéw polskich z siedzibg w Krakowie, gdzie tez poczy-
najac od r. 1889. odbywajg sie rok rocznie pod przewodnic-
twem projektodawcy Zjazdy chirurgéw polskich.

Przedostatni VI. Zjazd lekarzy i przyrodnikéw, Ktéry
odbyt sie przed 3 laty w Krakowie, zbyt Swiezo jeszcze jest
w pamieci wszystkich, abySmy potrzebowali
go przypominaé. Przedstawiat on dowdéd ogromnego postepu
w rozwoju Zjazdéw; iios¢ uczestnikow dosiegata prawie ty-
sigca, liczba oddzielnych sekcyj wzrosta do 16-tu. Niemniej
waznemi byty wnioski sekcyj i cztonkédw przedstawione i
aprobowane na ostatniem posiedzeniu ogélnem. Przypomnimy

szczegbtowiej

z pomiedzy nich jeden, wniesiony przez sekcye higieny a ma-
jacy wazne znaczenie ogélne dla Zjazdéw. Brzmi on: ,Aby
Zjazdy miaty praktyczng warto$¢, pozadanem jest, zeby za-
chowaé¢ pewien zwigzek pomiedzy jednym Zjazdem a drugim
i zeby komitet poprzedniego Zjazdu przekazywat komitetowi
nastepnego zapadte uchwaty i zawiadamiat, jaici los je spotkat".
Mys$l wniosku najzupetniej stuszna i pozyteczna; jezeli bowiem
Zjazdy, wedtug stusznego okreslenia prof. Rydygiera w mo-
wie przy zamknieciu tego Zjazdu: ,sg nietylko
z trzechletniej pracy, lecz i zasiewem na przysztosé"”, to obo-

zniwami

V. Zjazd lekarzy i przyrodnikéw odbyt sie w 4 lajgigzkiem jest czuwanie nad przyjeciem sie tych zasiewoéw

Pozniej, t, j. 1888 r. we Lwowie, od 18—21. Lipca. Udziat
A Uim byt bardzo liczny (przeszto 530 oséb). Sekcyj urzg-
z°no 10, z nich 4 przyrodnicze: 1) zoologiczno-botaniczno-
~tueralogiczna, 2) matematyczno-fizyczng, 3) chemiczno-far-
~Naceutyczng, 4) przyrodniczo-pedagogiczng i 6 lekarskich:
1medycyny teoretycznej, 2) medycyny wewnetrznej, 3) me-
~cyny zewnetrznej, 4) ginekologiczno-potozniczej, 5) medy-
cy publicznej, 6) weterynaryi.

Na pierwszem posiedzeniu ogdlnem przewodniczacy Ko-
~tetu gospodarczego, prof CzyZzewicz po mowie powitalnej
~ Proponowat na prezeséw Zjazdu: prof Majera z Kra-
neng, prof Baranowskiego z Warszawy, prof Cho-

Oll1lskyego z Pragi i Whdz. Dzieduszyc kiego
~ Lwowa, poczem po mowach powitalnych i odczytaniu te-
8lamoéw nastgpity odczyty: hr. Dzieduszyckiego:

i pomysinym ich rozwojem.

Miejscem nastepnego VII. Zjazdu obrano na zaprosze-
nie Dra Swiecickiego Poznan, lecz w roku zesztym na prosby
kolegow Iwowskich ze wzgledu na wystawe Kkrajowg stolica
wielkopolska zrzekia sie na ten raz praw swoich na rzecz
Lwowa. (Ciag dalszy nastapi).

V]. Wiadomosci biezgce.

Krakéw dnia 16. Sierpnia 1894 r.

— Z urzedowego zdania sprawy Dra Yersina, o ktérym wspo-
minaliSmy na tem miejscu w numerze poprzednim, wyjmujemy naste-
pujace szczeg6ty:

Czas wylegania sige czyli inkubacyi zarazy morowej wynosi od

4 do 6 dni, poczem choroba wystepuje obcesowo w postaci nadzwy-
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czajnego ostabienia i wyczerpania sit. Zaraz pierwszego dnia okazuje
sie dymienica, czesto tylko jedna, przewaznie w pachwinie. Goraczka
Czestszem jest zaparcie stolca,
niz biegunka. Smieré nastepuje po 24 godzinach lub po uplywie 4 do
5 dni. Jezeli zycie trwa diuzej niz 4 tub 5 dni, dymienica migknie
a rokowanie staje sie lepsze.

jest ciggta a towarzyszy jej bredzenie.

Badanie krwi bakttryologiczne os6b zyjacych nie wykazato mi-
krobéw ani wprost ani przez hodowanie. Natomiast dymienice zawie-
raja mnostwo lasecznikéw bardzo matych, krétkich, z koricami zaokra-
glonemi, niebarwiacych sie sposobem Grama, lecz nabierajacych barwy
od fioletu goryczkowego (gentiana). Laseczniki te znajdujg sie i w nie-
obrzmiatyeh gruczotach limfatycznyeh tudziez w watrobie i $ledzionie,
ktére jednak obrziniewaja.

Myszy szczepione odrobing miazgi z dymionicy ging po 24 go-
dzinach a autopsya wykazuje wtasciwe laseczniki w gruczotach limfa-
tycznyeh, w rozmaitych organach wewnetrznych i we krwi, gdzie jednak
Podobne zmiany organiczne
pojawiaja sie u $winek morskich po zaszczepieniu.

sg diuzsze i smaglejsze niz u cztowieka.

Z pieciu myszy zaszczepionych Kkrwia zgineta tylko jedna i to
4-tego dnia.
Mikrob dzumy daje sie tatwo hodowac¢ na galarecie, na ktérej

tworzy jednostajng powtoczke biala.

— W szpitalu Rudolfa we Wiedniu (Landstrasse, Boerhayegasse
Nr. 2. i Rudolfsgasse Nr. 15.) otwarto z polecenia ministerstwa spraw
wewnetrznych w Lipcu r. b. publiczny zaktad szczepienia ochronnego
wscieklizny podtug metody Pasteura i oddano go do uzytku ogélnego.

Szczepienie odbywa sie codziennie od 10 do 11 rano, ambula-
toryjnie i na teraz catkiem bezptatnie.

Chcacy podda¢ sie szczepieniu, ktére trwa od 12 do 14 dni,
winien przynie$¢ ze sobg $wiadectwo (czyli certyfikat), ktére ma za-
1) Nazwisko i miejsce zamieszkania le-
wymienienie wiadzy, ktéry wydal lub ktéra
2) Imie i nazwisko, wiek, stan, przynalezno$¢ do
miejsce statego zamieszkania osoby, dla ktérej wydane jest
3) Doktadne oznaczenie czasu, w ktdrym osoba majaca
4) Doktadne opisanie (wiel-

5j Odpowiedz na pytanie,
6) OdpowiedZz na pytanie, jak sobie
postapiono z rang po ukaszeniu; 7) Nazwisko i adres wtasciciela zwie-

wiera¢ nastepujace szczegoéty:
karza lub weterynarza,
wydata $wiadectwo;
gminy i
Swiadectwo;
poddac sie szczepieniu, zostata pokagsana;

kos$¢, rasa i t d.) zwierzecia, ktore ukagsito;
czy rana z pokgsania krwawita:

rzecia; 8) OdpowiedZ na pytanie, czy zwierze badano przed jego $miercia
lub po niej i co okazato to badanie; 9) OdpowiedZ na pytanie, co
ostatecznie stald sie z tein zwierzeciem; 10) Doniesienie, czy to zwierze
byto takze pokasane i na jaki czas przed jego zachorowaniem; 11) Od-
powiedz na pytanie, czy zwierze po zachorowaniu zmienito swe wej-
rzenie i zachowanie sie; 12) Odpowiedz na pytanie, czy zwierze poka-
sato jeszcze inne jakie zwierzeta i ktére; 13) OdpowiedZ na pytanie,
czy to zwierze jeszcze pokasato inne osohy i ktoére; 14) Daty i podpis,
w odpowiednim przypadku z dodaniem pieczeci.

Tylko ci chorzy beda przyjeci do szpitala, ktérych rana z poka-
sania tego wymaga. Inni musza sami postara¢ sie o mieszkanie i wikt.

Jest rzeczg bardzo pozadang, zeby lekarze i wtadze odsytali do
zaktadu ochronnego szczepienia wscieklizny tylko takie osoby, ktére
zostaly pokasane przez zwierzeta niewatpliwie wéciekte lub o wséciek-
lizne w spos6éb catkiem uzasadniony podejrzane.

Ze zwierzetami, ktore pokasaty ludzi, nalezy postapi¢ sobie we-
dtug obowiazujgcych przepiséw (8. 35 ustawy z 29. Lutego 1880 roku
Dz. praw. panstwa Nr. 35. i rozporzadzenie ministeryalne z 12. Kwiet-
1880. Dz. praw. panhstwa Nr. 36.) a w razie sekeyi nadesta¢ zaktadowi
szczepienia ochronnego ich czaszke nieotworzong.
zdarcia przyskorka, ukaszenia
przez grube suknie z wciSnieniem tylko zebéw nie potrzebujg leczenia
w zaktadzie.

Zranienia ograniczajgce sie do

— Pierwszy kongres francuski dla medycyny wewnetrznej odbe-
dzie sie w roku biezgcym w Lugdunie od 25. do 29. Pazdziernika. Na
porzadku dziennym znajduja sie do dyskusyi: 1) Etyologia i pato-
geneza mocz6owki (diabttes). 2) Znaczenie kliniczne chemizmu zotadko-
wego. 3) Afazya.

— Pewien praktyczny lekarz w Szwajcaryi liczyt podometrem
kroki swe zrobione w ciggu roku i obrachowat, ze ich zrobit 9.670.000
czyli dziennie $rednio po 26.740, z czego wypada 600.000 do 700.000
na schody, t j. po 1500 do 2000 krokéw dziennie. Biorgc Srednio po
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2 metry na trzy kroki, wypada ditugo$¢ drogi dziennie przebytej na
17J2 kilometra.

— Sejm islandzki uchwalit projekt do prawa, moca ktérego ma
na Islandyi

powstaé¢ uniwersytet z wydziatem teologicznym, prawni-

czym i lekarskim.

— Nekrologia. Zmarli: w Warszawie Dr. Henryk Podowski, b. le-
karz naczelny szpitala éw. tazarza, urodzony w Warszawie w r. 1804,
ukonczyt tamtejszy Wydziat lekarski w r. 1829, stopiern doktora otrzy-
mat w Berlinie w 1830 r. Od r. 1830 do 1832 byt ordynatorem szpi-
tala Sw. .Ducha, w r. 1832 mianowany lekarzem szpitala $w. tazarza:
zostat w r. 1838 jego lekarzem naczelnym i byt na tej posadzie do
r. 1882. Byt takze przez wiele lat cztonkiem Rady Lekarskiej Krdlestwo
Polskiego. — W Krynicy w dniu 6. b. m. Dr. Michat Bojasinski, wtasci-
ciel zaktadu leczniczego w Grodzisku pod Warszawg. — W Italaraszu
w Rumunii w dniu 6-go b. m. w 53. roku zycia Dr. Franciszek Artur
Frankiewicz, lekarz rzadowy. — W Lugdunie profesor higieny w tam-
tejszym Uniwersytecie Dr. Rollet. — Dr. Mazard, byty profesor Kkliniki
lekarskiej w Limoges. — Dr. Chomiakow, protesor kliniki terapeutycznej
w Kazaniu. — Dr. G. E. Fenwick, profesor kliniki chirurgicznej w Mon-
tréal. — Dr. M. Lesonna, profesor anatomii poréwnawczej i dyrektor
instytutu zoologicznego w Turynie. — Dr. 0. T. Sandaht, profesor fal"
makologii w Sztokholmie.

Redakcya otrzymata:

Odczytéw klinicznych wydawanych przez redakcya Gazety lekar-
skiej. Seryi VI. Zeszyt 5., 6. i 7. M. Hirsch. Suggestya i hypnoza. Prze-
tozyt Adam Wizel. Warszawa 1894. Duza 8-ka, str. 131.

Antoni Kuczynski: Tanii prosty aspirator. (Odbitka z Ga-
zety lekarskiej).

Dr. Bronistaw v. Skatko wski: Ueber das Verhaltniss gewisser
Durchmesser des kindtichen und des mutterlichen Schadels. (Odbitka
z Archw fur Gynaekologie).

Redaktor odpowiedzialny: PIl*of. Dr. S. Domanski.

Fabryka przetwordw leczniczo farmaceutycznych i droguerya

M. L. Dobrowolskiego

72_ 60 - 3i

w Nowej Wsi przy Krakowie, poczta Lobzéw
poleca z pomiedzy licznych swych wyrobéw:

Pilulae kreosoti Aesculap. po 005 i (>025 kreozotu; pi«rw

szych, pudetko zawierajgce 100 pigutek kosztuje 70 ct. din

gich 60 ct.— Pilulae guajacoli 0 05 Aesculap. 100 piguty

1 zir. — Pilulae guajacoli 0-025 Aesculap setka 90 ct.

Pilulae Blandi Aesculap i Pilulae ferri carbonici Aesculap
100 jednych lub drugicn 60 ct.

Podane pigutki sg starannie ocukrzone, jako takie hezWO0OV&6
stodkie przy potykaniu.

Hurtownie do nabycia w fabryce, czesciowo we wszystka
aptekach, zapisujac:

~Pilulae Aesculap“ fabric. Dobrowolski.-

Tabletki z wyciagiem kaskary

wyrobu Konstantego Wiszniewskiego, aptekarza w Krakowie
polecone przez Towarzystwo Lekarskie krakowskie, na wniosek

misyi przemystowej tegoz Towarzystwa pismem z dnia b Kwi® ~
1888 roku, L. 308 — jestto lek bez zaprzeczenia najtatwiejszy
zazycia i najprzyjemniejszy ze wszystkich $rodek przeczyszczaj?”..

Uzycie nie naraza na zadnag przerwe w zajeciach, nie sprawiajgc
mniejszych bolesci lub nudnoséci. Sposéb uzycia: Doroste °s jo
potrzebuja uzy¢ od dwoéch do szesciu tabletek jednorazowo za'ef<ja.
od potrzeby. Kazda tabletke potozywszy na jezyku nalezy popi¢ w
Caly stoik kosztuje 50 centéw, lecz i na sztuki nabyé¢ mozu®-

Tabletki z weglanem gwajakolu

po 0-025, réwniez uznane i do stosowania zalecone przez
przemyst. Tow. lek. krak.; stoik zawierajacy 25 sztuk kosztuje 1

Wino kaskarowe 71" BN

bez goryczy przyrzadzone na winie Lacrima Ciui&ti, cena butelki
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( Staeya kolei i
( Wroctaw-Halcstadt. \

n a

metréow wysoko; tagodny klimat gérski, rozlegte parki.
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oo SALZBRUNN - e

Szlasku.

mleko o$lic,

kefir); gabinet pneumatyczny; Zaktad kapielowy, migsienie i t. d.

Gtéowne Zzrédto:

w chorobach watroby, nerek i pecherza, w dnie i cukrzycy.
Rozsytke Oberbrunnen

zatatwiaja PP. Furbacli et Striebotl

38—6—6

Oberbrunnen znane od roku 1601. i skuteczne w chorobach gardta i krtani, oskrzeli i ptuc, w niezycie zotadka i jelit

Blizszych wyjasnien o uzdrowisku udziela:
Furstlich Plessische Brunnen- nml Bade-Direcktion

W SALZBRUNN.

Pillul. Kreosoti a 0-05
Pillul. Kreosoti a 0'025
Pillul. Gruajacoli a 0-05

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

B etdowskiego

Wyroby te znane juz i cieszace sie ogbélnem zaufaniem

n P. Lekarzy, gdyz swa rozpuszczalnoscia przewyzszajg
wszystkie dotychczas znane wyroby tego rodzaju

Oranulae Natr. arsenicos.
a 0-001.

poleca 55—52—32

Wiadlystaw Betdowski, magister farmacj.

Na sktadzie utrzymujg wszystkie apteki.

Chemiczno -farmaceutyczne laboratorium
,HY GEA~®*

IARYANA ZAHRADNIKA

W “"LOMNOW IE
nka kapsutki t peretki lemie

uznane

przez Tow. lekarskie krakowskie za najlepsze i najtansze.
~ena za pudetko = 100 sztuk lub 2 pudetka po 50 sztuk.
~atnphora monobrom. 0-05. O1. Amyg. 0 20. 1zir. 60 ct.

~Uajacol 0 05. 01. Amyg. v. Jecoris 0-10 v. 0-25 | zir. 60 ot.

o010 " " 0-20 2 zir. 20 «ct.
0-05. Morrhuol 020 2 zir. 60 @
js 005. Natr. arsenicos. 0001 | zir. 80 ct.
Kreosot 0-05 Bals. tolut. 0 20 | zir. 20 ct.
0-05 0 20 Natr. arsen. 0 001 | ztr. 60 ct.
0 10 020 | zZr- 50 ct
0-05 Morrhuol 0'20 2 zir. 20 ct

005 01. Amyg. v. Jecor. 0-10 v. 0’25 | zkr. 20 @
0 05 N 0-20 Natr. arsen. 0001 | zir. 40 ct.
ori‘hnol (Mercis) 0-20 2 zir.
-yrtolum (Mercis) O-15 2 zkr. 50

Przy zapisywaniu prosze nie opuszcza¢ godia ,Hygea“
N firmy ,Zahradnik" celem uniknienia wydawania innych
~tpliwej jakosci i o wiele drozszych wyrobdéw.

~*e8¢ zysku przeznaczam na budowe Domu akademickiego.

Go~x_i7 Maryan Zahradnik.

Pra Hnorra Antlpyrin

Marka ochronna ,Lew*.

(patentowany)
wyprébowany i przez powagi za-
lecony $rodek przeciw chorobom
goragczkowym, bélom gtowy, newral-
gli, kokluszom, migrenie, reumat.
(plasawioyj, obrzmieniom aorty, u-
darowi stoneczm influenzie, grypie.

Uzywac¢ tylko Antipyryny Dra
Knorra ,Lew*“.

Tuberculocidin 100 p,ct-

» E. 100 prct.
w ilo$ci od 2, 5 i 10 ecm. w cenie M. 5-— zaccm.

Blizsze szczegéty o sposobie uzycia zawiera broszura prof. Klebsa
na zadanie wysytamy gratis.

LUitUintdrh ROBAH  MabAA P06 dod™a M- - we

Prof. Klebsa.

TIPriUHtfl] wyna'azek Dra Heinza i Dra Liebreehta. Bezwonny $rodek
JJul HIULLL leczniczy na rany, w wielu przypadkach zastepujacy jo-
doform.

Zewnetrznie. Dermatol jest to Srodek zmniejszajacy czynnos$¢ wy-
dzielnicza i wskutek tego dziatajacyjako $srodek wysuszajacy i przyspie-
szajacy gojenie rany. Nietrujacy. Uzywa sie w mieszaninach lub czysty.
jako przysypka: Dermatol. jako proszek do n6gRp. Dermat. 20 0
Tale. yenet. 700
Amyl. 100

Amylum aa.

Mas¢ 10—20%. DS. Proszek do zasypywania
Dermat.Collodium-Emulsion 10%. Gaza Dermatolowa: 10 i 20%.
Wewnetrznie. W chorobach zotgdka i jelit. Wedtug prof. Cola-
santi (Rzym) najlepszy i najpewniejszy Anthidiarrhoicum nowszych
czas6w. — 0.2—0-5 jako proszek do 20 dziennie.
A(IUtHill (P°dany do opatentowania). Wynalazek Dr. J. Roos. Wielo-
iindIlill  krotnie zalecany $rodek przeciw newralgii. Niezréwnany
w ischiab, ze skutkiem uzywany w ostrych chronicznych reumatyzmach
i newralgiach rozmaitego rodzaju.

AlllltItIfll Wynalazek Dra Heinza i Dra Liebreehta.
11Ul czalny adstringo antisepticum, skuteczny na jatrzace rauy
abcessy, w Endometritis gonorrhoica, zwykiym Fluor, w ostrych ze-
wnetrznych jakotez chronicznych zapaleniach skéry, w Otitis media.
Uzywa cie w proszku, rozczynach, masci, plastrach i t. p.).

tatwo rozpusz-

Jedyni fabrykanci 5— 26— 17

Farbwerke vorm. Meister Lucius und Bruning, HSchst am Main.

Styryjski krajowy zakiad leczniczy.
Szczawa Rohitsch.

Staeya kolei potudniowej Poltscliach.

Pora zdrojowa od 1. Maja do 30. "Wrzesnia.
Wody, kapiele, kuracya wodna i zetyczna i € d.

Broszury i prospekta gratis przez Dyrekcye.

Zrédta Tempel i Styria
zawsze $wiezo napetnione,
wyprobowane oddawna jako szczawy zawierajgce so6l glauber-
ska przeciw chorobom narzadéw trawienia, takze jako przy-
jemny napdj chiodzacy.
Do nabycia przez Zarzad zdrojowy, gtéwny skiad w domu
krajowym, skitadach wéd mineralnych, znanych handlach korzen-
nych, drogueryach i aptekach w Grazu. 12— 6—56
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480 PRZEGLAD LEKARSKI.

KEFIR

N Nitroglycerynowe zawai 0-00i pudetk0 50 ct.

Ocukrzone pigutki Kreosotowe , 005 n 65 »
" 4 bromkiem kamfory ” 005 n 75

" N Z gwajakolem N 0-05 L zir. —

» perefki z arsenianem sodowym ” 0-00i stoik 4C ct.

" » Z azotanem strychniny . 0-00i n 50 p

Przestwory te polecone uchwatami Swietnego Tow. lek.

wyrabia

F. SOBIE RAJSKI

Apteka ,pod Stoncem" Rynek gtdwny w Krakowie.

Pigutki lub peretki ocukrzone z innymi $rodkami leczniczymi,
barwione biato, rézowo, czerwono, z6tto, bronzowo, zielono i t p.
(barwiki ro$linne zupeinie nieszkodliwe) z dodaniem zapachéw: wanilii,
kwiatu pomaranczowego, rozy, fiotkdw, gozdzikéw lub owocéw jak ana-

nasu, malin, poziomek i t p. — moge sporzadzi¢ na zyczenie WWW.
PP. Lekarzy w doktadnem dawkowaniu, lecz nie w mniejszej ilosci jak
2000 sztuk. 81—20—17

Aptekarz miejski

w . S U P P w H IA .L L E IIN r

poleca swéj c. k. konces. 13—10—6

Halleinski tug solny
1 kilo 60 ct. 5 kilo 2 zir. 70 ct.

Sktad w Krakowie: Konstanty Wiszniewski.

alkalischer

Mattomego Giesshiibler, najczystsza szczawa alkaliczna, jest we-
dtug zgodnych oizeczen powag lekarskich jako $rodek silnie
alkalizujacy, skutecznym wobec tworzenia si¢ nadmiaru kwasu
w ustroju, w wszelkiego rodzaju niezytowych cierpieniach na-
rzadu oddechowego i pokarmowego (niezyt zotgdka, zgaga, brak
apetytu); wobec kaszlu lub chrypki, w tych wypadkach najlepiej
zmieszana z mlekiem. Szczegdlnie zaleca sie uzycie tej wody dla
ozdrowiencow i dla dzieci.

Szczegbélne zalety woéd Giessbiiblerskich polegaja na ko-
rzystnym sktadzie ich mineralnych czesci, na obecnosci niezna-
cznych iloSci soli ziem. i siarkanéw, przy przewadze dwuweglanu
sodowego, jakotez na tem, ze woda ta juz z natury jest nasy-
cona bezwodnikiem weglowym.

Dzieki wielkiéj ilosci wolnego i zwigzanego bezwodnika
weglowego ma ta szczawa orzezwiajgce dziatanie na ustréj ludzki
i dlatego zaden napdj nie przewyzsza jéj w smaku i skuteczno-
éci jako_ nap6j orzezwiajacy, stotowy. Nadaj sie Znakomicie do
mieszania z winem, koniakiem i sokami owoi iwenii.

Giesshiibler Matoniego jest w zapasie we wszystkich skta-
dach wo6d mineralnych, przesyta takze bezposrednio witasciciel

ITENRYK MATTONI

Francensbatl Wieden. Buda peszt,

Mattoniego zaktad leczniczy i wodoleczniczy

GIESSHUBL -PUCHSTEIN

pod Karlsbadem w Czechach.
Dla chorych na piersi, oséb nerwowych, ostabionych, anemicznych,
astmatykéw i ozdrowiencéw. — Pora zdréj, od 1 maja do 30 wrze$nia.

Kuracya zdrojowa i kapielowa, pneumatyczna i wzlewania.
Prosfjkt* darmo i optatnie.

Naktadem Tow. lek. krakowskiego.

ilinska woda kwasnal!

najznakomitsza szczawa alkaliczna

w 10.000 cz.: weglanu sod. 33.6339, siarkunu sod. 7.1911
weglanu wapna 4.1050, chlorku sodowego 3.8146, siarka?l
wapniowego 2.3196, weglanu magn. 1.7157, weglanu

0.1089, statych czesci 53.3941, kwasu weglowego 47.550<

Temperatura 12-30° C.

Wyprébowane od najdawniejszych .czaséw Zrddta lecznic6
dla choréb nerek, Eecherza, zotgdka, podagry, niezysu oskrze-
lowego, hemoroidéw it. d. Znakomity dyetetyczny nap»J

N Zaktad leczniczy Sauerbrunn

wody, kapiele z komfortem urzgdzone, wanny, pardwki,
elektr. kap., zaktad wodoleczniczy kompletnie urzgdzony-

Lekarz zdrojowy: Dr. Wilhelm V. Reuss.
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a d z (1r oj o
w Bilinie (Czechy).

Z a r z -wW Yy

Andrzej Saxtehner, Budapeszt, c. i k. dostawca nade-

3 nera..

Zalety Saxlehnera wody Hunyadi Janos

wedtug orzeczenia powag lekarskich:

szybkie, pewne, tagodne dziatanie.
Nawet po diuzszem stosowaniu znakomicie jg znosi przewod
mowy. .— tagodny, przyjemny smak. — Trwalte, jednostajne i nieu
jace dziatanie. — Mata dawna.

Uelem uchronienia od w btad wprowadzajacego nasladowania
zadac 1 29"

»Saxlehnera wody gorzkiej*.

Role zatozenia 1864.

Ponczochy elastyczne i poduszki skérzane lub kauczukowe.

11D0LF 1411

we Lwowie ulica teatralna 1 4.

BAPIDAZYSTA

poleca swojg pracownie

bandazy ripturowych wszelkich systeméw ze sprezynami
lub bez sprezyn, pasy brzuszne, gorsety ortopedyczne,
ramigczka do prostego trzymania sie, sztuczne nogi,
szczudta, ponczochy elastyczne i do sznurowania, sus-
penzorya, recypienty, przescieradta gumowe nieprzema-
kalne i skérzane, poduszki gumowe do napetniania po-
wietrzem i ze skéry, woreczki na 16d, wstrzykawki, he-
gar) kompletne, bandaze ptécienne, flanelowe i elastyczne
Dra Martiniego, waty Dra Brunsa, gaze jodoformowsg i
wszelkie przyrzady chirurgiczne. Wszelkie bandaze po-
ditug ordynacyi pp. lekarzy uskutecznia sie jak najsta-

ranniej ; przytem poleca sie 142—7—4

sktad towaréw rekawiczniczych wtasnego wyrobu-

Bandaze rupturowe ze sprezynami lub bez sprezyn.

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



