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Pluie tei Mliii, Pilik tai ajliii m cle silptaico,

Liczne poszukiwania tak dawniejszych jako 1 wspotczesnych klinicystow oraz
farmakologdéw wykazaly, iz nie wszystkie przetwory zelaza zaréwno sg skuteczne,
i ze pomimo podawania jednakowych ilosci tego pierwiastku zawartego w roz-
maitych zwigzkach, rezultaty lecznicze bywaja jednakze roézne (Bilauwd, N ie-
meyer, Y allet, Husemann, Binz 1 wielu innych) Przyczyny tego faktu szukaé
nalezy w tern, ze nie wszystkie przetwory zelaza z rowng fatwoscia sa przez or-
ganizm przyswajane, oraz ze gdy jedne nawet w znaczniejszych ilosciach moga
by¢ zadawane, inne draznig przewod pokarmowy ijuz wniedfugim czasie muszg
by¢ zaniechane. Ze wszystkich dotad wyprobowanych przetworéw najbardziej
odpowiada celowi wodan tlenku zelaza, gdyz najtatwiej ulega przyswojeniu i wy-
bornie nawet stabe Zzotadki go znosza. W obec tych jego szacownych wtlasnosci,
przygotowanie wszelkich form farmaceutycznych z powyzszego przetworu ma,
jak sadze, wszelka racyje bytu i pierwszenstwo przed innemi. Majac to na uwa-
dze, juz oddawna zajgtem si¢ wyrobem pigutek zawierajacych juz to czysty perse
przetwor o ktorym mowa jako: pilnlae ferri oxydulati, juz tez z dodatkiem chininy
jako pilulae ferri oxydulati cum cMnino sulphurieco. Kazda pigutka zawiera okoto
pot grana bezwodnego tlenku zelaza (Scisle biorac nieco wigcej bo 0,6 grana).
Ilo$¢ chininy (w pigutkach drugiego rodzaju) wynosi ¢2 grana na sztuke.

Kilkakrotne badania nad dzialaniem powyzszych pigutek, dokonane z naj-
lepszym skutkiem w warszawskich szpitalach, jak o tern przekonywaja wydan e-
mi przez powagi lekarskie Swiadectwa, pedantyczna doktadno$¢ wprzygotowaniu,
tak nieodbicie potrzebna jak wiadomo, aby dany przetwor nie ulegal rozktadowi,
a wreszcie, dostepno$¢ ceny: dajg mi jak mniemam zupeine prawo do konkuren-
cyi z podobnemi wyrobami zagranicznemi, ktére zawierajac przetwory niezawsze
wytrzymujace krytyke ze stanowiska farmakologicznego, oraz bedac w stosunku
do swej rzeczywiste] wartoSci nieproporcyjonalnie drogiemi, daleko stoja nizej
od swojskiego, krajowego wyrobu. M. Mutnianski.
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APTEKA

Aleja Jerozolimska Ne 27 rog Kruczej

w Warszawie

ma honor podaé do wiadomosci pp. Doktorow, ii stosujgc si¢ do przyjetej nader dogo-
dnej formy, podawania lekow pod postacig win, przygotowata obecnie caly szereg tego

rodzaju preparatow i liste takowych poniZej zamieszcza:

Wino Kakaowo Chinowe (Vin de Bugeaud) przyrzadzone na Maladze, butelka
rs. 1 kop. 50.

Wino Chinowe czyste na Maladze, butelka rs. 1 kop. 50.
z zelazem zawiera 1% zelaza, butelka rs. 1 kop. 75.

Wino Condurango czyste na Xeresie, butelka rs. 1 kop. 75.
’ ’s z zelazem zawiera 2% zelaza, butelka rs. 2.

Wino Coca {Vin de Coca) na lisciach Krasnodrzewu (Erythroxylon coca)
j ma. Maladze, w stosunku 11i 20, butelka rs. 1 kop. 50.

Wino goryczkowe (e rad. Gentianae) na Xeresie butelka rs. 1 kop. 50.

Wino Kola (Vin de Cola) na nasionach Kola, przedtem odpowiednio upalo-
nych i na Maladze, butelka rs. 2 kop. 25.

Wino Kwassyjowe na winie wegierskiem wytrawnem butelka rs. 1 kop. 50.

Wino Kwassyjowe na Xeresie, butelka rs. 1 kop. 50.

Wino pepsynowe stodkie na francuzkiem desserowem, zawiera 2% pepsyny,
butelka rs. 2.

Wino pepsynowe wytrawne na Xeresie zawiera 22 pepsyny, butelka rs. 2.

Wino przeczyszczajace z kora Cascara Sagrada na Maladze. Jedna do 1|
lyzki wystarcza do poruszenia lub wyproéznienia kiszek, butelka rs. 2.

Wino rabarbarowe czyste na Maladze, butelka rs. 1 kop. 75.

Wino rabarbarowe z kora chiny krélewskiej na Maladze, butelka rs. 1kop. 75.

Wino senesowe {fol. Sen. Alex, sine resinae) na Xeresie. Jedna do 1|
lyzki wystarcza do poruszenia lub wypréznienia kiszek, butelka rs. 1kop. 75.

Butelka zawiera 420,0 do 450,0 (14— 15 uncyj). 2e-i
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GALETA

W dniu 31 Marca zmarl we Lwowie

Pi* 1L ALFRED BIE T CK 1

w wieku lat 50.

Urodzit si¢ w d. 12 Marca 1839 r. w Dukli. Studyja lekar-
skie konczyt w Wiedniu i w r. 1862 otrzymat stopien doktorski.
W r. 1865 mianowany zostal asystentem przy katedrze anato-
mii patologicznej przy R okiTansky?~ w r. za§ 1868 objat kate-
dre tego przedmiotu w Krakowie. W r. 1876 powolany zo-
stat w godnosci protomedyka Galicyi do kierownictwa sprawa-
mi sanitarnemi kraju. W r. 1879 uczestniczyt w komisyi le-
karskiej, wystanej do Rosyi w celu zbadania -dzumy. Oglosit

drukiem liczne prace z dziedziny anatomii patologicznej ihistologii.

Wyczerpujacy zyciorys, oceng prac i dziatalnosci zmarltego
profesora poda wjednym z nastgpnych, numerdow naszego pisma

kol. PrRzEWOSKI.



. OSTOSOWANIU JODOLU
W CHOROBACH WENERYCZNYCH.

Skreslit
Dr Karol Szadek [z Kijowa].

Zpomigdzy licznych nowych $rodkow, jakie w ostatnich czasach dla
miejscowego leczenia wrzodu mickkiego zalecano, zaledwo jeden z nich, jodo-
form, nie zawiodt spodziewanych od niego korzysci; inne za$ $rodki [azotan biz-
mutu, kwas salicylowy 1 pyrogallusowy i t. p.], jakkolwiek w niektorych
przypadkach skutecznie dziataja, nie we wszystkich jednak okresach wrzodu
mickkiego sg wtasciwe, niekiedy za§ wcale go nie goja.

Co si¢ za$ tyczy terapeutycznej wartos$ci jodoformu,, stosowanego zewne-
trznie w chorobach wenerycznych, jest ona dostatecznie znang wszystkim sy-
filidologom. Jakkolwiekbadz wtlasnosci swoiste i przeciwgnilne jodoformu
w ostatnich czasach zachwiane zostaly doswiadczeniami H EYN’R i BovsiNG’a,
TiLANUs’a, BAUMGARTEN”, KilNZE’go i innych, wskutek czego bakteryjolo-
gowie réozne o wymienionym $rodku wypowiadaja zdania; jednak klinicy$ci
dotychczas ufaja w skuteczno$¢ jodoformu w calym szeregu -chirurgicznych
i wenerycznych chorob, gdyz ona stwierdzona pozostaje wieloletniem dos$wiad-
czeniem. Obok niezaprzeczonych zalet, posiada jednak jodoform ujemna strong,
a mianowicie przykry odurzajacy zapach, utrudniajacy, niekiedy nawet unie-
mozliwiajacy uzycie srodka w wymienionych cierpieniach. Zapachu jodoformu
wiele osob wcale nie znosi; liczne za$ usilowania i proby odwaniania jodoformu
przez dodanie rozmaitych wonnych $rodkéw niekoniecznie si¢ udaly, gdyz
osiegna¢ sie daje tylko na czas jaki§ przyttumienie zapachu, jodoformowi wia-
sciwego, natomiast za§ wystepuje zwykle won dodanego $§rodka. Jednoczesnie
z rozmaitemi prébami, majacemi na celu sttumienie przykrej woni jodofor-
mu, usitowano wyszukaé¢ inne, mogace zamieni¢ jodoform przy leczeniu wrzo-
doéw wenerycznych; w tym celu wyprébowano caly szereg rozmaitych zwia-
zkoéw: kwas salicylowy [Boyvranp, F ENGER — 1875], kwas pyrogallusowy
[VIDAL], azotan bizmutu [PETERSEN — 1884] i t. d. Wszystkie te jednak
srodki wielce si¢ roznity wlasnosciami swemi od jodoformu i chociaz niekto-
re z nich okazaly si¢ pomocnemi [i dos§¢ skutecznemi, zaden atoli z nich nie
dorownywatl jodoformowi. Wobec tego, odkrycie nowego $rodka, bardzo zbli-
zonego wtlasnos$ciami chemicznemi do jodoformu, jednak nie posiadajacego
wcale zadnych ujemnych cech ostatniego, powitano ze wszech stron z niezmier-
nem uznaniem. Nowy ten surogat jodoformu, jodol, czyli tetrajodpyrol, wy-
tworzony zostal po raz pierwszy przez CIAMICIANO i SILBER'R * w Rzymie,
z oleju zwierzgcego przez dziatanie jodu w obecnosci potasu zracego. Przed-
stawia si¢ on w postaci miatkiego proszku, barwy szarozoéltawej, pozbawionego

\) Vierteljahresschrift fiir Dermatologie und Syphilis. 1885. pag. 704.



smaku i bezwonnego; przy poddaniu go dzialaniu wysokiej cieploty [100° C.]
nie rozklada si¢ wecale, przy dalszem dzialaniu wydziela si¢ swobodny jod
w postaci pary, w osadzie za$ pozostaje wegiel. Jodol prawie nie rozpu-
szcza si¢ w whodzie i glicerynie, rozpuszczalnym jest natomiast latwo w eterze,
[1:1], chloroformie i wyskoku [1:3], oliwie [1:7] iw kwasie octowym; naj-
latwiej za$ rozpuszcza sie¢ w alkoholu absolutnym. Rozczyn wyskokowy jodolu
osadza si¢ przez dodanie wody; osadzaniu si¢ jednak mozna przeszkodzi¢ za po-
moca, domieszki gliceryny. Roztwor wyskokowy jodolu, poddany dzialaniu wyso-
kiej cieploty w obecnosci 7K )3, zabarwia si¢ na piekny czerwony kolor, w obecno-
Sci za§ S 03 przybiera barwe zielona. Jodol posiada slabo kwasny odczyn,
zawiera 898 czystego jodu; formula jego: CAI4\NH 2).

Wnet po odkryciu tego nowego Srodka, zaczeto go stosowaé zewnetrznie przy
rozmaitych ranach i owrzodzeniach. Pierwsze proby lecznicze, dokonane w tym
kierunku przez MAzzom’ego w Rzymie 3), wykazaly, iz jodol wlasno$ciami
swemi i dzialaniem jest bardzo zblizonym do jodoformu. Wymieniony badacz
stosowal go zewnetrznie w postaci proszku w rozmaitych cierpieniach chirur-
gicznych i otrzymal bardzo pomyslne wyniki: wrzody weneryczne, jakotez dy-
mienice otwarte oczyszczaly si¢ juz po kilkudniowem uzyciu $rodka i predko
sie zabliZnialy; w kilku przypadkach dymienie, w poczatkowym ich oKkresie,
wcze$nie dokonane przeklécie z wstrzyknieciem mieszanki, zloZzonej z jodolu, wy-
skoku i gliceryny [1:16:34], zapobiegalo ropieniu dymienicy; réwnie pomyslnie
tez wplywal jodol na wrzody atoniczne, opieszale ziarninujace.

Za przykladem MAzzoNi’ego zaczeli inni lekarze uzywaé jodolu przy
rozmaitych owrzodzeniach. Pomijajac prace, omawiajace terapeutyczna war-
to$¢ Srodka w S$ciSle chirurgicznych cierpieniach nosa, przelyku i t. p., stre§cimy
tu pokrotce wyniki, otrzymane wskutek stosowania jodolu w chorobach we-
nerycznych.

PETERSEN 4) uzZywal jodolu zewnetrznie w 12 przypadkach wrzodu miek-
kiego i w 3 zaledwie przypadkach osiagnal skutek pomyS$lny, w pozostalych
za$§ zmuszony byl wréci¢ do leczenia jodoformem, z powodu malej skutecznoS$ci
nowego S$rodka; dostrzegl on, iz po 3—4-ch dniach stosowania jodolu wrzody
wygladaly blado, ziarnina watla przybierala wejrzenie galaretowate, szkliste
i wytwarzala si¢ w skapej iloSci. Zdaniem PEeTeErseEnN’v jedyna zalete jo-
dolu nalezy upatrywaé¢ w bezwonnos$ci jego, dzialaniem bowiem nie doréwny-
wa bynajmniej jodoformowi.

RONA 5 nieprzychylny wydal sad o skutecznoS$ci jodolu, stosowanego
przy leczeniu szankra miekkiego; wymieniony autor uzywal go zewnetrznie
w 24 przypadkach wrzodu wenerycznego i przyszedl do wniosku, iz nowy Sro-

2) Blizsze szczegoly, tyczace si¢ wlasnoSci chemicznych i farmakologicznych jodolu, zna-
lezé mozna w pracy Ciamiciano [Sul tetrajodopirrols e sulla sua proprietii terapeutiche — Annali di
chimia e di farmacologia. 1887. 3. pag. 132—138].

3) G. Mazzoni Jodol nela practica chirurgica. Spallanzani. 1885. 12 pag. 578 —573; Berli-
ner klinische Wochenschrift. 1885. Nr. 42.

4) St. Petersburger medicinisehe Wochenschrift. 1886. Nr. 24.

5 Fester medizinisch-chirurgische Presse. 1886.16.



dek pod wzgledem dzialania leczniczego nie moze wcale zastapié¢ jodoformu;
nie posiada bowiem wcale wlasnoSci przeciwgnilnych, nie zatrzymuje sprawy
wrzodzenia i zaledwo przyczynié¢ si¢ moze do odrostu nablonka.

Natomiast inni autorowie wcale odmienne wypowiadaja zdanie co do
wartoSci terapeutycznej jodolu, stosowanego zewnetrznie w chorobach wene-
rycznych.

Horowirz g osiagnal bardzo pomys$lne wyniki, stosujac nowy ten Srodek
zamiast jodoformu w Kkilku przypadkach mi¢kkiego wrzodu pracia; w jednym
nawet przypadku zgorzelinowe owrzodzenia szankrowe Zoledzi i napletka udalo
mu sie zagoi¢ po 14 dniach stosowania jodolu.

Scort HELM 7 w Kilkunastu przypadkach przeprowadzil z dodatnim
wynikiem poronne leczenie dymienicy pachwinowej wenerycznej za pomoca
aspiracyi ropy z natychmiastowem wstrzykiwaniem do jamy ropnej emulsyi
jodolu w oliwie.

Bardzo tez zachwala nowy Srodek wloski lekarz BoONO §): stosujac jodol
w 35 przypadkach wrzodéw wenerycznych, a inne powszechnie uzywane Srodki
w 35 podobnych przypadkach, przekonal si¢ o wielkiej wartosci leczniczej jo-
dolu i przychodzi do nastepnych wnioskow:

1) Jodol znacznie skraca przebieg wrzodu mig¢kkiego i pod tym wzgle-
dem wyzej stoi od innych $rodkéw, tu uzywanych.

2) Wydzielina szankra mie¢kkiego pod wplywem jodolu nadlugo zatraca
swe zarazliwe wlasnoS$ci.

Jako wielki zwolennik jodolu w chorobach wenerycznych wystapil
wkréotce PICK 9; przeprowadzil on na swej klinice w Pradze dlugi szereg
doswiadczen z nowym S$rodkiem, stosujac go w licznych przypadkach miekkiego
szankra i przy dymienicach. Uzywal go w postaci proszku, 10—20% mie-
szanki z eterem, gazy, oraz 5—10% masci z lanoliny. Wyniki zewnetrznego
uzycia jodolu byly bardzo pomyS$lne, lecz Srodek okazal si¢ malo skutecznym
w poczatkowym okresie szankra mi¢kkiego, natomiast stosowanie go w dru-
gim okresie wrzodu wywieralo bardzo Kkorzystny wplyw na gojenie sie.
Lepieze plaskie i wrzody trzeciorzedne pod wplywem dzialania jodolu szyb-
ko si¢ oczyszczaly i pokrywaly zdrowa, jedrna ziarnina. Zaréwno tez sku-
tecznym si¢ okazal jodol w rzezaczce; szczegélnie za§ pomySlny wywieral
wplyw na przebieg rany po operacyi otwarcia dymienicy wenerycznej: w 14
przypadkach rozcietych dymienie, poddanych leczeniu jodolem, nastgpilo
szybkie oczyszczenie i zabliZnienie rany w 12—36 dni po nalozeniu 1—3 opa-
trunkéw jodolowych szczelnych.

6) Vierteljahresschrift fiir Dermatologie und Syphilis. 1886. pag. 261.

D Northwestern Lancet. 1886. Octobre, pag. 9.

8) G.B. Bono. II jodolo nella cura e profflassi delle malattie veneree. Gazzetta delle Clini-
che. Torino. 1885. XXIV. 17. 21, 22.

d F.J.Pick. Ueber die therapeutische Verwendung des Jodols. Viertel), f. Dermatologie
und Syphilis. 1886. 4. pag. 583—617.



Z innych tez stron gloszono korzystnie o terapeutycznej wartosci jodolu
przy stosowaniu zewngtrznem w rozmaitych cierpieniach [ASSAKY lo), Ho-
BINSOHN u), WILLY SCHOEYEN ia), W OLFFENDEN 13), D ESMET M), SEIFERT 15].
DESMET osiagnat bardzo pomyslne wyniki, stosujac jodol zewngtrznie w 7 przy-
padkach uporczywych szankréw migkkich i owrzodzen przymiotowych; ostatnie
po zastosowaniu jodolu oczyszczamy si¢, ziarnina pokazywata si¢ i wrzody nie-
bawem si¢ zabliznialy. SEIFERT, stosujac jodol w rozmaitych cierpieniach nosa
i krtani, dostrzegl bardzo skuteczny wplyw wymienionego s$rodka na wrzody,
szczegodlnie za$ gruzlicze; w 2 przypadkach owrzodzen przymiotowych krtani
nastapito wkrétce zabliznienie wskutek zasypywania jodolem. Srodek ten
bardzo pomyslnie tez wptywal na przebieg wrzodoéw szankrowych i dymienie.
Wszyscy wyzej wymienieni autorowie zgadzajg si¢ na to, iz jodol nie posiada
wcale szkodliwych wlasnosci i nie wywoluje ujemnych nastepstw; nalezy tu
jednak wspomnie¢ o przypadku zatrucia jodolem, jaki niedawno opisal PALLIN 16):
20-letniemu choremu posypano na ran¢ 5 grm. jodolu, wkrétce potem wy-
stapity zawroty glowy, stan podniecenia, mate i cze¢ste tetno [136 uderzen na
minute], wymioty, wreszcie nastapilo ogdlne ostabienie i sennos¢; objawy za-
trucia ustgpily dopiero po uptywie 4 dni po zdjeciu opatrunku jodolowego;
w moczu mozna byto wykazywaé wolny jod w przeciagu 2-ch tygodni.

Z najnowszych autorow, wypowiadajacych swe zdanie co do wartosci
terapeutycznej jodolu, nadmieni¢ tu wypada o NEISSER’ZO 1?) i SCHWIMMERZO 18),
ktorzy niedo$¢ przychylnie moéwia o skutecznoSci nowego $rodka w choro-
bach wenerycznych i stawiaja go daleko po za jodoformem.

Tyle co do zewngtrznego stosowania jodolu w cierpieniach wenerycznych
i przymiotowych znajdujemy w odnosnej literaturze; co si¢ za$§ tyczy we-
wnetrznego uzycia nowego S$rodka w chorobach przymiotowych, to datuje ono
dopiero od dwu lat. Pick D) po raz pierwszy zastosowal wewnetrznie jodol
w przymiocie zamiast jodku potasu. Wyniki, przezen otrzymane w kilku
przypadkach trzeciorzednych wrzodéw i gumatdéw, bardzo byly pomysSine
i zachgcajace do dalszych w tym kierunku prob; zadawal on chorym codziennie
po 1 gramie jodolu bez zadnych ujemnych nastepstw; nawet i przy uzyciu
wigkszych dawek nie dostrzegal Pick ubocznego dzialania leku; chorzy

10 G. Assaky. De liodol. Archive» roumaines de medecine et de chirurgie. 1887. 1. 3. pag.
177-193.

n) D. RosinsouN. Untersuchungen ueber Jodol und dessen Wirkungen. Inaug. Dissert. 1887.

12) Ueber Jodol. Inaug.-dissert. Wiirzburg. 1887; Internation. klin. Rundschau. 1887. 48.

13 R. N. WoLFrenNDEN. Jodol; an effeetive Substitute for jodoform. Practitionner. 1887,
May. pag. 336—341.

u) E. Desmet. De I’iodol et de ses applications. Clinique. 1887. 1. 8. pag. 109—114.

15 Ot1T1O SEIFERT. Ueber Jodol. Miinchener medicin. Wochenschrift. 1887. 4. pag. 53—55.

16> Deutsche medicinische Wochenschrift. 1887, 46.

n) Breslauer érztliche Zeitschrift. 1888, 2. 3.

18 ERNEsST ScHwIMMER. Die Grundlinien der heutigen Syphilistherapie. Hamburg. 1888.
pag. 81.

19 L. c. pag. 613-617.



dobrze go znosili, nie doznajac Zzadnych zaburzen ze strony przewodu pokar-
mowego. W Kkwestyi wydalania si¢ jodolu z ustroju, Pick wykazal, iz od-
bywa si¢ ono powolnie, w ciagu kilku dni, czem si¢ Srodek ten roézni
od jodku potasu, gdyz ostatni, jak wiadomo, Kkrdotko pozostaje w ustroju
i szybko go opuszcza. Jednoczes$nie z Pick’ier uzywal jodolu wewnetrznie
w przymiocie i A ssaky; zadawal on chorym codziennie po po 0,4—2,0 grm.
i otrzymal tez bardzo pomyslne wyniki. Z nowszych autoré6w N EISSER i SCHWIM-
MER stosowali jodoi wewnetrznie u chorych przymiotowych. Pierwszy z nich
zadawal po 2,0 jodolu codziennie [4 dawki po 0,5]; ostatni nie otrzymywal po-
mySlnego skutku po wewnetrznem uzyciu Srodka.

Ostatnia, Swiezo ogloszona praca przez D ANTE CERYESATO 20), omawia szcze-
golowo kwestyje wewnetrznego uzycia jodolu. Zachecony dodatniemi wynikami,
przez Pok’a w przymiocie otrzymanemi, zadawal on wewnetrznie jodol w iloSci
2—3 graméw codziennie trzem chorym przymiotowym, dotknietym owrzodze-
niami trzeciorzednemi przelyku i podniebienia, zajeciem watroby i zmianami
swoistemi krtani. Kader szybko otrzymany pomyS$lny skutek leczniczy w wy-
mienionych przypadkach okre§la CErYEsaTo jako prawdziwie zdumiewajacy.
Zastosowany przez niego w innych tez cierpieniach [gruzlica, zolzy] jodol okazal
si¢ niemniej skutecznym, szczegélnie za§ szybko usuwal obrzmienie gruczolow
limfatycznych; zolzowe cierpienia jamy nosowej i przelyku ustepowaly bardzo
raznie wskutek wewnetrznego i zewnetrznego stosowania wymienionego Srodka.
Wszyscy chorzy dobrze go znosili i w dawkach wyzej przytoczonych nie wy-
wolywal jodol wcale zaburzen przewodu pokarmowego.

Oczywistem jest dalej, iz jodol, jako Srodek, zawierajacy wysoki procent
jodu, nalezy zaliczy¢ do rzedu silnie dzialajacych zwigzkéw jodowych; cala
réznica od pobratymczego mu jodku potasu polega litylko na powolniej-
szem wydalaniu sie jodu z ustroju po przyjeciu jodolu, co tez dokladnie wyka-
zaly liczne do$wiadczenia, $cif§le przeprowadzone przez MARTiINi’ego 2I). Nie
przeszkadza to wcale warto$ci terapeutycznej Srodka, ktorego dzialanie i wla-
snosci nie ro6znia si¢ od dzialania leczniczego jodku potasu, jakkolwiek
przypusci¢ wypada’, iz ostatni powinien wywiera¢ cokolwiek szybszy skutek
leczniczy.

Jak widzimy wiec z powyzszego, jodol najzupelniej moze zastapi¢ jodek
potasu, w tych mianowicie przypadkach przymiotu i innych choréb, w ktorych
pozadanem jest dluzsze dzialanie leku, i w ktérych szybki i dorazny skutek
nie jest koniecznym, t. j. w postaciach przymiotu z powolniejszym przebiegiem;
w takich bowiem przypadkach stosowanie szybko wchlaniajacego sig, lecz zara-
zem i predko wydalajacego si¢ jodku potasu, bedzie mniej ’stosownem.

Wracajac za$ do ubocznego dzialania, wlasciwego w ogdlnosci przetworom
jodowym, nalezy tu napomknaé, iz takowego przy stosowaniu jodolu autorowie

2) Dante Ceryesato. Le applicazioni terapeutiche del jodolo nella medicina interna. Lo
Sperimentale. 1-888. Settembre.

2) Y. M artini. SulTuso terapeutico delljodolo. Giornale internazionale delle scienze mediche.
Napoli. 1887. N. S. IX. 10, 11,12*



wcale nie dostrzegali, wyjawszy chyba wystepowania tradzika jodowego, cierpie-
nia oczywiScie malo dotkliwego. Z doswiadczen PnHb’a 22) wypada, iz nalezy
uwazaé jodol za Srodek nieszkodliwy i w dawkach niewysokich pozbawiony wszel-
kich trujacych wlasno$ci; ostatnie, jakkolwiek w nieznacznym stopniu, wyste-
puja zreszta po zastosowaniu wewnatrz wielkich dawek tego S$rodka. Z objawoéw,
jakie dostrzegal Pahl u zwierzat po zadawaniu przez dhluzszy czas wysokich
dawek jodolu, wymieni¢ wypada wychudnienie i ogdélne oslabienie, ktore sto-
pniowo prowadzi za soba znaczne wyniszczenie ustroju, konczace si¢ $miercig.
Z posSmiertnych zmian znajdowal Pahl zwyrodnienie tluszczowe, przewaznie
w nerkach i watrobie.

Zestawiwszy obecnie podane z rozmaitych stron wyniki stosowania jodolu
w chorobach wenerycznych i przymiotowych, przejde wreszcie do krotkiego
streszczenia wlasnych spostrzezen, jakie od roku 1886 w praktyce prywatnej
przeprowadzitem w tym kierunku.

Ilo§¢ przypadkéow, w ktdrych stosowatem jodol badzto wewnetrznie,
badztez zewngtrznie, wynosi 60; z tych w 21 przypadkach migkkiego wrzodu,
w 10-ciu trzeciorzgdnych wrzodow7 przymiotowych i w 7 przypadkach ropieja-
cych dymienie postugiwatem si¢ jodolem jako $rodkiem zewngtrznym; w 22
za$ przypadkach przymiotu zadawalem jodol wewnatrz, zamiast jodku potasu
Wymieniona liczba przypadkow wecale nie obejmuje wszystkich chorych we-
nerycznych 1 przymiotowych, ktorych poddawalem w przeciaggu ostatnich
3-ch lat leczeniu jodolem; te bowiem przypadki, ktore byly leczone jodolem
nie od samego poczatku choroby [mickkie wrzody, dymienice], lub w ktérych
obok jodolu uzywatem iinnych $rodkéow, wytaczytem ze swego sprawozdania,
gdyz one niezupelnie nadaja si¢ do wyprowadzenia sadu o wartosci terapeutycznej
jodolu.

Obawiajac si¢ znuzy¢ czytelnika przytaczaniem odno$nych historyj chordb,
poprzesta¢ tu wole¢ na wyszczegdlnieniu otrzymanych przezemnie wynikow,
z ktorych tatwo bedzie wysnué bezstronne zdanie co do terapeutycznej wartosci
nowego $rodka leczniczego.

Z 21 migkkich wrzodow, poddanych leczeniu jodolem, 10 bylo niepowikta-
nych innemi cierpieniami, w 8 za$ mieliSmy do czynienia ze stulejka zapalnej
natury, w 3 przypadkach zatupek wiklat liczne wrzody, usadowione na zewne-
trznym brzegu napletka. We wszystkich wyzej wymienionych przypadkach
wrzodu mickkiego stosowalem jodol zewnetrznie najczesciej w postaci proszku,
niekiedy z przymieszka atunu, lub zasadowego azotanu bizmutu; w niektorych
przypadkach poshigiwatem si¢ rozczynem eterowym jodolu [1:20]. Leczenie
to nie potrzebuje zadnych osobliwych zabiegdéw: przed stosowaniem $rodka oczy-
szcza si¢ wrzdod za pomocg kawateczka waty, zanurzonej poprzednio w sublima-
towym rozczynie, nastgpnie za§ proszkiem, lub rozczynem jodolu pokrywa sie
calg powierzchni¢ wrzodu, najlepiej uzywac¢ wtym celu pedzla wtosianego; poczem
nast¢gpuje suchy opatrunek, sktadajacy si¢ z waty hygroskopijnej, lub muslinu.

22) F. PAHL. Untersuchungen iiber das Jodol. Inaugur.-dissertation. Berlin. 1877.
OAZ. LEK. NR. 14.



zlozonego w kilkoro. Emulsyii rozczynu jodolowego uzywalem w przypadkach,
powiklanych stulejka. W tem miejscu musze¢ krotka uwage zwréci¢ na dwa
szczegbly, ktorych zaniedbanie narazi¢ nas moze czesto na zawdéd przy leczeniu
wrzodow szankrowych za pomoca jodolu: 1-0o nigdy nie nalezy zasypywa¢ wrzodu
gruba warstwa proszku, gdyz tym sposobem utrudniamy wydzielinie odplyw;
2-0 zanim poddamy §wiezy wrzod leczeniu jodolem, trzeba go koniecznie 1 lub 2-
krotnie przyzedz kwasem karbolowym, chlorkiem cynku, lub innym S$rodkiem,
wtedy tylko bowiem mozemy spodziewaé sie rychlego skutku, w przeciwnym
za$§ przypadku, wrzody przez kilka pierwszych dni szybko si¢ szerza pomimo
stosowania jodolu. Jezeli wszystkie warunki wyzej przytoczone beda nalezycie
uwzglednione, wtedy juz po kilkudniowem uzyciu jodolu otrzymujemy pomyslny
skutek: wydzielina ropna zmniejsza sie¢, wrzéd si¢ oczyszcza, traci wejrzenie
sloninowate i wkréotce wykazuje na swej powierzchni bujanie zdrowej ziarniny.
Nie we wszystkich jednak przypadkach otrzymujemy pozadany wynik; stosuje
si¢ to tylko do wrzodéw migkkich niepowiklanych, ktore si¢ zablizniaja po uply-
wie 15—20-dniowego stosowania jodolu; co si¢ za§ tyczy wrzodéw zracych,
lub poézno leczeniu jodolem poddanych, to zazwyczaj opieraja si¢ dzialaniu
Srodka znacznie dluzej, niz przy stosowaniu jodoformu. Z pomie¢dzy moich
21 przypadkéow szankra, miekkiego 16 zagoilo si¢ przy stosowaniu tylko
jodolu, w 5 za$§ pozostalych przypadkach musialem udaé si¢ do pomocy innych
$rodkow miejscowych [jodoformu, kwasu salicylowego, lub kamienia piekielnego],
gdyz jodol nie zdolal wywolaé szybkiego zabliZnienia si¢ wrzodu. U mezczyzn
w ogolnosci nowy Srodek daje lepsze wyniki, niz u kobiet, co si¢ latwo daje wy-
tlémaczy¢ ta okolicznos$cia, iz wskutek wlasciwych warunkéw opatrunek u ko-
biet nie moze utrzymywa¢ si¢ dlugo i powinien by¢ kilka razy dziennie odnawia-
nym, po kazdem oddaniu moczu; u me¢zczyzn za$§ tylko w razie usadowienia sig
wrzodu w okolicy otworu cewki, chory jest narazonym na czesta zmiane opa-
trunku, przy wszystkich innych umiejscowieniach wrzodu mig¢kkiego zakladamy
opatrunek u mezczyzn 1—2 razy na dzien.

Zaznaczy¢ tu jeszcze musze, iz przy stosowaniu jodolu wrzody nigdy nie
przybieraly charakteru wyzerajacego, ani blonicowego. Przykladéw stosowa-
nia zewnetrznego jodolu w dymienicach ropiejacych mozemy zanotowaé tylko 7;
postepowanie w odnosnych przypadkach malo czem réznilo si¢ od zalecanego
przez Pick’a: opatrunek szczelny zakladaliSmy co 3—7 dni, co tez zalezalo zwy-
kle od zachowania si¢ chorych; ci za$, jako przychodni, najczesciej nie przery-
wali zwyklych swych zajeé, z tego wiec powodu narazali si¢ nieraz na rozmaite
szkodliwe wplywy [nadmierny ruch i t. p.]; nic wiec dziwnego, iz otrzymane
przezemnie wyniki nie sa tak zadawalajace, jak to mialo miejsce u Pick’a. Dy-
mienice, poddane przezemnie jodolowemu leczeniu, zabliZznialy sie¢ po uplywie
20—42 dni; jednak musze tu zaznaczyé, iz w zadnym przypadku nie zauwazylem
zaburzenia w gojeniu si¢ rany, w niektérych litylko przypadkach bujanie ziar-
niny bylo cokolwiek opieszalem, co tez opéznialo zabliZnienie si¢ wrzodu dy-
mienicowego.

Zastanawiajac si¢ nad przytoczonemi wyzZej wynikami leczenia jodolem
Wrzodéw wenerycznych, musimy przyj$s¢ do wyprowadzenia whiosku przychyl-



nego na korzys$¢ nowego Srodka; albowiem wplywa on pomyS$lnie na gojenie sie
szankra mig¢kkiego i dymienice, jakkolwiek dzialanie jodolu nigdy nie bywa tak
energicznem i szybkiem, jak to niekiedy dostrzegamy przy stosowaniu jodofor-
mu; w niektérych zas przypadkach jodol zupelnie zawodzi. Obok tego, stosujgc
jodol, musimy uwazaé¢ na niektére drobne okolicznosci, ktore nie s3 tak dono$nemi
przy leczeniu za pomoca jodoformu [przyzeganie szankra, ostrozno$é co do war-
stwy odpowiedniej proszku i t. p.]. Wobec jednak niezaprzeczonych zalet nowego
Srodka— jego bezwonnosci i braku wszelkich trujacych wlasno$ci —przytoczone
wyzej braki i slabe strony jodolu maja mniejsze znaczenie i ostatecznie nowy su-
rogat jodoformu bardzo jest pomocnym w wielu przypadkach wenerycznych wrzo-
dow, szczegdlniej zas nadaje sie on do praktyki prywatnej i dlatego wcale nie wa-
ham si¢ poleci¢ Szanownym Kolegom wymienionego leku do stosowania go ze-
wnetrznie przy dymienicach i wrzodach migkkich.

Jodol wykazal nieréwnie pomyslniejsze i stanowczo zadawalajgce dzialanie
przy stosowaniu zewnetrznem w owrzodzeniach przymiotowych trzeciorzednych,
powstalych wskutek rozpadu gumatéow skory, lub blon $luzowych. W wymienio-
nych przypadkach skutek byl zawsze dorazny: zgorzelinowy, brudno-szary wy-
glad wTzodu wkrotce znikal i powierzchnia jego wykazywala bujanie komoérek,
obfita i cuchnaca wydzielina stawala si¢ gesta, ropna, ilo$¢ ropy zmniejszala sie,
a w miar¢ im ropienie bylo mniej szem, tern silniej przylegal strup do owrzodzenia,
a wreszcie wrzod sie zabliznial i pozostawial po sobie stala blizne.

Powinienem tu zaznaczy¢, iz w wigkszej czeSci przypadkow, tylko co wy-
mienionych, musialem obok zewne¢trznego stosowania jodolu przeprowadzié
i ogolne leczenie swoiste, a to ze wzgledow wymagan praktyki prywatnej; ta
wiec okoliczno$¢ utrudnia cokolwiek wydanie sadu co do wartoSci zewnetrzne-
go stosowania jodolu przeciwko wrzodom przymiotowym, gdyz zadawany we-
wnetrznie jodol musial tez w znacznej czeSci sie¢ przyczynié¢ do pomyslnego prze-
biegu sprawy chorobowej; lecz iw Kkilku przypadkach, w ktorych przez jakis
czas moglem ograniczy¢ sie litylko na miejscowem uzyciu jodolu, oczyszczenie sie
i gojenie wrzodéw nastepowalo dos§¢ szybko, po uplywie 10—15 dni. Ilos§¢
przypadkéw wrzodoéw trzeciorzednych, w ktorych stosowalem jodol, wynosi 10.

OsSmielony otrzymanemi przez Pick’a §wietnemi wynikami, stosowalem tez
wewnatrz jodol w 22 przypadkach przymiotu, najczesciej w péznych objawach.
Na podstawie dos$wiadczen, dokonanych z tym Srodkiem, moge najzupelniej po-
twierdzi¢ spostrzezenia Pick’a i DANTE CERYEsATO, zachwalajacych wymie-
niony Srodek, jako swoiscie dzialajacy w przymiocie.

Oprécz 5 przypadkéw Swiezego drugorzednego przymiotu, ktéore poddalem
leczeniu jodolem, zadawalem wymieniony Srodek wewnatrz w 17 przypadkach
przymiotu z objawami trzeciorzednemi, a mianowicie: w 4 przypadkach owrzo-
dzen gumowatych w skoérze; w 9 przypadkach trzeciorzednych owrzodzen jamy
ustnej i przelyku; w 2 przypadkach owrzodzen w nosie (ozaena syphilitica), powi-
klanych z przedziurawieniem przegrody nosowej; w 2 przypadkach porazenia
polowicznego (hemiplegia syphilitica).

Co za$ do sposobu podawania jodolu w przypadkach wymienionych, stoso-
walem go w postaci proszku w oplatku, zadajac codziennie cztery razy po 0,5%



1,0. W niektorych przypadkach zwigkszatem codzienna, dawke, dochodzac
do 4 gramoéw i wcale nie dostrzegatem zadnego ujemnego dziatania jodolu na
przewod pokarmowy. Wogdle chorzy dobrze znosili jodol. Oprocz rozrzuconych
pryszczykow, ktore u kilku chorych pojawiaty si¢ gdzieniegdzie podczas leczenia
jodolem, zadnych innych ubocznych skutkéw tego leku, ani tez objawow zatru-
cia, nie zauwazylem. Otrzymane za§ wskutek stosowania wewngtrznego jodolu
lecznicze wyniki byly bardzo pomyslne, szczegdlnie tyczy si¢ to przypadkow
péznego przymiotu, ktérego objawy bardzo raznie ustgpowaly wskutek uzycia
jodolu. Wogolnosci dziatanie lecznicze jodolu nie rézni si¢ wlasciwie niczem
od dziatania przetworéw jodowych w ogdlnosci, a jodku potasu w szczegodlnosci
Nalezy tu jeszcze dodaé, iz u niektoérych chorych, poddanych przezemnie leczeniu
jodolowemu, przeprowadzono poprzednio leczenie rtgciowe; w tych mianowicie
przypadkach jodol okazat si¢ srodkiem bardzo skutecznym, szybko dzialajacym.

Z moich tedy spostrzezen terapeutycznych wypada, iz jodol bardzo jest po-
mocnym w przymiocie i posiada pod tym wzgledem réwng warto§¢ z innemi
przetworami jodu; nie jest mniej skutecznym, niz jodek potasu; nad jodofor-
mem za$ ma t¢ wyzszo$¢, izjest zupelnie bez smaku i bez zapachu. Jodol
nalezy do zwigzkow mniej statych i tatwiej jod wydzielajacych. Bedac zadawa-
nym do wewnatrz w dawkach umiarkowanych, wcale nie drazni przewodu epo-
karmowego i nie wywotuje objawdéw zatrucia.

Co si¢ tyczy ogdlnych wskazan do wewnetrznego stosowania jodolu
w przymiocie, to jodol najzupeiniej moze zastapi¢ jodek potasu i zastuguje
nawet na pierwszenstwo w tych mianowicie przypadkach, w ktorych idzie nam
o diluzsze, chociaz nie bardzo energiczne, dziatanie przetworu jodowego.
W przypadkach zas, w ktéorych objawy przymiotowe potrzebuja szybkiego, do-
raznego 1 energicznego dziatania leku, nalezy stosowaé raczej jodek potasu;
ten bowiem prg¢dzej wchlania; si¢ i niedlugo pozostaje w ustroju. Prze-
ciwwskazanem jest stosowanie wewngtrzne jodolu u chorych, u ktérych nerki
sa dotknigte jakiemkolwiek cierpieniem, wywolujacem w nastgpstwie utru-
dnione wydalanie si¢ z ustroju zadawanego leku, gdyz w takich przypadkach
nagromadzona ilo$¢ jodolu moze wywola¢ wybitne objawy zatrucia, podobnie jak
to spostrzegano nieraz przy uzyciu jodku potasu.

Zestawiajac wreszcie w krotkosci otrzymane wyniki, ktore, oczywiscie,
potrzebuja dalszego sprawdzenia, mozemy w nastepny sposob wypowiedzie¢
zdanie swe co do warto$ci leczniczej jodolu, stosowanego zewnegtrznie i wewne-
trznie w chorobach wenerycznych:

1) Jodol, jako s$rodek przyjemny i nie wywotujgcy ubocznego dziatania,
moze w wielu przypadkach =zastgpi¢ inne przetwory jodowe [jodoform, jodek
potasu].

2) Dotyczy to w szczegdlno$ci stosowania zewnetrznego S$rodka przy le -
czeniu wrzodow trzeciorzednych przymiotowych, ktére pod wplywem jodolu
szybko si¢ oczyszczaja i zabliZniaja.

3) Stabiej nieco od jodoformu dziata $rodek wymieniony przy stosowa-
niu go wszankrze migkkim; chociaz z drugiej strony, ma on nad ostatnim t¢ wyz-



szo$¢, iz jest prawie bezwonnym; wobec jednak powolniejszego dzialania “na
wrzody weneryczne, jodol niekiedy tylko, mianowicie w przypadku tagodniej-
szym, w praktyce prywatnej moze zastapi¢ jodoform.

4) W wielu przypadkach poéznego przymiotu jodol moze byé stosowany
wewnatrz z rowng korzyscia, jak i jodek potasu, a mianowicie w pizypad-
kach przewlektych, nie wymagajacych szybkiego dziatania jodu, lecz [potrze-
bujacych dluzszego pozostawania leku w dotknietym ustroju.

W jodolu tedy znalezli§my dzielny swoisty srodek, nader pomocnyfw wielu
przypadkach przymiotu, jakotez przynoszacy korzys¢ w niektérych przypadkach
wrzodu migkkiego i dymienicach.

Z ODDZIALU CHIRURGICZNEGO D-RA MATLAKOWSKIEGO W SZP. DZ. JEZUS W WARSZAWIE.

Il PREYCZYNEK DO LECZENIA OPERACYJNEGO
SPOSOBEM THIERSCHA

OWZOZIZZFENT GOIL ENT.

Podal
Mlaryjanmn Borsuk
asystent tegoz oddzialu.

Arsenal leczniczy przeciwko wrzodom goleni jest tak bogaty, ze na wy-
liczenie wszystkich proponowanych $rodkéow potrzebaby bylo sporego tomu;
ta sama juz okoliczno§¢ S$wiadczy, ze S$rodki te albo sa bezskuteczne, albo
bardzo wolno wioda do celu. Nawet sposob REVERDm’a jest zmudny, bolesny
i wymaga licznych operacyj przykrych dla chorego. Dlatego tez wazny
i wydatny krok w leczeniu tej tak zwyklej choroby stanowi znakomity sposob,
podany przez THiEkBcH’a 1. Sposob ten dlatego jest swietnym, ze daje mozno$é
chirurgowi za jednym zamachem, na jednem posiedzeniu pozbyé si¢ chorego,
o ktorym musial mysle¢ ciagle catemi miesigcami, opatrywac go i dba¢, zeby
nie zakazil mu calego oddziatu. Wiemy wszyscy, jaka plaga dla oddziatu sa
chorzy z wrzodami goleni i jak wstretny balast dawniej stanowili. Dzi$ od czasu
sposobu THiEkBcH’a budza oni taki sam interes, jak wszystkie przypadki opera-
cyjne. Z tych wzgledow, zdaje mi si¢, warto zwroci¢ uwage kolegdw i u nas
na nowg metode.

R. 1888, 4. XI. przybyta do oddzialu D-ra MatLakowskieco Sokolowska
Anna z wrzodem, zajmujacym przednig i zewngtrzng cz¢$é dolnej potowy
lewej goleni. Dhugos¢ wrzodu 16 ctm., szeroko§¢ 15 ctm., brzegi modzelowate,
powierzchnia pokryta silnie wybujata i wystajaca ziarning. Powoddéw poja-

*) Ueber Hautverpflanzung. Beilage zum Centralblatt f. Chir. 1876, str. 17,



wienia si¢ wrzodu chora nie umie wskazaé; opowiada tylko, ze od 30 lat go nosi
pomimo réznorodnego leczenia. Chora zdecydowana, jest na odjecie calej goleni,
byle tylko pozby¢ si¢ wrzodu; tyle on jej sprawia cierpien.

Chora, oprocz licznych zmian starczych w stawach (arthritis deformans),
nic szczegélnego nie przedstawia. Wiek—50 lat. W plucach, sercu, nerkach
nic nieprawidtowego nie znaleziono, trawienie dobre, odzywianie rowniez dobre.

Kiedy si¢ przekonano, ze po kilkudniowem leczeniu opatrunkami anty-
septycznemi zadna poprawa w gojeniu si¢ nie nastapita, zdecydowano si¢ spro-
bowac leczenia za pomocg przeszczepienia skory sposobem TmiBK3CH a.

Zaczeto od tego, ze w przeciaggu 2 dni dezynfekowano okladami z 3% kwasu
karbolowego sam wrzod, a takze lewe rami¢ i prawe udo, zkad zamierzano wkiaé
platy skorne.

Operacyj¢ za$ wykonatem 1888 r. 10. XI. pod przewodnictwem D-ra
M atlakowskiego 1 przy pomocy kolegi Ciechomskiego. PO u$pieniu chorej
1 ostatecznem oczyszczeniu pol operacyjnych, a takze po zawieszeniu krwiobiegu
w lewej goleni opaska E3mAkcH’a, okrwawilem dno i brzegi owrzodzenia
w ten sposob, ze ostrym nozem skroilem warstwe¢ ziarniny i tkanki bliznowatej,
przytem nie zatlowalem tej ostatniej, majac na wzglgdzie doszczetne wyjecie
modzelowatych brzegé6w. Natychmiast ran¢ pokrylem gaza jodoformowa, zma-
czang w 2% kwasie karbolowym i przystapitem do zdejmowania ptatow skoérnych
z lewego ramienia i prawego uda. Cala ta czynno$¢ tern si¢ roznila od spo-
sobu, proponowanego przez TuiEB3cH’a, Ze za porada D-ra M atlakowskiego
$cinatem ptaty cienkim i wazkim nozem amputacyjnym i staratem si¢, zeby ndz,
$cinajac plat, pozostawial go rozciggnigtym na swem pierwotnem miejscu.
W celu za§ przeniesienia plata przyktadatem do niego kawalek protektywy
jedwabnej, do ktérego ptat si¢ przyklejal, wtedy te ostatnia razem z przyklejo-
nym platem przenosilem na ran¢ po [wycietym] wrzodzie; nakoniec, cienkim
zglebnikiem przytrzymujac brzeg przeniesionego plata do miejsca przeznacze-
nia, protektywe stopniowo i powoli $ciggalem z ptata. Tym sposobem przenio-
stem 8 ptatow, kazdy od 2—3 ctm. wszerz, a 9—16 ctm. na dlugo$¢ majacy;
uktadajac je tak, aby brzegami dachdéwkowato na siebie zachodzitly, pokryltem
prawie calg powierzchni¢ wycigtego wrzodu z wyjatkiem matej cze$ci od tytu
3 ctm. szerokos$ci, a 4 dlugosci, zeby si¢ przekonaé, jak predko pod wplywem
antyseptycznych opatrunkéw moze si¢ zgoi¢ ta stosunkowo mata przestrzen
wrzodu w poréwnaniu z czeScig, pokryta naskorkiem. Przed natozeniem opa-
trunku skore¢ w okolicy rany po wrzodzie posmarowalem wazeling, a nastgpnie
po nalezytem obmyciu kwasem karbolowym [2$] i sublimatem [1:1000] cata
powierzchni¢ rany pokrytem silkiem, na ktory polozylem kilka kawalkow gazy
jodoformow?j, rowniez jak i silk zmaczany [w tymze plynie] w 2% kwasie
karbolowym. Wreszcie na to poszto kilka warstw waty hygroskopijnej
i wszystko to umocowalem ptoéciennym bandazem, uciskajac nieznacznie. Po-
dobnym réwniez sposobem opatrzylem rany, zkad byly S$cigte ptaty. W trzy
dni potem zmienilem opatrunek na goleni, przyczem znalaztem, ze w wielu
miejscach naskorek przesadzonych platow podnidst si¢ w formie pegcherzy, po
przecigciu ktorych wylato si¢ sporo surowiczego plynu. Na dnie pecherza



lezata jednak glebsza warstwa naskdrka koloru r6zowego. Nastepny opatrunek
zrobitem w tydzien potem: ropienie tylko z miejsca, gdzie nie bylo platow,
same za$ platy byly koloru rézowego 1 wszystkie przyrosty; w dwoch tylko
miejscach, wielko$ci jednego centymetra kwadratowego, platy zmartwiaty
z tego powodu, ze zbyt byly grube i dosiggatly tkanki tluszczowej. Zmieniatem
nast¢pnie raz, lub 2 razy na tydzien opatrunek, a w trzy tygodnie wrzod byl
zupelnie zgojony z wyjatkiem tylko tej malej czastki, ktora nie byla pokryta
ptatami w czasie operacyi. W koncu Stycznia biezgcego roku i ta cz¢$¢
wrzodu byta w zupelnie podobny sposéb operowang i dzigki temu obecnie juz
caly wrzod jest zagojonym. Rany za$ skérne po wycigtych platach na ramieniu
i goleni w 3 tygodnie si¢ zagoitly pod jednym opatrunkiem, pozostawiajac po
sobie mato znaczace blizny, bardzo podobne do zmian, jakie pozostaja po powierz-
chownych oparzeniach.

Oproécz niniejszego przypadku uleczenia wrzodu goleni, w potowie Gru-
dnia zeszlego roku operowalem w tymze chirurgicznym oddziale jeszcze 2
przypadki owrzodzen goleni, z wynikiem réwniez podobnym. Szczegdétowo
ich nie opisuje, gdyz sposdb leczenia zupeilnie byl ten sam, co w wyzej opisa-
nym; zagojenie nastapito po operacyi w 2—3 tygodni. Wrzody te nie bytly
tak zadawnione i nie zajmowaly tak rozleglej przestrzeni, jak w pierwszym
przypadku.

Co za$ do dalszych wynikéw, a mianowicie: czy zagojone owrzodzenie odno-
wi si¢ przy zwyktem uzyciu konczyny, tego napewno zawyrokowac nie moge, cho-
ciaZ THIERSCH, SOCIN, JAESCHKE, P LEssING recydywy nie przewiduja. Zdaje si¢
jednak, ze skoro chory wroci do swoich zajg¢, zapomni o ostonigciu nogi
i o czystosci, $wieza a delikatna powloka bylego wrzodu tatwo ulegnie rozpa-
dowi. Totez NacerL *) w przewidywaniu tego powiada: ,jezeli rzuci¢ okiem
na wyniki, dotychczas otrzymane, to musimy przyznaé, ze z poczatku, by¢ moze,
zbyt wygorowane oczekiwania ziscily si¢ niezupetnie. JeSli spodziewano
si¢ zapomocg nowej metody goi¢ napewno w przyszlosci wszystkie wrzody
goleni, to obecnie, pomimo niezaprzeczalnych dobrych wynikéw, do pewnego
stopnia uczuwa si¢ rozczarowanie. Mimo to nie nalezy znowu nie docenia¢ war-
tosci metody THIiERSCH’a przy leczeniu wigkszej cze$ci, a zwlaszcza trauma-
tycznych brakow skory; stanowi ona znakomity krok naprzoéd w poréwnaniu
z dawniejszem leczeniem i w przysztosci, skoro zdobedzie nalezyte rozpo-
wszechnienie i uznanie, stusznie zaliczong zostanie do najzbawienniejszych
odkry¢ nowoczesnej chirurgii!

Musze tu takze zwroci¢ uwage, ze przepisy THiExkBcH’a wystrzegania
si¢ rozczynu sublimatu i karbolu [i innych silnych antyseptykéw] nie sa bezwa-
runkowo niezbedne, gdyz, jak wida¢ z niniejszych przypadkéw, uzyte prze-
zemnie silne antyseptyki, a réwniez i zniedokrwienie opaska E3mAkcH’a, nie
spowodowaly ujemnego wyniku przeszczepienia*

b Ueber die Erfolge der Hauttransplantation nach Thiersch. Beitrige zur klin. Chir. Tom IVi.
str. 339.



Nakoniec wskazany powyzej sposob przenoszenia $cietych platow, odmien-
ny od TuiEB3cH’a, okazal sie ze wszech miar zadawalajacy, gdyz unikaliSmy
zupelnie zawijania si¢ plata i skrecania si¢ brzegow jego, co prawie zawsze
trapi chirurga przy sposobie, zalecanym przez TuiEx3cH’a.

DZIAL. SPRAWOZDAWCZY.

20. A. Heydenreich. Sondowanie moczowodow.

Pomimo postgpoéw nauki w ostatnich czasach rozpoznawanie cierpien nerek
duzo jeszcze pozostawia do zyczenia; bardzo czg¢sto bowiem jesteSmy w nieSwia-
domosci, czy mamy do czynienia z cierpieniem obu nerek, a jezeli wiemy nape-
wno, ze jedna nerka jest cierpigcg, nie mozemy jednak z roéwna pewnoscia
twierdzi¢, ze druga jest zupelnie zdrowa. A jednak, jak waznem jest dla chi-
rurga, majgcego na celu wycigcie chorej nerki, wiedzie¢, ze druga jest zdrowsa
1 ze bedzie mogla przyja¢ na siebie czynno$ci wycigtej nerki! Wyszukanie
sposobow, za pomocg ktorych moglibysmy otrzymac¢ wydzieling kazdej nerki od-
dzielnie, juz od do$¢ dawna zajmowato umysty lekarzy. Probowano zamykaé na
czas pewien $wiatlo jednego moczowodu dla zebrania wydzieliny, wyptywajacej
przez drugi moczowdéd. W tym celu Tucamann juz w roku 1874 wynalazt
kleszcze do zaciskania otworu moczowodu przez zaciskanie $cianki pecherza,
odpowiadajacej ujsciu tegoz moczowodu. SILBERMANN (Bert. klin. Woch. 1883)
uzywal baloniku, ktéry napelnial juz w pecherzu rtgcia metaliczng, i w ten sposoéb
miat zamyka¢ uj$cie moczowodu. MUEeLLER (Deutsche med. Woch. 1887) starat
si¢ zaciska¢ moczowo6d przy przejSciu do miedniczki nerkowej za pomoca
baloniku, wprowadzonego do kiszki stolcowej i nast¢pnie napelnianego rtecig
metaliczng. Sposoby te, jak to juz mozna wnosi¢ z krdotkiego ich opisu, sa bardzo
niepewne; nie mozemy bowiem wiedzie¢, czy rzeczywiscie ucisk byt dokladnym
i czy wywotat zupelne zamknigcie danego moczowodu.

Z tego powodu o wiele jest racyjonalniejszem sondowanie moczowodow,
a pierwsza probe w tym kierunku zrobil Simon z Heidelbergu na kobiecie: po
uprzedniem zachloroformowaniu chorej rozszerzyt on cewke moczowa, wprowadzit
palec do pegcherza i pod kierunkiem palca dostat si¢ przez moczowdd do samej
prawie miedniczki nerkowe;j.

PAWLIK {Archivfiir Gynaekol. Bd. XV III. Heft. 3) probowal innego sposobu,
niewymagajacego uprzedniej operacyi. Mianowicie zauwazyl on, ze trdjkato-
Wi LiIEUTAuu’a W pecherzu odpowiada, mniej lub wigcej, widoczne wzniesienie
na przedniej $cianie pochwy, szczegélniej przy potozeniu kobiety d la vache.
P AwLIK radzi najprz6d oprdéznié pqcherz a nast¢pnie, napelniwszy go 150—200
grm. wody cieplej, kazac chorej przyja¢ potozenie d la vache. Wtedy, uniostszy
nieco krocze za pomoca wziernika, widzimy na przedniej S$cianie pochwy mate
wzniesienie, odpowiadajace wewnetrznemu otworowi cewki moczowej, a od niego
dwa rowki, rozchodzace si¢ w kierunku sklepienia pochwy. Dwa te rowki od-
powiadaja dwom bokom tréjkata Lievrtaup’r; trzymajac si¢ ich kierunku znaj-
dziemy otwory moczowodoéw. Podstawie trojkata LiEUTAUii’a odpowiada po-
przeczna faldka na przedniej Scianie pochwy; faldka ta faczy dwa wyzej wspo-
mniane rowki. Kateter, ktéorego uzywa P awrik, odpowiada Nr. 8 lub Nr. 9
skali CHARRIiERE’a; jest srebrny, prosty, z lekko zakrzywionym koncem, na kto-
rym znajduje si¢ mata gateczka. Je$li instrument przestaje poruszac si¢ Swo-
bodnie, stanowi to dowod, zeSmy dostali si¢ do moczowodu. Mozna, posuwajac



si¢ dalej, doj$¢ do samej miedniczki nerkowej, dziata¢ jednak trzeba, ztatwych do
wyttdmaczenia powodow, nader ostroznie.

Nalezy si¢ kilka stéw powiedzie¢ o metodzie BozEM ANN’a ( The Americ. Jour.
of the Med. Sc. 1888), ktory dal jej miano: Colpo-uretero-cystotomia. Autor robi
sztuczng przetoke pochwo-pecherzowsa i przez nia za pomoca palca wyszukuje
uj$cie moczowodu.

Dotychczas wspomnieliSmy o probach sondowania moczowodéw u kobiet;
odnosne jednak proby robione byly i na mezczyznach.

Autor niniejszego artykutu, A. Heydenreich, przytacza tylko IVERSEN’a
z Kopenhagi (Centralblattf. Chirurgie 2 April. 1888), ktdry sondowal moczowody
u me¢zezyzny, zrobiwszy poprzednio cigcie powyzej spojenia lonowego (sectio
alta). Jaka ma przyszto§¢ przed soba sondowanie moczowodow? A.Heyden-
reich przytacza dwa spostrzezenia Paw lik ~ (Wien. Med. Presse. Nr. 44.1886),
w ktorych sondowanie moczowodow dato bardzo dobry wynik. Chora miala
kolke nerkowa, sonda usunela zatyczke §luzowa z moczowodu i przykre objawy
znikly prawie zupetlnie. U innej chorej z puchling nerki prawej sondowanie
sprawito wielkg ulge przez usunigcie zawarto$ci nerki. A wigc, sondowanie, jako
srodek leczniczy, mozna bedzie stosowac przy niedroznosci jednego, lub drugiego
moczowodu, lub tez w celu rozszerzenia tegoz. Sondowanie moze takze odda¢ pe-
wne ustugi przy operacyjach w jamie brzusznej, przez wskazywanie kierunku mo-
czowodéw. Przemywanie miedniczek nerkowych, przy ich zapaleniu, za pomoca
zglebnika, podlug Heydenreich~, nie daje sic uskuteczni¢ doktadnie. W koncu
autor przychodzi do wniosku, ze wskazania terapeutyczne do sondowania moczo-
wodow sg bardzo ograniczone i jedynie w celach rozpoznawczych moze ono zna-
lez¢ pewne zastosowanie, zawsze jednak wymaga¢ bedzie ze strony lekarza
uprzedniej wprawy i wielkiej biegtosci.

(La Semaine Modicale. Nr. 7. 1889). Edmund Kurella.

20. Weber, G Spencer i V. Horsley. Nacisk na tetnice szyjowa wspdlnag
w krwotoku z tetnicy mozgowej $Sredniej

Sita pradu krwi i ci$nienie boczne w t¢tnicy modzgowej S$redniej, ktora
stanowi jakby przedtuzenie te¢tnicy mozgowe] wewnetrznej (a. carotis interna),
sa wigksze, anizeli w innych tetnicach moézgu. Krwotoki tez z tetnicy mozgo-
wej §redniej sa stosunkowo najczestsze. Zwykle sposoby leczenia, jak poét-
siedzace potozenie, upust krwi ogélny i t. d. nie wplywaja bezposrednio
i odraznie na powstrzymanie krwotoku modzgowego. Jakkolwiek zmniejszaja
one przyptyw krwi do czeéci uszkodzonych w mozgu, jednakze przez ograniczenie
dowozu krwi do pozostatych czesci mozgu zwigkszaja niebezpieczenstwo. Potozenie
nawpolsiedzace przytem podnosi boczne cisnienie; o§rodki za$ oddechania tatwo
moga uledz porazeniu. Te ujemne strony przyjetych dzi§ sposobow leczenia,
sktonity lekarzy do wykonania szeregu doswiadczen i1 zbadania wpltywu spo-
sobu powstrzymania krwotokéw w innych cze$ciach ciata, polegajacego na
ucisku gléwnego naczynia doprowadzajacego. Dos$wiadczenia wykonywano
na malpach, jako majacych uktad krwiono$ny mozgu najwiecej zblizony do
tegoz uktadu u czlowieka (Macacus sinicus et Macaeus rhesus). Po uspieniu malpy
eterem i usuni¢ciu odpowiednich czgéci czaszki, odkrywano zapomoca wtasci-
wych cig¢ tetnice: mozgowa Srednia i jej galezie, mdzgowa przednia, tylna
i circulus arteriosus Wittisii. Stosowano nacisk na t¢tnice szyjowa wspdlng (a. ca-
rotis communis) ibadano krazenia w naczyniach moézgu nienaruszonych iprzecietych.

W yniki tych do$wiadczen sa nastepujace:

I-o. Bezposrednio po podwigzaniu, lub przycisnigciu tetnicy szyjowej
wspolnej do kulumny kregowej, nikto tetno w tetnicy moézgowej Sredniej 1 jej
galeziach. Naczynia byly wypelnione niewielka iloScig krwi, a pole kory
mozgowej, przez nie odzywiane, byto znacznie bledszem.



2-0. Zmniejszenie nacisku, lub zwolnienie podwiazki, bylo dostatecznem dla
powrotu t¢tna, kora za§ mdzgowa stawata si¢ wigcej zabarwiona.

3-0. Pobudzalnos$¢ i czynnosci kory mozgowej po podwiazaniu byty zmniej-
szone i tatwo si¢ wyczerpywaly; zmniejszenie nacisku przywracato korze czyn-
nos$ci prawidtowe [badanie pradem przerywanym |.

4-0. Podczas nacisku na tetnice szyjowa wspdlng krazenie w tetnicy
mozgowej Sredniej ustawato, jednoczesnie za§ krazenie krwi w tgtnicy moz-
gowej przedniej i mézgowej tylnej zadnej nie ulegato zmianie.

5-0. Po dtuzszym nacisku uktad tgtnicy mozgowej $redniej wypelniat si¢
krwig przez potaczenia wchodzace do kola tetniczego WiL Lisius’a. Po dwoéch
godzinach tg¢tnica oraz jej galezie byly nalezycie wypelnione krwia; tetno
cho¢ mniej silne, niz na stronie przeciwnej, ale wydatne, a zabarwienie kory
prawidtowe. Pobudzalno$¢ kory po obu stronach jednakowa.

To nam objasnia predkie znikanie porazen: twarzy, konczyny gornej
i dolnej it. d., jakie spostrzegano po podwigzaniu tetnicy szyjowej wspdlnej,
w czasie operacyj chirurgicznych.

6-0. Krwotok z przecietej art. lenticulo-striatae, jednej z gtowniejszych ga-
lezi tetnicy moézgowej S$redniej, oddzielajacej si¢ w kierunku osi $wiatta art.
carot. intern. 1 1dacej do corpus striatum, tlialamus opticus, capsula interna... {art.
haemorrhagiae CuAxcor’a) natychmiast zostal powstrzymany po zaci-
$nieciu tetnicy szyjowej wspdlnej. Krwawienie z tgtnicy moézgo-
wej s'redniej ustawato po uplywie |- 34 minuty wskutek
utwrorzenia si¢ skrzepu, w $wietle przecigtego naczynia $ciSle przylegajacego
do $cian. Prad krwi po zniesieniu nacisku, trwajacego f—3/ minuty, nie wy-
plukiwat skrzepu i krwotok ustepowat zupelnle Jezeli podwigzano tetnice
szyjowy wspélng, a potem przecinano naczynia méozgowe, krwotok byt chwilowy
i skrzep tworzyt si¢ natychmiast.

Wskazaniem do =zastosowania ucisku tetnicy szyjowej wspdlnej w apo-
pleksyi sg tylko krwotoki mozgowe, wystepujgce powolnie
[krwotoki obfite zabijaja chorego natychmiast]. Jednakze i przy blednem
rozpoznaniu [zakrzep lub zator] ucisk nie wptynie na zwigkszenie bezkrwisto-
$ci mozgu, w czesciach pozbawionych doplywu krwi wskutek zatkania naczy-
nia, gdyz zaburzenie w kragzeniu zostaje wyrO6wnanem przez naczynia, wychodzace
z kola tetniczego WiL Lisius’a.

Zwykle jednak lekarz przybywa zapd6zno do chorego, aby zastosowac ucisk.

W chwili trwajacego krwotoku wyzej wzmiankowani lekarze radza zamiast
ucisku, podwigzanie chwilowe tetnicy szyjowej wspolnej, przy zachowaniu naj-
wickszej antyseptyki. Powierzchowne potozenie tetnicy szyjowej, szczegdlniej
w gornej czesci, latwos$¢ przyci$nigcia do kolumny kregowej za pomoca palca
i potrzeba predkiej pomocy, przemawiaja za samym naciskiem. Pierwsza do-
razng pomoc moga da¢ tylko otaczajacy chorego; zadaniem wigc lekarzy bedzie
tylko nauczanie sposobu postgpowania tam, gdzie tego zachodzi potrzeba. Na-
cisk na tetnice szyjowa wspolng, trwajacy od 1— [f minuty, w chwili krwotoku,
wigkszy przyniesie pozytek, anizeli wszystkie dotad stosowane sposoby leczenia.
Upust krwi ogélny, tak czgsto naduzywany, a przeciw ktéremu goraco juz
powstawal TEoussEAU, moglby by¢ wykres§lonym ze sposobow leczenia apopleksyi.

(The British Medical Journal N. 1470. 1889 r.).

BajkowsJci [Ciechanow],



Przeglad bibliograficzny.

Jozef Nusshaum D-r Zoologii. Zasady ogélne nauki o rozwoju zwierzat
[Embryjologija]. Warszawa 1889, str. 293, z 40 drzeworytami w tekscie.

Zakres wiadomosci dotyczacych spraw rozwoju, oraz wielu wigzgcych si¢
z ta kwestyja poszczegbélnych pytan, w ostatnich kilku latach wzrdst tak zna-
cznie, dzigki pracom licznych na tem polu badaczéw, ze niespecyjalista z tru-
dnoscig moze Sledzi¢ za postepem tej nauki, zwlaszcza, ze potrzebowalby w tym
celu studyjowaé obszerne dzieta embryjologiczne, odzielne rozprawy i broszury.
To tez z uznaniem przyja¢ nalezy wszelkg prace, ktora miesci w sobie tre§ciwe
przedstawienie obecnego stanowiska ogolnych podstaw embiyjologii, wylozone
jasno, poniekad popularnie, zrozumiale nawet dla mniej obeznanego, lecz inte-
resujacego si¢ przedmiotem.

Taka prace podjat pan J6zef Nussbaum Doktér Zoologii, ktéremu S$ciste
i cenne badania naukowe nie przeszkadzaja do popularyzowania wiedzy w tym
kierunku. Znany z pedagogicznych zdolnosci autor przedstawit w ksigzce o bliz-
ko 300 stronicach druku wszystko to, co z flzyjologii generacyi dotychczas wia-
domo —1i wytozyt rzecz dostepnie dla szerszych kot przyrodnikéw, lekarzy i wy-
ksztatconego ogotu.

Rzut oka na tre§¢ ksiazki przekonywa, ze zakres wiadomo$ci w niej za-
wartych jest szeroki. Po przedmowie, w ktérej autor uwydatnia cel ksiazki,
w skromnych wyrazach, jak na czlowieka nauki przystato, nastgpuje w rozdzia-
leI opis stanowiska nauki embryjologii posrod innych nauk bijologicznych
i rys historyczny poje¢ rozwoju od starozytnosci az do naszych czasow. Naste-
pnie [rozdzial I1] po zwrdceniu uwagi na wzajemny stosunek rozwoju osobniko-
wego 1 rodowego, na stosunek embryjologii do anatomii poroOwnawczej, oraz
opisaniu organow szczatkowych 1 zaczatkowych, przechodzi autor w rozdziale
IIT do opisu rozmnazania piciowrego, a w szczegdlnosci jajka i nasienia. W roz-
dziale IV moéwi o zaplodnieniu i nadzwyczaj skomplikowanych morfologicznych
zjawiskach, ktore zachodza przy i po zetknigciu si¢ nasienia z jajkiem, a pozna-
ne zostaly szczegétowo w ostatnich kilku latach dopiero. Rozdziat V traktuje
0 rozmnazaniu bezplciowem, paczkowaniu, z dodatkiem o dziewordédztwie i t. d..
Nastepuje dalej w rozdziale VI opis dzielenia czyli przewezania jajka, wraz
z objasnieniem zjawisk karyjokinezy, odbywajacych si¢ tak samo w jajku jak
1w innych komérkach rozmnazajacych si¢. Nastepnie autor podaje opis wytwa-
rzania si¢ listkéw zarodkowych i ogélne prawa tworzenia si¢ organéw w zarod-
ku, a takze wplyw warunkow zewnetrznych na rozwoéj. W rozdziale VII znaj-
dujemy rozw6j nienormalny, potwornosci, wywolywanie tychze zapomocg sztuki
i t. d.. Rozdzial VIII traktuje o dziedzicznos$ci i jej prawach, odziedziczaniu
plci i t. p.. Wreszcie w IX rozdziale podaje autor opis rozwoju rodowego, mowi
0 powstaniu pierwszego Zycia na ziemi i o pochodzeniu gatunkéw, z uwzglednie-
niem teoryj CuviER’a, iAM Akck’a, GEoFFrRoY Sr.-HiLAiBE’a, E rRazMA i K AROLA
D ArRw IN’0w, NAEGELi’ego i W E1sMANN’U.

Na koncu kazdego rozdzialu znajduje si¢ bardzo staranne zestawienie
odnos$nej literatury, ktore wskazuje z jak obfitych zrédel czerpal autor wia-
domoSci, a zarazem pozwala bliZzej interesujacemu si¢ tym przedmiotem odnaleZ¢
obszerne oryginalne prace.

Ksiazka, zadedykowana prof. HOYEROWI, czyta si¢ nietylko z korzyS$cia
prawdziwa lecz i z przyjemnoscia—i bezwatpienia znajdzie szerokie kolo czy-
telnikow, a wzmianka niniejsza moze ich do tego zacheci.

W  przysziosci moze pan Nussbaum pomys$li o napisaniu podrecznika
embryjologii szczegdéltowej, gdyz przelozona przez piszacego te slowa
embryjologija Schenk’a lat temu kilka, bedzie w obecnej chwili nieco juz
przestarzala. Dr. W. Mayzel.



Wiadomosci bieZJice.

Warszawa. Nareszcie, jak to juz donie$liSmy, pierwszy zeszyt wydawanych przez nas odczy-
tow klinicznych opuscit prasg. Dtlugie to stosunkowo, bo dwumiesigczne opdznienie nie z naszej wy-
nikto winy, my bowiem pierwszy zeszyt dawno juz mieliSmy gotowy. Zjawily si¢ mianowicie tru-
dnoéci formalne, ktorych omina¢ nie bylo mozna prgdzej; teraz posiadajac odpowiednia kongesyje,
prowadzi¢ bgdziemy wydawnictwo bez przerwy. Nie mozemy tez nie wspomnie¢ o niespodziance,
ktora nam zrobita Eedakcyja ,,Medycyny“, a ktora wplynegta czgéciowo na zmiang programu. W kilka
tygodni po ogloszeniu naszego prospektu, kiedy juz mieliSmy przygotowany przektad SAHLi’ego,
»Najnowsze poglady na istot¢ chordob zakaznych® Redakcyja ,,Medycyny“ pracg t¢
zaczeta pomieszczaé w swem pismie. MoglisSmy wprawdzie odczyt ten jaknajpredzej oglosi¢, a i ubiedz
ukonczenie jego w Medycynie, woleliSmy jednak zaniecha¢ tych nieprzyzwoitych szykan i konku-
rencyj. Tym sposobem oglosimy na drugiem miejscu odczyt STRUEMPEL’a o ciekawej, a dzi§ duzo
budzacej interesu kwestyi nerwic ogdlnych pochodzenia traumatycznego; dalej pomiescimy obszerna
stosunkowo prac¢ LOEWENFELD’a o leczeniu histeryi i neurastenii, ktore w naszej literaturze wcale
niemal nie bylo traktowane z nowoczesnego punktu widzenia. Wreszcie mamy na widoku jeden od-
czyt z akuszeryi i jeden o leczeniu chordéb serca metoda O ertel’u, a takze mamy obiecany orygi-
nalny odczyt o leczeniu trypra, D-ra Kréweczy~skiego ze Lwowa. Dodaé¢ winnismy, ze niewszy-
stkie zeszyty moga by¢ jednakiej objetosci; jezeli niektore jak np. pierwsze nie maja 2-ch arkuszy, to
natomiast inne, jak np. L oew enfeld ~ bedzie mial 6 arkuszy druku, a liczy¢ si¢ bedzie jedynie za po-
dwojny zeszyt.

— Na 8 Zjezdzie terapeutow niemieckich, majacym si¢ odby¢é w Wiesbadenie migdzy 151 18
Kwietnia, dyskutowana bedzie 1) Kwestyja ilcus 1 leczenia tego stanu [referenci Curschmann
iLeichtenstern]; 2) Przyroda i leczenie artrytyzmu [referenci Ebstein i Em il Pfeiffer]. Procz
tego Immermann mOWi¢ bedzie o czynnosci zotadka w suchotach gruzliczych; Petersen o leczeniu
Hippokratesowem; Fiirbringer o impotentia virilis." L ew in o przygotowywaniu i dzialaniu lekarstw;
Mondhorst 0 masazu elektrycznym; Basch o kardyjalnej dusznosci; Klem perer o rozszerzeniu
zotadka; Hanau o raku wytworzonym przez przeszczepienie; Quincke o polykaniu powietrza;
Dettweiler przedstawi kieszonkowa buteleczke na plwocing dla kaszlacych; H. Krause mowic
bedzie o leczeniu gruzlicy krtani; Fr. M iiller o przemianie materyi u chorych na raka; M. Fried-
linder Oreumatyzmie i artrytyzmie; K rehl o stosunkach cisnienia w jamach serca i tgtnicach.

— Na posiedzeniu paryzkiej Akademii Medycznej z d. 12 Lutegor. b. Hayem odczytal prace
Boussy’ego nad patogeneza goraczki. Znalazt on ze bardzo silny atak goraczkowy moze by¢ wy-
wotany u psow przez wprowadzenie do przewodu pokarmowego rozpuszczonej chemicznej substancyi,
odosobnionej z pewnego grzybka drozdzowego, a ktéra E. nazywa pyretogening. Wystarcza do tego
juz najmniejsza ilo$¢ substancyi [V? miligrama na kilogram wagi ciala zwierzecia]. Napad goraczko-
wy trwa 9—I10 godzin, a mianowicie przez 2 godziny goraczka si¢ wznosi, przez 4 godz. pozostaje na
szczycie, a spada w nastepnych 4 godzinach. Z zaburzen czynnosciowych zauwazy¢ si¢ daje: niepokoj,
lekkie wstrzasnienia klatki piersiowej, przepony i mig$ni karku, dreszcze i drzenie, nudnosci, wy-
mioty, 4—35 wyproznien stolcowych [statych lub rozwolnionych], niepewno$¢ chodu, cieptota w rectum
39,1°—41,9° C, przyspieszenie tetna i oddechania. Napad goraczki najpodobniejszy jest do napadu
zimniczego, lecz posiada tez pewne analogije z goraczka towarzyszaca innym chorobom, ktore
wigc moga by¢ wywotane przez podobna do pyretogeniny Substancyj¢ chemiczng. Znajduja si¢ rowniez
ciala chemiczne obnizajace cieptotg, bedace produktem bakteryj. Cialo z takiemi wtasnosciami R. na-
zywa frigorigening.

— W sprawozdaniu Dujardin-Beaumetz” » departamentu Sekwany o ws§ciekliznie wr.
1888, znajdujemy wiadomos$¢, ze pokasanych zostalo przez psy wscieklte lub podejrzane 490 osob,
z ktorych zmarto ogétem 19. Z owych 490 pokasanych 385 poddawato si¢ szczepieniu w instytucie
Pasteur” izmarlo 4 [1,04 pro cent.]; z pozostatych 105 nieszczepionych zmarto 14 [13,33%]. W ostat-
nich sze$ciu latach liczba pséw wsciektych znacznie wzrosta, w r. 1883 wynosita 122, w 1884 — 604,
w r. 1888 az 863.

Wydawca D-r St. Kondratowicz. Redaktor odpowiedzialny D-r WI. Gajkiewicz.

Jlo3Bosieno Ilenzyporo, Bapmagsa 23 Mapra 1889 r. Druk K. Kowalewskiego, Krolewska Nr. 29.



APTEKA

mim »oB m

NATURALNYCH,

WPROST ZE ZRODEL SPROWADZANYCH,
pod firma

w WARSZAWIE

przy rogu ulic Wierzbowej i Senatorskiej N. 473b istniejgca.

Jest stale zaopatrywang, we wszystkie wody mineralne Swiezego czerpania, jak réwniez
w lekarstwa specyjalne zagraniczne i $rodki lekarskie w ostatnich czasach w uzycie wprowadzone

Lipaninum (Kahlbaum.)

Peptonum Carnis spissum (Kemmerich).

Peptonum Carnis spissum (Kochs).
poleca

52—14

Apteka J. RUTKOWSKIEGO dawn. E. Wernera.

w Warszawie, ul. Dluga N. 16.

D-r St. Sulikowski

ordynowac bedzie podczas sezonu b., tak jak poprzednio,
w GLEICHENBERGU (Villa Possenhofen).

Dr S. FILIPKIEWICZ

ordynuje jak lat poprzednich
w Cieplicach Trenczynskich.

Stosowane dla kuracyi od r. 1601. Szczegdlniej.skuteczne w cierpieniach
narzadow oddechowych i zotadka, przy zotzach, cierpieniach nerek i pe-
cherza, gosécu, hemoroidach i moczoéwce.

Wysytka ksigzecych wéd Mineralnych Ober-Salzbrunn
Furbach & Strieboll.

Sktady we wszystkich aptekach i sktadach wéd Mineralnych.

KurorhSalzbru nn-Szlask,

Sezon kuracyjny od 'l Mcijci do IconcaW rzes$nia.

52—10
10— 1
4—1

62—4



Niniejszem mam honor zawiadomi¢ WW. PP.
Doktorow, 1z apteka pod firma:
BIERTUMPFEL i GESSNEE

przy ulicy Aleja Jerozolimska INe27 rég Kruczej
w Warszawie wraz z Zakladem Kefirowym (poprze-
dnio D-ra Wyszynskiego) z dniem 21 Marca r. b.
przeszty na wylaczng moja wiasnos¢

Kefir dalej wyrabia¢ bgda tym samym sposobem co i dotych-
czas, a apteki ktoére posiadajg go na sktadzie sg nastgpujace:

Biehler ul. Nalewki s Rutkowski Diuga
Biertiimpfel rog Marszatk. i S-to Krzyzkiej  Olsztynski Marszatkowska
Borowski ul. Przejazd Sottykiewicz Graniczna
Darechciriski Krakowskie-Przedmiescie Trenkler Solec
Grabowski Biclanska Turski Karmelicka
Habielski Stare-Miasto Wenda i Wiorogorski Krakowskie-Przedm.
Heinrich Plac Teatralny Winnicki Ztota
lwanski Twarda Wréblewski Krakowskie-Przedmies$cie
Kucharzewski ,Miodowa Zieminski Marszatkowska rog Krolewskiej
Lilpop Nowy—Swiat
i Edward Gedoncer.
HIJITIPAJIT A N aturalna 10-6

»VI111UKIA Woda Gorzka

trzymajgca prym pomiedzy wszystkiemi wodami gorzkiemi, zawiera o 170 gr.
stalych i skutecznych czesci wiecej jak Hunyady Janos, a o 260 gr. wiecej jak
Piilna i Friedrichshall. WVodg 0omxm¢ Victoria sprobowalem i uznaje jej
znakomita i szczegélnie pewna dzialalnos¢. M zeczywisty Jttadca Stanu9
Profesor Tfnitcers, n-rJ ,jjam bl, Prospekta wysyla gratis Dyrek-
cyja. Wien: Stefansplatz. Na skladzie we wszystkich aptekach w Warszawie.

z trzechletnia szpitalnag praktyka poszukuje posady lub miejsca wolno-praktykujecego lekarza
w Krolestwie. Reftektanci zechca wysyta¢ warunki do redakcyi ,,Gazety Lekarskiej“, pod
lit. S. R.. 3-2

“ \KAPIELE Si W 1Z «

1769 metrow nad powierzchnia morza

Najwyzej polozona miejscowos$¢ kapielowa i staeyja klimatyczna w Europie, — pierwszo-
rz¢dna z najsilni¢jszemi szczawami zelazistemi, kapielami mineralnenii i hydroterapija. Wskazana
przeciwko bezkrwisto$ci, zdenerwowaniu, ostabieniom.

Sezon trwa od potowy Czerwca do potowy Wrzesnia.
W zimie zamKkniety.

Najwykwintniejsze hotele w Kapielach St. MORITZ: Kurhaus, Victoria, du Lac,
Hof St. Moritz, Hotel Hornbachera, Engadiner Hof. 6—1




LIQUOE LI BI AIBIIIATI 6BINeXK

(Natrium ferrialbuminicum liquidum).

Wprowadzony przezemnie do handlu, wlasciwym sposobem otrzymany roztwdér odznacza

si¢ doskonatemi wlasno$ciami terapeutycznemu
Nie psuje si¢, zawiera 0,5# tleniku zelaza i wyréwnywa zupelnie wlasno$ciom roztworu bial-

kanu zelaza Drees’a.

Z powodu istnienia licznych przetworéw z biatkanem zelaza, nalezy zapisywac:"

LIQUOR FERRI ALBUMNATI GRONING

Sklad gléwny na Krélestwo w aptece Wendy i Wiorogorskiego, 43 Krakowskie-Przed-
miescie w Warszawie.

W . Griining,
Mag. farm. w Potadze. 3—2

AVVORZE na Szlazku austr. (Emsdorf)

Zaktad hydropatyczny i z¢tyczny. Uzdrojowisko klimatyczne. Leczenie elektryczno-
$cig, massaz, mleko. Sezon od 1 Maja do 30 Wrzesnia. Lekarz d-r EDM.KOWALSKI.
Poczta, telegraf, stacya kolei zelaznej.

Wyjasnienia i broszury przesyla Inspekcyja Zakladu. 10—1

D-r M. Jakowski b. asyst, kliniki dyjagnostycznej doko-
nywa wszelkich mikroskopowych giownie bakteryjologi.cz-
nych rozbioréw wydzielin chorobowych. Ul. Wspdlna J& 26. 0 3

D-r E. Briuhl,

ordynuje od 16 Wrzesnia do 10 Maja w Meranie, Marktgasse 5,
od 15 Maja do 15 Wrzes$nia w Gieichenbergu, Villa Max. 12—9

°-4 NAKLADEM REDAKCYI GAZETY LEKARSKIEJ

wychodzi szereg

ODCZYTOW KLINICZNYCH,

zarowno tldmaczonych jak i oryginalnych, ktorych tre$¢ poczerpnigta przewaznie
z dziedziny medycyny praktyczne;j:

Pierwsze zeszyty zawiera¢ beda, nastgpujace prace:

Heubner.  Dyfteryt sfkarlatynowy ijego leczenie.

Struempel.  Nerwice pochodzenia traumatycznego.

Loevenfeld. Nowoczesne metody leczenia neurastenii i histeryi
[odczyt podwaojny].

Krowczynski. Leczenie trypra ostrego i przewlekiego.
Odczyty kliniczne wychodzi¢ b¢da mniej wiecej w miesiecznych odstepach czasu,
w objetosci $rednio 2 arkuszy druku. Pierwszy odczyt wyszedt z druku. Cena od-
czytu wynosi 30 kop.; wnoszacy naleznos$¢ za 12 odczytow z gory pflaci tylko rs. 3.
Nabywa¢ mozna w Administracyi Gazety Lekarskiej i1 wszystkich ksiegarniach.



MATIONIEGO GOV e

§2C74 WA

kaliczna-
Wybornie wyprobowana przy:
Chorobach narzadow oddechania i trawienia przy pedogrze, niezycie zoladka i pgcherza,

a przedewszystkiem przy chorobach dzieci.

Uzywana przed i po kuracyi Karlsbadzkiej

MATTONIEGO )
SOL
) BOROWINOWA
LUG BOROWINOWY

najdogodniejszy $rodek do przygotowywania
kapieli borowinowych i Zelaznych w domu,

Wypréobowane od wielu lat przy:

Zapaleniu macicy ijajnikow, zapaleniu otrzewnej, btednicy, zotzach, krzywicy, uptawach,
usposobieniu do poronien, porazeniach, parezach, malokrwistosci, go§¢cu, pedogrze, rwie

kulszowej i hemoroidach.

MATTONI’EGO
Buda-Pesrto
W WYBORNY

SRODEK PRZECZYSZCZAJACY

WYSYLA wszystkie naturalne WODY MINERALNE
i produkta Zrédlowe

HEINRICH MATTONI

FRANCENSBAD, — WIEDEN,- KARLSBAD.

MATTONI & WILLE, BUDA-PESZT.

26-6
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