ATT7~

M 25.

ROK VIII. Warszawa 8 (20) Grudnia 1873 r. fDM XV

PISMO TYGODNIOWE
POSWIECONE

WSZYSTKIM GALEZIOM UMIEJETNOSCI LEKARSKIEJ,
FARMACYT L WETERYNARII.

Cena Gazetj lekarskiej. W Fyarszawie! rocznie rsr. 5, potrocznie rsr. 2 kop. 50. W Kro-
It»twie i Cesarstwie- w redakcyi (z przesytka) rocznie rsr. 6, potrocznie rsr. 3.

Cena Uibliutukl Umiejetnosci Lekarskich, W Redakcyi p6trocznie (od 1 lipca 1873 do 1
stycznia 1874) rsr. 10; od poczatku wydawnictwa do 1 stycznia 1874 r. rsr 128 (z przesyika).

Cena Przegladu Postepdw IYauki Lekarskiej. Tiocznie: rsr. G dla prenumeratoréw Gaz. Lek.
rsr. 6; dla prenumeratorow Gaz. Lek, i Bibl. Um. Lek. rsr. 4.

TRESC  Spostrzezenia z praktyki leknrskigj. Niezwykto skostnienie tkanek. Przez Dra Jana
Minkiewicza, naczelnego chirurga armii Kaukazu.—Kronika zagraniczna. O leczeniu btoni-
cy w OBtatniom dziesiecioleciu. Przez Dra Schwarz’a.—Korrespondenc,a. Trzeci miedzynaro-
dowy kongres lekarski.—Wiadomosci biezagce. Doktoryzacya. — O zatruciu si¢ kawg. — Po-
ronienie.—Smieré. —Arszemk w macicy. Przez Dra Edling’a.—Nowy $rodek miejscowo znie-
czulajagcy.—Dwa nowe $rodki lekarskie.—Jubileusz Rokitansky'ego.-— Od-Redakcyi Gazety
Lek. i Biblioteki Umiejetnosci Lekarskich. — Dodatek. Akuszeryi T. I, ark. 51.—Choroby
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Niezwykte skostnienie tkanek.

Przez D-ra Jana Miilkiewiossa, naczelnego chirurga armii Kaukazu.

W Kr. 4, t. Ill Gazety Lekarskiej z roku 1867, podatem do wiadomo-
sci opis historyi choroby A. B., ktora ulegta prawie catkowitemu skotniemu.
Chora powtornie weszta do Tyfliskiego szpitala miejskiego, gdzie iumarta. Po
Smierci, o ile tylko pozwalaty towarzyskie stosunki chorej, byty doktadnie
zrobione ogledziny zwiok.

W karcie szpitalnej, zawierajgcej opis choroby w czasie ostatniego po-
bytu chorej, znalezliSmy nastepujace dane. A. B. cérka urzednika, 19 lat ma-
jaca, powtornie przyjeta do szpitala dnia 15 czerwca r. 1867, Kr. 291. Obej-
rzawszy jg nazajutrz, ordynujacy kolega zanotowat co nastepuje. Przed 4 la-
ty n chorej powoli, stopniowo tkanki 'pocz*y w rozmaitych czeSciach ciata
podlegaC skostnieniu. Teraz odnogi dolne zbrzekniete, czasami one sg mocno
bolesne. Chora nie wstanie usta otworzyC i naprzod wysungc jezyk; i ztego
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powodu ona z trudnoscig tylko uzywa ptynnych pokarmuw. Chora sie skarzy
na bole w okolicy pepka, czasami mocno dokuczajgce. Oddawanie stolca
prawidtowe. Ogolny stan bezgoraczkowy, tetno nie przyspieszone. Zalecono
nacieranie odnog mascig — ex. vl. hyoscyami 8§ jp ext. acomti 9j. W ciggu
pierwszych dni pobytu w szpitalu 17—26 dn. chora sie skarzyta na bole w od-
nogach dolnych, na czesto poty i ostabienie. Tetno stabe. Dnia 26 naznaczo-
no chinini ferru-citricigr. 3 sacch. albi ar. jjj co dzien po dwa proszki, wan-
na i nacieranie spirytusem kamforowym.

Pomimo uzycia w ciggu hpca rozmaitych srodkéw wewnetrznych wzma-
cniajgcych i rozmaitych naciera¢ masciami, stan chorej nic a nic sie niepoprawit.
Ona ciagle sie skarzyta na béle w odnogach dolnych zbrzeknietych. Od du.
19 lipca cierpiata na bol w okolicy lewej topatki i na bezsennosS¢, ktora i
po uzyciu morliny w znacznych dawkach ustawata. Stan podobny trwat
I w ciggu sierpnia. Od dnia 5 gruczoty limfatyczne szyi powoli obrzmiewaty.

We wrzesniu i pierwszej potowie pazdziernika gruczoty podszczekowE
Umlatyczne coraz bardziej sie powiekszaty. TI. 15 pazdziernika od rana cho-
ra sie skarzyta na ziebienie, ostabienie’; tetno mate przyspieszone. ivu wieczo-
rowi mocny stan gorgczkowy z bolami w lewej okolicy nodzebrowej (Jiypo-
chondmim sinistrum). Dnia 16 i nastepnych—stan goraczkowy ustat, ale cho-
ra sie skarzyta na ciggty i tak mocny bdl w lewej okolicy podzebrow<C ze
nie byta w stanie z tego powodu zasngé. Zbrzeknienie odndg sie powiekszy-
to. Dnia 26 dotgczyty sie nowe objawy chorobowe: zgaga, biegunka, Kkatar
oskrzelowy * stan goraczkowy.  Stan podobny trwat az do dnia 3 listopada.
Wieczorem tego dnia tetno jeszcze bardziej ostabto, stato sie mniejszem. Cho-
ra byla w szczegdlniejszym stanie niepokoju, tesknoty, trwogi (anxietas). ).
4 jezyk suchy, dzigsta i zeby pokryte czarng m&A—fuliginosito.te, tetno ser-
ca przyspieszone; mocne ostabienie, stan gorgczkowy. Dn. 5 zawrdt glowy; od-
dech trudny i tetno przyspieszone; jezyk suchy. Dn. 6 stan gorgczkowy, uczu-
cie ciggtego ziebienia i zawrot gtowy. Stan podobny trwat do dn. 20 listopada—
w ktorym chora skonata, w stanie najwiekszego niepokoju, strachu, ktory powstat
w skutek pozaru w nocy tuz w sasiedztwie szpitala powstatego.

Rozcztonkowania zwlok dokonatem nazajutrz po Smierci dn. 11 listopada.
Ja nie bede opisywat wszystkich naro$li kostnych, co juz zrobitem w 1-ym
artykule; wskaze tylko na nowe pdzniej powstate. W ogble wszystk e dawr
uiejsze skostnienia powiekszyty sie. Ogolne wychudnienie bardzo znaczne. Od-
nogi dolne zbrzekniete. Obie stopy, szczegdlniej lewa miaty widok koszlawo-
Sci pedis squint. Zyly zaskorne dolnych odndg, szczegolniej obydwoch ud,
mocno rozciggmete. Co sie tyczy kostnych narosli, to dawniej nieznaczne znaj-
dujgce sie na wewnetrznej powierzchni prawej kosci goleniowej {tibia) po nad
kostkg wewnetrzng,—miedzy nig a Sciegnem Achillesa, do tego sie stopnia
powiekszyly, ze do Sciegna Achillesa siegaty i przewyzszaly podobng kost-
na naro$l znajdujgca sie na przodowej powierzchni przedudzia, miedzy Kkk.
goleniowg i tydkowa. Zginanie w kolanie w skutek otaczajacych narosli nie-
podobne. }
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Nowe narosle kostne powstaty na prawej odnodze gornej, zwriszcza na
kosci ramieniowej. Odnoga ta byta mocno nawrdcong (|*'onaiii)) a zupetnie
pr wie wyprostowana.

Xo\vc narosle kostne powstaty na prawej odnodze gornej, zwiaszcza na k-

ramieniowej. Odnoga ta byta mocno nawrdcong fprofiaWo) i zupetnie prawie wy-
prostowana. Nowe naro$le kostne szczegolniej sie rozwinety na tylnej powierzchni
gornej trzeciej czesci prawej k. ramieniowej. Naro$l ta byta diuga na 4 po-
przeczne palce i siegata az do grzebienia topatki (spina scapulae), gdzie t3-
czyta sie z istniejgcg tam juz dawniej kostng naroslg. iNowe naro$le kostne
powstaty takze i na wewnetrznej powierzchni k. ramieniowej w s isiedztwie
tokcia prawego i konczyty sie tu cienkim ostrym koncem. Brzegi przodowe
mm. kapturowych (m, m. Irapeziy) takze skostniaty, 'najsilniej sie lozrosty ko-
stne naro$le w okoto do nyeli kregow szyjowych Dawniej istniejgce, niezna-
czne kostne narosle na
klatce piersiowej teraz
bardzo sie powiekszymy.
Na dotgczonymi rysunku
mozna widzie€¢ rzeczy-'
wistg objetos¢ i forme
kostnej naro$li powsta-
tej na 2, 3 i 4 zebrach
lewejjstrony. Lymfaty
czne gruczolki  szyi,
znajdujace sie w pobli-
zu skostniatych miesni
znacznie Dbyty powie-
kszone.

Gtowa nie Dbjta
rozbierana.

Otworzywszy klat-
ke piersiowg znalaztem
zroSniecie catkowite o
bydwéeh ptuc z optu-
cng zebrowg i przepo-
nowa za pomocg dawniej-
szych bton rzekomych,
zbrzeknietych; skutkiem tego ptuca trudno dawaty sie oddzielaC od klatki pier-
siowej. Te bt rzekome szczegdlniej w gornej czesci byty przekrwione. Gdzie-
niegdzie w nich daty sie widzieC niewielkie wymaczynienia krwi. Na przodo-
Avej powierzchni prawego ptuca, odpowiednio 3 zebru znalezlisnry zagtebienie,
wklestos¢ sprawiong naciskaniem tego zebra na wewnatrz wystajagcego w sku -
tek ciSnienia narosla kostng, znajdujaca sie na zewnetrznej jego powierzchni.
W tern miejscu zebro formowato kat tepyr wierzchotkiem na wewnagtrz skie ro
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wany. W wierzchotku prawego ptuca byly rozproszone serowate massy
w okresie iozmiekniema. Istota ptucowa w okoto tych ognisk mocniej byta
zbrzeknieta, niz w innych czesciach. Niektdre 7 tych ognisk dorownywaty ob-
jetosci jajka wrobla. Po lewem ptucu rozsiane miliarne, szare gruzetki; na
wierzchotku jego znalezliSmy mniejsze niz na prawem plucu serowate rozmie-
knione massy, rowniez otoczone tk. ptucowg mocniej zbrzeknieta niz inne oko-
lice ptuca. (Iruczotki oskrzelowe zgrubiate, stwardniate, podlegte serowatemu
przeistoczeniu; w Srodku ich znalezliSmy melanotyczne massy, depozycye. 1los¢
cieczy w worku sercowym w prawidtowym stanie. Serce blade, migkkie, $cian-
ki jego wiotkie. Skrzepy krwi w lewej komorce byty czerwone, pulchne, zbrze-
kniete. Zastawki wszystkie normalne. W S$ciance przodowej komorki prawej
w poblizu wierzchotka serca, znalezliSnn torbiel (cysta) objetosci ziarna gro-
chu zwyczajnego, zawierajgcg masse serowatg, ktora na nieszczeScie pod mi-
kroskopem nie byta zbadana. Watroba do tego stopnia byta powiekszona, ze
poczawszy od 5 zebra, ona siegata prawie az do grzebienia biodrowego gor-
nego przodowego isputa iliaclt sap. ani.), na trzy palce poprzeczne tylko byita
odlegta od koSci biodrowej. Miejscami watroba zrosta sie z przepong (diaphra-
gma) i Sledziong; powierzchnia jej byla podobng do muszkatotowej gatki, miej-
scami stluszczona. Rozcigwszy watrobe, znalezliSmy blizej ku powierzchni przo-
dowej po srodku jej, bardziej jednakze na prawej potowie torbiel zawierajaca
echi?iqcocci.  ObjetosC ’ainy tej torbieli dorownywata gtéwce dwuletniego dziec-
ka. Sledziona nie zmieniona 00 do objetosci, zbita, gdyz gtdwnie obfituje
w tk. tgczng, Zebra rzekome prawe z zewnatrz potaczone byty z sobg*kost-
nemi naroSlami. Nerki przekrwione: istota korowa i rdzeniowa niewyraznie
sie od siebie oddzielaty. Gruczoty limfatyczne kreskowe mocno powiekszone
i ulegty serowatemu zwyrodnieniu, szczegdlniej te ktdre otaczaty aorte; one
ja naciskaty. Tylne dolne kregi grzbietowe mocno wystajg na zewnatrz (lor-
dosts) w skutek $ciggania ich naroSlami kostnomi, powstatemi na tylnej po-
wierzchni odpowiedniej czeSci tutowia.

Wszystko co powiedziatem > pierwszym naszym artykule o tej chorej,
nie mam zamiaru powtarzac. Teraz wskaze tylko na dwa zjawiska wykryte
przy rozbiorze zwiok: na budowe kostnych narosli i na echfli&foecité watroby.

Co do budowly kostnych narosli w pierwszym artykule powiedziatem, ze
apriori niepodobna nic stanowczego powiedzieC czy mamy do czynienia ze sko e
stnieniem w Scistem znaczeniu wyrazu (ossificntio),—czy tez ze zwapnieniem,
z petryfikacya, t. j. przesieknieniem tk. solami wapiennemi? Po Smierci pyta-
nie to sie dato rozwigza¢- Na dotgczonym rysunku widzimy, ze naro$l kostna
miata postaC mostu—trzy zebra z sobg taczacego, z ktdéremi sie Scisle taczyta.
Powierzchnia kostniaka gtadka, rowna jak koS¢, Rozcigwszy naro$l zaraz po
Smierci znalezliSmy, ze co do budowy ona byta podobng do kosci grubych,
srodkowa gebczasta massa miata barwe mocno na czerwono zabarwiong: zewnetrz-
na istota zbita otaczajaca wewnetrzng byta twardg. Stosunek zewnetrznej zbi-
téj istoty do wewnetrznej byt rozmaity w roznych czesciach wycietej narosli
koetuéj. W czeSciach cienszych przemagata tkanka zbita, w grubszych za*
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gabczasta. Badajac pod mikroskopem kostng naro$l znalaztem w niej ciatka
I kanaliki kostne Havers’a jak to mozna widzie¢ na rysunku. Z tego wy-
pada, ze my mamy do czynienia z prawdziwem, rzeczywistem skostnieniem
(ossificatio). " przylegtej przykostni wykryliSmy miejscowe zwapnienie. Roz
maity Kkierunek warstw w kostniakach (patrz rysunek) Gajoczywisci¢j Swiadczy,
ze sprawa rozwiniecia sie naro$li kostnych odbywata sie niejednoczesnie, me
od razu, ale nawrotami.

Niepodobna dos¢ odzatowacC, ze massa znaleziona w sercu mikroskopijnie
nie byta zbadana, a wiec niepodobna nic powiedzie¢ czy zachodzit jaki stosu-
sunek miedzy echitiQeoccus, Watrobg i tg mai|[>a. Niepodobna wykryc¢ jakgkolwiek-
badz spdjnie miedzy echinococcns i sprawg skostnienia. Obecnoec podobnych pa-
sozytow w watrobie wecale nie nalezy do wielkich rzadkosci, przytcm podobne
skostnienie razom sie nie napotyka. Te zmiany chorobowe, .akiesmy znalezli
w ptucach i gruczotach limfatycznych jurny piersiowej i Dbrzusznej mogty
by¢ nastepstwem ogdlnego zlego trawienia, ztych dyetetycznych, higienicz-
nych warunkow, w jakich chora zostawata, bedac oprocz tego skazang na ma-
ty, bardzo ograniczony ruch.

KRONIKA ZAGRANICZNA.

0 leczenia btonicy w ostatnien dziesieciolecia.

Przez B-ra J. Schwarz’»

Nazwa diphthcritis (Sirpltsp), ktorg liretonneau pierwszy raz wprowadzit 1826
roku nie oznaczata zadnego nowo odkrytego cierpienia. Zachodzi tu wasnie to samo, co
i przy tyfusie, cholerze i innych cierpieniach zakaznych. Niewatpliwie istniaty one juz za
dawnych czasow, tylko znanenri byty pod nazwami rozmaitemi, stosownie do pogladdéw
i stanowiska naukowego wiasciwych szkot lekarskich i ich adeptow. | tak stwierdzonym
zostato, iz cierpienie, ktore nasi poprzednicy nazywali gorgczka zétciowa, Sluzowa, nerwo-
wg lub gastryozng, dzisiejsza anatomia patologiczna uznaje za sprawe tyfusows; co sie tyczy
cholery Macnamara przywodzi, iz to cierpienie znal juz ludyanin Char# rlca kté-
ry zyt na wieki przed Chrystusem. Petenkofer wykazuje, ze trzy okresy gtowne
cholery, ze znamionujgcymi jjjg nazwami, przywiedzione sg w Sanskrycie. Toz samo daj 3
sie wykazac i co do btonicy.

Bretonneau, najnowszy ojciec chrzestny tej choroby, sam istnienie jéj odnosi
az do czasow H o mer a, w ktorych stuzyta postrachem, jako straszliwe mnlum aec/yptiacum
Aretaeus, ktory zyt w koincu pierwszego i w poczatku drugiego wieku podaje dokiadny
i pilny opis tego cierpienia, bioracego poczatek z Egiptu i Syryi; opis éw najzupeiniej
odpowiada objawom obecnie tak zwanej diphtheritis.

Rozumie sig, iz chociaz objawy cierpienia znane byty juz w okresach dawniejszych,
to jednak jego patogenia i patologia, dopiero w naszem dziesiecioleciu doktadniej badano
i wyjasnione zostaty.

Co sie tyczy zmian anatomicznych sprawy btonicowej, to na nawet dotychczas nie
doszliSmy do wynikow ostatecznech. | tak odno$nie do stosunku, w jakim znajdujg sie
krup i btonica, istniejg dwa zupetnie przeciwne sobie zdania. Podczas gdy szkota francuz-
ka uznaje bliskie pokrewienstwo miedzy obiema temi niemocami, szkota niemiecka pod
doSwiadczoneru przewodnictwem mistrza swego V ircho wa, dowodzi, iz nalezy je uwa-
za¢ za zupetnie odrebne od siebie sprawy chorobne.
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Chociazby spér ten teoretyczny wymagat jeszcze pewnego czasu do swego roz-
strzygniecia, to jedaak nie przeszkodzi on nam w $ledzeniu za postepowaniem leczniezem,
jakie uzywancm byto przeciw pladze, tak liczne ofiary zabier ijgeej. Zestawienie rozma-
itych srodkéw., uzywanych przeciwko btonicy, utatwi nam réwniez wyprowadzenie wniosku
0 wiekszej lub mniejszej skutecznos$ci ré6znych metod leczenia. Na poczatku dodamy jesz-
cze, iz pracy swej nie uwazamy za beznagating i doktadng, poirewaz literatura mato tylko

jest przystepng dla praktycznego lekarza. Niechaj mezowie doSwiadezensi i bardziej
z literaturg obeznani wypeinig mogace sie znale$¢ luki. a wdzieczno$¢ praktyka bedzie im
zapewniona.

Stosownie do pojecia, jakie miano o btonicy, jako cierpieniu to miejscowem, to ogodl-
ném i leczenie jej byto rozmaitem.
Maerobius w Rzymie wr. 1380, lekarze IFszpauii, Neapolu i Sycylii wpo-

czatku XV 11 wieku przeszli z epidemig t. i. inorbus suf/bcans ) i Itidae morbus 2); byli oni
wszyscy zdania,- iz choroba ta jest o0g6lng, a w dalszym swym przebiegu zakazng. Radzili
oni i uzywali Srodkdw wzmacniajgcych, tonieznych i potepiali wszelkie upusty krwi
1$rodki przeciwzapalne.

We Francyi w pierwszej i drugiej d¢wierci XIX-go wieku lekarze podzielili
sie na dwa obozy. | tak Trouseau ftgndro n, iinni, domagali sie energicznego

leczenia miejscowego, podczas gdy Aubron, Il eslop iich stronnicy wychwalali chlo-
iek zelaza jako najlepszy speeyficzy S$rodek wewnetrzny przeciw btonicy. Inni lekarze
francuzcy jakoby otrzymywali dobre skutki przy postepowaniu wyczekujgeein

Do roku sze$c¢dziesigtego wieksza cze$¢ terapeutow francuskich postepowata podiug
8zematu nastepujacego:

Z poczatku, dopOki nie byto jeszcz« otepienia (depressio) dawali Srodek wymiotny
Z ZIAC. sulk lub ljiecac , nastepnie sole $rednie, poczem chwytano sie znowu Srodkéw po-
budzajacych i nareszcie przystepowano do wzmacniajacych; zelaza uzywali oni, jesli dawat
sie spostrzega¢ upadek sity zyciowej. Lzycie rteci uznali oni 4za nieuzyteczne.

Zewnetrznie polecano oktadanie letnig wodg, lekkie chtodzace ptukania i wilgotng,
temperature pokojowa. Srodki, draznigce skore i wywotujgce utworzenie sie na niej pe-
cherzy, uznano za szkodbwe, z powodu grozacej btonicy skérnej, odrywanie za$ bton rze-
komych lub ich zcskrobywanic 1 przyzeganie couj) sur cou> zegadiem potepiono jako re-
koczyn barbarzynski. Wiecej korzysci obiecywano sobie z wdmuchiwac¢ proszku atuno-
wego i taniny. Tylko w razie grozgcego zaduszenia przystepowano do tracheotomii, jako
do ultimum rejbgium. Green i Laiscau polecali kateteryzowanie krtani.

W roku 1860 Dr. G oldsmith w Missouri uznat btonice, podczas dtugiego ende-
micznego jej panowania, za jad wiasciwy, przeciw ktoremu wystgpit ze srodkami zewnetrz-
nemi i wewnetrznenr.. Przyzegat on zges/.ezonyni roztworem lapisu, a do wewnatrz
przepisywat Il randy (wddka) kuli chlork. i Tct. ferr. meriat. Inni lekarze amerykan-
scy wynosili kreozot, jako dobrze dziatajagca Srodek miejscowy i polecali go do ptukania.
Dr. Laycock przytacza wypadek btonicy, w ktérym znalazt oiduun albiccins.

Lekarze angielscy w 1862 r. przyjeli btonice za cierpienie ustrojowe. | tak, Dr
J ame s sadzit, iz ma pokrewienstwo z ptonicg i gorgczkowag durzycowg, Dr. Pirclier
za$ z goraczka zimnicza. Leczenie przeto zastosowali oni do zasad chordéb astenioznyeh.
Z poczatku uzywano S$rodka wymiotnego lub czyszczacego, a potem zelaza i chininy,
obok dyetyr pokrzepiajacej. Srodki zrace zarzucali oni z powodu ich bezuzyteeznosci.

Grace Culuert (,,Lancet” wrzesien 1863J) chwali kwas karbolowy, jako $rodek do-
skonaty przeciwko btonicy.

Dr. Greve, lekarz okregowy w Aomdalen, w Norwegii, podaje sprawozdanie z epi-
demii btonicowej, ktoéra panowata od 1860 do 1861 roku, a w ktérej miato miejsce 247
wypadkow tego cierpienia; z tych tylko 23 zakonczyly sie Smiercig. Korzystny ten wynik
pi.opisuje on leczeniu miejscowemu, zastosowasemu energicznie zaraz z poczatku
choroby.

Lekarze niemieccy: Dr. Ko6linenian w Hadze, Dr. W iedasch w Isordeiney,
odrzucajg przyzeganie jako S$rodek nieuzyteczny, a jedynie tydko meczacy 'dla choryrch.
Ostatni istote btonicy zrownywa z ciei pieniem Brig hta. Dr. Volquarts w Gottorf

*) Nazwa btonicy w Hiszpanii.
2 Nazwa btonicy' w Neapolu i Sycyilii.
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potepia rowniez w roku 18G2 przyzegauie miejscowe, uwazajac Katr. bicait, i Kair. nitr.
ona part aeq za $rodek najlepszy, najznakoniitszeim uwienczony skutkami. Przepasuje on
je stosownie do wieku 1 osoby w dawkach rozmaitych. Dzieciom daje 1ser. — 1dr. na
4 unc., co godzina tyzeczke od kawy. Obok tego uzywat on lali chloric. do ptukania. Przy
tukiem postepowaniu stracit on z 60 chorych tylko 3, ktérych to ostatnich otrzymat juz
w okresach pézniejszych, 1 znajdowat sie nawet juz w stanie agonii.

V roku 1863 It uhl ogtosit swe badania anatomiczne o bionicy. W baw«iokicj
akademii nauk okreslit on istote btonicy jako ostre obumarcie (necrosis). Pojg! on btonice
jako iorme. rozrostu tgezno-tkankowego, podobnego do wioknika, przy ktérym bujanie
tak jest znaczne, iz wywotuje w tkance niedokrwisto$¢ i skutkiem jej predki rozpad, zme-
tnienie, z-powodu zjawienia ste ziarnistosci w komdrkach i soku migzszowym; w ten sposéb
powstaje zeschniecie sie i zwiotczenie tkanki, t.j. przerwa zupetna w jej odzyw-aniu.

W tymze samym roku Kidchenmeist er wyrzekt swoje zdanie, iz przy lecze-
niu btonicy zniszczenie bton rzekomych ma waznos$é pierwszorzedng. Z powodu tego
zbadat on blizej zalecane S$rodki miejscowe, o ile takowe dziatajg rozpuszczajgco lub
tez niszczaco na twory bionicowe. Robione przezen doSwiadczenia wykazaty, iz woda
wapienna najwhlasciwszgjest do rozpulchnicnia bton rzekom) ch i tatwego ich oddalenia.
Kiichenmeiste r przez wlasne doSwiadczenie osiggngt predkie a szczesliwe skutki
i podaje sposéb Swego postepowania. — |

W wypadkach lekkich wystarczata woda wapienna, uzywa .« do ptukani« lub se-
dziowaniu, -w ciezszych za$ byta ona rdOwniez uzyteczng, powodujac bardziej stanowcze
dziatanie koniecznych tu S$rodkdéw przyzegajacych Z pomiedzy tych ostatnich postugi-
wat sie on najchetniej kamieniem piekielnym, pedzlujagc nastepnie miejsca , przyzegane
roztworem kwasu solnego. Znalaziszy mocne obizmienie paszczy potaczone z $diltem na-
warstwieniem, zastosowywal on obok leczenia miejscowego i wewnetrznie Kair. carb.,
Kdlr. Kitr. iUt 1—11 Unc. : IV d{nc. pro die.

,Jonrn. of the meil. Sciencesll, Janner 1865, zawiera sprawozdanie G. M ackoli’a,
ktory chwali nadzwyczaj kal. hypennangunic. Leczyt on tym Srodkiem wewnetrznie i ze-
wnetrznie 15 wypadkdéw btonicy, pomiedzy ktéremi byty tez niektoére, zadm-; ric przed-
stawiajgce nadziei, a ani jeden nic ukonczyt sie Smiertelnie, podczas gdy w czasach
dawniejszych, przy uzywaniu innych sposobow leczenia, widziat tylko jeden wypadek wy-
zdrowienia dziecka.

Dr. Goldsmitli, w Ameryce ktéry podawat w r. 1860, iz przyzeganic lapi-
sem z wewnetrzuem uzyciem kali eldor. dawato wyniki zadawalmajgee, uzyt w 1366 r.
w trzech wypadkach btonicy paszczy Brom. (jr. VI i Brom. kal gr. XXIV :1dr. A(\. desi,
jako Srodka miejscowego. Juz po pierwszem pedzlowaniu znik! zapach przykry, naste-
pnego dnia wrzody byly czystsze, kazat je on pedzlowa¢ co godzina statym roztworem
lapisu, dopdki resztki strupéw zupeinie sie nie oddzielity.

Dr. W ood tegoz samego roku w jednym wypadku leczenia siarczanem eteru
zauwazyt predkie zmniejszenie sie obrzmienia i znikniecie. bton rzekomych.

W ,,Deutsche klinik* Nr. 27 i 28, 1866, Dr. Dy es zachwala bardzo uzycie wody
chlorowel przy btonicy. Ma ona mie¢ dziatanie poronne i- przyl uzyciu swém wstrzy-
mywac objawy puralityezne. Dzieciom co 2 godziny dawat on tyzeczke od kawy miesza-
nici: Ag. chlor, i Aq. destil. 44 part. aeq,, dorostym dawal iq rowniez i do ptukania. Wy-
chodzac z przypuszczenia, iz podstawg sprawy blonicowej jest grzybek, sadzi on, iz
voda chlorowa czyni takowy ni ~szkodliwym.

Prace prof. Wagneria 1jego doSwiadczenia z r. 1866 wykazaty, iz alkali*3
1Kwasy nie wywierajg dziatania niszczacego na sie¢ btonicowa, z przerodzonych nabton-
kow ztozong, a ktorej dostarczajg substaneye dyfterytyczne, w istocie komédrek poAvstate,
poniewaz takowe okazujg trwato$¢ nadzwyczajng w obec tych dwodch odczynnikéw. Przy-
chodzi on do wniosku, ze pierwotna btonica paszczy jest cierpieniem
albo tak lekkie m, iz przechodzi przy jakiembagdz leczeniu albo
tez tak <ciezkiem ze nawet wuzycie.najsilniejszych Srodkow
przyzegajgcych okazuje sie bardzo mato skutecznem.

Dr. ) eclat w Paryzu, 1866, zaleca uzycie kwasu fenylowego przy wszystkich
cierpieniach zakaznych, a z tego powodu i przy btonicy.

Dr. Wiedasch w Alemorabilienu (luty 1870%) znowu powstaje przeciwko przy-
zeganiu. Zgadza sie on ze zdaniem, wypowiedzianem przez Pagen steche r’a wElI-
faerfeld, iz przyzegania sg bezuzyteczne, a nawet szkodliwe, poniewaz powiekszajg na-
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cieczenie zapalne warstw tkanki #gczncj i utatwiajg przesigkanie w gtgb, a skutkiem tego
i przejScie materyi jadowtych w obieg krw . Przyjmuje on rodzaj posocznicy (ichorrhama),
czego dowodem ma by¢ obecno$¢ biatkomoczu. Ostatni ten objaw stanowi roéwniez roz-
nice miedzy btonicg a krupem, poniewaz w przebiegu cierpienia tego (krupu) nigdy nie
daje sie wykazaC biatko w moczu, a wystepuje dopiero podczas agonii, jako nastepstwo
zwiekszonego cisnieira zylnego, i to w stopniu niewielkim. Tracheotomia zdaniem jego
nigdy dobrych skutkow za sobg nie pocigga.

; Dr. Ebert opisuje w,,Berliner ktin. Mochenschrift'l nr. 15, 1866, wypadek btonicy
u dziewczynki lat 3 i miesiecy 9 majacej, w ktorym wstrzykiwat przez nos kall chlorin. dr. 11
: Ag. dest. une. Il, po nastgpieniu za$ wysokiego zwezenia' krtani, zadat $Srodek wymiotny
(Cujir sidf)), poczém wecierano co 3 godziny po 10 gr. Unguenti c>herei. Obok tego zasto-
sowano zimne nacierania, do zewnatrz za$ analéptica. Mocz co dzien badany, dopiero 28
dnia choroby okazat niewielkg zawarto$¢ biatka. 38-go dnia choroby nastgpito wyzdrowie-
nie zupetne.

Dr. Steffen w ,Zeitschr.f. ration. Medizin*“ przytgcza sie do partvi, uwazajacej
sprawe btonicowg i krupowsa za jednolite.

,,The lancet”, 21 wrzesSnia 1867 roku, zamieszcza wiadomo$s¢ Dra W aring-Cur-
ran’a z St. Leonards, wedtug ktérej wdychania jodowe wychwalane sg, jako Srodek.
szczcgolnv przeciw btonicy. Jodipuri, kali hydrojod. aa gr. 1V, Alcohol, dr. IV, Aq. dest.
une. 1V. Z mieszaniny t¢j do jednej inhalacyi uzywa sie 1dr. a pdézni¢j az do po6l une.,
z dodaniem niew:elkioj ilosci octu.

Liczba i trwanie inhalacyj zastosowuje sie do wieku i sit chorego, a réwniez i do
stopnia samego cierpienia.

Zwykle wystarcza 12 posiedzen dziennie po 8—12 minut kazde.

Jako przyrzad inhalacyjny moze stuzy¢ zwyczajna koneweczka; podstawiona lampa
spirytusowa podtrzymuje podwyzszong temperature, a dziéb ostoniety ztym przewodnikiem
ciepta, zastepuje miejsce rury wdechowej. Z szeregu 20 wypadkdéw, metodg tg leczonych,
przywiedzione sg 3 ciezsze, jako dowody Swietnych wynikéw tego leczenia.

Trideau wtymze roku wylicza 300 wypadkéw btonicy, w ktérysh uzywat balsa-
mu kopajwowego i syropu kubeby, przy czom nastepowato stale wyzdrowienie. Przepis
pierwszego jest nastepujacy:

Rp. Bals. Cdpaiv. SO grm, (8ij(3)

Pulu. gumm. ar. 20 grm. ( 3 V). Przepis kubeby:
Ag. destil. 50 grm. (o”"j)* Rp- Pulu. pip. Cubeb. grm. 12 ( 3 %))
Essent. Menth. pp. 16 gtt. Syr. simp. 240 grm. (8§ Viij).

Syr. simpl. 400 gr. ("X Uj".

Dorostym daje on naprzemian co 2 godziny po pét tyzki stotowcj, dzieci otrzymuja
rozumie sie mniejsze ilosci lekarstwa.

Srodki te szczegdlniej zaleca jeszcze Dr. Ullersperger z Monachium i przy-
tacza w ,,Journal fiir Kinderkrankheitenu Nr. 11 i 12, 1867, ze Nu ne z w Ponte Delgada
uzywat ich z najlepszym skutkiem w wypadkach odznaczajacych sie swa trwatosScig i nateze-
I"'Wm. (Dokonczenie nastapi).

KORESPONDENCYA.

Wieden, dnia 4 Pazdzierwka 1873 r.

Trzeci miedzynarodowy kongres lekarski
(Cigg dalszy).

Dr. Mazzon (z Kijowa), objasnia stan kwmstyi sze.zepienia w Rossyi, a szczegol-
niej w Kijowie; robione tam obserwacye doprowadzity do rezultatu, ze szczepienie zadng
miarg nie stanowi bezwzglednej ochrony przeciwko ospie, lecz przebieg choroby u szcze-
pionych jest o wiele tagodniejszy, a $miertelno$¢ znacznie mniejsza.
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Dr. von Pastan (z \) roclawia) sadzi, ze kwestya szczepienia moze tvlko na drodze
statystycznej byC rozstrzygnietg i gdy wczoraj jeden z méwedw aiatjstyke z wielka zreczno-
$cig na niekorzys$¢ szczepienia uzyt, to mowca dzisiaj chce przytoczy¢ dane statystyczne, ktd-
re przedstawia szczepienie w korzystnem Swietle.

W Wroctawiu panowata w latach: 187 1 i 72 wielka epidemia ospy:—w szpitalu le-
czono 7054 os6b. W Prusach, a szczego6lnej w Wroctawiu szczepig wielkg liczbe dzieci
w pierwszem roku zycia; w tein wieku zachorowato 147 dzieci nieszczepionych, podczas
gdy szczepionych tylko 49 dzieci. Forma i przebieg osny u nieszczepionych takze byl da-
leko ciezsze—gd\z 129 nieszczepionych zachorowato na ciezsze formy, a szczepionych tyl-
ko 3. 1 az do 15 roku zycia, stosunek zachowat sie tenze sam. Od 15 roku zycia poczg-
wszy wystgpita bardzo widoczna zmiana, gdyz liczba zapadtych na ospe miedzy szczepio-
nemi byta o wiele znaczniejsza. Mowca sadzi, iz przyczyna lez” w tein, ze w tern wiasnie
wieku, sita ochronna ospy znika i ten whasnie czas jest najwiasciwszy m do rewakcynacyi,
i to tern bardziej, ze jak to wPrusach ma miejsce, dzieci nalezace do nizszej klasy ludnosci,
w tem to czasie opuszczajg klasy i przeto jest tu sposobno$¢ do wykonania rewakcynacyi.

Takze u rewakcynowamcli widziat moéwca, ze ospa wystepuje w tagodniejsze] formie;
a takze u tych ktorzy poraZz drugi na ospe zapadali, méwca kauwazyl sprzecznie z doSwiad-
czeniami Hebry i Wunder lich’a pomysSiny przebieg, gdyz tylko 12% umarto z zapa-
dtych na ospe po raz drugi.

Takze, co sie tyczy SmiertelnoSci, to wedtug jogo spostrzezen, szczepienia jest bai-
dzo korzystnem: co sie za$ tyczy zupeinej ochrony od ospy, szczepienie takowej nie sta-
nowi; to jednak jest niewatpliwein, ze szczepieni rzadziej zapadajg na ospe niz nieszcze-
pieni. V, arto$6 szczepienia szczegOlniej w tedy okazuje sie widoczng, gdy poréwnywamy
wojskowych i cywilnych. W Prusach gdzie szczepienie w wojsku jest obowigzkowem,
wykazato sie, ze podczai, gdy miedzy' zotnierzami na 100 zachorowato tylko 43, to miedzy
cywilnem: zachorowato 73.

Mowca przeto oSwiadcza sie. za obowigzkowem szczepieniem i za rewakcynacyi w 15
roku zycia.

Dr. Arady (z Ara li\zwraca uwage, ze w Aradzie, w miejscu jego pobytu, szcze-
pienie jest bardzo pilnie przeprowadzone itej to okolicznosci przypisuje ze w tedy, gdy
w okolicy czesto i ciezka ospa grasuje, w samym Aradzie rzadko zdarza sie wy padek ospy,
ktory' t€z wtedy ScisSle bywa notowam. Te wypadki sg zwykle z zewnatrz przeniesione
i gdy nawet kilku mieszkancéw miasta na ospe zapada, to jednakowoz juz od dawnych
czasOéw nie przyszto do epidemii. TSawet podczas ostatniej epidemii, ktora prawie w calej
Europie srozyta sige, w Aradzie jej nie bylo.

Prof. Germanu (z Lipska) méwi, ze whasne smutne doswiadczenie i doSwiadcze-
nia zebrane przez specyalistow nad silg ochronng szczepienia, zmuszaja go wystgpi¢ prze-
ciwko samemu szczepieniu, jako tez i przeciw przymusowemu szczepieniu. Podstawy na
ktérych opierajac sie, statystyka stara sie przekonaé ze¥szczepienie stanowi prawie bez-
wzgledng ochrone od zapadania na ospe, sg dot ohczas zupetnie niedostutecznenii, aby' pe
wnos$¢ te mogty uzasadnié. tydko ogdlne wskazdwki istniejg, nigdzie za$ nie uzyskano
matematycznej pewnosci. Mdwca weelu potwierdzenia stow swoich, po przytoczeniu naj-
wazniejszych, tu odnoszacych siekwestyj, odwotuje sie do swojej pracy: .Jest otwarty' prze-
ciwko samemu szczepieniu i przeciw przymusowemu szczepieniu“. Niebezpieczenstwo za$
jakie szczepienie vr sobie kryje, szczegdlniej niebezpieczenstwo przeniesienia przymiotu
przez szczepienie, jest jeszcze dotychczas kwestyag sporng, i dopOki nie uzy ska sie jasnosci
i pewnosci w tej niezmiernie waznej kwestyi, dopdty' mowca jest zdania, ze kwestura szcze-
pienia i przymusu w niem, nie moze jeszcze by ¢ stanowczg rozstrzygnietg. Celem za$ stow
jego jak i pisma jego jest przedewszystkiem, aby' o ile moznosci wstrzymaé posSpiech
w orzeczeniu co do tej kwestyi, gdyz dotagd nie mozna na pewno twierdzi¢ o ile przez
szczepienie przymiot moze byé przeniesiony. Osiggniecie jasno$n i pewno$ci uwaza méwca
za najblizsze i najwazniejsze zadanie.

Dr. Knopfler (z Siedmiogrodu), dziwi sie, ze w og6le moze sie jeszcze znale$¢
lekarz praktyk, ktéryby byl przeciwnikiem szczepienia; gdyz przy t6zku chorego daje sie
daleko lepi¢j widzieC roznice co do ciezkosci form, miedzy szczepickerfti a nieszczopiouenu
niz ze statystycznych tabel matematycznie wykaza¢. Statystyka prowadzi do wielu bteddw,
gdyz trudno jest pojedyncze Tukty ugrupowa¢ we wiasciwy sposob. SzczegOlniej na wsi
jest to prawde r.iemozcbnem, gd>z nauczyciele szkol elementami; cli jak i ksieza wydajg
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Swiadectwa szczepienia kazdemu, ktoéry mowi zc ma ospe szczepiong, nawet wtedy gdy
istotnie ospy szczepionej nie ma.

Mowca przeto proponuje nastepujgcg poprawke: 3-ci miedzynarodowy kongres lekar-
ski, uwaza przymusowe szczepienie jako jedynie pewny $ro-
dek ochronny przeciw szerzeniu sie ospy i epidemii ospowej. Kadzi przymusowe
szczepienie, ale tylko pod tym warunkiem, jezeli czynno$¢ ta oddang bedzie w rece speera-
listow, ktorzyby mieli pod swojg opiekg pewien obwod, a nie za kazdg sztuke byli ptaceni
(wesotos¢) i zarazem byli obowigzani pod najsci$lejszg kontrolg wiadz administracyjnych
i lekarzy miast, okazac techniczng znajomos$é szczepienia wedle przyjetych zasad.

Prof. Jiirgensen (z Wirtembergii) przytacza wicie wypadkéw ze swej prakty-
ki, dowodzgcych koniecznosci szczepienia.

Mowa docenta Dra Ivap osina zakonczenie obrady w kwestyi szczepienia.

Panowie!

Pierwszy punkt przedstawionego Wan» sprawozdania, stanowi zarazem najwazniej-
szg kwestie, nad ktéremi obradowalismy. Jasnem przeto jest, ze wzniosta walka, ktorej
WylisSmy Swiadkami,.tyczyta sie przewaznie tej najwazniejszej kwestyi.

My sami, na p)tanie, czy w ogole szczepi¢ sie¢ winno? daliSmy odpowiedz bezwarun-
kowo twierdzaca, i wieksza cze$¢ mowcow zgodzita sie tez bezwarunkowo tak na naszg od-
powiedz, jak i na powody, ktdre nas do takowej skionity.

Tylko trzech méwcow wystgpito przeciwko nam odnosnie do tej kwestyi.

*Niedostateczne podstawy, jakie przeciwnicy szczepienia przytoczyli na po.iarcie swe-
go zdania, zostat} w ciggu dwoch dni poprzednich tak gruntownie odparte, ze nie dziwie
sie. wecale, gdy w tej chwili zaledwie $lady tej walki pozostaty, a i tc coraz bardziej sie
zacieraja. A jednak poSwiecimy temu przedmiotowi jeszcze pare wyrazow. Panowie, kté-
rzy wystapili przeciwko szczepieniu, powstawali przeciwko sposobowi uktadania statysty-
ki. Wprawdzie juz wczoraj energicznie odparto zarzut niedoktadnoSci naszej statystyki.
Lecz pytam sie dalej, jaka statyst) ku podoba sie tym Panom? Zadaja przedewszystkiem,
zeby osoby doroste i dzieci nie wigczano wjedng statystyke. Co tez w istocie nie mia-
to miejsca.

Przewazna cze$¢ zebranego i przytoczonego tu materiatu, odnosi sie wiasnie wyla-
cznie do oséb dorostych, juz to w wielkich szpitalach, juz to w Wiedenskim szpitalu
og6bIni m.

Pragng dalej, azeby obserwowane indywidua rozldassyfikowano na mozliwie znacz-
ng liczbe klass, stosownie do wieku, uwzgledni¢ odstepy czasu 3 do 6 miesieczne, 1, 2, i 3
letnie i t. d., gdyz tg tylko jakoby drogg uzyska¢ mamy wierng statystyke i prawdziwy
kamien, probierczy dla ocenienia sity ochronnej szczepienia ospy, asami Panowie postu-
giwali sie z mitoSci prawdy, ktorg nam tak bardzo zalecajg, ta wlasme metoda. Lecz ta
statystyka wecale nic dopisata tym Panom, i nie mogg sie teraz wyprze¢ skutkéw jakie ona
wywarta. Statystyka ta bowiem dala ten nieoczekiwany rezultat, ze szczepieni w znacz-
niejszej liczbie umierajg niz nieszczepieni.

Czyz nie trzeba stusznie sie dziwi¢, ze Panowie ci nie wyprowadzajg konsekwen-
cyi z liczb, ktoraby musiata by¢ taka, ze szczepienie ftietylko nic zabezpiecza od zachoro-
wania na ospe ijij niebezpieczenstw, lecz nawet powieksza natezenie choroby i Smiertel-
nos¢ w skutek niej? Lecz rozumiemy dla czego ci Panowie konsekwencye te z ich staty-
styk wyptywajgcag, pom.jajg milczeniem, gdyz ona jest prawdziwie niedorzeczna.

Panowie ci rozdrobnili swoOj materyat na wiele czesci i cyfry, a ztad pochodzi, ze
czasami tak niespodzianie i dla nicli samych tak niemite rezultaty wyptywaja.

O wielkiej wartosci obfitego materyatu obserwacyjnego i dtugiego czasu w takich
badaniach, zdajg sie ci Panowie, nie byc w zupetno$ci przekonani.

Wieksza cze$¢ mdéwcoOw za szczepieniem przemawiajgcych, cate dziesigtki lat robili
obserwaeye na tysigcach i wiecej chorych. Przytaczam tylko np. Dra Co1lin (Bicc¢tre),
ktory podczas ostatniego oblezenia, w przeciggu niecatych 6 miesiecy—od pierwszych dni
Pazdziernika do 1 Kwietnia 8,000, mdéwie wyraznie osiem tysiecy chorych na ospe, oséb
dorostych, zotnierzy i t. d. miat pod swojg opiekg i doszedt do tego samego przeSwiadcze-
nia o sile ochronnej szczepienia, jak my sam: i nasi stronnicy.

Co sie tyczy czeScig przypuszczalnych, a nigdy nie okazanych, czesSciag mozliwych,
lecz w naszym referacie dostatecznie uwzglednionych szkodliwych skutkow szczepienia, nie
dodano zadnych nowych albo faktycznych danych.
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Wyrzeczone przez nas zdanie, ze szczepienie zabezpiecza wzglednie od zachoro-
wania na ospe, a gdy na nig zapadaja, to zwykle na lzejsze formy i ze zarazem Smiertelnosc
Jest o wiele niniejszg, te powtarzamy nasze zdania nae zostaly zaprzeczone i mozemy je,
przeto jako pewne uwazac.

Nie chce jednak przemilczeC, ze takze i ze strony naszych stronnikow” podmesiono
jeden zarzut przeciwko naszemu sprawozdaniu. Zarzut ten tyczy tyj okoliczno$ci, ze my
wspomnionej (nie przez nas, lecz przez innych) mozliwosci przerodzenia limfy ospowej,
mato poswieciliSmy miejsca w naszém sprawozdaniu.

Nie bedzie Pandw dziwi¢, jezeli jesteSmy zdecydowani, zarzut ten na barkach na-
szych dzwiga¢, gdyz zarzut ten robi zaszczyt naszemu sprawozdaniu, bo przemawia na ko-
rzy$¢ sprawy, w obronie ktorej stoimy. To nam pokazuje, jak wielkie zaufanie wspomnia-
ny méwca ma do trwatosci sity ochronnej limfy—zaufanie, ktére jest oparte na dosSwiad-
czeniu, przez wiekszo$¢ z nas podzielane.

Co sie tyczy innych przedstawionych Panom kwestyj, to jedna z nich, a mi mio-
wicie odnoszaca sie do wartosci limfy animalizowan6j w poréwnaniu z liinfg humanizowana,
byta przedmiotem bardzo pouczajgcych dysput. Sadze, ze nie btgdze, gdy powiem, ze
rezultat obrad tych zgadza sie w zupetnosci z naszym pogladem. Minio nieznacznych rol-
nic pogladoéw, zdaje s:e dla nas by¢ pewném, ze otrzymanie i przygotowanie limfy amina-
lizowanej jest konieczne*« i korzystnem; ze jednak humanizowana limfa zaledwie kiedy-
kolwiek, a przynajmniej obecnie, nie zostanie wyrugowang przez pierwszg.

Miele innych kwestyj naszego sprawozdaniu w czesci tyMo pobieznie, w czesci wecale
nie byty wziete pod obrady, widocznie dla tego, ze udzielony nam czas bel doS™¢ skapy,
a po czesci dla tego, ze okazaty sie by¢ wtdérorzeduej wartosci.

Jakkolwiek przeto, jeszcze wielka cze$¢ poruszonych tu kwestyj bedzie musiata hyc
dla ostatecznego rozstrzygniecia, stokrotnie przedyskutowana i przez ludzi nauki opraco-
wana, to jednakze odnosnie jednej i najwazniejszej kwestyi juz tutaj otrzymano moralne
rozstrzygniecie.

Znakomita wiekszo$¢ zebranych tu z obydwdch potkul mezéw bogatych dos$wiad-
czeniem i naukg data swoj gtos za koniecznos$¢ iag pozytecznos$cig 1inie-
szkodliwos$cig szczepienia.

Pytam sie teraz, czy mamy sie zadowolni¢ tym rezultatem naszych prac, majgcych
za sobg ogdblng zgode i wewnetrznie nas zadawalniajacym?

Jest mianowicie projekt, aby kwestye, ktore byly przedmiotem obrad, a szczegdlnie
pierwsza, nie bvla tutaj i tym razem podana rozstrzygnieciu.

Musze sie stanowczo przeciw temu oswiadczy¢, abyTmy mieli poming¢ mdczenicm do
jakiego rezultatu doszliSmy w skutek naszych obrad i o$wiadczam sie stanowczo za
opublikowali em,

Zastanéwmy sie mianowicie jakie skutki pocigga zasibg inne postepowanie, dla
celu do ktorego wszyscy" dazymy a jestem przekonany, ze zwolennicy i’ przeciwnicy szcze-
pienia, za opublikowaniem glosowa¢ beda. Przeciwnicy szczepienia mogg do zamierzone-
go celu, to jest do zupetnej i wolnej od bteddéw staiystyki, tydko dwojakim doj$¢ sposobem.
Albo, jezeli im sie to uda przeprowadzi¢, ze ani jeden cztowiek nie bedzie miat sobie za-
szczepionej ospy, albo aby, o ile to mozna wszyscy ludzie mieli zaszczepiong ospe. Zdaje
sie, ze przeciwnicy szczepienia, w tej chwili nie majg odwagi zaproponowaé pierwszy spo-
s6b postepowaniu. Muszg przeto za drugim gtosowac, gdyz tylko tym sposobem moga
uzyskaé dla statystyki w zupetnosci odpowiedni materyal. Propozycjajednak ze strony
przeciwnikOw szczepienia, ze rozstrzygniecie w ogole teraz nie byloby wiasciwem, znaczy
to samo, aby" terazniejszy stan stan rzeczy z ludnos$cig szczepiong i nieszczepiong trwat do
nieskonczonosci, moze doprowadzi¢ tylko do tego, ze Panowie ci nigdy nie dojda do swo-
jej statystyki, ze przeto do nieskoniczonos$ci nie przestang powatpiewaé i ze nigdy ani nie
przekonaig nikogo, ani dadzg sie przekonac.

Lecz sadze, ze i zwolennicy szczepienia gtosowaé beda za opublikowaniem obrad.

Nie Wieden tylko ani Austrya lub Lumpa, lecz caty Swiat lekarski z Rzgdami na
czele oczekuje, eo wiecej, jak nam wczoraj powiedziano, prosi o0 wyrok w kwestyi, catg
ludzko$¢ obchodzaca.

| za wszystkie te oczekiwania, czyz mamy ofiarowa¢ wznioste, nas samych zadawulnia-
jace milczenie?

Jaki bedzie skutek tego?

Przeciwnicy szczepienia Smielej podniosg glowy. Matg liczba miedzy niemi, Kktora
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zatrzymuje droge powaznego, umiejetnego badania, zostanie obawiam sie przeciagnieta
prz.z znanych i nieznanych, lekarskich i dyletanckich pamflecistow, ktérzy ludowi kiadag
W uszy, ze szczepienie ospy jest niebezpiecznein, starajg sie paralizowa¢ czynnosci Rzg-
du i zaprzeczajg wynikom naukowych badan i btogim skutkom szczepienia.

| jakim sposobem mozemy sie spodziewac, aby ciata naukowe, Rzady, nauczyciele
nas wsparli i przyczyniali sie do tego, aby szczepienie zyskato powszechne uznanie ijak
najbardziej stosowane byto, skoro my tutaj milcze¢c mamy? Czyz nie odpowiedzg na podobne
wymaganie: ,,Panowie ci zebrali sig, jedni przemawiali za szczepieniem, inni przeciw, poczem
podali sobie zgodnie rece i jako spokojni obywatele rozeszli sie. Lecz szczepienie nie
musi by¢ bardzo bezpieczne, skoro nie mogli sie zdecydowaé, aby rezultat swoich narad
publicznie ogtosi¢ i uwazali za stosowniejszo zostawi¢ cichutko rezultaty narad w aktach.
protokotow.1l

I przeciwnie, Smiato zdgzamy do upragnionego celu, jezeli gtosno wyrzeczony,
ze uwazamy szczepienie za konieczne i pozyteczne. Dla Rzaddw orzeczenie nasze be-
dzie bardzo pozadanym S$rodkiem do uzyskania odpowiednich rozporzadzen, ludom za$
imponowa¢ bedzie jako wyrazenia naszego najgiebszego przekonania'i z tej przyczyny
odniesiemy pozadany skutek.

Nie iolrie tu o szczegdlty jakiejS naukowej kwes(vi, ktoéra nigdy nie powinna
by¢ za pomoca glosowania rozstrzygnietg, ani nawet nie moze by¢, lecz mamy wyrzec
zdanie na dosSwiadczeniu oparte, zdanie, do ktérego wszyscy sie. przyznajemy. M prze-
konaniu, ze nie moje stabe stowa zdolne bedag skionie Pandéw do opublikowania, jezeli
nie skiania Alas do Lego wewnetrzne, wlasno przekonanie, znajduje poparcie mojego
usitowania w stowach wyrzeczonych wczoraj przez usta naszego najczcigodniejszego
nauczyciela i mistrza: ,Nietylko ci, ktorzy dali sie’zna¢ jako autorzy dziet, lecz i ci
takze, ktérzy tego dotychczas nie uczynili, majg sie tu osobisSciekrozprawia¢ i stangcé
w obronie swego zdania, stowem i za pomocg nauczania. Kongres ma za zadanie po-
wiekszy¢ znaczenie pracy 1to niet) Iko za pomocg nauczania, lecz przedewszystkiem
przyktadem poswiecenia, przekonania i swobody swoich cztonkéw.“ (Zywe oklaski).

Po wygtoszeniu tej mowy prezydujgey Prot. Il ebra sformutowat wygtosi¢ sie
majace przez kongres orzeczenie w nastepujacy sposob:

»Trzeci miedzynarodowy kongres lekarski uwaza szcze-
pienie ospy za konieczne i radzi Rzgdom zaprowadzenie
og6lnego przymusowego szczepieni a.* (Dalszy cigg nastgpi).

AYriadoriiosoi biezgce.

— A dniu 14 b. m miata miejsce w Auli uniwersyteekn ] obrona rozprawy p. n.
,O powstawaniu i szerzeniu sie raka®“ napisanCj przez P. Prze-
w o skiog o celem pozyskania stopnia Doktora TJedycyny. Wazno$¢ przedmiotu tra-
ktowanego jak i gruntowne, z gteboka znajomosciag rzeczy, opracowanie jego zniewalajg nas
do blizszego zaznajomienia naszych czytelnikow z treScig tej pracy. Odktadajac to do przy-
sztych immer6w pisma, obecnie serdecznie witamy miodego doktora jako nowego pracow-
nika ua widowni piSmiennictwa lekarskiego, ktore, niewatpimy, ze wzbogaca¢ bedzie, tem
bardziej, ze zostajagc na posadzie prozektora przy katedrze anatomii patologicznej, ma
wcigz w lekach bogaty materyat naukowy.

— 0 zatruciu »e kawg. Dr. Il. Curschmann opisuje w .Nr. 41 Deutsche KH-
mk nastepujacy wypadek zatrucui sie kawa:

Zona pewnego krawca nie dostrzegtszy miesiaczki majacej sie pojawi¢ w pierwszych
dniach sierpnia t. r., sadzita ze zaszia po raz drugi wcigze i tak sie tern przerazita, iz za
namowa swej przyjaciotki wypita nadzwyczaj mocny odwar kawy dla sprowadzenia poronienia.
Przyrzadzita za§ 6w odwar w ten sposéb, iz na 250 grifi. kawy Swiezo i lekko tylko
upalondj i zmielonej bardzo miatko nalata mniej wiecej 500 grm. wrzgzej wody, goto-
wata potem jeszcze okoto 10 minut i wyciag przecedziwszy przez kawatlek gestej materyi
wetnianej wypita na raz catg porcye. Juz w kwadrans po spozyciu tego odwaru powsta-
ty groZzne obiawy, tak iz musiano posiaé po lekarza. Ten przybywszy dopiero w dwie
godziny po zasziem nieszcze$ciu, znalazt pacyentke siedzacg na sofie, z nadzwyczaj bladg
twarzg, w ktérej sie przebijat jak najwiekszy niepokdj duszy. Chora ptakata i narze-
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kala bezprzestannie, ze juz wszystko stracone, ze. musi umieraC, ze jej braknie powie-
trza, ze pierS jej jakoby byla zasznurowang. Btagajac o pomoc chwytata sie kurczo-
wo mebli i oséb jg otaczajacych, przerzucata sie ustawicznie z jednego miejsca na drugi.*,
starata sie podnies¢, ale po chwili padata bez sit. W odnogach a mianowicie w rekach,
mozna byto dostrzedz szczeg6lne drzenie silne, podobne do drgan pojawiajacych
sie przy plasawiey, tak, iz chora nie mogta utrzymaé ani tyzki, ani szklanki. Co sie tyczy
sfery umystowej to takowa nie bvla zupetnie wolna Chora poznawata
wprawdzie lekarza i byta Swiadomg przyczyny swego cierpienia, jednakze dnia nastepnego
wiedziata tylko jakby przez mgte o tein, co sie z nig dziato, nadto nie dawata odpowie-
dzi rozsadnej zwieztowatcj, na pytania odpowiadata tylko za wielkiem naleganiem, a pozor
stawiona sobie jeczatla i narzekata bezprzestannie wsrdd wyrazen i poruszen wyzej opisa-
nych.

Zrenice byly miernie rozszerzone w réwni m stopniu i poruszaty sie prawidtowo,
rébwniez nie skarzyta sie chora na zboczenia w narzgdzie wzrokowym, ani tez na bél gto-
w; i szum w uszach. Czoto byto zimne i temperatura ciata zdawata sie bji nie podwyz-
szong, chociaz wymierzenie jej za pomocg termometru bylo memozebnem dla wielkiego
niespokoju chorej. Stosownie do wielkiej dusznos$ci, wzrastajgc ej cliwi-
lowo az do napa dow uduszeni a bylo oddychanie utrudnionéin, powierzchow-
nem i szybkiem od 24 do BO razy na minute; ptuca jednakze nie wskazy waty zadndj
nieprawidtowosci.

Dalej skarzyta sie chora na gwattowne bitne serca, ktore byto nadzwyczaj silne,
a wstrza$niecie objawiajgce sie w miejscu norinalném na Scianie piersiowej klatki, obejmo-
wato wiekszy obszar, jak zwykle, mimo, ze serce wskazywato prawidtowg wielkos¢, bony
sercowe byty glosne ale wszedzie zupeinie czyste. Tetno czeste i szybkie, dochodzito
do 120 uderzen na minute. Tetnica sama przedstawiata sie przy ob-
macvwaniu wagzka i twardg, a tetno mocno napiete i szybkie.

Procz mdtosSci wystgpito juz w godzine po spozyciu kawy silne rozwolnienie,
ktore trwato pézno w noc; chora wydzielata prawie co pél god/.iny stolce cienkie, wo-
dniste, przyezdm bolesno$¢ brzucha byta matoznaczng, ale za to nader nieznos$ne i gwat-
towne parcie na stolce. Jeszcze przy krzejszém dla chorej, anizeli rozwolnienie, byto
parcie na mocz, tak iz byla zmuszong prawie co kwadrans wydziela¢ uryne. +108¢
moczu byta znacznie powiekszong, ciezko$¢ specyficzna spadia (to 1014.

W stanie takim pozostawata obora przez cate popotudnie i dopiero wieczorem, pra-
wdopodobnie pod wptywem morfiny nastgpit wiekszy spokdj i sen krotki; jednakze resz-
te nocy przebyta pacyentka niespokojnie, majaczac bezprzestannie. Dnia nastepnego czuta
sie chora jeszcze bardzo stabg i skarzyta sie na zawrdt, bol gtowy i nieco sktonnosci do
womit. Rozwolnienie jako tez parcie na mocz ustgpity zupetnie, ilos¢ ijakosé moczu byta
znow prawidtowa, a specyficzna ciezkoso wynosita 1020. Rdwniez byto tetno zupetnie
normalném. Dnia trzeciego chora czuta sie prawie zupetnie zdrowg; wieczorem tego dnia
pajawlta sie takze regularnos$¢, przez co znikta takze owa bojazn przed cigza, ktoraby sie w wy-
padku tym mogta byta hik nieszczes$nic zakonczyé.

Wypadel po ,yzszy zajmuje nas o tyle, iz najpierw poznajem" z niego wptyw Srodka,
tak czesto przez nas spozywanego, na organizm ludzki ze strony dotad inalo znanej; nadto
przekonywujemy sie, ze tak obraz ogdlny jako t6z pewne objawy szczeg6lne daja niejedno
wazne objasnienie do doswiadcze;! robionych na tgm polu przez Auber t'a, (Ueber den
Coffeingehalt des I\ affegetrankes und ueber die Wirkungeu des Coffeins. Pfliigers Arch.
Physiol. 1872. Y), Leh mann‘ (Annal, der Chem. und Pharmac. 87. 1853), Pratt’a
(Boston med. and surg. journ. IT. b. 1868) i innych.

— Poronienie. Siuieré. Arszenik w macicy. Przez Dra Mdli n g'a (Deutsche Ktéaik. Ar
41. 1873).

iSa dniu 8 listopada 1871 r. zmarta w 25 roku zycia swego niezamezna Krystyna A.,
ktéra poprzednio byta porodzita dziecko i teraz znowu znajdowata sie w stanie ciezarnym.
Podejrzywano ja, ze w sposéb niegodziwy sprowadzita poronienie. Krdotko bowiem przed
Smiercig swa zwierzyta sie siostrze, ze za namowg Szwagra, zeszta sie dnia 31 pazdziernika
z hubiarzem S., ktdry uchodzit za cztowieka trudnigcego sie odpedzaniem ptodu. Spotka-
nie miato miejsce w boru, gdzie to S. dal Krystynie A. dtuga rure, ktérg sobie miata jak
najdaléj w brzuch wprowadzié¢; w rure te wtozyt S. jaki$ Srodek, ktory potem ,,wdmuebnat
W zmartg“ i zarazem pouczytja, ze w razie udania sie operacyi pokaze sie krew na ko-
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szuli. Podtug zeznania siostry zmartej miat 6w wdmuchniety Srodek by¢ ,,zywem srebrem
i merkuryuszem* ktory to ostatni znuezy u ludu tyle, co kwas arszonikowy.

Krystyna A. wrociwszy dnia 7-go listopada do rodzicow, zaeiiorowata juz tego sa-
mego dnia tak mocno, iz sie musiata potozy¢ w t6zko. Podania ednakze co do przebiegu
choroby, zawartych w protokotach sgdowych, sg nadzwyczaj skape. -Dowiadujemy sie z nich
tylko, ze A. skarzyta sie na bol gtowy i piersi, ze byta niespokojng, Zze sie rzucata mocno
w +0zku, ze cierpiata na zatwardzenie, dla czego to dano jej eneme rozwalniajgcg i olejek
rycynowy, dopoki nie nastgpit zagdany skutek. Lekarza nie przywotano we.nl ‘. Chora zaclio*
wata zupetng przytomno$¢é az do Smierci, ktéra nastagpita 8 listopada, jak sie to wyzyj juz
nadmienito

Zwtoki zmartej pochowano po o$miu dn ach, jednakze juz dnia 23 listopada wydo-
byto je znowu a dnia 2i zrobiono sekcye. Miedzy innemi nadmieniono w takowej co na-
stepuje:

Przy ogledzinach zewnetrznych znaleziono: nieznaczne stezenie po$Smiertne w dolnych
konounach; mocng czerwonos$¢ trupig na grzbiecie i tylnej powierzchni'uda; zanikta skore
na brzuchu, ktory nie byt wzdety; przy ucisku wywierani m na brodawki piersiowe wycho-
dzi! ptyn czeScig zbéttawy i czysty, czeScig mleczny; wargi wewnetrzne i zewnetrzne po-
wleczone byty Sluzem krwawym; znakdéw gwattu zewnetrznego nie dostrzezono nigdzie.

Ogledziny wewnetrzne wykazaty: mocne przekrwienie w naczyniach zylnyeh moézgu;
krew ptynna albo skrzepta w zatokach moézgowych; w drogach oddechowych zadnego ob-
cego ciata, a btone ich pokrytg Sluzem brudno-czerwonym; w obu potowach serca state
skrzepy wldknikowe, ktére siegaty gteboko do wielkich naczyn krwionosnych; zotgdek
prézny, btona Sluzowa krucha, o fatdach uniesionych, w bliskosci wejscia do zotgdka klika
drolmvcb wybroczyn krwi; macica 3 cale dtuga i w dnie 2 cale szerokg; w ustach macicz-
nych krwawy $luz, a wjamie macicy masa bruduoczerwona, wielkoSci orzecha wioskiego,
miesista i siedzagca w gbrnej czesci tylnej $ciany macicznej.

Przy chemicznem zbadaniu organéw w tym celu wydobytych, znaleziono w mamcy
arszenik, ale w zotgdku nie byto zadnych $ladéw tej trucizny.

Na podstawie tych danych lekarz robigcy sekcye dal nastepujgce objasnienie:

1) ze Krystyna A. byta w stanie ciezarnym i krotko przed $miercig porodzita przed-
wczesnie;

2) ze sie w macicy znajdowata trucizna w postaci kwasu arszenikowego;

3) ze na pytanie, jak daleko uzyta trucizna przyczynita sie do poronienia lub przed-
wczesnego porodu, albo tez spowodowata $mier¢, nie mozna da¢ pewnej odpowiedzi, ponie-
waz nie pewnego nie byto znanem ani co do sposobu w jaki popetniono zbrodnie, ani tez
eo do objawow chorobowych, ktére Smieré¢ poprzedzimy.

Tyle wiadomo z protokotow sadowych, dotyczgacych opisanej zbrodni, skutkiem
ktorej wedtug wszelkiego prawdopodobienstwa zmarniaty dwa fcycia ludzkie. Zupefhij pe-
wnosci pod tym wzgledem nie byto mozna naby¢, dla czego to nie mozna bylo wytoczy¢
skargi przeciw babiarzowi 8. Z akt S$ledczych wykazuje sie jednakze, ze S. nie uzywat
dobrej reputacy-i i ze juz po kilka razy byt sgdownie karany. Nadto nalezy te okolicznos¢
mie¢ na uwadze, ze A. uczynita zeznanie swe na tozu S$niiertelnem i z tom zastrzezeniem,
aby z nich nie korzystano wpierw, az po jej Smierci, ze wiec zeznania te sa nadzwyczaj
prawdopodobne. Poparcie za$ znajduje opowiadanie to w wynalezieniu arszeniku w cze-
$ciach ptciowych, a brat; u tegoz w zotgdku. Tego rodzaju zastosowanie arszeniku nalezy
do nadzwyczaj rzadkich, chociaz w doty czacej literaturze zimne sg wypadki, w ktorych ce-
lem lem zamordowania dziecka wktadano do pochwy' arszenik. W powyzszym wypadku
atoli nasuwa sie jeszcze inne pytanie, t.j. czy tutaj nastgpito rzeczywiscie zatrucie arsze-
nikiem? Z danych faktow nie mozna wyprowadzi¢ zadnego pewnego wniosku, poniewaz
rozmaite punkty méwiag zatem, iz A. cierpiata na proces puerperalny z zatrzymaniem sie
resztek tozyskowych w macicy, co juz samo mogto pociggnaé Smieré za sobg, wszakze jest
mozebuem, ze trucizna miata znaczny wplyw na zejScie Smiertelne, przeciwko, czemu me
mowi bynajmniej brak arszeniku w macicy. Moralnie trzeba by¢ przekonanym, ze A.
zmarta skutkiem manipulacyj, na niej odbydycli, chociaz nie mozna dociec nalezytego zwigz-
ku miedzy przyczynami i skutkami tego nieszczes$liwego wypadku. W kazdymi razie oko-
licznosSci towarzyszgce temu wypadkowi, sg tak szczegdlne, ze mimo niejednych niejasnosci,
ktorych prawdopodobnie nigdy nie bedzie mozna usungé, zastuguja na baczng uwage
lekarzy
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— Nw*) Srodek miejscowo znieczulajacy. Opierajac sie na doswiadczeniach, iz zanurze-
nie rgk w wodzie lodowej przytepia mniej lub wiecej uczucie dotykania nie zmniejszajgc
jednak uczucia bélu, dalej iz boi czuje sie rowniez przy zimnie wywotancm dziata-
niem eteru, Il orwarth robit proby z wyskokiem oziegbionym do 5° Cels. i doszedt
do wynikéw nastepujacych:

Mozna przez diugi czas bez zadnego przykrego uczucia trzymaé¢ rece w wyskoku,
oziebionym do 5° Cels. Podczas gdy uczucie bolu znikto zupeinie, uczucie dotykania
catkowicie zachowandm zostato. Palec czut igte przy nakluciu, nie uczuwajgc jednak
zadnego bdlu. Obok tego, iz wynik ten ma warto$¢ fizyologiczng, umozebnigjgc odigcze-
nie od siebie obu tych uczu¢, posiada on jeszcze wielkie znaczenie dla leczenia jako
$rodek pewny i bezpieczny do wywotania znieczulenia bdélowego tak przy rekocz nach
chirurgicznych, jak i przy boleSciach miejscowych.

Przy oparzeliznach metoda ta okazata sie doskonata, ochraniajgc chorych od stra-
szliwych boléw, a jednocze$nie przyczyniajac sie do predkiego zagojenia ran. (Srodek ten
winien by¢ uzyty przy zastrzatach (panaritium) i przyniéstby on wielkg ulge chorym, jesli -
by dziatanie jego rzeczywiscie stwierdzonem zostato. (Lyonrmd., Aur/. 187.1).

— Dwa nowe Srodki lekarskie na Wystawie Powszechnej V. iedenskié¢j. Xa Filippi
nach pomiedzy mnéstwem roslin znajdujg sie dwa gatunki drzew, ktére w nowszych cza"
sach zwrocity na siebie uwage ludzi fachowych, a mianowicie Ecluses scholaris (Aj>oc'hae~
I Mangostana (Garcinia mangostana) z rodziny Guttiferae. *
. Echises jestto drzewo czesto spotykane szczegélniej na wyspie Luzon w prowincyi
Batangar; kora jego juz oddawna uzywang byla przez tuziemcéw pod nazwg Dita jako $ro-
dek przeciwko wszelkiego rodzaju gorgczkom.

Aptekarz G. Gruppe w Manilli badat jg blizej i po wielu prébach zdotat otrzy-
mac¢ ciato gorzkie niekrystaliezne, bardzo hygroskopowe, ktéremu nadat nazwe dstuim;.
Hiszpanski lekarz naczelny prowincyi Manilli, Prof. Dr. Uiguel Zina robit Sciste do-
Swiadczenia nad tym S$rodkiem w znajdujgcych sie pod kierunkiem jego szpitalach izna-
lazt iz ditaina nietylko jest w stanie najzupeiniej zastgpi¢ chinine, lecz ma jeszcze przed
nig to pierwszenstwo, iz przy jej uzyciu zupetnie unika sie szkodliwego czestokro¢ dziata-
nia chininy. Uzywa sie ona w ten sposéb i w tej samej dawce co chinina, a dziatanie jej
jest zupeinie pewne, tgko S$rodek wzmacniajacy ([tonicuin) posiada ona réwniez dziatanie
doskonale. Sposob przygotowywania ftitainy z kory tej rosliny podobnym jest do uzy-
wanego do przygotowania chininy. 100 grm. kory daje 2 gnu. ditainy, 0,85 grm. siar-
czanu wapna 1 10 grm. materyi wyciggowej, zadnego dziatania nie majgcej. Jedno
drzewo dostarcza, bez szkody dla dalszego swego wyrastania znaczng ilo$¢ kory. 50
kilogrm. kory kosztuje w Manilli okoto 10 frankéw, koszt przeto kilograma ditfijny
w Europie wyniostby okoto 160 frankdéw, co nie stanowitoby nawet potowy ceny chininy.

Drugim nowym S$rodkiem lekarskim jest Extract, antidysentericum, ktory przygotowu-
je sie z tupin owocu Gorciniae mangostanae, sprowadzonej przed kiiku laty do Europy jako
$rodek garbnikowy. Gorcinia jest dosyC czesta na wyspie Madras, w Kochinchiuie i na
Filippinach i dotychczas robiono tylko proste odwary z tupin jej owocu. Dopiero apte-
karz Gruppe wpadt na mys$l sporzadzenia zen wyciagu, ktory znalazt przyjecie we wszy-
stkich szpitalach tamecznych.

Podtug doswiadczen robionych nad tym Srodkiem w szpiralach, koszarach, wiezie-
niach, i u os6b prywatnych, jestto S$rodek pewny do predkiego i zupetnego wyleczenia
czerwonki, biegunki przewlektej, jako tez wszelkich cierpien niezytow ch macicy, peche-
rza i cewki moczowej i tych wszystkich chordb, gdzie dotyczczas uzywano S$rodkéw $cig-
gajacych. Poniewaz zadawanie jego jest tatwém, przeto mogtoby znale$¢ uzycie przy cho-
robach dzieci. Zadaje sie najlepiej w pigutkach, lub tez z powodu tatwej swej rozpusz-
puszczalnosci jako syrop, szczegOlniej u dzieci.

W Europie cena jego moze wynosi¢ okoto 21 do 22 frankéw. (Zeitschr. des allg.
Oesterr-Apothekervereins.—Aj;otheker-Ztg. f\V. 24, 1873). Wartoby, azeby ktory z naszych
pp. Aptekarzy sprowadzit te Srodki, dla poczynienia nad niemi odnowiednich doswiadczen-

— Stowarzyszenie lekarzy w Wiedniu na posiedzeniu swénr dnia 24 pazdziernika
ustanowito komitet dla przygotowania uroczysto$ci z powodu 70-letni¢j rocznicy urodzin
prof. Rokitansk y'ego. Do komitetu tego wybrani zostali prof,: 1) illel K lob
i Loebel (Wiener medizm Presse).
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Od Redakcyi Cr&zafy Belcarskiej i Bibliotek; Umiejetnosci
Lekarskich.

I.  Gazeta Lekar-ka i w przysztam potroczu 1874 wydawany bedzie w tym samem co
i obecnie SciSle naukowym Kkierunku. Gazeta i nadal otwiera swe szpalty dla pracownikow
z prowincyi, bedzie jednak przewaznie organem klinik i szpitali, a badania w pracowniach
uniwersytecki* h dokonywane o tyle bedg uwzgledniane, o ile mie¢ bedg bezposre-
dni zwigzek z praktyczng medycyng Rocznie wychodzg dwa tomy, ktére zaczynajg sie
od 1 stycznia iod 1lipca; z d. 1stycznia 1874 r. zaczyna sie tom szesnasty. Cena
liaz?ty Lekarski*j: 1) w Warszawie: w Redakcyi i w Ksiegarniach z odnoszeniem do mieszkan
rocznie rsr. pie ¢ poétrocznie rsr. dwa kop. pieédziesigt; 2) na prowincyi
z przesianiem do wszo stkicli miejsc Cesarstwa i Krolestwa: rocznie rsr. sze$¢, pot-
rocznie rsr. tr zy.

'I'omy Gazety Lekarskiej z lat ubiegtych (oprécz toméw 4-go i 6-go) sa do nabycia
po rsr. 4 kazdy (z przestaniem).

II. Biblioteka I iniejetnosci Lekarskich, w potroczu przyszlem 1874 wydawang bedzie.

Pismo to ma na celu: a) przedstawienie obecnego stanu nauki lekarskiej we wszystkich
j¢j gateziach, i b) ciggle S$ledzenie za postepem wiedzy lekarskiej we wszystkich krajach.

stosownie do tego zadania Biblioteka liniejetuosci Lekarskich, rozpada sie na trzy dziaty:

Pierwszy z nich, przedstawiajgcy obecny stan nauki lekarskic¢j, zamyka w sobie:

|) Dzieta oryginalne lub ttumaczone z obcych jezykow,
obejmujgce wszy stkie gatezie medycyny teoretycznej i praktycznej.

Dziet tych wprzyszlem pétroczu wyjdzie sto arkuszy druku. Prenumerata
potroczna (od 1 stycznia 1874 do 1 lipca 1874 r.) wynosi rsr. dziesiec¢.

W drugim dziale Bibl. Om. Lek. zawiera sie:

2) Historya Szpitali i Zaktadow Dobroczynnych.

Dla prenumeratorbw Gazety Lekarskic¢j dziat ten, jako dodatek
dotgcza sie bezptatnie. Oprocz tego dla pp. Prenumeratorow dotgcza sie bezptatnie:

1) Uibliogralia i Krytyka Lekarska.

2) Opisanie Krolestwa Polskiego pod wzgledem lekarskim.

Trzeci nareszcie dziat Bibl. I m. Lek., majacy na celu $ledzenie za postepem wiedzy
lekarskiej, zawiera krotki ale doktadny obraz corocznych postepow catej medycyny' we
wszystkich krajach, czyli streszczenie wszystkich prac; ktore w Ciggu roku ogtoszone zo-
staty'drukiem i pod jakimbadz wzgledem pfzyczrniiyg sie do postepu wiedzyr lekarskicj,
Dziat ten nosi nazwe:

3) Przeglad Postepu Nauk Lekarskich.

,,Przeglad" prac za rok 1872 w przyszlem poétroczu wychodzi¢ bedzie i prenumero-
wa¢ go mozna albo oddzielnie, albo tez razemz Dzietami wyg6) wyliczonemi, lub
zGazetg Lekarskag. Przeglad za rok 1872 obejmie réwniez 50 arkuszy drobnego
i Scistego druku. Cena Przegladu za rok 1872 wynosi: 1) dla prenumeratorow Ga zety
Lekarskiej i pierwszego dziatu Bibl. Um Lek., t. j. Dziet rsr. 4
2) dla prenumeratorow samej Gaz. Lek. rsr. 6; 3) dla nieprenumerujgcych pism po-
wyzszych rsr. 8 (z przesy tka).

1. lvad.en.darz Lekarski na rok 1874. Wyszedt z druku. Cena vs. 1.

Pod prassg:

IV. lvatalog Dziet Lekarskich polskich, lub przez lekarzy Polakoéw napisanych,
od wydania pierwszej ksigzki lekarski¢j w Polsce az do ostatnich czaséw. Przedptata rs. L
Po wyjsciu z druku dla nieprenumeratorow cena wynosic¢ bedzie rsr. 3.

V. Stownik Lekarski. Przedptata rsr. 6. Po wyjsciu dzieta—rsr. 12.

Zwracamy uwage Szanownych Panow Prenumeratorow, ze wszystkie powyzsze pisma
najdogodnicj jest dla nich prenumerowa¢ bezposSrednio w Redakcyi Gazety Lekar-
skiej, ktdra w razie zatracenia na poczcie pojedyoczych N-réw, porecza bezptatne powtdrne
ich wystanie. Prenumeratoromie z Galicyi, Poznanskiego i w og6le z zagranicy moga
rowniez sktadaC przedptate i w pocztamtach zagranicznych, poniewaz debit pocz.towy pisma
powyzsze uzyskaty w catej Europie.

Redaktor i wydawca Prof. Dr Girsztowt.

Redakcya Gazety Lekarskiej i Biblioteki Umiejetnosci Lekarskich pizy rogu ulicy
Jasncj i Zielonego placu, w domu Jaroszynskiego, Nr 1364, mieszkania Nr 6.

W Drukarni Gazety Lekarski¢j, Ulica sto-Krzyzka Nr 1343 (nowy 9). "0sso-ieHO ReH3ypoBO,



