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SPOSTRZEZENIA Z PRAKTYKI OFTALM[CZNEJ.
Wagr pod spojowks, oka (Cisticercus cellul. subconjunctivalis).
Spostrzezenic D-ra med. Jozefa Talko.

(Czytane oa posicdzeniu Tow. lek. Lubelskich d. 7 Kwietnia r. b.)

Pismiennictwo oftalmiczne niemalo juz posiada spostrzezen, stwier-
dzajacych obeenosé wagra w rozmaitych czedeiach oka ludzkiego. I tak:
wedle poszukiwan PoNcrT'A (Gazette méd. de Paris Nr. 10, 1874) znalezio-
no go w okolicy brwi i w powiekach 3 razy, pod spojowka i w rogowee(?)
13 razy, w komoérce oka 9 razy, w cialku szklistem 1 pod siatkdéwky 19
razy i w oczodole 10 razy; w ogole podano dotad 54 spostrzezen tego pa-
sozyta goszezgeego w galce oczuej lub w ezeseiach ja  ochraniajacych.
Z wypisanych tu cyfr przekonaé si¢ latwo, iz pasozyt ten najezesciej sa-
dowi si¢ w przestrzeni podsiatkowkowej i w cialtku szklistem—sg to, ze tak
si¢ wyrazg, najwigeej ulubione miegjsca rozwoju wagra w oku. Co do geo-
graficznego rozprzestrzenienia wagra, to najezestszym  bywa on gosciem
oka w Niemezech, rzadziej jest widzianym we Francyi, Anglii, we Wto-
szech, w ziemiach Slowiaskich i na pélnocy Kuropy 1) (zob. mojo arty-
kuly: ,,O wggrze w oku” Krivika 1870, Nr. 12 i 13, i ,,Pasozyty
oka” tamze 1871, Nr. 1, str. 8).

W pismiennictwie krajowem mamy dopiero opisy 3-ch przypadkéow
wagra w oku: Narxmewicza-Jopko (Tycopnik Lex. 1868, Nr. 33), m o-
je (Kunika 1870, Nr. 12), Ko$MINSKIEGO 1 SzoKALSKIEGO (MEDYCYNA
1873, Nr. 12, str. 186). Czwarte spostrzezenic znane mi z opowiadania kol.
Rypra w l\mkowie. Wiszystkie te 4 przypadki mialy micjsece u chorych

") HaNsux (Hosp. Tidende 1871, Nr. 72) spostrzegal w Skandynawii tylko jeden
przypadek wagra w ciatku szklistem pewnej kobiety.
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narodowosci polskicj, z ktorych 2-ch bylo mezezyzn i 2 kobiety. Co do
miejscowosci, wagr znaleziony tu byl raz pod siatkowky w okolicy plamki
z6ltey (JopKO), a 3 razy w cialku szklistem (Tarko, IKosmigskr i Rypun).
We wszystkich tyeh razach obeenosé pasozyta w oku rozpoznano wzicrni-
kiem, z wyjatkiem chore) Rypra, ktory go wykryl wewnatrz galki dopie-
ro po jej wyluszezeniu, dokonanem z powodu zapalenin teezowki i naczy-
niowki  (irido-chorividitis) pevyjodyeznic 1 stopniowo  powickszajaccoo  sie.
Dalsze losy wagra i oka pozostaly niewindome we wszystkich 3-ch opisa-
nych spostrzezeniach,

Obeenie zamicrzam  podaé opis H-go przypadku wagra ocz-
nego wogdle, a picrwszy unas wkraju, podspojodwko-
we g o (eysticercus cellulosus subconjunctivalis), ktory operowalem  dosyé po-
myslnic przy laskawej pomocy kol. JANKOWSKIEGO.

13-letnia Ruchla ITautman pezybyla do mmic z Opola Lubelskicgo,
dla usunigeia jej ,,obrzeklosei?” utworzonej pod dolng lewn powicka,
na ktorg to obrzeklose chora zwrocila swoju uwage przed 3-ma tycodnia
mi. Obrzeklosé ta wystapita bez widocznej przyezyny, nic byla widoezns
przy prawidlowem polozeniu powicki, lecz dopicro po odeingnigeiu tako-
wej ka dolowi przedstawiata sig ona w ksztaleie poprzecznie owalnego pe-
cherza, ksztaltem i wiclkogein przypominajacego fasole. Pecherz wyrastal
pod spojowka twardéwkows, tuz ponad przechodowym dolnym jej faldem
uwydatnial si¢ znacznie, brzegi mial jasno odgraniczone, latwo si¢ poru-
szal wraz z pokrywajucy oo spojowka. Zdawal sig Lyé napelnionym prze-
zroczystym plynem (przeswiceal), a w samym srodku widaé bylo zawar-
tos¢ 261t away, jakby 2 geste] massy

skladajacy sie, w ksztalcie nieprze-
zroezystej plamy.

Torbiel ten byl nicco chelbocgeym lecz dosé sprezy-
stym. Spojowka go pokrywajaca byla cokolwick nastrzyknigta krwia, przy
jednoczesnem niewielkiem przekrwieniu  spojowki powicki dolnej 1 migsk:
lzawego, od ktorego torbiel byl odlegly na
zewnatrz o 1, niedochodzace dolnego brze-
ou rogdwki na 11/, Zveszty chora nic
doznawala w oku najmniejszego bolu i osla-
bienia wzroku, uskarzala sig 1i tylko na obe-
enosé ,,ezegos” pod powieka.

Dia lepszego objasnienia opisu tej szeze-
volue) choroby oka, zalyezamy tu rysunck
waora podspojowkowego, zdjety praczemnic
z natury, przy odeiggnigtej powicki ku do-
fowi podezas patrzenin w gore (wiclkose
naturalna).

Operacyje wykonalem d. 30-go Czerwen
r. z. a to w ten sposob: najprzod unieru-

chomilem powicki za pomoca ustalacza po-
wiclk  (blepharostat), a nastepnie, ujawszy
cazkami spojowke pokrywajaca torbiel, roz
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cigtem ja nozem wzdluz tego ostatnicgo (t. j. réwnolegle z faldem). Prze-
konawszy si¢ ze torbicl byl podspojowkowym (eysta episcleralis), wypusci-
lem z niego zawartosé w czedei wodnisty, w ezgsei trzesinowo-kleisty (ga-
larctowato-koloidalng), z ot g; we svodku tej ostatnicj znajdowal sie b ia-
by okrpgly pecherzylk, podobny do malego ziarnka grochu. Nastepnic
dosé¢ gruby, bialawy worek torbicla calkowicic wyciglem nozyezkami krzy-
wemis rozrastal sie on w podspojowkowej tkance facznej, seislej zlaezonym
bedace ze spojowka nizli z twardowka. Drzegi rany spojowkowej pozosta-
wilem nie zszytemi; odezynu (reactio) po operacyi prawie zadnego nie by-
fo i przy uzyciu zimnych oktadéw stan oka tak byl zadowalajacy, iz
chora po 4-ch dniach mogla opuseié Lublin.

Plyn trzegsinowy zawarty wewngtrz torbicla posiadal barwe bruna-
tno-z6ltawa, byl lepki 1 wudno si¢ rozdziclajucy; skladal sie glownice
z wiclkiej massy zoltych drobniutkich ziarveczek, jak przy rozpadzie (de-
tritus). Bialy srodkowy pecherzyk, przypominajacy ziarnko grochu, skladal
sie z grubej (?/, millin.) bez utkania blony, pod ktéra znajdowala sie
sic¢. moenych wldkien, prawie zamaskowanyeh ogromna iloscia gesto sku-
pionyeh i silnie lamigeych swiatlo jader rozmaitego ksztaltu i wielkosei,
atdownie jednak byly one okrjpgle i owalne, czasami podiuzne, i nicraz za-
wieraly wewngtrz zoéltawe jaderko, podobne do ziarcczek trzesinowego
otaczajpcego pecherzyk plynu. Przygotowawszy kilka wyrobdéw drobnowi-
dzowych z bialego pecherzyka, zawierajacego nicco wodnistego plynu, uda-
fo mi si¢ wykryé w nim z jednostajnie falistemi brzegami szyje wagra, do
rozpoznania ktorego dopomogly pigknie zachowane cechujpce haki jego
olowy, obok sysawek czyli banicezek takowej (ventouses s. oscula).

Podajac ten przypadek do wiadomosei czytelnikow, musze dodaé ze
upatruje w nim wielkie podobicnstwo do wagra podspojowkowego, opero-
wanego przez Swone’ A syna (Gaz. des Hopitaus 19, 29 Lipea 1873,  Adnna-
les d' Oculistique T. 70, 1873, str. 204). Przypadek jego mial tez migjsce
u 14-letniej dziewezyny, owalny torbiel wagrowy wyrastal w wewngtrz-
nym kaeie oka, istnial 5 tygodni, zawieral plame z6lta we srodku 1 po-
wmyslnie byl przez wycigeie operowany. Zalyezony przy tym opisie rysunek
pasozytowego torbicla bardzo podobny do mojego.

O ile mi sy znane przypadki wagra podspojéwkowego, to najwigeoj
ich spostrzegano u mlodych dziewczat, tak naprzyklad oba spostrzezenia
VERNON'A (Uphthalmic Hosp. Reports 1869, str. 284) mialy miejsce u 5-cio
i 7-letnicj dziewezynki. Najbardzicj ulubionem miejscem wagra na po-
wierzehni galki jest podspojowkowa przestrzen w spsiedztwie przechodo-
wych laldow, a takze w sgsiedztwie fakldu polksigzycowego (plica semiluna-
ris), gdzic najwigeej jest nadtwardowkowej tkanki kycznej, sprzyjajace) wzro-
stowl pasozyta. Przypadek  przezemmie spostrzegany jest tem cickawszy,
z¢ mial micjsce u zydowki.
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PRZEGLAD PISMIENNICTWA LEKARSKIEGO CUDZOZIEMSKIEGO.

Oblakanie dziedziczne, (folie hériditaire)
przez. Dra LeGRANDE du SaunLe, lekarza przy oddziale dla oblakanych
w Bicétre w Paryzu.
Sprawozdawca Dr. med. A. Rothe ).

Pod nazwa ,,[0lie hévéditaire” TGRAND du SAULLE, autor ceniony na
polu psychiatryeznem, mial odezyt w szkole praktycznej lekarskic) (/scole
pratique) w Paryzu. Znaczenie i donioslos¢ tego odezytu  ogloszonego
w Gazette des Hopitaux, 1 oddziclnej broszurce, w r. z. widzimy juz z tego,
ze wkrotee zostal przetfomaczonym na jezyk niemiccki przez Dra Stari’a
zo Stephansfeld  pod  Strashurgiem. Praca ta uieprzedstawia nam rzeezy
zupelnic nowej, albowiem o tem  samem  przedmiocie pisali juz Lucas,
Morau de Tours 1 inni pisarze a przewaznie $. p. MoreL. LEGRAND na
pracach tych opicra sie, leez glowny zaletg jego dzielka stanowi to, iz ze-
bral w niem w jedna calos¢ bogaty lecz rozrzucony materyjal i staral sig
go praktycznic zuzytkowaé. I rzeczywiscie cala ta praca odznacza si¢ nad-
zwyezajng seistoscig 1 dokladnosein w kazdym kierunku z pominigeiem pu-
stej frazeologii.

Cala praca rozpada si¢ na trzy czesei:

I. O dziedzicznosei w ogéle. Tu autor dokladnic oznacza i ograni-
eza pojecie o dziedzieznosei i odréznia ja od  chordb w ogdlnosei, a od
oblakania w szezegolnosel, jak réowniez 1 od pojeeia ztpd wyprowadzonego
i znanego pod nazwgy wyradzania si¢ (degenerescentie), czyli chorobliwego
zboczenia od typu pierwotnego (Moren). Rowniez  okresla LmGRAND wa-
ranki niczbedne, aby w danym przypadku mozna bylo dowiesé dzicdziez-
nosci. W tej czesel autor objasnia szkodliwy wplyw, jaki przez dlugi bar-
dzo czas wywierala metafizyka na dokladne badanie choréh umystowych
i znaczenie dziedzieznosei, ktora wszedzie tylko szukala wykryecia pier-
wotnych przyczyn wiadomego faktu. Nowi dopiero badacze, zamiast szu-
kania pierwotnych przyezyn dziedzicznosei, zwrocili uwage swa na wurun-
ki, w jnk_u:h dziedzicznosé ma miejsce, czyli zamiast pytania dla czego
falct pewien si¢ spelnia, pytali sig jakim sposobem przyszedl do skut-
ku. N:L tej drodze zebrano bogaty 1 drogocenny materyjal, ktéry dopro-
wadzil autora do wnioskéw, iz istnieje oddzielna gruppa chordh umysto-
wych, ktory nalezy zaliczye do oblypkania dziedzicznego, tworzgcego oso-
bng postac tak samo, jak hezwlad ogélny postepujacy (paralysis progressiva),
v klassyfikacyi choroh umyslowych, oddziclng i samoistna stanowi postac.

Dzizdzicznosé w znnczeniu lekarskiem bardzo sig rozni od znaczenia
prawnego. W tem ostatniem howiem dziedzicznosé oznacza prawo lub mo-
zebnose, calkowicie lub czgiciowo wziaé w posiadanic to, co inna osoba po
smicrel pozostawila.

W lekarskiem zas znaczeniu dziedzieznosé nie jest prawem, lecz fak-
tem (1(>]\’(]1m_11y11'1_u mianowicie przenoszeniem pewnych zdolnosei lub pe-
wuych  fizyjologicznyeh lub chorobnych stanow, z rodzicow na dzieci. Tak
pojmowana - dzicdzieznosé  wazng, odgrywa rolg w przyczynowosei chordb
““‘Y*‘l'f".")’”lh i podlug  jednyeh stanowi 4 podlug innych 90°/, prayczyn
\\')’\\'()lll‘,:}(iy(;]l oblakanic. U nas w Warszawiec od 4 do 59/ Pr'/,);(:zyn:l,
tak rozmaitego stosunku zalezy od wiclu powodéw leez przewazmic od te-

SRR s . : i 1 1
o .) szytane na posiedzeniu Towarzystwa lekarskiego W arszawskiego w dnin 6
Kwietpia r. b, (Red.)
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go, ezy dziedzicznosé 1iczomna byla posrednia lub hezposrednia. W ogdle
dzis przyjmuja, iz przy dokladnem zbieraniu wiadomosei odsetka ta stano-
wi od 40 do 50 na 100,

Dzicdzicznosé prosty mamy wtedy, jezeli dzicei temi samemi choro-
bami beda dotknigte co i rodzice, najezesciej napotykamy to u dzieci splo-
dzonych przez samobojedw.  Czeseiej jednakowoz choroba umystowa dzie-
dziezna przyjmuje g postaé (polymorphismus), poczynajae od tak zwa-
nego stanu nerwowego (status nervosus v, nervositas), do zupelnie  rozwinig-
tego otepienia umyslowego (dementia) Iub  charvlactwa  (eretinismu) 1 pa-
daczki (epilepsia). Czgseie) jeszeze prosta dziedzieznosé nie przenosi cho-
roby umyslowej wprost na dzicei, lecz czyni je tylko do uicj sklonnemi,
usposabia je (praedispositio ).

Dziedzieznosé posrednia bywa  wiencsg, jezeli nie vodzice wprost,
lecz dalsi przodkowie (dziad, pradziad, babla, prababka i (. d.) cicrpienia
swoje przekazuja  zstepnym, przyezem  jedno lul ilka pokolen  zupelnic
mogiy od nich byé¢ wolnemi.

Jest to tak zwany Atavismus (od atavus,—przodek). W oedle nalezy tu
jeszeze  dodaé, ze dziedzicznosé o 1/, czesele) mnastepuje po  matee  niz
po ojeu.

Czgsé IT traktuje o objawach, czyli oznakach dziedzieznego przeno-
szenia: a) ze strony cielesnej, b) ze strony umysfowej.

ODbjawy te wlaseiwie stanowia to, co z przodkoéw przenocszonce bywa
na potomstwo. Tu autor obszernie tlomaczy, co nalezy rozumieé pod na-
zwa oblapkania dziedzicznego, a dalej wnioskuje, ze postac ta odznacza sie
wlhageiwym sobie rozwojem, przypadlosciami, przebicgiem 1 t. d. tak samo
jak oddzielne postacie eierpienia, znane pod mnazwy oblakania alkoholicz-
nego, padaczkowego 1 t. d. Autor twierdz, ze postaé ta juz KsQuiror'owi
dokladnie byla znang, lubo jej pod osobng nazwa nie opisal.

Do objawdw ze strony cielesnej, zalicza on niedokladny lub uposle-
dzony rozwéj pojedynezych narzadow, ktore Morer bardzo trafnie nazwal
sznamionami (stigmata) dziedzieznodei” Do takich naleza: zboezenin czasz-
ki co do ksztaltu 1 objgtosei, ktore tak bywajy roznorodne, ze trudno je
pod jedng podprowadzi¢ kategoryje. Najezedciej napotykamy niesymetryez-
nosé prawej i lewej polowy ezaszki, przedluzenic jej owalu, w kierunku
z przodu ku tylowi, tak, ze zwykle rozmiar podluzny znacznie powigkszo-
ny w stosunku do zmnigjszonego rozmiaru poprzeeznego, 1 nakonice,
znaczne splaszezenie czesel potylicowej.  Czesé twarzowa  czaszki podobne
przedstawia zboczenia a mianowicie niesymetryeznodé calej jednej polowy,
lub pojedyneczych czesci; to samo odnosi si¢ takze do warg, zebdw, jezy-
ka, podniebienia, przyrzadéw zmyslowych, jak rowniez konezyn gérnych
1 dolnych, a nakoniec i do narzadoéw pleiowych,

b) Objawy dziedzieznosei ze strony umystowej cechuja si¢ przewa-
znie tylko rozdraznieniem czyli exaltacyja, przekraczajapcem zwykly prawi-
dlowy dzielnosé¢ pojedynezych zdolnoser umyslowych, dziwacznosein, excen-
trycznosciag 1 oryginalnosciap. Objawy te jednakowoz nie sy tak cechujace
i dobitne, jak te, ktére zauwazylismy ze strony fizycznej.

Czese ITT okresla przypadlodei dziedzieznego oblakania w dziedzinie
czynnosciowej 1 moralnej, 1 objasnia  przebieg i rokowanie przy tego ro-
dzaju cierpieniach. 4

Dotknigtych dziedzieznem usposobieniem autor cechuje jako sa-
molubdw, egoistow i dumnych w najwyzszem stopniu; przymioty te obja-
winjy si¢ w calej postawie, ruchach, minach i w mowie. Osoby tego ro-
dzaju sp nadzwyezaj drazliwe i najmniejsza blahostka do wicieklosei je do-
prowadzi. Rowniez cz¢sto napotykane bywaja czyny dziwaczne, excentrycz-
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ne, niemoralne a nawet nichezpicezne; czyny te nie sy skutkiem zwichnig-
tej wyobrazni, lecz po  prostu jakis owaltowny i niczwyecigzony poped
przymusza ich do tego; jest to po prostu oblykanic w dzialaniu (jolic
daction). Morgau de Tours mowi, ze osoby dotkniete dziedziczuem uspo-
sobicniem opanowane sy jakimd nicpohamowanym popedem do przestepstw
rozmaitego rodzaju 1 ze z tego wlainie powodu ezgstokroé popadaja w re-
ce sprawiedliwosei, przyczem dolkladne spdowo-lekarskic ocenienie ich cry-
now i stanu umyslowego mnatrafin na nieprzezwycigzone trudnosei.  Mamy
tu to samo, co anglicy rozumicja pod nazwa Moral insanity.

Poped 1 ezyn sa tu niejako rownoczesne, a wolan zupelnic  podlegn
czynowi. Iovin mnazywa to czynem  czyli dzialaniem  odruchowem, hez
wspoludzialu woli; nicjako drgawka (convulsio) odznaczajaca si¢ od LWy -
klych drgawek tem, ze ruchy kombinowane i zespolone maja na wzgledzic
pewien wynik.

Dodaé tu jeszeze nalezy, ze podlug zdania autora postaé ta cechuje
sig pewnym rodzajem przepuszezenin, tak ze naprzyklad przez pewien ezas
osoba dotknigta owemi dzicdzicznemi przymiotami, takowe zupelnie traei,
poczem si¢ one znowu pojawiaja i t. d.

Nakoniee mowi LeGraND du SAULLE o przebicgu i rokowaniu w obly-
kaniu dziedzieznem i kladzie nacisk na to, ze caly przebieg sklada sig
z szercgu  pojedynezych okresow, zlozonych ze spokoju 1 rozdraznienia,
czyli ze stanu lekkicoo (7) pobudzenia (ewcitatio) 1 pognebienia (depressio);
w pierwszym okresie wszystko takim chorym przedstawia sie w swictle ro-
zowem, w drugim zas okresic choroby widzy oni wszystko w ezarnych
barwach.

Trwanie tego rodzaju okreséw bardzo bywa rozmaite: od kilku dni
lub tygodni do kilku nawet lat. U jednych 1 tych samych choryeh czas
trwania zwykle bywa jednakowy. Przejicie z jednego do drugiego okresu
pospolicie objawia sie niedomaganiem zewnetrznem, jak np. bolem glowy Tulb
imnem nerwobolem, niestrawnoseig, bezsennoseia lub pewng ruchliwoseiy 1 t. p.

Lecz objawy chorobliwej excentryeznosei lub  dziwactwa niezawsze
majy cechy jednakowe 1 tem wlasnie oblgkanic dziedziezne ma si¢ roznic
od tak zwanego oblgpkania cze¢sciowego. Z powodu takiej peryjodyez-
nosci cechujacej oblypkanie dziedziczne, autor twierdzi, ze oblgkanie prze-
puszezajace, czyli tak zwana folie o double forme vel cireulairve v. intermittente,
nie powinua by¢ uwazana jako postaé samoistna, leez stanowi tylko jeden
z odeieni oblykania dziedzicznego.

Co do rokowania, autor moéwi, ze oblakanie dziedziczne do najtru-
dniejszych postaci oblakania nalezy, i ze daleko latwiej mozna si¢ spodzie-
waé  zupelnego wyzdrowienia w oblykaniu mnabytem niz w dziedzicznems;
lubo i doswiadezenie uczy, ze w przypadkach dziedzicznego oblypkanin zu-
pelne nastepuje wyzdrowienic. To mianowicie ma miejsce, gdy oblakanie
dziedziczne pojawia si¢ w wicku péznicjszym bez widoeznych poprzedza-
jacyeh zbocezen umystowych. Na tem moglhym spraw. moje zakonezyé: nie
zwazajge jednakze na to, ze prace t¢ w dziedzinie psychiatryezne] uwa-
zam za bardzo doniosta, co wlasnie 1 bylo powodem, ze uwage szano-
wnych kolegdw na nig zwrocilem, musze wyznaé, iz zdanic szanowncgo
autora nie zupelnie podziclam. Wplyw dziedzicznosei na rozwdj, przebicg,
rokowanic i leezenie oblakania oddawna znany i zawsze zwracal na siebie
uwage. Lecz nie nwazam za stosowne, aby na tej zasadzie t. j. opierajac
sig na jednej przyczynie, gdyby ta nawet i 50-ty stanowila odsetke, two-
rzy¢ nowsy klassyfikacyje. Kazdy, ktoremu dana byla mozebnosé spostrze-
ganin wickszej ilosei oblgkanyeh mogl dostrzedz, ze przypadlosei zaliczo-
ne do gléwnych objawéw dziedzicznego oblpkania rzeczywiscie istniejy,
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ale przecicz te same objawy napotykamy takze 1 przy nabytem oblykanin.
Dalej autor sam mowi,  ze postad {a 11;.1‘(,17,\\'yc7.:1j jest  zmienna i rozmaite
moze przyjac odeienie, nakonice, ze choroba nickoniceznic jako takowa
z przodkow Tuby prosto od rodzicow przenosi si¢ na dzieci; moze sig ona
wprawdzie przeniesé, leez to nie jest konieeznoscig; mamy zatem nie dzie-
dziczne oblykanie, leez tylko dziedziezna sklonnosé (praedispositio) do obly-
kania. Znaczenia tej sklonnosei nie odrzucam, leez nie widze objawdw cha-
rakterystyeznych 1 dostateeznyeh do stworzenin nowej  samoistnej postaci
oblakania, jak naprzyklad bezwlad ogolny postepujacy (paralysis progressiva).
Jozeli przyezyny wywolujace oblykanie, nwazac bedziemy za podstawe do
klassyfikacyi, to tak samo  jak oblakanic dziedziczne nalezy przypuseic
mania syphilitica, aleoholica, typhosa, canerosa i t. d. Licez watpie czy na tem
zyskuie jasnosé nauki, odyz trudnosei i zagmatwania beda jeszeze wigksze
anizeli przy naszej dzisicjszej klassyfilacyi  psychologiczno-symptomatyez-
nej, ktora wprawdzie takze ma swoje wady. Ztad woostatnim ezasic stara-
no sig o stworzenie  klassylineyi na innyeh  zasadach, lecz materyjal ten
Jeszeze nie dojezal, a dla tego poki nie dojdziemy do utworzenia klassyfi-
kacyi psychiatryeznej, ma podsiawic czysto fizyjologicznej 1 anatomieznej,
fepiej hedzie utrzymadé stary podzial zamiast wprowa-lzenia nowego, lees
takze niedokiadneoo jalk i pierwszy.

Dalej nie podziclam zdania autora, aby poaé jego cechowala sic
wylgeznie pobudzeniom: ja praynajmniej nicjednokrotrie awazalem 1 dzis na-
wet mam pod swoja obserwacyja kilku  choryeh, u ktéryeh dziedzicznose
niewatpliwie jest dowiedziona, lcez edzie choroba wlasnic cechuje si¢ nie
pobudzeniem leez pognebicniem t.j. obawq, przestrachem, niesminloscin i t. .
W kazdym jednak razie i pomino tego wszystkicgo, praca bedapea przed-
miotem  ninigjszego  rozbiorn  zastuguje na ogdlne  uznanie i niezawodnie
przyezyoi sie do zwrocenia uwagi na ten tak wazny przedmiot.

SPRAWOZDANIA 7 POSIEDZEN TOWARZYSTW LEKARSKICH,
Towarzystwo lekarskie Warszawskie.
Posiedzenin 2 dnia 16-go Marea i 6-go Kwictnia 1875 roku.

Wiadomo, ze s, p. KNOLL zapisal testamentem Towarzystwu lekarskie-
mu summe rs. 1000 na dwie nagrody konkursowe, jedng higienicznej, dru-
ga zas chivargiezne)  tresci.  Poniewaz rodzina  jego  wystapila sapdownie
0 unicwaznienic testamentu, =4 ten zawicra OProCZ POWYZSZELO INNE JeSZeZe
zapisy na rzecz instytucyj naukowych i dobroezynuych: Prokuratoryja
przeto Krolestwa wzywa Tewarzystwo azeby postaralo sie o zatwierdzenic
zapisu  przez Ministra Spraw Wewnetrznych, 1 potem ja upowaznito do
dalszego dziatania. Otwierajuc posiedzenie d. 16-go Marea, prezes Kosik-
ski sklada w imienin Towarzystwa  podzickowanie koledze Nawrockiemu
za staranne  wydawnictwo  PamiprNika Towarzysrwa w przeciapgu ubie-
glych dwoeh lat. Nastepnie Luberskr opowiada przypadek wilezego glodu
(bulimia) v mlodej histeryezki, ktory do tego dochodzi stopnia, iz chora
od kilku miesigey zjada codziennie okolo 12 funtow, zwlaszeza surowego
migsa i to potem w znacznej ezesei oddaje niestrawione przez wymioty Bro-
powskr Wl wzmiankuje, ze w przypadkach tego rodzaju nie tyle uezucie
glodu zniewala chorych do przyjmowania nadmiernej ilosei pokarméw, ale
raczej uczucie bolu, ktore przemija przy nacisku na deiany zoladka,
Jak to w tym przypadku ma mieé miejsce. Rorie zaluje, ze przypadek
ten nie dosy¢ sScisle byl spostrzegany i opiera si¢ raczej na powiadomie-
niu przez rodzing chorej jak na bezposredniem badaniu. Oprocz nerwicy
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(newrosis) moze tu byé bowiem 1 rozszerzenie deian zolgdia. Cheé do suro-
wego migsa byé moze, Ze nic seipgn sic do zludzen wzrokowyeh jak to twicr-
dzi sprawozdawea, ale wprost tem  si¢ usprawiedliwia, z¢ micso  surowe
jest strawniejsze. DBropowskr nadmicnin, ze  rozszerzenie  zoladka moze
istotnic  do olbrzymich dochodzié rozmiardw  mianowicic u oblgkanyeh,
a to nawet do tego stopnia, 1z do ezesciowego zaniku okolicznyceh eruczo-
tow, jako to watroby, sledziony przychodzi, oraz ze przepona ku gorze
zostaje odepcehnigty. Nadmicrna ilos¢ pokarmow dla tego jest przyjmowana
przez chorego, azeby wywicera¢ ucisk na sciany zoladka i przez to umniej-
sza¢ eierpienia, a tenze sam  skutck mozeby dab gie otrzymaé i na innej
drodze np. za pomocy clektrycznosei. Z powodu przytoczonego spostrzezenia
kol. KwaASNICKI przytacza nastepujacy przypadek. Pewien wiesniak zjadak
codziennie 3—4 bochenkoéw razowego chleba, wzdeeie tez brzucha u nieeo
bylo nadzwyezajne, a przytem istnialo powstrzymanie stolea. Wazelkice srod-
ki czyszezgee byly bezskuteczne a dla odprowadzania wiatréw  wypadalo
nawet kilkakrotnie tréjorancem nakluwaé kiszld. Przy hadaniu zwlok, kto-
remu byl przytomny Bropowskr, okazalo si¢, ze kiszki byly nieslychanic
rozszerzone, odyz wybrano z nich dwa szafle kalu zmigszancgo z nic-
strawionym chlebem. Szoxarnsxkr wzmiankuje, zc jezeli nacisk pokarmow
z wewngtrz na sciany zolypdka ma lagodzic eierpienie, to Scisnienic pasem
brzucha przy daleko mniejszej ilosei tychze pokarmdw powinnoby ten sam
micé skutek. Radzi wige LUBELSKIEMU sprobowaé, czyby si¢ ezegod na toj
drodze osiggnaé¢ nie dalo.

Przy koncu posiedzenia  spedzonego na  powyzszej dyskussyi, Na.
wrOCKI sklada sprawozdanie z rozprawy kol, SzNvanra o dziataniu
digitaliny na krgzenie krwi” Z licznych dodwiadezen robionych
na zwierzetach 1 z systematycznych spostrzezen naludziach wypada, ze di-
gitalina naprzod zwigksza 1 nastepnic powoli zmniejsza  pobudliwosé ner-
wow blednych, a w koneu zupelnie jy niszezy. Dla tego tez mamy naprzod
zwolnienie uderzen serca a nast¢pnie ich przyspieszenie. Znaczne zwolnienie
szybko wystepuje po zastrzyknigeiu digitaliny przez ezgsé obwodows
tetnicy szyjowej prosto do mozgu, co dowodzi, ze drodek ten pobudza
przedewszystkiem osrodek nerwow blednych. Cisnienie krwi po uzyciu di-
gitaliny stale sig wzmaga 1 w koneu dochodzi nieraz do podwdjnej wyso-
kosei, dopiero wkrotce przed dmierciy zwierzgein, zaczyna opadaé, a przy-
tem tetno tylko nieznacznie sig zwalnia 1 naraz zatem bié przestaje. Dalej
autor bada czy digitalina ma jaki wplyw na nerwy przyspieszajace bicia
serca (nn. excito-motorii) 1 przychodzi do wniosku najzupelniej przeczacego.
Wreszeie bada  dzialanie  digitaliny na samo serce po wyeigeiu rdzenia
szyjowego, mnerwow blednych i spolezulnych, i przekonywa sig, ze przy
malych dawkach nicco naprzod przyspiesza swe uderzenia, a potem zwal-
nia. Przy wigkszych zas dawkach bicie serca covaz wigeej si¢ zwalnia,
a w koncu skutkiem porazenia ustaje.

Dzialanie ogoélne digitaliny streszeza autor w ten sposoh, ze digitali-
na naprzod pobudza a nastepnie poraza wszystkie przyrzady nerwowe
krazeniem krwi rzapdzace. NAWROCKI ogranieza si¢ na tym krotkim z pra-
cy kolegi SzNapra wyciggu i przedstawia go do wyboru na czlonka To-
warzystwa. Ponicwaz ustawa nie dopuszeza elosowania na tem samem  po-
siedzeniu na ktorem sprawozdanie z pracy nakowej kandydata zlozone zo-
stalo, wybor odlozono do pierwszego prawomocnego kompletu.

Posiedzenic z dnia G-go Kwietnia r. b. Kol. Rynickr ze
Skierniewic przedstawia chora z guzem w dolnej i srodkowej ezgsei brzucha,
zapytujac  kolegdw o zdanie co do przyrody tego guza. Qpis rozwo-
ju 1 przebiogu cierpienia w tym przypdku kol. R. tak podaje: Tekla R.
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obecnie lat 22 majpea, niczamezna w 1873 r. przebyla  pomyslnie ciaze
1 |>'or6d. poezem  przyjela obowigzki mamki w Skicrniewicach u lekarza
wojskowego.  Cieszac sie jak najlepszem zdrowicm, wykarmila pomysinie
w domu tym dziccic, ktére w m. Sicrpuiu r. z. odstawionem od pim'?\‘i 70~
stalo. Tekla R. w swem zyciu zadnych choréb obloinych nie przebywala:
do zajscin w eipze micsinezkowala prawidlowo, 1 przez caly ezas karmienia
dziecka nie miewala miesigezki, ktéra powrdcita dopiero w kilka tyoodni
po zaprzestaniu karmienia, a nastgpnie zaczela sic powtarzaé prawidlowo
co cztery tygodnie, trwajyc za kazdym rvazem 4 do 5 dni

W koncu listopada r. z. z niewindomych przyeczyn zaczela si¢ chora
skarzyé na bol glowy, brak laknienia, odbijanic, nudnosei. Badanic doko-
nare przez lekarza wojskowego, u ktorego pozostawala w sluzbie, wykrylo
przytem stan gorgezkowy, jezyk oblozony, a w okolicy kiszki slepej (coe-
cum) guz twardy, rozlany na wicksza czesé prawej polowy brzucha; miej-
sce to bylo bolesne przy uecisku i na calej jego powierzehni opukiwanie
dawalo odglos tepy, wyraznie odznaczajacy si¢ od odetosu bebnistego, re-
szty wzdgtego nieco brzucha.  Przeciw tej chorobie ktéra prayjeto za za-
palenic kiszki slepej i tk. laeznej otaczajace) ja (typhlitis et perityphlitis sto-
sowano pijawki, cieple oklady, kalowel i olej racznikowy; przypadioscei miej-
scowe zapalne  trwaé miaty dni kilka tylko, » po uplywie kilkunastn dni
wszekic objawy chorobue znikly bez sladu, nie wylaczajue nawet stepicnia
poprzedniego w tej okolicy. W kilka tygodni potem (w koneu Grudnia)
przebywajac po raz czwarty 1 we wlaselwym ezasie miesigezke, Tekla R.
zajeta praniem wychodzila kilkakrotnie na dwor hoso, w skutek czego jak
powiada, odplyw miesigezny nagle ustal drugiego ezy tez trzeciego dnia
jego trwania. W opare dni potem zaczels chorn doznawaé bholu w brzuchu,
ktory si¢ zwolna powickszal, po tycodniu zas wymacala sobie po raz pierw-
szy, w dolnej srodkowej ezesei (ponad spojeniem  lonowem) cuz bolgey,
wiclkosei bulki malej, okragly, ktévego pierwej nigdy nie zauwazyla. Je-
dnoczesnie chora zaczela tracié faknienie, przychodzily codzienne dreszezy-
ki i przy lekkim stanie gorgczkowym, wyglad chorej stawal si¢ coraz mi-
ZCrNIC]SZY I,

W trzy tygodnic po odkryeiu guza, kol. Rysrcxr widzial po raz
pierwszy te kobiete; lekko ona wtedy gorgezkowala, cera jej twarzy byla
bladg z wypickami na polieczkach, wychudzenie ogédlne w stosunku do
uprzednio kwitngeego stanu zdrowia, dosyé znaczne, szezegoluych cierpien
zadnych nie doznawala. W dolnej srodkowej ezgsei brzucha miedzy pep-
kiem i fonem znajdowal si¢ guz, ktéry juz nawet przy samem obejrzeniu
byl widoeznym guz ten woéwezas mial wielkosé mmiej wiccej ghowki no-
worodka; przy dokladnem omacaniu przckonaé si¢ mozna bylo 12 guz ta-
kowy miat zaokraglone 1 widocznie odgraniczyé si¢ dajace obrysy, scisle
byl zrosnigty z powlokami brzucha, albo tez w nich samych tylko mial
swe siedlisko; skora na powierzehni jego nie przesuwalna, 1 w samym srod-
ku guza na przestrzeni mmiej wigeoj wielkosei dziesicciozlotowki zaczer-
wieniona, w miejscu tem przy omacywaniu wyczué sie dawalo niepewne
chelbotanie, reszta guza byla twarda; moeniejszy nacisk sprawial bol cho-
rej.  Wysledzenie przez pochwe dokonane, upewnito kol. R., iz narzady
rodne byly w stanie zupelnie prawidlowym 1 ze w zadnym nic zostawaly
zwigzku z opisywanym guzem. Zapytywany o siedlisko guza, jeco przy-
rode i o rodza) pomocy ktoraby przedsigwziaé nalezalo, kol. R. byl zda-
nia, iz siedliskiem jego najprawdopodobnicj sa powloki brzuszne a byé¢
moze jednoczesnie 1 otrzewnia z przednip sciang brzuszny w zetknigeiu zo-
stajaca; co do przyrody cierpienia, a mianowicie czy guz jest nowotworem
szybo rozwijajacym sie, czyli tez pochodzenie jego zalezy od sprawy za-
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palucj, kol. R. bicrae pod uwage wick mlody chorej, i zbyt na

: ely rozwdj
choroby odpowindaj .

Yiacy raptowvemu ustanin miesipezki,  sklonniejszym
byl do przyjecia tej ostatnicy drogi  powstania guza i to tem I):ll'(l'/.l(,‘j.’Zl!
JNZoraz woelpen swej praktyki sp()l.k;l.l si¢ z podobnym  przypadkicm u mnej
kobiety, gdzic rozwoj choroby byt powolnym: guz wtem samem miejsen z nic-
ezystemi owrzodzeniamis rozpoznawal wtedy nowotwor ztoslivy ajednak w kil-
kamiesigey chora wyzdrowiala 1 dotad cieszy si¢ pomyslnem zdrowiem.

Z powyzszych przyezyn R. doradzal uzycie kapieli cieplyeh slonych
i cieple oklady na guz, przy baczeniu na prawidlowe odbywanie sig in-
nych czynnosci ustrojowych; z nacinaniem micjsea dajpcego uezucic pozor-
nego chetbotania wposrodku guza, vadzil sig wstrzymywaé, raz z powo-
du pozornosci tego chelbotania, powtdre z powodu mozebnosei polaczenia
7 jama otrzewny, wreszeicz powodu watpliwoset co do przyrody cierpieniag win-
domy bowiem jest fakt iz zlosliwe nowotwory, szybko pod skory sie roz-
wijajpee, tem szybeicj jeszeze bujaja po nacigein pokrywajacej je skory,
w skutek ezego przyspiesza si¢ nicpomysine zejicin i

Uwagi powyzsze zo-
staly przyjete przez lekarza wojskowogo 1w clagu nastepnego tygodnia
chora obok wzycia w cclu wyprozniajucym parg razy olejku racznikowe-
oo miala stosowane codziennic tylko kapiele ciepte 1 takicz okladania gu-
zay potem jednak edy w micjseu wyz wzmiankowanem chelhotanie stawato
sig coraz  wyrazniejzem, lekarz wojskowy postanowil zrobi¢ nacigeic po-
wloki hrzusznej celem wypuszezenia praypuszezalnie nagromadzonej w gu-
zie ropy; po nacigein jednak dose glebokiem 1w posrodku guza i na praze-
strzeni  blizko dwodceh cali wzdbuz linii bialej,  wyplyneto z miejsea chel-
boczacego troche krwi tylko, i nicwielka ilosé plynu galar towego, podo-
bnego do mtodej bujajacej tkanki zlosliwyeh nawotwordw.  Nacigeie nie-
korzystnie oddzialato na przebieg choroby: guz bowiem dosé szybko za
ezal rozmiary swe powickszaé, stwardnienic pierwej ooraniezone i nicjako
koliste w posrodku sciany brzusznej, zaczelo rozszerzaé sie w obic strony
ponad spojenicm fonowem, w miejseu nacigtem zaczela bujaé dosé znacz-
nic nad powierzehnia brzucha tkanka ziarninowa, potworzyly sie obszerne
nicezyste owrzodzenia, guz dosiegnagt w gore wyzej pepka, stanowine zaw-
sze nicrozdzielng calosé z powlokami hrzucha, skora pepka zaczerwieniaba,
pojawilo si¢ na niej znowu podobne, jak uprzednio ponizej, chelbotanie,
w koneu micjsee to przeszlo w owrzodzenic; slowem  szybko rozwijajacy
sig guz coraz bardziej zaczynal rodzié przekonanic o zlosciwosei jego pray-
rody, jednoczednie bowiem sily chorej prawie w oczach niknely a wycien-
czenie coraz wieksze przybieralo rozmiary. Lekarz wojskowy, obok ka-
picli ogolnyceh, uciekal si¢ do weieran masei szarej, przyzegan kaumieniem
pickiclnym, poltorochlorkiem zelaza, okladat z roztworu kwasu karbolo-
wego wowodzie, leez wszystkie te srodki okazywaly sie albo hezskuteezne-
mi albo nawet szkodliwemi.  Chora nie widzge poprawy sama postanowi-
ta odrzucic wszelkic leki, ograniczajuc si¢  tylko ua codziennem czystom
opatrywaniu owrzodzen guza doszlych w koneu do znacznych vozmiarow.
Przy tak obojetnem traktowaniu choroby, guz zamiast si¢ powickszaé, po
kilku tygodniach zdawal sig nicco maleé, a owrzodzenia przestaly sie roz-
szerzad, 1w tym  stanie chora z wlasnej woli przybyla do szpitala S-go
Ntanislawa w Skirniewicach w d. 26 Marea r. b. gdzic dotad pozostaje.
Kol. Rysickr ogrimiezal si¢ na ezystem opatrunku owrzodzen i przyklada-
nin na nie platkow, zmazzanych w sltabym roztworze kwasu karboloweoo
w wodzie (1/, dr. na funt); guz si¢ z wolna pomniejsza, wybujala pierw.j
ziarnina prawie zupelnie zrownala sie z poziomem skory, owrzodzenia
zmniejszajy sie, chora w ogole zaczyna sie poprawia¢ i odzyskuje pomalu
laknienie,
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Przedstawiajae w tym stanic chora kol. RYBrekr zapytuje oheenyceh
o wyrzeezenic zdania co do przyrody jej cierpienia, na niem bowiem tyl-
ko mozna opieraé rokowanic w obeenym przypadku, zapytuje rownicz
jakie nadal nalezy przedsigwziné srodki lecznicze.

Zoromadzeni po dokladnem obejrzenin i omacaniu  guza, jednozgo-
dnic uznali, iz euz niema zwigzku z narzadami  wewnatrz jamy  brzucha
si¢ znajdujacemi, 2ze zatem  siedliskiem jego sy powloki brzuszne i ze hy¢
moze otrzewnia bicrze w tem udzial

Kol. Arre z tego powodu robl przypuszezenie, ze pierwotnym pun-
ktem wyjéeia eierpienia tego moze byé otrzewnin i kto wie ezy sprawa
zapalna, pierwej przez t¢ chorg przebyta, nie dala pocezatku obeenemu cier-
pieniu, ktéremu w kazdym razie przypisuje wylacznic pochodzenie za-
palne.

Na zakonezenic togo posicdzenia A. Rorie odezytal sprawozdanie
z dzieltka Dr. LEGRANDE DU SAULLE p. n. ,,/olie hivéditatre,” ktore powy-
zej woealosel podanem zostato 1), ’ \

Towarzystwo lekarskic Wilenskie.— Posiedzenie z dnia 24 Lutego r. b

Do panujaeyeh chordb w m. ubicglym zaliczono  koklusz, ktéry arvozil - prayjeciem
rozmiaréw cpidemieznych, i goraezki niczytowe z silnem natezeniem, leez zwykle koheza-
ce sie wdwa do trzech dni wyzdrowicenicm. Czl. Iwasziiewicez spostrzegal w wiezicniu (w do-
murobdt ciezkich), ktérego mieszkaney sa zupelnie oddzicleni od dwinta zewnetrznego, dwa
przypadki ospy rodnmicj. W jedoym przypadku wysypka byla zlewajaea sie; przy uzy-
ciu dziennie dwdeh dawek chininy po 3 gr. i smavowania calego ciala sadlem wieprzo-
wym chory, ktdry uic mial nigdy szezepionej ospy przeszedt w okrves wyzdrowicwania
Drugi  aresztant  zajmujacy numer sasiedni zachorvowal takze na ospe. kidra zarvas od
poczatku przybrala barwe ciemng. W 6-tym dniu  chory umarl, pardzae ol poezatku
wazelka pomoca  lekarsky. Po zupelnem przecieciu stosunkdw miedzy chovymi i zdvo-
wymi, oprdez stuzby wybrancj miedzy osobami, ktéve przechodzily juz dawniej ospe
roduia, po dezinfekeyi mieszkania i spaleniu calej odziezy zmarlych, ospa nie poja-
wila sie wiecej.

Tenze ezl  zwraca uwage na nastepujaey nowy sposdb Dra Scumrrin’a leezenia
blonicy: . 1% chlodne oklady na szyje; 20 0o wewnatrz: Lp. Magnesiae  sulfurosae
9,0 — Acid. sulfurosi aquos. 5,0 8.0 — Aq. destil. 100,0 — 120,0 grm. — Misce
et agita. — S. Co g dz. 1'/, — 2 dzieciom lyzeczke od kawy, doroslym lyzke
stotowa; 39 Co 3-ci dziefi na przeczyszezenic kalomel albo trupek wiedeiski z dodatkicm

Trae Lhei aguos. Po 6 godz. znéw poprzednia mieszanka (miztura). W obec takiego
postepowania juz 4-go dnia przestajg wytwarza¢ si¢ nowe wypociny. Wtedy podaje
staby voztwdr kal. chlorici z dodatkiem Trae Belladon. 7a napdj woda chlodna 2z lodem.
W uapartych przypadkach zaleca uzycie miejscowe glycerini suljurosi.

Czh. Lacnowtez przedstawil torbiel wazaey 14 uneyj, wyjety z szyi 20-letniej
dziewczyny. Miedeil sie on na prawej stronie szyi, pod m. mostko-obojezyko-sutkowym {ster-
no-cleido-mastoideus), byt ruchomy, z chelbotaniem, a przy przetykaniu poruszal sic razem
z krtanig. Niektorzy z chirurgéw nie radzili przystepewaé do operacyi z powodu  stosun-
kéw torbicla z tetnica szyjowa (carotis), nerwem blednym i $eislego polaczenia z gruczo-
lem tarczowym, tem wizcdj, ze opréez powierzchownej bezksztaltnodel guz nie przescka-
dzal ani oddéchaniu, aoi przelykaniu. Dr. Lacuowicz wykonal jednak operacyje ule-
gajac zadanin chorej z zupelnie pomy$lnym skutkiem. Torbiel zbadany histologicznic
przedstawil sie jako wole torbielowe z przydatkowego gruczolu tarczowego powstale (stru-
ma cystica cx gl. accessoria thyroidea).

Czl. Lewanpowskr odezytal artykul: O trudnosciachibtedach w rozpo-
zuawaniuciazy. Za punkt wyjdcia do tej pracy, ktéra w streszezeuin podajemy, stu-

) Zobacz str. 260, (Red.)
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zyly autorowi dwa przypadki cigzy watpliwej, spostrzegane w szpitalu é—go Jakéba wraz
z Dorem Maggwskim.

Wezystkie bledy wrozpoznawaniu cigzy mozna (zgodnicz pr. Pasor) rozdzielié natrzy
glowne klassy : 1Y Pravjecic ciazy tam, gdzic ona nie ma miejsea. 29 Waziecie zastan choro-
bliwy ciazy prawidlowej. 3% Pomigszanic jednego vodzaju ciazy z innywi. Przyezyny bledow
1-¢j klassy sa nastepujace: a) Falszywe tlomaczenie zaburzen czynnosciowych. b)

Rozne
guzy w jamic brzuszonej albo miednicy.

¢) Zmiany szyjki macicznej odpowiadajace tako-
wym przy cigzy. d) Znaki ostuchowe podobne do szmerdw macicznychi plodowych. ¢) Ru-
chy nazywane przez kobiete plodowemi, a ktore pochodza z zupelnie innych przyczyn.

Co do falszywego (lomaczenia zaburzen

czynnogciowych mnajezeseie] dzieje sie to
z miestgoezka.

Zaledwic trzydziesei lat temu jak jeszeze wiclu lekarzy bylo zdania, ze pe-
wna liczba koblet odbywa miesigezke w ozasic trwania ciazy.
piej opracowanc choroby maeicy wykazaly, zc wiele
z czesel  pleiowych przyjmowano za miesigezke,

Blizsze spostrzezenia i le-
przypadkowych odplywow  krwi
ktora wtenczas tylko zastoguje na te
nazwe, jesli jej towarzyszy wydzielanie sie jajka (ovulatio). Podlug zas poszukiwan D-riéw
Nrarier'a, Racmorskieco, Kusmavr'a, Kiwisci'a, Vircnow’s, mozna przyjaé z zupelnem
prawdopodobiehstwem, ze jak tylko nastapi zaplodnienic dzialalnodé jajnikdw ustaje,
nie¢ ma wyswobadzania sic jajka, zatem i iesigezki w seistem  znaczeniu tego wyrazn byé
niec moze. Najnowsze tlomaczenie teeo fizyjologiczuego objawu podane przez prof. Kuxn-
RAT'A 1 KNGELMANN'A jeszeze lepicj wyjasnia jego nicobeenosé u kobiet ciezarnych.  Po-
dlug tych antoréw werost pecherzyka Graar’a i jajka stuzy za bodziee dla nerwow jaj-
nika, przez posrednictwo ktorych na drodze odruchowej powstaje  przekrwienic narzadiow
pleiowych. Pod jego wplywem pesherzyk peka i wydziela jojko, blona §luzowa trab
i macicy obrzmiewa i przerasta, w dalszym przebicgu zaburzenie (orgasmus) w narzadach
pleiowych i przekrwienie zmniejszaja sie, obrzmiale i przerosnicte czesel blony sluzowej
ulegaja przerodzeniu tluszezowemu, oddzielaja sie unoszac z soby jajko, przyczem drobne
naczyhka pekaja i wylewajg krew.

Gdy za§ mastapi zaplodnicnie jajka, to
w obremialej blonie dluz wej

ono osiada
macicy, vozdraznia ja i nie dopuszeza przerodzenia tlus.-
czowego, lecz przeciwnic pobudza rozrost macicy i caly jej dzialalno$é zywotng, zmniej-
szajac takowa w jajnikach. Podlug tego tlomaczenia opartego na badaniach anatomicz-
nyeh, miesigezke uwazaé nalezy jako ostateczny objaw skonczonej sprawy wydzielania sie
jajka; gdzie zad tego nie ma jak u ciezarnych, tam 1 koficowego jej

objawu by¢é
nic moze, gdy znowu z drugiej strony

wydziclanie sie jajka jest mozebnem, choeiaz
nie uzewnetrzoia sie krwawieniem, jak np. o kobiet karmiaeych, oslabionyeh i pewnej
malej liczby zdrowych, ktére nic odbywajae nigdy miesigezki, jednak wydaja na $wiat
dzieei. Odwrotnie podlug wyzej powiedzianego zdaje sie zupeluic niemozebnem, aby mia-
la micjsce micsiaczka bez  wydziclania sie jajka, lecz za to moga byé odplywy krwawe
# macicy niezaleznie od wszelkiej dzialalnodei jajnikéw, a tylko pod wplywem réznych
przyczyr zewnetrznych, jak np. spétkowanie z Lrzemiennemi, nicktére choroby maciey,
jak wickniaki, i tak mnazwane przyzwyczajenic macicy spotykane szezegdlniej u ko-
biet po 40-tu latach, ktére pomimo miesigezck sa zwykle bezplodne.

7 tego wynika, ze u ciezarnych kobiet nie bywa miesiaczki w fizyjologicznem zna-
czenin tego wyrazu, a pojawiajace sie w tym czasie odplywy krwi, chociazby i kilka razy
powtarzaly sie, zaleza zawsze od choroby macicy lub wplywdéw zewuetrznych. Budania do-
prowadzajace do takich wynikéw rozwiazuja wazne i cickawe pytanie nadplodnienia
(superfoetatio) wylagezajae go z mozliwych objawdw fizyjologii.

Jezeli wice kobicta odbywa miesigezke wsposéh zwyczajny, akuszer nie nwazajae sie
za zwolnionego od szezegilowego zbadania ma prawo przypudeié, ze ona nic jest ciezarna.
W otym wzgledzie szezepolniej nalezy podejrzewaé kobiety, ktére bedac juz po 30-tu la-
tach nie mialy jeszceze weale dzieci i tem siluie] pragna takowych, im wiccej zblizaja sie
do okresn, w ktdrym  zmuszone beda stracié wszelka nadzieje.  Takie kobiety tudza sie
viezmiernie atwo przyjmuiae swoje gorace zyczenia za speloione, a glebokiem osobistem
przekonanicm do fego stopnia sa w moznodei pomyli¢ zdanie”lekarza, ze popada on w sidla
ich zludzen, jezeli nic jest dostatecznie uzbrojony tecoryja i do$wiadezeniem.



269

Zmiany w trawieniu, zmiany w gruczolach picrsiowych, zabarwicnie smugi bialej
(linca alba) spotykaja si¢ przy wielu stanach chorobnych macicy i jajnikdw, lecz nie
stajg sie srédlem bledow przy rozpoznaniu ciazy, jako oznaki jej tylko prawdopodobne.

b) Guzy rdzne w jamie brzuszoej albo miednicy. Opréez cech wladciwyeh
kazdemu rodzajowi tych choréb opisanych dobrze we wszystkich dzielach ginekologicz-
nych, jest jeden objaw przemawiajacy piewatpliwic za ciaza prawidlowa znajdujaca sie
w drugiej polowic swojego przebiegu. Takim jest kolysanie sie (ballottement), t. j.
ruch z dolu do gory i naodwrét, ciala stalego w plynie. Objaw ten rozstrzyga wszelkie
watpliwogei, lecz trzeba umieé go odnalezé, co nie jest latwem.

¢) Zmiany w szyjee macicznej, odpowiadajace takowym przy ciazy, nie majg wiel-
kiego znaczenia jako drugorzedne w rozpoznaniu ciazy. Najwazniejszemi pod tym wzgle-
dem sg: d) Znaki ostuchowe podobne do szmeréw macicznych i plodowych.  Znaki te
przy ciazy dziela ogdlnie na szmery i bicie serca plodu.  Szmery podlug pr. Pajor sa 4
vodzajéw: 1° klassyczny zwyezajny szmer, bez ruchéw, wspilezesny tetnu matki, awykle
slyszaloy na bokach i w dolnej okolicy brzucha, moze pojawié si¢ na wszystkich innych
punktach, lecz znika z ruchami plodu. 2° Tenze szmer » piskiem albo dzwickicm muzy-
kaloym. 39 Szmer z uderzeniem pojawiajacy si¢ w tych samych micjscach co pierwszy,
przy skurczach macicy bolesnych i niebolesnyeh. Wspdlezednie uczuwa sie uderzenie za
pomoca ucha i reki. 49 Szmery plodowe przy biciu serca plodu i krazeniu w naczyniach
pepowiny, lecz w tym wzgledzie potrzebne sa nowe poszukiwania.

1-szy i 3-ci rodzaj tych szmeréw spotyka sie¢ przy niektorych chorobach macicy,
jak np. przy wldkniakach, lecz inne oznakiodrézniaja je dostatecznie od ciazy prawidiowej.

Bicie serca plodu przedstawia cechy' tak widoczne odnesnie do liczby uderzen,
rytmu, miejsea, ze bledy w tym wzgledzie sa prawie niemozliwe, jezeli tylko pamictamy
zwrécié uwage na bicie serca matki, ktére przenosi sic w ten sposéb w okolice macicy,
z¢ przyjmowanem  bylo jako nalezace do plodu, chociaz ten juk pokazalo si¢ pézniej ol
dawna nie zyl. Pamietaé o tem jedoak nalezy, ze bicie serca plodu, dcisle oznaczone, jest
nicomylnym znakiem ciazy, lecz brak jego weale nie méwi stanowezo przeciw takowe;j.

Opréez powyzszych szmerdw jest jeszeze jeden bardzo niedostatecznic opisany, od-
dajacy jednak wielkie uslugi podlug prof. Pajor w pierwszej polowie ciazy, t. j. wtedy,
kiedy takowa jest tylko prawdopodobng i nie przedstawia zadnego pewnego znaku. Ruchy
plodu w drugicj polowie ciazy latwo oznaczy¢, lecz w 4-tym i 5-tym miesigen wykorywa
on takze ruchy, ktére prof. Pasor nazwal choc foetal. Prawdopodobnie w skutel trudnoscei
w odnalezieniu tego znaka nie uzywa on w praktyce znaczenia na jakie zasluguje, a obec-
nodé jego daje si¢ sprawdzié tylko za pomoca stetoskopu. Naciskajae takowy do geian
brzucha kobicty ciezarnej ucho otrzymuje uczucie uderzenia i bardze lekkiego szmeru, fo
jest dwa wrazenia: dotyku i stuchu, ktére latwo odrézni¢ od wszelkich innyeh ruchéw
i szmeréw spotykanych w brzuchu. Jest to niewatpliwy znak ciazy, trudny do odnalezie-
nia, lecz wysokiego zpaczenia rozpoznawczego przez to, ze pojawia sie wezesniej jak
wszelkie inne.  Aby go odnalezé trzeba zachowaé pewne ostroznosei, a mianowicie: steto-
skop umiedeié prostopadle do $cian brzucha i naciskaé glowa stopniowo 1 umiarkowanie.
Ten choe foetal czyli drzenie plodu przenoszace si¢ na $ciany macicy i brzucha moze tylko
pojawiaé sic w warunkach majacych micjsce miedzy 4-tym i 6-tym miesiacem ciazy, to
jest wtedy, gdy rozwdj plodu dosiegnal pewnego stopnia, lecz stosunkowo przewazaja
jeszeze wody plodowe. Warunkéw tych brak w pierwszych 3-ch miesigcach, w 6-tym za$
znikaja, lecz wtedy zwyczajne ruchy plodowe staja sic wydatnemi. Nim jednak pojawia
si¢, akuszer znajduje si¢ czesto w koniecznodel wyrzee czy ciaza ma miejsce lub nie i wte-
dy odnaleziony choc foctal rostrzyga wszelka watpliwodé.

¢) Co do ruchéw plodu, to tylko akuszer moze rzetelnic sprawdzi¢ ich obecnosé,
gdyz kazda kobieta nicciezarna, lecz poczytujaca si¢ za takg czuje ruchy plodu. Pamietad
nalezy takze, ze sa kobiety, u ktdrych dciany brzucha maja szezegolng wlasuodé kurezenia
si¢ pod wplywem reki przylozonej, co nasladuje do pewnego stopoia ruchy plodu.

7 kolei nalezy rozpatrzed jakie przyczyny nie pozwalaja rozpoznaé cigzy tam, gdzie
ona ma miejsce. Brak wszelkich zmian czynnodciowych wlasciwych ciazy, zupelny brak
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micsigezki  zdarzajacy sic u karmiacych kobiet i w réznyeh  stanach
moga tak zaciemnié polozenie, ze  lekarze
operacyje Lociagaj:

nej.

shorobnych
twa 1 wykonywali

przepisywali lekars
ce za soba smutoe  nastepstwa dla niepoznane]

ciazy 3 do 5 miesiecz-
Pasor widzial jak jeden z jego professoréw  przyjal 4-micsicozng ciaze za ropien
i przecial go przez pochwe bisturem, a historyja  przeklicia macicy w 8-ym miesiacu cig-
zy w jednym z wielkich szpitali Paryza bardzo byla glosna. Niekiedy przewlekle choroby
macicy maskuja peezatek  cigzy. Rdzne varosty dajace powod do lekkich krwotokdw,
przechylenia i przegicein macicy czasami prawic nie pozwalaja  podejrzewad ciazy, ktéra
jednal ma micjsce,

Jezeli plod obumarl w 5-ciu pierwszyeh miesigcach ciazy z jakichkolwick szkodli
wych dla niego powoddw, przy picrwszem badanin chorsj rozpoznanic tej $mierci prawie
jest niemozliwem istanoweza odpowicdz czy zyje pléd lubnie, miejsea micéd nie moze, lecs,
nie nalezy tem niepokoid sie, gdyz pray nicnaruszonyeh ostonach plodowyeh nastapi tylko
nicszkodliwa dla matki maceracyja. W 2-¢j polowie ciazy #émieré plodu latwo jest roz-
poznat.

Trzeci rodzaj bledow w rozpoznaniu cigzy zalezy na pomies
jOw, np. ciazy pojedyhcs

aniu réznych jej rodza-
)z podwdjug, prawidlowe) z zewoatrz-maciczna i t. d. Jedyny
pewny znak ciazy podwdjnej sa dwa bicia screa slyszane w dwdceh vézoyeh micjscach i vé-
znej credel.

Co sie tyczy ciazy zewnalrz-macicznej, (o silne rozeienczenic $cian macicy, zdarza-
jace sie czasami, wytwarza wicle trudnodci w rosroznieniu ciazy prawidlowej od zewnatra-
macicznej, lecz rozpatrujac stopien rozwoju i ezas tewania cigzy, zmiany w ezesei pochwo-
wej 1 dolnym odeinku maciey, jej nizkie albo wysokic polozenie, zboczenie w prawo albo
w lewo odnosuie do navodli uwazanej za plod zewngtrz-maciczny mozna unikngé bleddw.

Liecz rozpoznanie czy ciaza zewnatrz-maciczna ma siedlisko w jajniku, trabic albo
jamie brzusznej jest mozliwem tylko przy operacyi albo sekeyi.

Czl. Busko przedstawil wyniki zastosowania podskornych wstraykiwan  ergotiny
we wldkniakach macicy, metoda IIiLprsranpt’a, ktore w dwoceh przypadkach spostrze
ganych przez nicgo wypadly najzupelniej ujemnic.

Na temze posielzeniu Dr. Moszyss

<1 wybrany zostal na czlonka Towarzystwa.
a czl. LEWANDOWSKL powolany w miejsce zmarlego czt. WikszemskinGo do kommissyi

dla zbadania rozpraw nadeslanych na konkurs o koltunie. Cz). Tow. Lewandowski.

KROTKIE SPRAWOZDANIA Z POSTEPU WIBDZY LEKARSKIES ZA GRANICA.

0 przeciwniczem dziataniu jaborandi i atropiny na wydzielanie 8liny
ipotu. Wzmiankowalismy juz w Nr. 5 MepycyNy z v b oo wplywic jaborandi na
wydzicling potu i éliny, tudziez o atropinie, jako srodku mogacym powstrzymaé nadmierne
slinienic, wywolane dzialaniem jaborandi.  Obecpic podaé mozemy w tym przedmiocie
kilka szozegolow, kidre czerpiemy z odezytu VULPIAN'A, mianego na posiedzenin
Towarzystwa biologicznego w Paryzu. V. staral si¢ uzupelnié wyniki doswiadezen Carvir-
Li’a kiory wykazal, Ze dzialanie jaborandi, wywolujace $linienie powstaje nic na skutek
wplywu tego $rodka na verwy naczynio-ruchowe dlinianek podzuchwowych, jak réwnicz
ze siarcean  atropiny zastrzykniety pod skdre zwierzecia powstrzymuje §linienie, wywolane
przez jaborandi. W celu przekonania si¢ czy to wzajemne znoszenie sig dzialania odnosi

sic i do wydzieliny pota, V. choremu, ktiry zazyl Vo or. (Uniligr.) siarczanu atropiny
podal napar jaborandi (z 1 dr. na 5 unc wody, ktora to dawka wystarezala do wywola-

nia bardzo obfitych potéw i élinotoku). Po kilkn minutach wystapily poty i

glinienie,
lecz bardzo skape; wszystko to zreszta zniklo w cis

u jednej godziny. Ztad V. wywnio-
skowal, ze atropina znakomicie zmniejszyla dzialanic jaborandi tak napotne, jakotez wy-
wolnjace  slinotok. Nastepnie V. usiluje objasnié  przeciwienstwo dzialania  dwoch
tych grodkow. Tu nwazamy za potrzebne pokritee podaé¢ dwie glowne teoryje o wydziele-
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nin  sliny.  Pierws: z mnich podana przez Cr. DBeryarp'a, uwaza wydziclanie
§liny za  skuatek porazajacego dziatania  struny bebenkowej na nerwy  spolezulne
wydzielanie dliny.  Draga

naczynio-ruchowe, rozszerzajacej naczynia 1 wywolujace;
teoryja, podtrzymywana przez Lupwic’a i Vureian’a, opicerajacych sic na doswiadeze-
piach Grazuzzi, HemeN1uaz’a i inoyeh, uwaza dzialanic ukladu nerwowego pa sliniaki
za dziatanie wprost i niezalezne od zjawisk w krwiobiegu. W istocic—ostatniej tej teoryi
nie zbijaja  doswiadezenia Cr. Bernarp’A, wykazujace, 1%z przy podraznieniu struny be-
e maja miejsce dwa zjawiska: wydziclanie dliny 1 rozszerzenie na-

benkowe) jednoes
czyh. Jednakze V. zwraca uwage na to, ze jednoczesnosétych zjawisk nie pociaga za soba
ich zwiazku przyczyvnowego 1 ze doswiadezenia HemuNmaiy’'a i Wrrric’a prowadzy do
woiosku, iz wydzielina wywolana w skutek pobundzenia wprost lub odruchowego nerwdw
rozgaleziajacyeh  sie w sliniankach, powstaje pod dzialaniem tyeh nerwdéw na pierwiastki
wladciwe $linianki, ze zatem w owych werwach istnicja wiokna, ktdre stanowia prawdziwe
pierwiastki nerwowe wydzicluicze. 7 dwdch wice rodzajéw  uerwdw, ktdre otrzy-
muje $linianka, jedne pochodzace z czedel  seyjowej nerwu  spélezulnego  dzialaja
na naczynia, inne powstajace ze struny bebenkowej bylyby ]mdhm V. prawdziwymi ner-
wami wydzielniczymi; dzialanie za§ ich wzajemne na sichbie opisuje V. w tych slowach:
»Wiadomo juz, ze bardzo prawdopodobnic widkna struny bebenkowej rozszerzajace na-
czynia, dzialaja na naczynia dlinianki w ten sposdb, iz znosza «zynnodé zwojow naczynio-
ruchowyeh, wywolujacyeh, albo podirzymujacych napiceic tych naczyn. Sa to wldkna
regulujace, dzialanic ktdrych zbliza sie do dzialania nerwéw blednych na zwoje prayspic-
szajace Tuchy serca. Tak samo moznaby przypudeié, zc zwoje pozostajace w zwigzku
inianki podtrzymuja ja w pewnym stanie pobudzenia, ktdre

7z pierwiastkami  wlagciwymi
przeszkadza  zupelnemu rozwinicciu czynnosei wydzielniezej. IFaradyzacyja <lruny beben-
kowej miafaby na te zwoje wplyw podobny do tego, jaki wywiera na Zwoje naczynio-
ruchowe: przerywalaby ich czynnodé a wowezas gruezol pozbawiony wszelkiego dzialania

nerwowego i, ze tak powiem, porazony moglby okazywaé caly swoja sile wydzielnics
Struna  wiee bebenkowa zawieralaby wldkna nerwowe wydzielnicze, dzinlajace na dlinian-
ke w ten  sposéb, iz powstrzymuja one dzialalnodé ograniczajacn (Lactivitd restrictive)
zwojéw W stosunku  do  pierwiastkéw wydzielniczych. Tym sposobem miclibysmy pewicn
rodzaj tozsamosei dzialania widkien naczynio ruchowych i wydzielniczych, ponicwaz na
czynia w stanic prawidlowym nie moga si¢ calkowicie rozszerzad, gdyz ulegajac cigglemn
dzialanin  zwezajacemu  (temu, kfére wywoluje napiceie) 1 poniewaz slinianki nic
moga swobodnie wydziclaé dlatego, ze znajduja sic w pewnym  stanie  napiecia spo -
wodowanego przez  dzialalnosé  zwojow 1 nerwéw, ktére w nich sie rozgaleziaja. Prac-
puszezanie pradu elektryeznego przez strung bebenkowa w obu szeregach nerwdw, wywo-
luje podobae skutki, pod wplywem clekirycznodei znika stan napictej deialalnogel zwojiw
naczynio-ruchowych i zwojéw gruczolowych; naczynia sie rozszerzaja i gruczol obficie wy-
dziela.”  Oto dane fizyjologiczne, kiére pozwalaja zrozumied dzialanie jaborandi i atro-
piny na wydzielanie sliny. Atropina dziala podobnie jak zwoje gruczolowe tych nerwow,
ktore zatrzymuja wydzielanie; jaborandi przeciwnie, dziala na spossb podraznionej struny
bebenkowej t. j. poraza lub zmuicjsza dzialanie zwojow i nerwdw zwojowyeh, zkad obfite
wydziclanie, slinotok. Pomicdzy atroping i jaborandi istnieje prze-iwniczodé tak samo, jak
miedzy sposobem dzialania struny bebenkowej a zwojami nerwéw gruczolowych. Godnem
jest uwagi, Ze w tem wyjadnienieniu fizyjologicznem weale nickoniceznic potrzeba pray)-
mowa¢  wplywu merwéw naczynio-ruchowych; to tez dodwiadezenie Canviniw’a okazalo,
iz jaborandi dziala na élinianke niczaleznic od nerwdw vaczynio-ruchowych.
(Gaz. hebdom. 1875—06).  St. Kw.

Kwas borny i jego sole jako drodek przeciwgniluy zaleea Lrstiw (13 itisch

med  Jowrnal 19 dec. 1874).



272

KRONIKA ZAGRANICZNA,

furecyja. Micdzyvarodowa komissyja savitaroa. W skutek
postauowienr pierwszej komissyi micdzynarodowej, ktéra przed kilku laty obradowala
w Kounstantynopolu, panstwa ecuropejskie zgodzity si¢ na przyznanie rzadowi tureckiemu
prawa pobierania oplaty od wszystkich okretéw  zawijajacych do  portéw tureckich.
A w zamian rzad turecki zobowiazul sie zaprowadzi¢ radykalua zmiane w urzadzeniu

sanitarnem w calem panstwie i zalozyé stale lazarety we wszystkich wazniejszych portach

tureckich. Lazarety te istnicja juz od pewnego czasu w przystani géronego Bosforu, w Sa-
lonice i Smyrnie, zas w Bourgas i w jednej z przystani morza Czarnego wlkrétce urzadzone
by¢ maja. Obeenic kiedy postanowicnia wynikle z obrad drugiej micdzynarodowej ko-
missyi sanitarnej odbytej w Wiednin ogloszone byé maja, uklad pomiedzy Turcyja
n reszty panstw curopejskich ma podobno uledz zmianie. Jak wiadomo wynikiem gidwnym
obrad komisyi Wiedenskiej bylo zachwianie wiary w skuteczno$s srodkéw kwarantanno-
wych i okreslenie sposobu  dokonywania jedynie rewizyi okretow i ludzi przybywajacych
z portéw 1 krajow dotknictych zaraza. Irancyja jednak i Turcyja uporczywie przy utrzy-
manin  kwarantan stoja. .Ztad kwestyja higieny daje powdd do powiklan politycznych,
ktérych rozwigzanie musi i8¢ tepo p. Andrasse mu, gdyz dotychezas niema zadnych
oznak zapowiadajacych praktyczne zastosowanic zasad postawionych przez komissyje
miodzynarodowa Wiedeneka.

Berlin. Stowarzyszenic lekarvzy., Juz dawniej kilkakrotnie dono-
silem czytelnikom ,,MEDYCYNY” o vozmaityeh zbiorowych krokach lekarzy niemieckich,
w celu poprawienia materyjalnego bytu i zabezpicezenia sie przeciwko nieuczeiwemu wyzy -
skiwana ze strony ludnosei. Zdaje si¢ ze lekarze niemieccy a szezegdlniej berlinsey, po licznych
usifowaniach uzyskania pewnych postanowien ze strony wladzy, ktéreby do poprawy bytu
lekarzy przyczynié sic mogly, prayszli do przekonania, ze i bez tej interweneyi rzadowej
stosunck swdj wzgledem klientéw a w ogédle wzgledem ludnodei odpowiedniejszem uezynié
mogy przez pewne korporacyjue urzadzenia.

I tak utworzylo sic w roku zeszlym st o~
warzyszenie lekarzy

przedmicécia rosentalskiego i ok o-
licy (w Berlinie), ktorego cclem wedlug pierwszego punktu ustawy jest popieranie
i obrona intereséw kolezenstwa, intereséw stanu lekarskiego i spraw zdrowia publicznego
dotyczacyeh. Stowarzyszenie odbywa zwyczajne posicdzenia vaz na miesiac.  Wszysey
stowarzyszeni zobowiazuja sie stosowaé w swej praktyce do ultozonej z gory taksy wyna-
grodzeni, w ktorej oznaczone jest stale mininwan  honorarii.  Stowarzyszenic in corpore
wystepowad bedzie przeciwko wykroczeniom i naduzyeiom pojedyficzych lekarzy.
ktérzy z goéry podadzg
szonych.

Chorzy
sie jako ubodzy, leczeni beda bezplatnie przez stowarzy-
Nicporozumienia 1 zajécia pomiedzy czlonkami stowarzyszenia rozstrzyga osta-
tecznie zarzad. Dzi§ unie chee komentarzy dodawadé do tych szezegdtow, ktdre niczawodnie
nas tylko cieszyé moga. Zdaniem mojem jak w innyeh zawodach tak i w naszym tylko
wzajemna pomoc zdola wplyngé na poprawe naszych stosunkéw materyjaloyeh, a jedno-
na podniesienic stopy godnosel stanu lekarskiego.

Leyda. Wszechnica leydejska obehodzila z wielky uroczystoscia 300-letniaroczni-
og swego istnienia w d. 5 Lutego ro b, Wydzial lekarski leydejski byl jednym z pierwszych
w Luropic, ktory pozwolil na wykonywanic rozezlonkowywania trupow. St. M.

czesnie

Ogloszenia.
Dr. DOBIESZEWSKI

zawiadamia Szanownych Kolegdw, ze w majaedj nastapid porvae kapiclowdj w . b. juz dnia 15
Maja przybedzie do Marienbadu i micszkaé bodzie w Villa Sehdénbrunn na parterze.

!)”'l‘.'j"’ przytem, iz w swem micszkaniu leezyé hedzie elektryeznoseig: tak pradem stalym
jak i przerywanym.

Za leezenic elekiryeznodein placi sie osobno po 2 rs. (3 zlr.) za posicdzenic,

Redaktor odpowicdzialny, Dr. K. Benni. Wydawea, Dr. J. Rogowicz.
Aossoacuo Mewsyporo. —w Drak. J. Jaworskiego, Krak.-Przedm. N. 415

Cena pojedyncze,

go N. k. 15 (2l 1.)




