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W argmltil.oprz ed pitas bty

KOCZNi®u. . vevvssses wou, rs. 5 kop. —

té . s Na prowincyi § rocznie.....ceovvvenneenoiveass rs. 6
w Warszawie: polrocznie. . 2118 e B0

i w Cesarstwie

» z przesylky
Cena oglosze Po 15 kop. za wiersz drobnem pismem lub za jego miejsce.

Ogtloszenia przyjmujg: w Warszawie Administracya Medycyny.—w ParyZu M. L. C. Adam 81 rue e ps Saints- PLILS

Telefonu Redakeyi Nr. 46l

OGLOSZENTIA.

e~ Alfabetycrny spis ogloszen znajduje sig na LI stronie. ~Z»{

UWIADOMIENIE.

7 powodu choroby D-ra Iritschego Redaktora 1 Wydawey
y»Medyeyny” objal zastepczo redakeye oraz wydawnictwo ,,Me-
dycyny”

Dr. H. DOBRZYCKI.

7 wszelkiemi zatem interessami dotyczacemi redakeyi oraz
wydawnictwa rzeczonego pisma, zwraca¢ sig nalezy do D-ra
Dobrzyckiego (ulica Obozna Nr. b, kazdodziennie od godziny
8-¢j do 10-ej przed poludniem, i od 5-¢j do 6'» po poludniu
z wyjatkiem $wiat 1 niedziel).

Dziela nakladem ,,Medycyny” wydane oraz te, w sprzedazy
ktérych redakeya podjela si¢ podrednictwa, rdwniez w nowej
redakeyl nabywaé mozna.

I~ N. Wobec choroby aktualnego Redaktora wszelkie
w ostatnich tygodniach do redakcyi Medy('yny 114(15) Yane listy
i interessy uledz mogly i ulegly istotnie zamigszaniu 1 awloce.
Upraszamy przeto szanownych korespondentow i interessantow
o laskawe powtdrzenie swych zapotrzebowan, zadan i t. p. zwra-

; cajac je pod adres powyzej podany.
Szanownym Prenumeratorom, ktorzy zalegaja za ubiegle kwarta-
ty pl7yp0m1namy o nadeslanic naleznosci. Pragnyey zaprenumerowaé , Medy-

cyne” na rok 1892 zcches \\(,/(,sme_] nadsyta¢ naleznogé, najlopie] w pu)% do
redakeyi pod wskazanym powyzej adressem.

kwartalnie. . potrocanieL. . weeddn dvsiiasitn rs. 3
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Alfabetyczny spis ogtoszen zamieszczonych w Nr. 5l.

. : Str. Str.

Breymeyer, fabryka kufréw VI Leliwa, pastylki od kaszlu III
Barez, apteka VII Leszcayhiski dr., gabinet dentystycany Vi
Dreher, optyk VIl Liigop Bazol, aptoka i
lahivess kqptele - Mattoni, wody mineralne VIII
Franciszek Jézef, woda pracezyszezajyen VI i R ki
Fruchtmau dr, VI Paprocki, ksiggarnia IV
Hebda, érodki odzywecze 1I Reezyniski, sklad apteczny. 111
§ klewios tolk v Rutkowski, apteka 11
gi:::zll::Zn:eg;ﬁ:;s‘t\s s 11 Rocznik lekarski 1w
Karczewskiego, zaklad oblgkanych 11T Tryniszewski, sklad kawioru v
Ei'li}l’:;ow’";" 13"““”' dentysta Ii% Wargski, materyaly apteczne 1I

apteka ]

Koniui{, fabryki ,Imperial® VII Zmiana redakeyi I

SRODKI ODZY WCZE
W. HEBDY
80 Aleja Jerozolimska 80, w Warszawie

Poleca odzyweze érodki dla rekonwalescentow, dzieci i 0s6b wyecien-
szonyeh mianowicie: S0k migsny §wiezy, niezawodny srodek wzmacniajapcy
i lekko strawny. Wyeigg trzustkowy przepi-u d-ra M. Rejechmana, proszek
mi¢sny Racahaut des Arabes, nadzwyczaj smaczny i posilny napoj. Kawe
leezniczy, kakao slodowe, kaszke posilng i Lipaning czyli tran bez wstre-
tnego smaku tranu. (116) —31—30

APTEKA WLADYSLAWA KLICKIEGO
Zlota 29.

Stale zaopatrzona w wina lecznicze, srodki opatrunkowe, specyalia krajo-
we i zagraniczne, wody mineralne naturalne i sztuczne. (52)—38-37

J. RUTKOWSKI
Apteka i Pracownia Chemiczno-farmaceutyczna
w Warszawie, ul. Dluga Nr. 16. Telefonu Nr. 155.
poleca:
Przetwory chemiczno-farmaceutyczne. -—— Nowe srodki lekarskie. —
Czyste przetwory chemiczne do celow naukowych.—Barwniki D-ra G.

Griiblera z Lipska oraz wszelkie przetwory i przyrzgdy pomocnicze
do robot mikroskopowych. (87)—13—-12

HERMAN JACOBSEN
DENTYSTA
przyjmuje od 10—6 Solna Nr. 7. (54)—52—-37

Sklad Materyaléw Aptecznych, Farb i $rodkéw opatrunkowych

FELIKSA WARESKIEGO
Tromackie Nr. 13, vis a vis Przejazd w Warszawie. (se)—so—as
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SKEAD APTRCINY
A. RECZYNSKIEGO
Dzika Nr. 30, w Warszawie
Poleca: materyaly apteczne, srodki opatrunkowe, oliwy i trany. (10)—52—47

LAKEAD LBOZNICAY
DLA UMYSLOWYGH CHORYCH | NERWOWYCH
w Kowanowku pod Obornikami
w W. Ks. Poznanskiem,

W uroczej okolicy, wsrod najkorzystniejszych warunkéw hygienicznych
polozony, we wszelkie zasoby lecznicze dzisiejszej psychiatryi i neuroterapii

zaopatrzony, z wygodami wszelkiego rodzaju elegancyy i komfortem urzadzo-
ny, przyjmuje kazdego czasu na kuracya chorych plei obojej.

Na zadanie prospekta z warunkami.

52— 44 Dr. Winklewski. Dr. Karczewski.

KASPROWICZ Lekarz Dentysta
Krolewska 6. (87)—52—89

Uznane przez Rade Lekarsky w Warszawie i Departament Medyezny w Pe-
tersburgu, potwierdzone przez p. Ministra S, W.“

DLA KASZLACYCH i OSLABIONYCH

4 Nagrodzone na wystawach
A i\ 0L hygieniezno-lekarskich.
RN\

¢ Lo PN 3
Naakuzm\ A
KOMITET 281

1P3 wv.rmy -~
a0 ) L R /

»

Koncesyonowane przez wladze
lekarskie. y

EKSTRAKT i KARMELKT ,LELTW A”
Przygotowane podlug wskazan Lekarzy i Chemikow, pewniejsze i 500/, tansze
od zugranicznych. Flaszka Ekstraktu miodowo-ziolowo-slodowego kop. 75, tegoz cks-

traktu z dodaniem chiny lub iclaza i chiny rs. 1, pacska karmelkow kop. 15. Wyly-
ezna sprzedaz w aptekach i skladach aptecznych. (19)—0—387
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NAKELEADEM , MEDYCYNY”

wyszed! z druku:

ROCZNIK LEKARSE

na rok 18922

wydany przez
D-ra G. Fritsche'go
ROK Xl

zawierajacy: najnowsze lekarstwa i recepty, opis miejscowosci
leczniczych, liste lekarzy ecte. oraz informacye niezbedne dla
kazdego lekarza.

“ :

Cena w Warszawie 1s. 1 kop. 20, z przesylka pocatows
rs. 1 kop. 40. »

Do nabycia W Adm}mstl‘acyi Medycyny, oraz we wszyst-
kich krajowych ksi¢garniach.

KURYER SWIATECZNY,

najdawniejsze i najtansze pismo hunmrystyoznc,
WYCHODZI REGUIARNIE w KAZDA MIEDZIRLE i $3 1510,

Cena prenumeraty:
w Warszawie kop. 60, na prowincyi rs. I.
Adres Redakeyi: Warszawa, Nowy—Swiat N. 41, prazy ksigoarni
Teodora Paprockiego i S-ki.

KAWIOR ASTRACHANSKI1

gwiezy, gruboziarnisty, malo solony, po cenach umim-kow:my(:h,

polecajy:
W. TRYNISZEWSKI i S-ka
Warszawa, Senatorska 8.

Sprzedaz w kautorze; zaméwienia na prowineyg (pod gwarancya do-
broci towarn), wykonywa si¢ bezzwlocznie za zaliczeniem pocztowem, w ’171()-
dgeiach dowolnych, Pp. Lekarzom znaczne ustepstw o. (247) 10—
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TRESC. Praceoryginalve. Kilkamysli dotyczacych leczenia totniakéw aorty. Podal S. Bronowski.—
Streszezenia 1 przeklady. 205. Nowy lotny lek przeciwgnilny i jego uzycie pray przewleklych clevpic-
niach narzgdu oddechowego. 206. O bélach glowy pochodzonia zolgdkowego. 207. Spostrzezeaia nad
krztuédeem. 208, O dzialaniu diuretyny. 209. Jednoeczesne zastosowanie t-rae strophanti i zelaza przy
niedokrwistodei przewleklej, powstalej wskutek krwotokdw macicznych. 210. O zachowaniu sig cigzarn
wlagciwego krwi przy rozmaitych chorobach. 2 1. Leczenie kokluszu wysokiemi dawkami chininy.
212, Kokaina i kokainizm. — Odeayty. Dujardin-Beaumetz. Przeciwgnilne znaczenie wgtroby. Stre-
geil Dr. A. Fruchtman, — Drugi kongresniemieckiego dermatologicznego {owarzystwa w Lipsku. Refe-
rowal dr. Majkowski.—0dcinek. S. p. Professor Ignacy Fonberg —Wiadomosel biezyce.—Ogloszenia,

Kilka mysli dotyczacych leczenia tgtniakow aorty.
Podat Szezegény Bronows ki

Lekarz ziemski miasta Czerdyn w gub. Permskiej.

Ilosé srodkow, tak zwanych, sercowych (cardiaca) z kazdym niemal ro-
kiem si¢ zwigksza, gdy tymezasem terapia zaburzen w krazeniu, zaleznyeh od
wadliwosel serca 1 naczyn wielkich, pozostawia jeszeze wiele do zyczenia. Bez
watpienia, glowng przyczyna tego—trudnosé oddzialania na zwyrodnione czg-
sto serce 1 naczynia wielkie. Niemaly tez gra rolg niedokladne rozpozna-
nie tak tresci choroby, jak 1 przyezyn roznych zjawisk chorobowych,

W niniejszej wlasnie pracy, baczac na przyczyny zjawisk chorobowyeh,
majacych miejsce w ustroju przy tetniakach aorty, cheg¢ podaé kilka wnio-
skow, ktoremi, spdze, nalezy sig poslugiwaé przy racyonglnej terapii (o tak
zwanej ,radykalnej* terapii nie bede wspominal w swej pracy).

Wszysey autorowie zgadzajy signa to, ze prawie wylaeznie podstawowa przy -
czyng tetniakow aorty jest choroba jej Scian; to tez tetniaki poprzedzane by wajy
czgsto przez przymiot, godciec pijanstwo. Prawie wszyscy staraja si¢ glownie
walezyé z uposledzonem krazeniem, z zastojami w tkance podskornej, w ja-
mach i narzadack; ale wielu tez mysli, Ze najwazniejszym czynnikiem, wywo-
tujacym zastoje, jest tama dla krwi, jaka przedstawia worek na drodze na-
czyniowej aorty, zatrzymujacy pewna czgdé sily popedowej serca i zwalniajy-
cy krwiobieg. W pracy niniejszej postaram si¢ wykazaé i inne

przyczyny,
majace daleko donioslejszy wplyw na dzialalnosé serca

i warunki krazenia
krwi przy tetniakach aorty. Bede glownie mowil o tetniakach aorty wstepujacej.

Dzialalnesé serca w ustroju, a co zatem idzie, 1 ci$nienic w naczyniach
zalezy: 1) od stanu samego migénia sercowego; 2) od nerwowych appara-
tow, polozonyceh naokolo serca lub w samem sercu; 3) od nerwowych ceniral-
nych apparatéow, polozonych in cerebro et in medulla Ublonyata; 4) od stanu
naczyn, szczegdlnie powierzchownyeh i trzewowych; 5) od dzialalnogei plue
i 6) od innych, mniej znanych i widocznych ezynnikow (np. psychicznych w ply-
wow). Wszystkie te ezynniki przy t¢tniakach aorty mniej lub wigcej odmiennie
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oddzialywaja na serce i cisnicnie; to tez 1 terapia musi przedewszystkiem
wazniejsze z tych czynnikéw wydzielié, i odmiany ich dzialania uwzglednié,
A wige normalny fizyologiczany krwiobieg zaklécony zostal przez to, ze w po-
blizu serca, mianowicie na drodze aorty wstgpujgeej lub jej Tuku (bo o te-
tniakach tylko tyech czedel aorty bedg mowil) zjawil sig jako rozstrzen przed-
tem bedacego lozyska normalnej aorty, worek tej lub innej objetosci. Worek
ten, oprocz tego, ze ponickad tamuje krgzenie, sprawia jeszcze ci$nienie, szcze-
golnie przy swoich rytmicznych tgtniczych ruchach na serce, a wige na ner-
wowe apparaty, polozone w niem samem, na nerwowe przyrzydy polozone
kolo serca, na wielkie naczynia, odchodzyce od serca lub przychodzace don,
i dalej na wszystko, co si¢ znajduje w $rédpiersiu przedniem. Co do przeszkody
w krazeniu, wytworzonej mechanicznie przez samg li tylko rozstrzen naczy-
nia, to ta chyba nie jest zbyt wielka, o czem mozna wnioskowaé chociazby
ze sprzecznosci zdan co do koniecznodel wyrdwnawezej hypertrophii  sere:
przy tgtniakach norty, jaka ma miejsce w pracach autoréw (WuNDERLICI,
Sroxes, Axer-Key); jednakze liczne i bogate w objawy zaburzenia tak fizy-
czne, jak i czuciowe bywajy czg¢sto nader silne, nawet w przypadkach niepo-
wiklanyeh wadami zastawek lub cierpieniami migsnia sercowego. Gdziez szu-
ka¢ przyczyny tak czesto napotykanych znacznych 1 réznorodnych zaburzen?
Jeszeze FLEINE w roku 1841 w jednym przypadku dusznicy bolesnej
wspomina o zmianach, jakie znalazt w sercowych zakonczeniach nerwu bledne-
go 1 przeponowego. Dalej, sekeya Haspon’a, a gléwnie dwie sekeye LANCE-
RAUX wykazuja nam zmiany aorty 1 rozstrzen jej nad anatomicznem miejscem
splotu sercowego. Nadto, przez tegos LANCERAUX byly wykazane mikroskopijne
zmiany w samych wloknach nerwowych. Chociaz primo, przy wspomnianych
przezemnie sekeyach byly znajdowane i inne zmiany w sercu i jego naczyniach,
chociaz secundo, zmiany we wldknach splotu sercowego moglyby byé moze
i bez cierpienia lezacej nad splotem aorty t. j. bez rozstrzeni, jednakze badz co
badZ rezultaty te wyzej wspomnianych sckeyj, daja wiele do myslenia. W sa-
mej rzeczy, czy zmiany te nic sy w nerwowym ukladzie serca nastgpezemi,
czy mie jest tu najwazniejszym czynnikiem zjawisk chorobowyeh cisnienie, ja-
kie wywiera aorta na serce i jego nerwowe prayrzady? Niektorzy badacze, jak
naprzyklad Borkin, stanowezo tak twierdzy. Przyjrzyjmy sig objawom cho-
robowym. Zkad taka rozmaito$é i zmiennosé tych ostatnich? Dyagnoza wy ka-
zuje nam naprzyklad, niewatpliwy tetniak aorty—mamy przed soby oprocz
innych objawow silna dusznicg bolesna, w drugim znowu przypadku tetniak
tej samej niby wielkosei, w tem samem niby miejsen, a chory boléw zadnych
nie doznaje, natomiast w tkankach 1 w jaumach surowiczych wykazujemy wy-
pocing. Dalej, serce funkeyonuje napozor wigeej niz zadawalajaco, o czem tez
i tetno swiadezy, tymezasem chory cierpi na silng bolesna dusznosé; w innym
zas przypadku, albo i w tym samym, po niejakim czasie zjawia si¢ taz sama
dusznos¢, ale przy tetnie malem, migkkiem, slabem. W koricu czgste wahanie
8i¢ parcia odciennego w tetnicach (patrz Spustrzcicnic I), ktore dzisiaj .l):u'dzo
nizkie, jutro moze sig staé wysokiem bez wplywu obeych, a zulcknyf:h e i
od pewnego ukladu przyezyn, zaréwno i innych objawow chorobowyeh, jak naprzy-
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klad: biecia serca, stanu naczyn powierzchownych i t. d. zniewala nag stanow-
czo do szukania oprécz stalej jakiejbadZ przyczyny w sercu, naczyniach i ner-
wach, jeszeze jakiejs innej, mnicj stalej. Taky wlagnie niestaly moze byé zmie-
niajaca sig objetosé rozstrzeni aorty i co zatem idzie, jej ciénienia tez niesta-
tego w swojej sile na okolice. Przypomnijmy sobie, jaky masse przyrzadow
nerwowych posiada serce ijego vkolice. Pod samym lukiem aorty lezy splot
sercowy, ktory podlug Lianpors zawiera w sobie: 1) sercowe wldkna ze splo-
tow szyjowych 1 pierwszego grzbietowego nerwu wspolezulnego; 2) sercowe
wlokna od nerwu blgdnego, jako tez i od galyzki zewngtrznej nerwu krtanio-
wego gornego (ramus ewsternus nervi laryngei super.), dolnego (inferioris), czasem
tez i od splotu pluenego nerwu blednego (plewus pulmonalis n. vagi); 3) czgsto
od galazki mnerwu podjezykowego zstgpujacego (ramus descendens n. lhypoglossi).
Dalej, w splocie sercowym daja si¢ wysledzi¢: 1) splot sercowy prawy i lewy
(plexus  coronarius  deater ef sinister), w ktorym maja si¢ zawieraé naczy-
nioruchowe nerwy i oprocz tego idace ku dolowi czuciowe (Luszxa); 2) w dci-
slem slowa znaczeniu nerwy i sploty serca, ktore si¢ mieszezy w Scinnach mig-
$niowych serca i jego bruzdach (jeden picrscien nerwowy laficuchem si¢ gcie-
le na brzegach przedsionkow, a drugi

na granicy przedsionkow i komdrek
sercowych).

Sploty samego serca, co dla symptomatologii t¢tniakéw aorty jest bardzo
waznem, lezg prawie pod samem osierdziem i dalej posylaja cienkie malenkie
wlbkienka, kazde z koficowym zwojem, w kierunku kazdej komdrki migsniowej
serca (OrencHOWSKI). Pod samem osierdziem lezy cala tkanina z cienkich wlo-
kienek bez zwojow; te wlokienka po czgsel sy ruchowemi mnerwami migdni
osierdzia, po czgsei, maja niewgtpliwy dosrodkowy wplyw na sploty serca
(Laxpo1s). Jednem slowem widzimy, w jak zawile kombinacye, ze tak po-
wiem, 83 wplatane nerwy serca z nerwem blednym, wspolezulnym, podjezy-
kowym. Dalej, przypominajac o stosunkach nerwow serca do tak zwanych
pressoréw (szezegolnie do nerwun krtaniowego gornego 1 dolnego—nervus laryn-
gens superior et inferior—LANDOIS) 1 depressorow (nervus depressor vagl, rami pul-
monales vagi 1 inne), przedewszystkicm zad, o stosunkach nerwu blgdnego
i wspolezulnego do dzialalnosei serca (zatrzymujace 1 przyspieszajace nerwy
serca), latwiej uprzytomnimy sobie ten roéznorodny 1 zmienny wplyw samych
li tylko apparatow serca, jaki moze przyprawiaé o zaburzenia w oddechaniu,
w dzialalnosei serca, parcin odciennem w tgtnicach, i w ogole w krazeniu.

Podlug Lanpors, wprawdzie, podraznienia dziataja mniej pobudzajgeo
na CzZynnosé serca z zewngtrznej, niz z wewngtrznej jego powierzehni, ale przy
tetniakach norty oprocz tego zewnetrznego podraznienia sanym workiemmozemy
jeszeze mieé 1 wewnetrzne podraznienie spowodowane podwyzszonem cignieniem
krwi. Jedvem slowem, powoli przychodzi si¢ do przekonania, ze pomijajac po-
wiklania wadami zastawek, chorobami migsnia sercowego, naczyn, dalej, ch)‘rbn
niezbyt wielky w wielu przypadkach wytworzony przez sam worek L«;tuinko\vy
mechaniczng tame krwi, olowny  przyezyny tak rozmaitych 1 zmiennych (na
co glownie zwracam uwage) objawow jest: cisnienie worka tetniakowego na _')(;‘_;;.)

okolicg. Wyehodzac z tego zalozenia, terapia w stosownych przypadkach win-
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na mieé za gléwne swoje zadanie—usunaé lub tez zmniejszyé worek totniakowy;
w razie zad niemozebnosei

zmniejszyé tak samo cisnienie w niem, jak tez
i amplitudg wahan tego cisnienia zredukowaé do pewnego minimum, ma sig
rozumieé o tyle, o ile to jest potrzebnem dla organizmu. Co za$ robi zwy-
kla szablonowa terapia? Uznajac worek tetniezy za pewny przeszkode w kra-
zeniu, stara si¢ pomoddz sercu tg¢ przeszkodg wyrdwnaé, a wige w wigkszodei
przypadkow, pobudza serce ku silniejszej dzialalnosci, podnosi cignienie w tg-
tnicach, i w wielu razach szkodzi choremu.

Mam na wzgledzie bardzo pouczajace doswiadezenie znanego badacza
D-ra Lewaszowa: 0 wlijanit iskusstwennych powyszenij krowianogo dawlenija (pu-
tiem mnogokratnych kratkowremennych zazatij briusznoj aorty) na elasticznost’ sosudistoj
stienki 1 0 znaczenti ich dla etiologii anewryzmaticzeskich rasszivensj®. Dr. LEwASZEW
przekonal sig, ze przy takich sztucznych podwyzszeniach cignienia krwi
w aorcie brzusznej, blona wewngtrzna aorty wstgpujacej tracila swdj normal-
ny kolor i polysk," elastycznodé scian jej sig zmniejszala, a w jednem przypad-
ku Dr, Lewaszew nawet otrzymal wyrazny worek aneurysmatyczny aorty
wst¢pujneej. Dalej, zwracano uwage, ze wielu juz autorow notowalo przypadki
powstawania tetniakoéw aorty wskutek wplywow psychicznyeh, powo‘luj@cych
moze silne zwezenie naczyn powierzchownych: krew tloczy sig ku naczyniom
wewngtrznym, cisnienie boczne szybko rosnie, aorta wstepujgca najmniej upo-
sazona we wlokna elastyczne i w dodatku czgsto chorobowo zmieniona, ulega
parciu, i moze mniej wigeej stalemu uledz rozszerzeniu Otdz, czy nie nalezy bacz-
nej zwracaé uwagi, na to, w jakim stanie jest w ogole cisnienie t¢tnicze i stan tet-
nic powierzchownych w szezegdlnodei, 1 czy podnoszyge cidnienie (szczegolnie
zarazem zwezajage 1 drobne tetnice—naparstnica—) nie zwigkszamy tem 1 wor-
ka te¢tniczego, a co zatem idzie, znowu nie zwigkszamy primo przeszkody
w krazeniu i secundo masilenia innych praypadlosei chorobowych? Bezwarun-
kowo, powyzsze obawy i zastrzezenia sy sluszne. Zeby ich wlasnie uniknaé,
trzeba to podnosié, to obnizaé cignienie o tyle, o ile to jest potrzebnem
w kazdem poszezegolnym przypadku. Wiadnie trafna konkluzya, ezy w danym
przypadku przy pewnym obeenym stanie naczyn powierzchownych trzeba ob-
nizyé lub tez podniese cisnienie tgtnicze w ogdle, i prace sereca w szezegol-
nosci, stanowi  conditionem, sine qua non“ tevapii tetniakéw  wstgpujacej aorty.
Wprawdzie w wigkszosei przypadkéw widzimy, ze gdy praca serea si¢ zmnicj-
sza, & cidnienie tetnicze opada, stan chorego si¢ pogarsza (moze ztad tez
i pochodzi szablonowy zwyczaj podnoszenia cignienia), ale bezwarunkowo
83 1 inne, z pewnosciy nie tak liczne przypadki. W przypadkach zas, w kto.
rych podniesione cisnienie przyczynia sig¢ do poprawy stanu chorego, najpra-
wdopodobniej dzieje sig to w wielu razach nie wskutek wyrownania zaburzen
spowodowanych samem li tylko workiem aorty, ale i wskutek czgsciowego
wyréwnania roznych powiklan, 1 zmnigjszenia przeszkod w malem krgzeniu
it. d. Dla illustracyi tego, co wyzej powiedzialem, przytocz¢ parg swoich
spostrzezen.

(dok. nast.)
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STRESZCZENIA I PRZEKLADY,

205. Dr. Passerint. Nowy lotny lek praeciwgniloy i jego wiycic pray praewleklych
cierpieniach marzadu oddechowego. Przed niedawnym czasem autor stosowal pray
cierpieniach oskrzeli i pluc wdychania trichlorfenol u, ktory jest silnym
lekiem przeciwgnilnym; nieprzyjemny jednak jego zapach 1 zbyt drazniace
jego dzialanie nie pozwalaly na dalsze jego wyprobowanie. Niedawno wloski
chemik Tacchini z Pawii otrzymal czysty przetwor: chlorfenol, ktory
dziala réwniez silnie przeciwgnilnie; nie pesiada jednak nieprzyjemnych wla-
snosci trichlorfenolu. "Lek -ten jest plyfinym, silnie lotnym, a jego pary sy
cigzsze od powietrza. Po przekonaniu si¢ o skutecznosci chlorfenolu przy cier-
pieniach zewngtrznych (ranach, owrzodzeniach, ropieniach i t. p.) stosowal 20
autor w przypadkach ozeny, przy zapaleniach krtani, przewleklych zapaleniach
oskrzeli, szezegdlnie zas przeciw gruzlicy plue. Wielka lotnosé leku, cigzlkosé
jego par pozwalaly przypuszezas, ze dosiggnaé on moze najdrobuiejszych
oskrzeli, a nawet pecherzylkow i w ten sposob dziata¢ miegjscowo. Osigenigte
rezultaty przeszly oczekiwania. Pozostawiajpe dokladnicjsze sprawozdanic na
przyszlo$é, autor tymezasowo ogranicza sig na zakomunikowaniu: 1) ze wdy-
chania chlorfenolu bywaja dobrze znoszone nawet przez chorych na grazlice
w poéznigjszych okresach, 2) ze nie przynoszy zadnej szkody nawet przez dlugi
czas uzyte, 3) ze stale sprowadzajp: zmiang jakosei (mniej ropy 1 wmniej
lasecznikow) 1 zmniejszenie ilosei plwociny az do zupelnego zniknigein; zmniej-
szenie, a nawet ustanie kaszlu; zmniejszenie, a nawet zniknigcie gorgezki, po-
wrét snu i laknienia; zwigkszenie wagi ciala; postepujace ogolne 1 miejscowe
polepszenie.

W 5 przypadkach tuberculosis pulmonwm incipiens autor otrzymal zupelne
wyzdrowienie, ktore trwa juz 2 do 6 miesigey. Godnem jest uwagi, ze wy-
zdrowienie nastapilo w krétkim stosunkowo czasie 1 do 2 miesigey. Nie prze-
czy autor, Ze przy ostroznem uzyciu innych metod leczniczych, jak podskor-
nych zastrzykiwan eukalyptolu, gwajakolu, kreozotu i t. p., jako tez srodka
Kocha rownicz osiggnyé mozna pomysine wyniki; wyraza jednak przekonanie,
ze wdychania chlorfenolu stanowia najlepszy dotad przeciwgnilny sposob le-
czenia gruzlicy plue, gdyz wypelniaja 3 glowne wm:unku tatwe wykm_m'nie_,
nieszkodliwogé, skutecznosé, W koncu autor zwraca jeszeze uwage, ze 1 inni
lekarze we Wtloszech, ktorzy stosowali wdyc_lmniu chlorfenolu  stwierdzili
szozegolny skutecznosé leczniczy jego prz gruzlicy pluec.

(Internationale klinische Rundschaw 36—1891). I, A,

206, Dr. H. WestraaLEN w Petersburgu. 0 bélach glowy pochodzenia zolad-
kowego. Autor w wykladzie w towm‘zys@wie lekarzy liflandzkich w Wpuden
zwraca uwage na pewne postacie polowicznego bolu glowy pochodzenia Zo-
ladkowego, wystepujace napadowo. Powinny one byé dawno znane lekarzowi
praktykowi, lecz dotad nie znalazly nalezytego uwzglednienia w literaturze
ze wzgledu na sposob powstania ileczenia. Bole te glowy czgsto juzprzy wywia-
dach zdradzaja pochodzenie zoladkowe, bo po wigkszej czesei wystgpuja po spo-
zyciu cigzko strawnych pokarmow, czgsto si¢ lacza 2 przypadlosciami dyspe-
ptycznemi, i konczy si¢ obfitemi wymiotami, O ile autor dotad mogl si¢ prze-
konaé, sy one nastgpstwem niedostatku wolnego kwasu solnego w zoladku,

Autor przytacza 4 odnosne przypadki z ktorych najbardziej przekony-
wajacy byl nastgpny: 40-letni inzynier od kilku lat cierpi na gwaltowne bole
glowy, ktore opieraja sig wszelkiej terapii (antipyrina, kofeina, fenacetyna
1 t. p.). Bole te glowy wystepuja podlug opowiadania chorego po obfitem zje-
dzeniu; trwaja 12 i wigcej godzin, i koneza si¢ najezgscic) wymiotamiy szeze-
golnie po niektorych pokarmach, jak np. po tlustych, po satacie, kapuseie i t. p.
napewno zawsze wystepuja., Oprocz tego bolowi glowy towarzysza odbijania,
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gaga, uczucie pelnosei w zolypdku. Przy badaniu chorego autor znalazl wzde-
cie zolydka, przelewanic i silny bol przy ucisku okolicy zoladkowej. Szcze-
agolowe badanie cezynnodei zoladkowej wykazalo zmnicjszenic zdolnogei moto-
rycznej zoladka, zmnicjszenie kwadnosei, zwigkszenie ilogei kwasu mleczneco
w zawartosel zoladkowej. Autor na mocy wynikdw  badania i po]n'zmlniogu
doswiadezenia przypuszezal, ze w przypadku tym bole glowy sa pochodzenia
zotadkowego. Dla lepszego przckonania sig o powyzszem, autor polecit choremu
w ciagu dwdch dni spozywaé znaczne ilosei pokarméw ito takich, ktore zwy-
kle wywolywaly napady bolu glowy. Po zjedzeniu autor zalecil choremu 20
kropli kwasu solnego w pol szklance wody. Na trzeei dzien chory opowie-
dzial autorowi, ze pomimo obfitego pozywienia nic mial bolu glowy. Autor
przepisai choremu picie wody Iissingen i po kazdem jedzeniu kwas solny
1 dyete. Po kilku miesiacach chory wyzdrowial zupcluie.

Autor sgdzi, ze te bole glowy pochodzenia zolydkowego tak samo jak
w innych razach réznorodne wysypki skorne (wrticaria) pochodzenia zolypdko-
wego, polegajy na wessaniu trujapcych substancyj tworzacych si¢ w zolpdku,
Substancye te, dostawszy si¢ do krwi sprowadzaja roznorodne zmiany w na-
szyniach, zbocezenia w krazeniu krwi, narzadu nerwowego oirodkowego, obja-
wiajace si¢ bolem glowy. Jakiemi sy te substancye, dotad nicwiadomo. Sa
niemi, prawdopodobnie, produkty przemiany materyi, ptomainy lub toksyny,
wytwarzane przez drobnoustroje, ktore przy pewnym  braku  wolnego kwasu
solnego w zolydku wywieraja swe dzialanie, a przez wprowadzenie do zolypd-
ka kwasu solnego dzialanie ich zostaje zniszezonem.

Poglad ten ma swe analogic w innych stanach chorobowyeh znanych
w literaturze. Loeb 1), Kwald 2), Dujardin-Beaumetz ?) mowia wprost o al-
kaloidach i toksynach, ktore si¢ w zoladku tworza, do krwi przechodza i na-
rzad nerwowy osrodkowy porazaja. Podlug Schapiro *), tak zwana niedokrwi-
8tosé zlodliwa przy obeenosei w kiszlkach botriocephali jest, prawdopodobnie, za-
lezny od wessania pewnych cial trujacych, wytwarzanych przez tego pasozyta.

W koncu autor wspomina o polowieznych bolach glowy, ktore say w pe-
wnym zwigzku z zoladkiem, lecz w ktorych ilosé wolnego kwasu solnego jest
nadmierna. Przypadki tego rodzaju bedace nastepstwem wysilkow umystowych
i innyeh nerwowyceh wplywow opisane byly przez Rossbacha a nast¢pnie Jiir-
gensena pod nazwa gastroaynsis nervosa. Przypadki  te musza  byé odrdznione
od przypadkow, spostrzeganych przez autora, w ktérych w powstaniu bélu
glowy mie braly udzial zadne nerwowe wplywy i w ktoryeh podanie kwasu
solnego podezas napadu sprowadzalo zmnicjszenie lub ustanie bolu glowy.

(Berliner klinische Wochenschrift 57 — 1891). I, drnstein.

207. Dr. B. ULLMAN. Spostrzeienia nad kratusécem, Autor na poliklinice
prof. Bacinskirnco w Berlinic robil proby z dwoma nowymi srodkami t. j.
z bromoformem zachwalanym przez Sreera i LoweNtiana i wdychaniami
par kwasu siarkowego. Dla pordwnania stosowano oprocz tego i inne leki, jak
kojace (kali bromatum z morfing) wykrztusne, obojetne (dwuweglan sody); kilka
razy te same przypadki leezono rozmaitemi srodkami.

Dla dokladnodcei robionych spostrzezen spozytkowano ty”\'}) te przypadki,
w ktérych rozpoznanic krztuséea bylo niewatpliwem t. j. w ktorych autor sam
stwierdzil typowy napad, dalej przypadki, w ktérych przebieg choroby przez
dlugi czas mogt byé sledzonym (co jest weale niclatwem). Oprocz tego w kaz-

') Deutsclies Archiv fir klinische Medicin 46.

2y Klinik der Verdanungskrankheiten 11, 1889,
‘) Berliner klinische Wochenschrift 1890, Nr. 31.
') Wracz 1887. Nr, 5 i 6,
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dym przypadku notowana ilog¢ dziennych napadow, ich natezenic stalus prae-

sens 1 t. p.

Z 200 przypadkow spostrzeganyeh od czasu otwarcia polikliniki t. j. od
1 Sierpnia 1890 do koneca Maja 1891 r. tylko 66 spozytkowano dla wyprowa-
dzenia z nich wnioskdw. Spostrzezenia  autora pokazaly, 7ze tak eczestosé, jak
i natgzeniec napadow rosly wyraznie przy uzycia  bromoformu i kwasu siarko-
wego. Co sig tycze trwania choroby, to trwanie to podlug Stera i LOWENTALA
ma si¢ skracaé przy leczeniu bromoformem do 2 - 4 tyg‘o(lni. W rzeezy sa-
mej, autor sam spostrzegal przypadki, ktorve przy leezenin bromoformem mia-
ty krotsze trwanie, lecz podobny skutek spostrzegal on i pray obojetnem le-
czeniu. Zdarzaly si¢ z drugicj strony liczne przypadki, w ktorych pomimo
2—4 tygodniowego podawania hromoformu choroba dalej trwala. To samo od-
nosi sig do leczenia parami kwasu siarkowego. I powroty choroby sy przy le-
czeniu powyzszemi lekami nierzadkie.

Przypisywano (Sterr) bromoformowi, ze zapobicga powiklaniom a przy-
najmnicj eczyni je mniej niebezpiceznemi. Spostrzezenia autora  bynajmniej
nic stwierdzily tego pogladu, gdyz wiréd 66 przypadkow w znacznej ilosei spo-
strzegano rozmaite powiklania szezegolnie ze strony oskrzeli i plue; w kilku-
vastu przypadlkach zapalenia plue, 4 leczone wlasnie bromoformem zakonezyly sig
dmierecig.

Z powyzszego wynika, ze spostrzegane przy uzyciun bromoformu i kwasu
siarkowego polepszenia zdarzajy si¢g i przy stosowaniu innych, a nawet oboje-
tnyeh lekow, a zdarzajace sie przy tych ostatnich pogorszenia spostrzegaja sig
i przy uzyciu nowych lekow, ze trwanie choroby przez nowe leki nie zostaje
skroconem, ze powroty choroby sa rownic ezeste jak przy innych lekach, ze
przy stosowaniu powyzej wzmiankowanych lekow  wystepuja roznego rodzaju
powiklania, na ktére leki te nie wywieraja zadnego wplywu, ze $miertelnosé
nie zostaje zmuiejszony. Autor w koncu twierdzi, ze bromoform, jezeli wywie-
ra jakies dzialanie, to tylko jako lekki srodek kojacy, ze tak bromoform jalk
1 pary kwasu siarkowego nie sy bynajmniej lekami swoistymi dla krztusée:
i metody leczniczej stanowié nie mogi.

(Achiv fiir Kinderheillunde, Zeszyt 16 11 1891). Ieliks Arnstein,

207, 0 dziafaniu diuretyny. Dr. Prerrer robil doswiadezenia z diuretyna
na oddziale prof. Drascir’co w Wiedniu w 40 przypadkach i doszedl do na-
stgpujacych wnioskow. Srodek ten stosowal autor przy puchlini¢ pochodzenia
gercowego, (h_y(l/'ol;:s cardiale), ostrem zapaleniu nerek, zapaleniu opluenej (plew-
ritis), gruzlicy blon surowiczych i marskosci watroby (cirrhosis hepatis). Przy
puchlinie pochodzenia sercowego diuretyna okazala si‘g dzielnym srodkiem
moczopednym (diureticum): w przeciggu bardzo krotkiego czasu ilosé uvryny
podniosla si¢ do 5—6 litréw. Dzialanie moczopedne wystapilo wkrotee po
zazyciu $rodka; w nicktérych przypadkach—juz po 36 —48 godzinach. Co sig
zas tycze trwania skutku, to w wigkszosei przypadkdw wplyw tego lekn nie
trwal dluzej nad 24 godzin po zaprzestaniu jeco uzywania. W liczbie nieprzy-
Jemnych objawdéw ubocznych wystgpowaly: ‘sennodé, zawroty clowy i rozwol-
nienie. Nieprzyjemne te symptomy nie trwaly jednak dlugo, a co waznicjsza
rzadko wystepowaly. W ostrem zapaleniu nerck dzialanie tego leku nie bylo zna-
cznem; w chronicznem zas wplyw byl swietny, zwlaszezn pray ziarnistym zaniku
nerek (cirrhosis renum) rezultaty byly prawie zdumiewajace. Rowniez w jednym
przypadku marskosci watroby pomyslne dzialanie srodka bylo widoeznem. —
Przy zapaleniu oplucnej diuretyna nie wywierala wielkiego wplywu na wy-
dzielanie uryny, a wessanie wysicku nie nastgpowalo szybeiej, anizeli przy in-
nych srodkach. Badania sfygmograficzne autora wykazaly dokladnie, ze” dju-
retyna wywiera wybxt_ny wplyw nie tylko na nabloneck nerkowy, ale i na serce,
Jjakkolwiek pierwszy jest niewatpliwie Znaczniejszy. )

<%
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Prof. BaBrock z Chicago donosi o kilku przypadkach wodnej puchliny,
w ktoryeh diuretyma okazala wybitne dzialanic moczopedae, a obok tego i tg-
tno stalo si¢ silniejszem 1 regularniejszem. Roéwniez 1 prof. BaABrROCK jest
tego zdania, ze diuretyna wywiera wplyw i na serce. Autor opisuje rowniez
przypadek ostrego zapalenia oplucnej z wielkim lewostronnym wysigkiem u 61-
letniego mezezyzny, dotknigtego oprocz tego przerostem lewej komorki, stward-
nieniem tegtnic (arteriosclerosis)inerky zanikowy., W przypadku tym naparstnica
(digitalis) nie byla w stanie usungé obrze¢kéw, Dopiero po zastosowaniu 5
grammoéw diuretyny na dzien, a nastgpniec 7, ilo$é moeczu zwigkszyla si¢ zna-
komicie 1 obrzeki ustypily.

Dr. Xrus powiadamia o doswiadezeniach swoich z diuretyna, ktére nie-
zbicie wykazaly, iz jest ona silnym $rodkiem moczopgdnym, powigkszajacym
w moczu zarowno ilosé wody jak i stalych skladnikéw. Dziatanie to zawdzig-
cza lek ten wplywowi swemu na miazsz nerkowy; wplyw ten draznigecym by-
najmuiej nie jest; diuretyna bowiem ani nie wywoluje bialkomoczu, ani nie
zwigksza ilodei juz istniejpcego bialka. Moczopedne dziatanie tego srodka uja-
wnia si¢ najswietnie] przy ostrych i chronieznych cierpieniach nerek i ser-
ca. Szczegodlniej sy znakomite wyniki przy czystych wadach zastawkowych
1 ostrych zapaleniach nerek. Ale diuretyna wywiera rowniez wplyw nieza-
przeczenie pomyslny i przy chronicznych formach zapalenia nerek, jak i cier-
pieniach migsénia sercowego, przy czysto zas surowiczych wysigkach nie mozna
si¢ spodziewaé pomyslnego wplywu. Liczne doswiadezenia autora wykazuja
réwniez, iz mozna leku tego uzywaé dlugo i w znacznych dawkach bez zad-
nej szkody dla organizmu.

Diuretyny uzywa si¢ w dziennych dawkach od 6—7 graméw po jednym
grammie¢ na dawke i to najlepiej w roztworze. Dodatku
nych sokéw roglinnyeh nalezy unikac,
1 osadza w postaci biatego proszku.

kwasoéw lub kwns-
poniewaz wtedy teobromina $cina sig

( Wiener med. Presse Nr. 48). W. Chodecki.

208. Dr. L. VAiczr. Jednoczesne zastosowanie t-rae strophanti i ielaza przy nie-
dokrwistosci przewleklej, powstalej wskutek krwotokéw macieznych. Wiadomo, ze przy
dluzszem przyjmowaniu przetworéw zelaza, co zazwyczaj ma miejsce przy
niedokrwistoser zlosliwej, zwlaszeza u kobiet, przylaczajy 'sig rozmaite zabu-
rzenia, jako to: bole w zoladku, przypadlosci nerwowe, kolatanie serca, nawaly,
bezsennos¢, zmuszajace lekarza do zarzucenia zelaza. W praypadkach powyzszych
przyszedl autor do przekonania, ze przy jednoczesnem zastosowaniu nalewki
strophantusa zelazo moze byé przyjmowane przez dlugi przeciag czasu, nie
wywolujage zadnych zaburzen. Leczenie, w wielu cigzkich przypadkach niedo-
krwistosei nader skuteczne, bylo nastgpujace:

Rp. Pill. Blaudii N. 100
S. rano, w poludnie i wieczorem po jednej pigulece po jedzeniu, Nadto:
Rp. T-rae Strophanti
: Aq. Amygd. amar. aa 5,0
S. 3 r. dziennie po 10 kropel. Kuracyi powyzszej radzi autor sprobowaé.
(Med. Chir. Rundschauw, L, 20—1591). A. F.

209. A. HamMERSCHLAG. 0 zachowaniu si¢ ci¢giave wlasciwego krwi przy rozmai-
tych chorobach. Za pomocy nowej i latwej metody okreslania cigzaru wlasciwe-
go krwi ') dokonal autor calego szeregu dodwiadezen nad zachowaniem sig
tegoz cigzaru w rozmaitych chorobach. Okazalo sig, iz cigzar wlasciwy krwi
zalezy w zupelnosei od zawartosei hemoglobiny. Przy blednicy i niedokrwi-
stosel ecigzar wlasciwy bywa zmniejszony; zmniejszenie to idzie rownolegle ze
zmniejszeniem zawartosei hemoglobiny.

Y Zobacz Nr. 37 Medycyuy 1891 r,
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Cigzar wlasciwy nie zalezy od ilosei cialek krwi. W tych przypadkach
wtornej 1 zlosliwej niedokrwistodei, w ktérych iloge cialek krwi znacznie by-
la zmniejszony, eigzar wlaseiwy zupelnie odpowiadal zawartosei hemoglobiny;
rowniez i przy bialaczce, pomimo zwigkszenia ilogei leukoeytow, ciezar wla-
sciwy mnie byl wigkszy, niz przy blednicy z réwng zawartosein hemoglobiny.
Przy poprawie podezas blednicy cigzar wlasciwy krwi znacznie si¢ podnosi,
dosiggajye nawet stanu  prawidlowego, przy pogorszeniu zas—zwmniejsza sig.
Przy blednicy i niedokrwistosei mozna z cigzaru wlasciwego krwi wnosié o za-
wartosci hemoglobiny, do ezego wystareza zupelnie okreslenie cigzaru.

II. podaje nastepujaca tablicg do okreslania hemoglobiny podlug cigzaru
wlasciwego.

Cigzarowi wlasciwemu odpowiada zawartosé hemoglobiny
1033 —1035 25—30%/,
1085—1038 30—3b
1038 —1040 35—40 ,
1040—1045 40—45
1045—10438 45—55 ,,
1048—1050 55 —65 ,,
1050--1053 65—170
1053—1055 7075 ,
1055—1057 75—85 ,,
1057—1060 85—95

Podobnie jak przy blednicy i niedokrwistosei, istnieje tez 1 przy innych
chorobach, polgczonych z zaburzeniem w odzywianiu, $cisly zwigzek pomiedzy
cigzarem wladciwym i zawartoscia hemoglobiny we krwi. W lzejszych prazy-
padkach cierpien gruzliczych krew byla prawidlowa lub malo zmieniona,
w cigzszych natomiast, mozna bylo wykazaé znaczne zmniejszenie cigzaru
wlasciwego. Na szezegdlng uwage zasluguje ta okolicznosé, 1z zmniejszenie
ciezaru wlasciwego krwi nie zawsze idzie w parze z wigkszem natgzeniem
przypadku. Przy moczdéwee cukrowej 1 zwyczajnej, cigzar wlasciwy pomimo
duzej ilosei przyjmowanych plyndéw, zbliza si¢ do prawidlowego. Przy wadach
serea, niezaleznie od tego, czy istnicjyp zaburzenia w kompensacyi czy tez nie
istnieja, oraz przy zaburzeniach w krgzeniu powstalych z innych powodow,
cigzar wlageiwy krwi bywa niemal prawidlowym, i w nicktorych tylko przy-
padkach ulega znacznemu obnizeniu. Przy zapalenin nerck cigzar wlasciwy
zachowuje slg rozmaicie; przy marskosci bywa zazwyczaj prawidlowym, przy
przewleklem migzszowem zapaleniu zmniejsza si¢ nieco. Zestawiajae cigzar
wlageiwy 1 zawartosé hemoglobiny przy nefrytach z takiemiz przy blednicy,
przekonywamy sie, ze cigzar wlaseiwy przy zapaleniu nerek bywa po wigkszej
¢zgsol nizszym, niz jakby to odpowiadaé mialo zawartosei hemoglobiny.

W tych wige razach na obnizenie cigzaru wladciwego musi wplyw wy-
wieraé obok zmniejszenia sig zawartodeli hemoglobiny inny jeszcze czynnik;
z calem prawdopodobienstwem przyjaé mozna, iz w przypadkach powyzszych
surowica krwi obfituje w wode, ezyli ze ubozsza jest w bialko, niz prawidlowo,
ze wige istnieje rzeczywista hydremia.

W razie pogorszenia si¢ sprawy chorobowej spostrzegamy stopniowe
obnizanie sig cigzaru wlasciwego, tak iz zachowanie sig tego ostatnicgo, by¢
moze, posiada jakies znaczenie prognostyczne. '

W cierpieniach goraczkowych cigzar wlaseiwy krwi bywa zmiennym, za-
leznym od stanu odzywiania chorego. Przy zapaleniu pluc sigea on dosyé wy-
soko, przy tyfusie patomiast i przy zimnicy bywa zazwyczaj niskim, Zestawia
Jac 1 tu cigzar wlasciwy z zawartoscia hemoglobiny, widzimy iz, podobnie jak
to mialo miejsce przy zapaleniu mnerek, cigzar wlasciwy bywa nieco nizszym,
niz jakby to odpowiada¢é powinno zawartogei Lemoglobiny.

(Wien. Mediz, Presse 46—1891), A. F.
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210. Leczenie kokluszu wysokiemi dawkami chininy. Juz w 1868 farmakolog
Binz (Boun) zalecal uzycic chininy przeciw kokluszowi. Srodek ten jednakze poz-
niej zostal zupelnie zapomniany. Dopiero, w rvoku zeszlym dr. I, Ungar
(Bonn) oglosil, ze od 6 lat uzywa chininy jako srodka skutecznego i jedynego,
przy kokluszu. Widzye znakowmite rezultaty pray leczeniu, rekomenduje ten
srodek wszystkim praktykom. Niepowodzenie leczenia w reku nicktorych leka-
rzy przypisuje malym dozom chininy podawanym chorym. Autor uzywa chini-
ny w duzych dawkach odnognie do wicku: u trzechmiesiceznyeh 0,05, u 6-io
miesigez. 0,10, u 12-miesices. 0,12, w 1!/, roku 0,20, w 3 roku 0,50, 3—4 ra-
zy dziennie. Leezenie prowadzi sie, dopoki niezging napady zupelnic Po usta-
niu atakow zmmicjsza sic powoli ilode dawek, ale kontynuje si¢ jeszeze pe-
wien ezas, aby atski nicpowrdeily. Zdarzajy si¢ jednak przypadki, ze koklusz
nicustgpuje przy leczeniu chining, w kazdym razie ataki bywajy slabsze i nie
tak czgste. Starszym podaje sig w proszkach, n u dzicel w roztworze (ehini-
nwm muriat.) a u bardzo malych w lewatywach, lub podskornych injekeyach.

(La Sem. Med. 26) J. I’

211. Dr. Harnroreau. Kekaina i kekainizm. Na posiedzeniu Akademii Me-
dyeznej w Paryzu, H. odezytal raport o stosowaniu kokainy przy operacyach
chirurgicznych, przyczem nieraz si¢ zdarzaly czeste objawy zatrucia, a nawet
$mieré. Aby unikngé smutnych przypadkéw, autor radzi trzymaé sig nastepu-
Jacych punktow: 1) Hosé kokainy powinna byé stosowana proporeyonalnie do
powierzehni operacyjnej od 0,08—0,10. 2) Nie mozna stosowaé jej przy cho-
robach serca, astmic i u os6h nerwowych, 3) Unikaé zastrzyknicein w zyle.
4) Zastrzykiwaé potrochu, pilnie baczae na wywolany efekt. Tym sposobem ko-
kaina ma przewage nad chloroformem, cterem, a czasem trwania znicczulenia
pozwala na wykonanie wszelkich operacyi z mmiejszej chirurgii. Konst. Paul
zakomunikowal, ze przy cardialgiach i rakach zoladka dawal 19/, roztwor ko-
kainy (0,15 w lyzee), jedna albo 2 lyzki dziennie; niespostrzegal zadnych gro-
znych objawéw. Laborde przytacza przyklad kokainomanii, gdzie pewien cho-
ry, zamiast injekeyi, bral do wewnatrz kokainy do 0,50, przyczem wystapily
objawy zatrucia, (La Sem, Med, 24—1891). J. .

QO DOCE ¥~ Y.

Dusarpin-Buavnerz. Przeciwgnilne znaczenie watreby.
(Bull. gin. de thévap. Nr. 26 - 30—1891).
Stregeil Dr. A Fruchtman,

Watroba, jak wiadomo, spelnia dwojakicgo rodzaju czynnosei: jest na-
rzgdem trawiennym oraz eruczolem krwiotworezym. Jako narzgd trawienny
stanowi ona mnicjako stacye podrednin pomigdzy przewodem pokarmowym, a
redzty ustrojus tutaj zostaja zatrzymane i zniszezone alkaloidy 1 toksyny, prze-
prowadzone do przewodu kiszkowego. Watroba jest wige narzadem przeciw-
gnilnym. Nadto wydziela ona tyle niezbgdny  do trawienia zolé, miarkuje gli-
kemie fizyologiczng, ulatwia wsysanie i tworzenie si¢ tluszezu. Pomijajae na
teraz t¢ 1 tym podobne wlasnodei watroby, poswigea autor odezyt niniejszy
wylacznie watrobie, jako narzadowi przeciwgnilnemu. ’ g

Dzialanie, jakic wywicra watroba na substancye nieorganiczne, jest nie-
wielkie w stosunku do wplywow jej na alkaloidy roslinne. I tak np. krolik
zdycha, jezeli mu zastrzykngé do zyly usznej chining w dawce 0,06 na kilo
wagi, gdy przy zastrzyknigein do naczyn kiszkowych dawka smiertelna
wynosi 0,16, Roznica ta wystepuje daleko wybitniej przy atropinie, przy
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zastrzyknieciu bowiem do  zyly usznej dawka  $miertelna  wynosi 41 mgr.
gdy przy zastrzyknigeiu do naczyn kiszkowych —stanowi 192 mer. Wa-
troba wige niszezy przeszlo %/, jadu. Zabe mozna zabi¢ 34-ma mar. nikotyny;
wycinajae jednak watrobe to samo osingamy 8-ma mgr. Jezeli dla zabicia
krolika potrzeba 7 mgr. nikotyny na kilo wagi, to po roztarciu nikotyny
z tkanka watroby dawka $miertelna podnosi sic do 1534 mer. Okolicznose
rzeezona tlomaczy nam, (ll:lczcgo tak wielka zachodzi roznica w skutkach po-
migdzy stosowaniem lekow per os i podskdérnie.  Watroba, prawdopodobnie,
niccalkowicie niszezy alkoloidy, leez zatrzymuje pewna czese ich, lktora naste-
pnic wespol z zéleiy zostaje wydalong do kiszek. Ta droga mozna sobie 1d-
wniez wytlomaczyé kumulacye dawek dla niektérych alkaloidow. Najeiekawszy
atoli strona omawianej kwestyi, jest dzialanie watroby na alkaloidy organiez-
ne, czy to wprowadzone do ustroju z pokarmem, czy tez w samym ustroju
wytworzone. Wlasnosé te niszezenia jaddw posiada miazsz watroby t. j. ko-
morki watrobowe,

Rodzi si¢ pytanie, w jaki sposob mozna stwierdzi¢ klinicznic zaburzenia
w przeciwgnilnej czynnodcei watroby? Nicktorzy autorowie mniemaja, iz o za-
chowaniu w calosei komoérek watrobowyeh mozna wnosi¢ z obeenosei urobi-
liny w moczu. Inni znéw opierajac si¢ na stosunku pomigdzy czynnosein  ko-
morek watrobowych a tworzeniem si¢ glikogenu, kieruja si¢ w tym przypad-
ku jako srodkiem ropoznawcezym dos\vi:ulc_znluym cu.krmnoczem. .l}(muu..\lm
i jego uczniowic wnioskuja o przeciwgnilnej czynnosei watroby z jadowitosei
moczi.

Co sig tyczy metody urobilinowej, to wypada zauwazyé, iz urobilina
zjawia si¢ w moczu rowniez przy krwotokach, zwlaszeza mozgowych. Nato-
miast przy nieulegajacych watpliwosei cierpieniach watroby, urobiliny autor nie
spostrzegal. Moznaby zatem przyjac, ze obeenosé urobiliny w moczu, wyjaw-
szy krwotoki, jest dowodem nieprawidlowej ezynnosci komorek watrobowyeh,
ze odwrotnic jednak, moga istnieé eierpienia watroby bez wydziclania si¢ uro-
biliny z moczem. Przeciwgnilne wlasnosei watroby na podstawie tworzenia sig
glikogenu z punktu klinicznego ocenié si¢ nie dadza. Wedlug Rocur’a, przy
cierpieniach watroby wzmaga si¢ znacznie stopicn jadowitosei moczu, ktory
z latwoseia okreslic mozna za pomoen metody BOUCIARD' A.

Pytanie, jakie mozna ztad obeenic wyprowadzié wnioski terapeutyczne?
Oto one: przy cierpieniach watroby oraz chorobach zakaznyeh gléwnem za-
daniem lekarza jest zachowaé, a nawet podniedc przeciwtoksyczne .wlasnosei
watroby., W tym cclu nalezy podniesé tworzenie si¢ glikogenu i ograniczyc,
o ile moznodci, zrodla intoksykacyi. Pierwsze osiggamy przez odpowiednie od-
zywianie (p. nizej) i obnizanie cieploty; unikaé¢ jednak przytem nalezy wpro-
wadzania alkaloidéw (chininy, morfiny, atropiny i t. d.) per os, w razie po-
trzeby zas stosowaé je tylko podskérnie. W eelu ograniczenia zrodel infekeyi
posiadamy trojakiego rodzaju srodki: antiseptyke kiszek, ulatwianic wydziela-
nia sie jadu, oraz obniZenie ezynnosei komorek. Pod tym wzgledem pierwszen-
stwo oddaje autor salolowi i salicylanowi bizmutu, Przepisuje je autor w spo-
sob mnastepujacy:

Rp. Saloli
Bismuth, salicyl.
Natr. biecarbon. aa 10,0
Mfp. div. in dos. XXX. ,

Nast¢pnie stosuje autor irrygacye z 1%, roztworn a-naftola, Srodki prze-
czyszezajace nadajy si¢ wowezas tylko, gdy zaparcie mnie ustgpuje nawet pod
wplywem irrygacyi naftolowych, Atoli gldwny role odgrywa dyeta: autor zgu-
leca jaja, mleko, warzywo, owoce. Gdy chory bezwarunkowo zada miesa, wow-
czas najodpowiedniej polecié gotowang kure¢ lub cielecing. Surowo wzbro-



812

nié nalezy spozywania ryb, zwierzyny, seréw, a to dlatego, #e zawierajy one
toksyny.

Wskazanie drugie t. j. ulatwienie wydzielania jadu polega gléwnie na
wzmozeniu diurezy (za pomoey wod alkalicznych, wina bialego, mleka) oraz
nalezytem obmywaniu skory.

Wreszeie, nalezy ograniczyé leukomainy, wytwarzane przez organiczng
czynnosé komoérek, a w tym celu najlepiej jest unikaé wszelkich zmeczen za-
rowno fizycznych, jak i umyslowyeh,

1891 r, Wrzesien.

0 dziataniu tuberkuliny przy gruzliczych zajeciach skéry i bton Sluzowych.
(Original-Bericht | Wiener Medizin, Presse®. Nr. 41—1891),
Sprawozdawca Dr. J. Majkowski.

Karost (Wieden) zaprzecza tuberkulinie bezwzglednej wartosei diagno-
stycznej, chociaz przyznaje, ze przy wilku bardzo rzadko brakuje wlageiwego
odezynu, gdy przy innych chorobach odezyn ten tylko wyjatkowo wystepuje.
Teorya Kocw’ zialani héileuli ‘e ¢ e Bk sdliie

'y OCH'A o dzialanin tuberkuliny nie moze byé przyjeta. Wedlueg Ka-
POsIego ma tu raczej miejsce ustgpienic objawoéw choroby, na podobienstwo
tego, jak sig to zdarza przy wilku po przebyciu rézy. Co do leszniczego wply-
wu tuberkuliny to moéwea prawie zawsze obserwowal poprawe, leez nmigdy zu-
pelnego wyleczenia nie zanotowal. Szezegdlng wartosé posiada tuberkulina przy
leczeniu rozleglych wykwitéw wilka na twarzy—zwlaszeza jezeli sig ju stosuje
w polgezeniu z innemi miejscowemi metodami.

NEUMANN (Wieden) nie zmienil swoich, poprzednio wypowiedzianych 1)
pogladow o dzialaniu tuberkuliny. Wedlug niego tuberkulina ma wpltyw swoi-
sty na tkanki wilka: sprawia polepszenie, a szezegélniej przy wilku wrzodzie-
jacym (lupus exulcerans) 1 wilku ocicklym (lupus tumidus); lecz kompletnego
uleczenia nie daje.

Neisser (Wroclaw) nigdy nie obserwowal odezynu przy przymiocie, pray
wilku stale odezyn spostrzegal, i dla tego znaczenic rozpoznaweze tuberkuli-
ny wielky ma wartosé w tych razach. Dotychezasowe dawki tuberkuliny po-
czytuje NEISSER za wysokie. W 50 przypadkach wilka otrzymal Npisser
z minimalnych dawek bardzo zadawalniajypce wyniki, osobliwie mialo to miej-
sce przy jednoczesnem stosowaniu srodkow miejscowych.

Pix (Praga) rowniez podziela zdanie, ze dotychazasowe dawki byly za
wielkie, 1 ze malemi dawkami, w polgczenin z miejscowem leczeniem, lepsze
otrzymaé mozna wyniki. Co do rozpoznaweze] wartodei tuberkuliny, przytacza
mowea, z¢ W 100 przypadkach wilka zawsze otrzymywal odezyn; nigdy zas
go mie zauwazyl przy wilku rézycowym (lupus erythematosus) i przy na-
bloniaku (epithetioma).

DourreLeroNT (Bonn) zastrzykuje tuberkuling co 2—6 dzien, w bardzo
malych dawkach i otrzymuje przez to tylko miejscowy odezyn, ktoremu lecz-
nicze dzialanie jedynie przypisuje. Te wlnénie male dawki—w polaczeniu
z miejscowem leczeniem - dajy lepsze wyniki, niz poprzednio stosowane dawki
wicksze.

Jacospt (Freiburg) omawia dwa przypadki liszaja zolzowego
(lichen seropludosorum) u osobnikow gruzliczych, W jednym przypadku znajdo-

l) Wiener-Klinik 1891, Mai-—Juni—Iefte,
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wal si¢ rozlegly wilk na glowie i gruzlica kiszkowa, i tu zasluguje na uwa-
ge rownomierny przebieg wykwitow skérnyeh z cierpieniem ogolnem t. j. ze
liszzlj_pogal'§z_al 81¢ przy pogorszeniu, lub tez zupelnie ustgpowal przy pole-
pezeniu gruzliczych objawéw. W obu przypadkach znajdowaly si¢ w torebkach
wlosowych i gruczolkach lojowych gruzelki prosowate, a w nich laseczniki
gruzlicze w niewielkiej ilosci. Przeniesienie kawalka skéry na kroliki i swinki
morskie nie dalo rezultatu, stad wniosek, 7e gruzlica wyrazong tu jest w bar-
dzo slabej formie. ’

Dr. EnrMaNN (Wieden) omawia, na podstawie dwéch przypadkéw, za-
palenianerwéw obwodowych rdzeniowych, przy przy-
miocie weczesnym.

Pierwszy przypadek dotyczy stangreta, ktory obok lepiezy plaskich
i wielkoplamistej wysypki, okazywal obrzmienie okostnej kosei stgpowych.
Chory skarzy si¢ na uczucie mrowienia w obrebie nerwu tokeiowego (n. ulna-
7is). Tenze nerw, jak réwnie i splot barkowy byl zgrubialy i bolesny na ucisk.
Nerw posrodkowy ramienia (n. madianus) by! takze czuly na ucisk; nerw spry-
chowy (n. radialis) znajdowal si¢ w stanie normalnym,

Nast¢gpujace migsnie ulegly zanikowi: migénie migdzykostne (musc. interos-
set) 1 wezystkie migénie dloni, otrzymujace nerwy od nerwu lokciowego i po-
grodkowego ramienia. Wzmozone uczucie bolu (Hyperalgesia) w obregbie nerwu
skornego posrodkowego (n. cutaneus medius) i nerwu lokciowego; uklocia igla
wywolujy w tych okolicach bable.

Odezyn galwaniczny zmniejszony; faradyczny niezmieniony, odezyn zwy-
rodnienia nie istnieje. Odruch rzepkowy i odruchy skorne utrzymuja sig¢ nie-
zmienione po obu stronach.

Przy leczeniu jodowo-rtgciowem 1 kapielach siarczanych, ustapila
nadmierna bolesno$é 1 obrzek nerwow. Zanik miesni poprawil si¢ przy lecze-
niu galwaniczrem, lecz okolice migéni migdzykostnych jeszeze po roku byly
zapadnigte, . .

Drugi przypadek dotyczyl 32-letniego mezezyzng, ktory 1_)1'7.0(1 11/, roku
nabawil si¢ przymiotu; leczyl sig tylko miejscowemi srodkami, potem prze-
chodzil ZIritis, wewnetrznem uzyciem rteci leczona. W tym takze czasie wysty-
pity bole w prawem udzie, po ustgpieniu ktorych, pozogtul‘o oslabienie w dol-
nej prawej konczynie. Mowea przyjak chor_ego w swojy kuracyy wtedy, gd.y
wystapil obrzgk lewego kolana, Obrzekowl temu tow:_u'zysz_yl'o wydzicl:up_o
metnego moczu—i dla tego rozpoznano u chorego gosciec tryprowy (Arthritis
gonorrhoica). Nastgpnie okazalo sig, ze metny mocz zalezal od fosfaturyi, a bliz-
sze badanie wykazalo: blizng na wedzidelku, zrosty prawej tgezy i lewostron-
ne ostre zapalenie stawu kolanowego. Chory prayznal zarazenie sig przymiotem.

Zauwazono opréez tego: zanik migsnia obszernego zewngtrznego i we-
wnetrznego (m. Vaatus eaxtern. et intern.) prawego uda, znicczulenie skory nad
prawem kolanem, obrz¢k i bolesnosé nerwu lydkowego prawego; oddzialywa-
nie galwaniczne zmniejszone, faradyczne nie wicle zmienione, lecz na nerwie
Iydkowem bardzo bolesne; czeste oddawanie moczu; blona $luzowa odbytu
i skora tej okolicy na przestrzeni 4 cm. w srednicy nieczula; odruchy po obu
stronach rowne.

Leczenie: kali jodat. weierania, ktore po 35 weierkach, z powodu ré-
zycowego podraznienia skory, musialy byé zaniechane; faradyzacya. Objawy
powyzsze, a w szezegolnosei zanik migéni, ustapily; pozostale objawy peche-
rzowe cofngly si¢ po uzyeiu Hydrarg. ozydulat. tannici.

Rozpatrujac powyzsze i znane dotad przypadki omawianej choroby, au-
tor przychodzi do przekonania, ze posiadaja one nastgpujace wspolne objawy:

1) Czulo$é na ucisk i obrzmienie w przebiegu pni nerwowych.
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2) Zanik miesni w obrebie zajetych nerwdw, zmniejszenie sily migénio-
wej—Ilecz bez porazenia,

3) Zmniejszony odezyn na prad galwaniczny, niezmieniony—na prad fa-
radyezny; brak zwyrodnienia.

4) Pavestezye w zajotych nerwach czucia, z nadmierny bolesnoscig (lype-
ralgesia); w koncu bezczulods (anaesthesia). :

5) Objawy jedneezesnego zajecia odpowiednich splotéw nerwowych; od-
ruchy nienaruszone.

Przy roéz n iczkowem rozpoznaniu wypadnie nam odrdznié
nast¢gpujace cierpienia nerwowe:

Chorobyrdzenia krggowego, a w szezegdlnosei Poliomye-
litis. W obu przypadkach przeciwko tej chorobic przemawia: 1) jednoczesne
i wspolmicrne zajeeie galgzi nerwow cezuciowyeh i ruchowyceh, gdy przy FPolio-
myelitis cierpig tylko ruchowe, potem zupelna i nicograniczona uzywalnogé
migsni, 2) scisle ograniczenie objawéw choroby do pewnych tylko pni nerwo-
wych, co przy Poliomuelitis nie ma micjsca.

Z powodu zajgeia odbytnicy i pecherza w 2-gim przypadku, moznaby
przypuszezaé zajecie dolnych peezkow  szarych  rdzenia krecowego, lecz prze-
ciwko temu przemawia to, ze w odnosnych przypadkach nie ma miejsca po-
razenie, a tylko bezezulogé blony sluzowej odbytnicy, 1 oslabienie zwieracza
pgeherzowego —na podobienstwo oslabienia zanikowego, spostrzeganego w m.
vastus. - Oba  przeto objawy przemawiaja tn raczej za Newritis plewus sacralis.
Przeciwko osrodkowemu pochodzeniu choroby przemawia tu nadewszystko
szerzenie sig 1 wzmaganie objawoéw od pewnych punktow nerwéw w kierunku
ku obwodowi. Wystgpowanie zas procesu chorobnego w wielu nerwach naraz
(Polyneuritis) zwykle daje si¢ w omawianej chorobie spostrzegaé. Czulosé na
ucisk i obrzmienie pni nerwowych rownicz dla niej jest charakterystycznem.

I[.  Pytanie: czy w powyzszych przypadkach nie mamy do czynienia
zchorobag opon rdzeniowych, nalezy wylyezyé dla braku obja-
woOw temu cierpieniu wlasciwych, a w szczegédlnosei, dla nieistnienia fenomenu
BRrROWN-SEQUARD’A.

Yatwo takze bedzie wylpezyé ueisk rdzenia—jako przyczyng mo-
gaca wywolaé opisane powyzej nerwowe objawy. Spostrzegana tu wielolicz-
nosé objawdw dalaby si¢ objagni¢ istnieniem kilku uciskajacych guzow, tym-
czasem mamy tu do czynienia z zupelnym brakiem guza,

Wykladajaey wyprowadza 2z powyzszych przypadkow wniosek: ze juz
podezas wezesnych okresow  przymiota zdarzyé sig moga  zapalenia nerwow,
przez zarazek przymiotowy wywolane, na podobiefistwo  jak to ma micjsce
przy innych chorobach zakaznych, oraz ze zapalenia te moga byé wyleczone.

DO LN HIED,
S. p. Professor Ignacy Fonberg.

Na poezatku Listopada r. b. zakonezyl w Iijowie pracowity i pelen za-
slug zywot 5. p. Ignacy Foxprre. Lubo juz w r. 1860 usunal si¢ z widowni
nic zaniedbujye jednak dalej nad nzlu.k:p pracowagé, 1 lubo dla wspolezesnego
pokolenia nichoszezyk juz do tradycyi ‘nalezy, niemniej zaslugi i rola nauko-
wa Jego znane sy kazdemu, kogo obchodzi bistoryja rozwoju naszej wiedzy. Uczen
wickopomnego Jedrzeja SNIADECKIEGO, a nastgpnic w mlodzienczym juz wie-
ku bo lat 22 majae, jego nastgpea na katedrze chemii, ktéry w Akademii Wi-
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lenskiej az do roku 1840 bez przerwy zajmowal, IFonpERrG bardzo wezesnie
czynny w rozwoju chemii wzigl udzial.

Liczne prace IFONBERGA mozna rozdzielié na trzy gruppy; a) prace na
polu u_]GdIlO?tﬂ,_]niCniﬂ slownictwa chemicznego polskiego i dziela pedagogiczne,
tu nalezy migdzy innemi: Stownik wyrazow chemicznych (r. 1825),
Wiadomosci poczgtkowe z Chemii (r. 1827), Chemia zasto-
sowana do sztuk 1 rzemios! (r. 1828 i 1829) i inne; b) prace sa-
modzielne, oraz z zakresu wiedzy teoretycznej: Wyklad teoryi gorze.
nia (1821), Nowe odkrycia chemiczne; Orozkladzie soli
za pomocyg magnetyzmu 1822, O najnowszycech odkryciach
wechemii (1821); 1 ¢) prace z zakresu chemii analityeznej: Opisanie
wody mineralnej druskienickiec]j (183)), Quelques remarques tirées
des analyses des eaua de Kieff (1857), Rozbidér chemiczny wody szcza-
wniclkiej (1829) (praca dokonana wspdlnic z MraNOWSKIM).

Blizsze wiadomosei o pracach S. p. FoNperGa znajdzie czytelnik w dzicle
KoémiNskirGo, w artykule D-ra A, Kwadniokieco (Przeglad Lekarski Nr. 49
z r. b.) a najobszerniejsze w porzadku chronologicznem ulozone wraz z odno-
$nemi wiadomosciami, w cennem dziele J. BieniNskiico (Pam. Tow. Lek.
Warsz. Tom LXXXIV). Po zamknigeiu Akademii Wilenskiej, przeniesiono
FONBERGA na stanowisko professora zwyezajuego do Kijowa, gdzie objawszy
katedrg chemii po Zenowiczu, z wielkim pozytkiem dla sluchaczy w ciggu
lat 20 t. j. do roku 1860 ja wykladal. Jemu to, jak zapewnia Dr. Kwas$Niokr,
wszechnica Kijowska zawdzigeza urzadzenie wspanialej pracowni, w ktorej sig
przechowuje dziennik prac naukowych dokonywanych w ciggu lat 20 w tejze
pracowni. Od tego czasu, cichym byl zywot zgaslego professora. Pamigé o nim
na nowo odzyla z chwila gdy syn jego Mateusz przedwezesnie zmarly i wiel-
ky sig sympatys cieszacy osiadl w Warszawie. ! :

Czesé $wigte] a niewygaslej pamigel Ignacego l*()?mmu.u‘\, 1.110zmorflowa-
nego pracownika na polu pracy naukowej, ktorego zycie wigze sig z najdroz-
szemi nam wspomnieniami. H D.

Wiadomosci biezgce.

Zagraniczne. Nu ostatniem posiedzeniu paryskiej Akademii nauk Dr. Griffiths odezy-
tal rzecz o ptomainach, otrzymanych z moczu chorych, dotknigtych blonica,szkarlatyna i $win-
ka. Ptomainy rzeczone przedstawiaja si¢ w postaci twardych krystalicznych cial z szeregu krea-
tyny. Cickawg jest ta okoliczno$é, iz zwykly derywat kreatyny (propylglukocyanin), otrzy-
many 2z moczu, posiada silnie trujace wlasnodei, gdy sama kreatyna jest nieszkodliwa.
To samo da sie powiedzieé o ptomainie posocznicy —metylguanidynie, ktdra jest cialem wy-
soce trujacem, gdy sama guanidyna jest nieszkodliwa.

— Jacontini zastosowal w 3-ch przypadkach szkarlatyny podskérne zastrzykiwania su=
blimatu po 0,01 w ciagu 8-—9 dni i osiagnal ta droga wyniki bardzo zadawalajace. W 2-ch
przypadkach goraczka wkrétee ustapila, objawy ze strony gardzieli zniknely w ciagu kilkn dni,
choroba trwala bardzo krétko; nerki pozostaly niezajete; w trzecim przypadku, kidry dotyezyl
bardzo slabowitego dzieciecia, pomimo ze goraczka tak szybko mnie ustepowala, to jednak
zej$cie bylo, podobnie jak w 2-ch pierwszych przypadkach, zupelnie pomyslue.

— Morfinizm przybiera w Paryzu coraz groZniejsze rozmiary, zabierajac ofiary bardzo
liczne. Cheae zado$é uczynié wzrastajacym potrzebom, niedawno spekulanei paryscy otworzyli
dwa tego rodzaju zaklady, literalnie oblegane przez zadnych przyjemnego tego odurzenia lu-
dzi. Jeden 2z zakladdw przeznaczono wylacznie dla mezezyzn, drugi zad dla kobiet. O istnie-
nin powyzszych zakladéw policya wie dobrze, zaradzié temu jednak nie jest w stanie. Pocze-
kalnie urzgdzono z przepychem: zaopatrzone je w ksiazki, gazety i t. d, Za pierwsze za-
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strzyknigeie placi sie 5 frankdéw, za nastepne zad o polowe taniej. Co jednak jest najbardzicj
charakterystycznem, to to, ze wiekszodd odwiedzajacych owe zaklady stanowia mlodzi przewaz-
nie mezezyzni i mlode kobiety.

— Stany Zjednoczone nie przestaja fabrykowad tanim kosztem lekarzy. Jedna z gazet
lekarskich opisuje, iz student jakid, rozpoczawszy studya lckarskie we Wrzedniu roku 1890,
w Czerweu 1891 r. uzyskal juz stopiefi doktora medycyny.

— W Indyach projektuja otwarcie zakladu, w ktérymby podlegaly badaniu lecznicze
wlasnodei miejscowych roglin,

— W roku 1890 zmarlo w Indyach 2460 oséb wskutek pokgsania przez dzikie zwie=-
rzeta 1 21412 wskutek pokasania przez woeze.

— W Batawii zmart pastor Bakker, ktdry cale swe zycie podwigeil opickowaniu sie nad
tredowatymi. Przyeczyng $mierci byl trad, ktérym zarazil si¢ od chorego.

— Dochodzenia sadowo-lekarskic kosztuja Anglig roczaic 100,000 funtéw oczyli
630,600 rs.

— Dr. Capart zaleca nastgpujacy sposdb leczenianiezytowego zapalenia gardta: Dziennie:

Rp. Decoct. populor. scu salicis e (15,0) 200,0
Natrii salicylici 2,5
Natr. biboric. 5,0
Do plékania roztwdr nastepujacy:
Rp. Aluminis calein. 1,0
Alcohol.
Glycerin. aa 10,0
Aquae 200,0
W celu zapobiezenia czestym powrotom anginy zaleca migszanke:
Rp. Acid, carb. cryst. 5,0
Alcoh, absol. 10,0
Cl. Menth. pip. gtt. X
z ktdérej nalezy wziaé 10 kropel na filizanke cieple) wody i plékaé rano i wieczorem gardlo,

Zmarli. &. p. Jan Lizcues b. naczelny lckarz szpitala Ewangielickiego, od r. 1850

czlonek czynny Warsz. Tow, Lek. zmarl w ubieglym tygodnin w Warszawie w wieku lat 75.
Zmarly ukoficzyl nauki lekarskie przed 50-ciu z gérg laty w Berlinie, bo w r, 1839. Poczat-
kowo praktykowal u wdd w Soleu, byl nastepnie lekarzem szpitala S-go Ducha od r. 1853
do 1856, i nakoniec naczelnym w szpitalu Bwangielickim, ktéra to posude opudcil przed 8-iu
laty. Slownik Kodmifiskiego podaje tytuly 10-cin prac nieboszezyka, z ktérych najwiecej nau-
kowo praktycznego znaczenia posiada praca p. t. Woda Solecka, jej dzialanie do niektérych
choréb zastosowane i sposéb vzycia r. 1851, Jestto w ogéle w naszem zdrojowem pi§mien-
nictwie jedna z wezedniejszych prac. Nieboszozyk, styrany wiekiem i praca zmarl prawie
wéréd nedzy, ktéra tylko pomoc kollegéw lagodzila. Czedé Jego pamigoi!

OD REDAKCYL

»MEDYCYNA” Czasopismo tygodniowe dla lekarzy praktykow, bedace dal-
szym ciggiem \KriNnima” w r. 1866 zalozonej, liczaca 25 rok istnienia, bedzie
nadal wychodzi¢ w r. 1892 w takich samych terminach tygodniowych i po
tejze cenie prenumeracyjnej, uwzgledniajac przedewszystkiem potrzeby lekarza-
praktyka. Redakeya dolozy wszelkich sil, aby obeene braki pisma uzupebnie,
i nadaé mu racyonalny kierunek.

Zn Revaxrora, Dr. Henryk Dobrzyeki. Adres Redakeyi Obozna: Nr. 6.

Hosroxeno Ilensypon. Bapmasa 4 [lexadps 1891 r.—Druk Maryi Ziemkiewiczowej
Krak.-Przedm. Nr. 17. Cona numeru pojedyficzego kop. 15.
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Collemplastra, plastry kauezukowe podlug systemu Dr Unna.

Unguenta extemsa podlug systemu Dr Unna.

Emplastrum adhesivam americanum, odznaczajacy sie nadzwyczajna lepkodeia.

Saponimenta, uzywane z wielkiem powodzeniem w klinikach zagranicznych przy choro-
baoh skérnych: ichthyole 108, pyrogalloli 5%, resorcini cum natro salicilico ana 108, picis
liquidae 108, olei rusci spissi 108, picis liquidae sulfuratum 10 : 23,

Mydia przetluszezone poditug systemu Dr Unna: lecznicze (5F wolnego tluszezu) z zapa-
chem, karbolowe 10 i 53, salicylowe 10g, sublimatowe 2 i 5 na 1000, dziegciowe 10 i 208,
starczane 102, ichtyolowe 103,

Mydlo rezoreyno-salicylowe ana 3% uzywane z wielkiem powodzeniem przez Dr Unna
przy rozmaitej formie ekzema sebarrhoicum.

Emplastrum plumbi simplex pulveratum (ex oleo olivarum prov, paratum) z dodatkiem
Amylum i Acidum boricum.

Urethral-Antrophore uiywane z wielkiem powodzeniem w klinikach zagranicznych przy
ostrych i chronicznych tryprach: z Thalinum sulfuricum 2 i 58, Zincum sulfuricum 0,253,
Lesorcinum 2,58, Alumen 0,23 dlugodei 3 i 22 otm. Na zadanie przygotowuje i z innemi
preparatami.

Oryginalne preparaty: Oleum rusci Hebra, Oleum rusei spissum, Tra rusci Hebrae, sa-
po kalinus Hebrae.

Wylaczny sklad ulepszt.mych suspensoryj Langlebert’a, ktére nznane zostaly za naj-
praktyoczniejsze i najwygodniejsze.

Tlen (Oxygenium) ckspedycya uskutecznia sie na balony.

(76)—13 —12  E. JARNUSZKIEWICZ, Wlascicicl apteki, Nowy Swiat Nr. 35.
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Wyszedl z druku:

Krotki Podreeznik do Badania Moezu

(Dawniejsze i nowsze proby moczu)
Prof. F. Penzoldta
w przekladzie polskim
D-ra A. Fruchtmana

i jest do nabycia w Redakeyi ,Medycyny“ oraz u tlomacza (Freta Nr. 25) za
ceng 30 kop. za egzemplarz (z przesylka 40 kop.). 3—2

Dr. Leonard Leszezynski

ordy.nnl.or kliniki chirurgicznej. Czysta Nc. 6, prayjmuje z chorobami szezgk i zgbéw od 11 do 5
Gabinet dentystyezny, plombowanie, zgby sztuczne, obturatory i replantacya. (20)—26—23

Woda przeezyszezajaca

Mineralna naturalna zrodia

-

w BUDAPESZCIE.

Wedlug zdania powag medycznych dziala  rreczywidcie skuteesnie, lagodnie
i bez wszelkich zfych nastepstw. Poleca si¢ jako wodg przeczyszczajacy nie zawie-
rajaca w swym skladzie szkodliwych dla zdrowia czesei. Dostaé jej mozna
wszedzie. Dla normalnego uzycia wystarcza lampka od wina dziennie.

P~ Dziala pewnie, skutecznie i tagodnie przy obstrukeyi i jej nastep-
stwach. zatluszezeniu watroby, katarach zoladka i kiszek, hemoroidach i cier-

pieniach kobiccych. DYREKCYA w BUDAPESZCIE. (152) 0—2

FABRYKA KUFROW, WALIZ i TORB
T. L. BREYMEYER

Warszawa, Krolewska Nr. 1 rog Krakowskiego-Przedmiescia

o zelki zvbory do podrézy, konnej jazdy i polowania obowie
poleu wszelkie przybory I y ] ) y ](142) b

fileowe, burki, pledy, koce kalosze.

! o pradzie stalym lub prze-
Kapiele elektryczne ;yvaiem wydsa sie pod
scislym nadzorem lekarzy w Zakladzie hydropatyczno-pnewnaty-

cznym Oboina 9.



