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dla lekarzy-praktykow.
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Cena ogloszen: Trzy pierwsze po 15 kop. za wiersz drobnem pismem lub za jego miejsce;
. nast¢pne po 10 kop. za wiersz.
Ogloszenia przyjmuja: w Warszawie Redakcya.—w Paryzu M. L. C. Adam 81 rue des Saints-Pires.

Telefonu Redakeyi Nr. 536,

OGELOSZENTIA.

TROCHISGE NITROGLICERINT

Trochisci Glonoini, Tabletki Nitroglicerynowe.

W ostatnich czasach nitrogliceryna znalazla zastosowanie lecznicze jako
antinevralgicum antispasiodicum.

Dotychczasowe niedogodne uzycie w roztworze spirytusowym tak silnego
srodka wstrzymywalo wielu lekarzy od stosowania go w praktyce; przepisywa-
nie nitrogliceryny z woda jest niewlasciwe, albowiem cala ilosé nitrogliceryny
opada na dno—podlug Husemann’a najlepiej dziala rozpuszczona w tluszezach.
Opierajge si¢ wige na tem, wyrabiam jeszcze dogodniejsza forme¢ w kompry-
mowanych tabliczkach czekoladowych, gdzie nitrogliceryna jest rozpuszezons
w calej zawartosci massy kakaowej za posrednictwem eteru, zawierajac stale
Yino grana albo 0,00062 grm. nitrogliceryny, wszelkie zatem obawy usuwaja
si¢ przez ulatwienie dozowania, w nzyciu zag powyizsza forma jest przyjemna.
Dzialanie nitrogliceryny jest nadzwyczaj szybkie, albowiem w dwie minuty po
uzyciu '/ o g. doznaje sig¢ silnego tetnienia tetnic szyjowych, uczucia ciepla,
poczynajacego si¢ od twarzy, czasami polaczonego z lekkim bélem glowy—lecz
wezystkie te przypadlosci ustepuja stopniowo rowniez predko, nie pozostawia-
jac zadnych przykrych nastepstw.

Podlug Murella w napadach dychawicy (asthma) 3 razy dniem po '/, gr.
zwigkszajac dawke w potrzebie od 2-ch do do 3-ch tabliczek 3 do 4-ch razy
dziennie, poczem skutki byly zadawalniajace, a w wielu razach zupelne wyle-
czenie nastapito. Podobniez zalecana nitrogliceryna z pomyslnym skutkiem
w napadach dusznicy bolesne]j (angina pectoris 1 pseudostenocardia) wstrzymuje
szybko bolesci duszenia, a wzigta w dawkach jak wyze] zapobiega atakom bez
zrobienia zlego skutku choremu-—~wreszeie nitrogliceryna wstrzymuje napady
epileptyczne (aura epileptica) jak niemnie] okazala sie skuteczna, w formie mi-
greny tak zwanej hemwrama sympathico-tonica. Zdaje si¢ ze $rodek ten wskazany
wlasciwie, usuwajacszybko tak przykredlaczlowiekacier-
pienia,moze znalezé usprawiedliwiona w.zigtoéé.

Ze wzgledu nazwy nitrogliceryny, dla wielu przerazajacej, kladg¢ nazwe na
pudetkach ,Trochisci Glonoini.” : )

Cena pudelka, w ktérem miesci si¢ 25 sztuk tabliczek, wynosi 40 kop.

13—12 M. Mutnianski, Wladciciel Apteki, Nowy-Swiat Nr. 18,



ADMINISTRACYA W PARYZU
8 Boulevard Montmartre.

Pastylki do trawienia, wytworzone u zrédel z Soli Vichy. Przyjemnego
smaku.

Sole Vichy do kapieli, paczka wystarcza na kapiel dla oséb, ktére nie s3
wstanie udaé si¢ do Vichy.

Dla uniknienia falszerstwa, zadaé nalezy, aby na wszystkich produktach
znajdowaly sie znaki Kompanii Wéd Vichy.

Dostaé mozna w _Warszawie w aptekach: PP. D-ra T. Heinricha, Kucha-
rzewskiego, Lilpopa, Waligorskiego, Soltykiewicza, Ed. Koope, L. Zieminskiego,
Barcza, w Kaliszu u PP. Bryndzy 1 Prusinowskiego. 30—25

ZAKYLAD LECZNICZY
HYDROPATYCOZNO-PNEUMATYOZNY
D-réow Dobrzyckiego i Fritschego
Qboéna Nr. b

Leczenie sSciesnionem powietrzem, elektrycznosciz, masazem, kapielami igliwio-
wemi, mineralnemi, parowemi, elektrycznemi, hydropatya, inhalacyami, ete.

ZAKLAD LECZNICZY DLA KOBIET
P-RA }I ﬁocowxczz&

w WARSZAWIE

ulica Nowogrodzka Nr. 26.

Przyjmuje cigzarne, rodzace i poloznice, oraz osoby dotknigte wszelkiemi chorobami
kobiecemi oprdcz rakowatych nieuleczalnych.

W razie potrzeby, zachowanie zupelnej tajemnicy ustawa Zakladu zapewnia. O warun-
kach przyjecia i oplaty za mieszkanie, calkowite utrzymanie, leczenie chorej i t. p. dowie-
dzieé sie mozna u wladciciela Zakladu na miejscn lub listownie.
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W Lipsku wychodzi obecnie w 3-em wydaniu
dzielo p. t.

BROCKHAUS
CONVERSATIONS~LEXICON

mit Abbildungen und Karten
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i Cena tomu oprawnego 9 i 9'/, marek.

Naby¢ mozna za podrednictwem ksiegarni

. ORGELBRANDA

| w Warszawie.

Ve z e




N 38. WARSZAWA, D. 10 (22) WRZESNIA 1888 R. Tom Wi

MEDYCYNA.

CZASOPISMO TYGODNIOWE
dla lekarzy-praktykéw.

TREbC l’race otygillalne () zmeczulemu miejscowem i érodkach miejscowo- zmeczulajq,cych
Napisal Dr. S, Perkowski. (Ciag dalszy). Wazniejsze szczegdly z nowoczesnej dyagnostyki i terapii
choréb zolgdka. Podal docent Dr. W. Jaworski. (Ciag dalszy). — Streszczenla 1 wyclagi. 110. O ro-
kowaniu przy organicznych cierpieniach serca, 111. O nieszkodliwoéci rozdaré szyjki macicy.— Krytyka
I Blbllograﬁa C. F Kunze. Podrgcznik Medyceyny praktycznej.—Wiadomosci biezgce.—Ogloszenia.

O ZNIECZULENIU MIEJSCOWEM
1 srodkach miejscowo-znieczulajgcych
Napisal Dr. med. S. Perkowski.

(C'ag dalszy.—Zobacz Nr. 37),

Kokainy nie mozna uwazaé za Srodek calkowicie
zbadany, zbyt §wiezo bowiem zaczgto jastosowadé w pra-
ktyce, takiz wymierzaniedawek kokainynie przestalo
byé¢jeszcze empirycznem Tymeczasowo nalezy to mie¢
koniecznie na wzgledzie. Zastosowanie lecznicze kokainy jest stosun-
kowo bardzo wielkie. Po najwiekszej czesci dziala si¢ nig bezpodrednio na
blong $luzowg, uzywajac do tego roztwordw wzmiankowanej wyzej tegosei pod
postacia penzlowania, zwilzania i kropel, lub wstrzykuje si¢ ja do jam i ka-
naldow, wyslanych blong $luzows (zoladek, przelyk, pecherz moczowy, cewka
moczowa i in.), lub wreszcie uzywa si¢ jej do podskérnych wstrzykiwan (ner-
wobole). Cenne ustugi oddaje ona w praktyce okulistycznej (Koenigstein,
Schenkel, Panas). Atoli rozbior tej dziedziny zastosowan kokainy stanowi zada-
nie zbyt specyalne i nie jest celem niniejszej pracy.

Zastosowanie kokainy w dziedzinie chirurgii operacyjnej zasadza si¢ na
wymienionych juz wyzej danych. Fakt, ktory zostal stwierdzony i przyznany
przez $wiat naukowy lekarski, a mianowicie, iz kokaina, zastosowana bezposre-
dnio do blony sluzowej Jub wstrzyknigta pod skorg, sprawia chwilows utrate
czucia 1 bolu w obrgbie jej dzialania, stanowil powod, dla ktérego srodek ten
wprowadzono do praktyki chirurgicznej. Dzigki kokainie stalo si¢ mozliwem
szybkie 1 latwe dokonywanie mnoéstwa drobnych operacyi, ktore wskutek bole-
snosci s3 niekiedy w wysokim stopniu uciazliwe.

Rozpatrzymy tu w krétkosci przypadki i sposoby zastosowania kokainy
do operacyl na rozmaitych gruppach anatomicznych blon sluzowych, poczem
uczynimy bardziej szczegélowy przeglad przypadkoéw i sposobow zastosowania
j¢j do operacyi, dokonanych na skorze, te bowiem s3 najezestsze w praktyce
chirurgicznej.
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Znieczulenie blony §luzowe] jamy ustnej, nosowej
igardzieli stosuje si¢ przy wyjmowaniu polipéw, wyskrobywaniu nieczy-
stych wrzoddw, wycinaniu migdalkéw, przy niewielkich nacigeiach. Po osusze-
niu ze sluzu blony, nowotworu lub owrzodzenia, penzluje si¢ je 4 — 5
razy migkkim penzlem, uzywa si¢ do tego zwykle 20/, 3%, 1 5%, roatwo-
réow kokainy, poczem otrzymuje sig znieczulenie, wystarczajace do wykonania
bez bélu wymienionych operacyi (Dr. Szczeniowski zakomunikowal mi dwa
przypadki wyciecia bez bolu malych polipéw, ktore siedzialy dokola jezyczka,
ja sam niedawno wyciglem migdaly bez bélu; przy wszystkich tych operacyach
stosowano wielokrotne penzlowanie 2,59/, roztworem kokainy). Przy rozsze-
rzaniu zwezen, zwlaszeza kurczowych, przelyku 29, roztworem morfiny, mozna
tatwo i swobodnie wprowadzié¢ zglebnik zolagdkowy, jezeli naprzéd kazaé cho-
remu przyjaé wewngtrz 29, roztwoér kokainy w ilosei 20 i wigcej kropel. Dla
zmniejszenia bolesnosel owrzodzen zoladkowych (przy raku) wprowadza sig ta-
kaz i wigksza nawet ilosé 2°/, roztworu przy pomocy sondy Zzoladkowej.

Blong sluzowa krtani znieczula si¢ penzlowaniem 5%, niekiedy zas 10/,
a nawet 20°, roztworem, przy wyskrobywaniu owrzodzen gruzliczych, przy
wyjmowaniu polipow, przy penzlowaniu kwasem mlecznym, przyzeganiach
i przy kazdem wprowadzeniu wziernika (Schrotter, Hering, Jellinek i in).
Bltona $luzowa wypustu, Przy szezelinach (rhagades) i operowaniu
niewielkich przetok najlepiej stosowaé kokaing w postaci wstrzykiwan miyzszo-
wych dokola zwieracza; do tego wystarezaja 0,59, roztwory (Obissier). Btlo-
ne sluzowg cewkimoczowej, pegcherza, pochwy i macicy
wygodnie jest znieczulaé roztworami 2%, 5°/,, a nawet 20%,, przyczem cewka
znieczula sig¢ najlatwiej i najszybeiej; 2 grm. 29/, roztworu wstrzyknigte do cew-
ki, sprawiaja zupelna bezczulosé, dzigki czemu wprowadzenie cewnikdw 1 sto-
czkow, przyzegaunie roztworem lapisu (wedlug metody Guyon’a) moga byé do-
konane latwo i bez najmniejszego bélu (Bettelheim, Anrep i in.). Tuner stoso-
wal réwniez 10°/, roztwér kokainy przy operacyi kruszenia kamienia. Schramm
w Dreznie i Fraenkel w Wroclawiu stosowali przy wyskrobywaniu powierz-
chni wewnetrznej macicy penzlowanie 209/, roztworem kokainy; do penzlo-
wania tego uzywali zglebnika macicznego Playfair’a, ktéry obwijali watg
hygroskopijng 1 maczali w roztworze kokainy. Slabsze roztwory kokainy nie
sprawialy pozadanego skutku. Dujardin-Beaumetz uzywal 29/, roztworu kokai-
ny do penzlowania blony $luzowej pochwy przy pochwicy {vaginismus)
1 otrzymywal bardzo dobre rezultaty.

W dentystyce stosujz 10%, roztwory kokainy do penzlowania dzigsel
1 nasycania miazgi z¢bowej, co czyni mozebnem wyjmowanie prawie bez bolu
chorych zgbow.

Schmid ') wstrzykiwal w obie boczne powierzchnie dzigsel 5%, roztwor
kokainy; poniewaz jednak przytem wystgpuje krwotok, pole operacyi sig za-
nieczyszeza 1 précz tego zuzywa si¢ duzo kokainy, zanim si¢ otrzymuje znie-
czulenie, nie zawsze nawet zupelne, nic wiec dziwnego, ze Schmid nie zbyt

1) Schmid. Oest, ungar. Vierteljahrschrift f. Zahnheilk. und 1886, I
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chwali ten érodek. Dujardin-Baumetz nic przyznaje pozytku kokainy przy le-
czeniu bélu zgbow 1 wyrywaniu ich.

Na sk 6re¢ roztwory kokainy nie dzialaja. Wszystkie usilowania w celu
otrzymania jakiegokolwiek skutku, spelzly na niczem: na calg skor¢ nie dzia-
laja ani 307, ani nawat 50°/, roztwory.

Wprawdzie Wagner '), otrzymal znicczulenie, pomimo ecalosci skéry, przy
jednoczesnem zastosowaniu roztworu kokainy i pradu elektrycznego, dzialaja-
cego katalitycznie, lecz znieczulenie to niestety jest zbyt krotkotrwale, aby
moglo zaslugiwaé na uwage. Hertsog 2) sprawdzal doswiadczenia Wagnera
i potwierdzil jego wnioski na wigcej, niz 20 eksperymentach. Niemniej jednak
okazalo sig, iz jest mozebnem otrzymaé znieczulenie miejscowe skory, jezeli,
Jjak to pierwsi uczynili Paul Campain ®) we Francyi, a Wolfler *) i Landerer %)
w Niemczech, zastosujemy kokaing w postaci zastrzyknigé podskornych. Wol-
fler poleca 5%, Landerer 4%, a Paul Campain 29, roztwory. Wprowadzenie
pod skore¢ roztworéw tych czyni mozliwem dokonanie mndstwa malych opera-
cyi na skorze, jako-to: otworzenia ropni znajdujacych si¢ nie gleboko, wylu-
szczenia malenkich nowotworéw, wyeciecia twardych wrzodow szankrowych
i nieprawidlowych blizn, rozeigeia tchawicy i t, p., a Dujardin-Beaumetz robil
nawet przekléocie oplucnej. Wolfler zauwazyl, ze znieczulenie rozprzestrzenia
si¢ obwodowo, okrag jego réwna si¢ 2"—3"; pojawia si¢ ono w 2 minuty po
zastrzyknigeiu, trwa 20 do 25 minut. Tenze uczony postrzegal objawy zatrucia
przy dawce od 0,05 do 0,10 kokainy. Dr. Orlow ©) przedsigwzial doswiadcze-
nia nad dzialaniem wstrzykiwan podskérnych kokainy (wstrzykiwal nie
wigcej niz 0,03 do 0,045) i przyszedl do nastepujacych wnioskéw: 1) na-
wet niewielkie dawki wywoluja mniej lub wigcej zupelne znieczulenie znacz-
nej powierzchni skéry, 2) poniewaz dzialanie znieczulajace kokainy jest czysto
miejscowe i zalezy bezposrednio od nasycania tkanek jej roztworem, to wstrzy-
kiwania nalezy wykonywaé, wzdluz calej, o ile to mozna, linii cigeia, dokola
niej. Przy powierzchownych cigciach nalezy wstrzykiwaé w skorg i tkanke
podskorng, przy operacyi za$ na glebokich czesciach wstrzykiwania winny byé
glebsze. W tym celu wprowadza si¢ roztwor kokainy w malych ilosciach (3—4
podzialki strzykawki Pravaza) i robi sig¢ 5—10 ukloé¢. 3) Nadzwyezaj wygodne-
mi pod tym wzgledem sy slabe roztwory kokainy (1:60), gdyz dzigki nim mo-
zna, nie zwigkszajac ilosel wstrzykiwanej kokainy, poddaé dziataniu wigkszg
powierzchnie. 4) Niepomyslnyeh powiklan ze strony serca i in. nie zauwazomno.
5) Wyrazne znieczulenie nastgpowalo po uplywie 10—15 minut od chwili za-
strzyknigcia i trwalo okolo godziny.

'} Wagnoer. Loc. cit.

2) Hertsog. Loc. cit.

3) Paul Compain. Loc. oit.

%) Wolfler. Wien. med. Wochenschrift 1885, 50.

5) Landerer. Centrbl. f. Chirurg. 1885, 48.

6) Dr. Ortow. Nieskolko slow o miestnoj anestezii solianokislym kokainom, Wracz.
N. 14, 2 Aprielia 1887,
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Przystepujac do swych doswiadczen, mialem na wzgledzie nie tylko zba.
danie dzialania roztworu kokainy, ale takZe uczynienie tafszem jej zasto-
sowanie, jak rowniez dezinfekeya jej rozeczynow, co wszystko w praktyce
wojskowo-chirurgicznej jest niezwykle wazne (kokaina jest obecnie jeszcze
droga: 1 grm. kokainy Merck’a kosztuje w Warszawie 1 rs. 16 kop. —1 rs,
20 kop.).

Przemysliwajac nad rozmaitemi sposobami dopigcia tego celu przyszedlem
do wniosku: ze polaczenie kokainy, niedopuszczajacej bélu,
zdrugimjakimlekiem,tagodzacym bol potegujagciczy-
niactrwalszem dzialanie kokainy, umozebniastosowa-
nie takichmalychiloscitej ostatniej, Ze juz przez to sa-
mootrzymujesie wieksza taniosé Do takiego polaczenia najle-
piej si¢ nadaje roztw ér morfiny, jako srodek zmniejszajaey bol, (od-
dawna wreszcie uzywany do wstrzykiwan podskornych) ze wzgledu na swy
nadzwyczajng taniosé. Atoli kokaina nie da si¢ zastapi¢ zadnym ze zna-
nych do dzis dnia s$rodkéw w tym razie, kiedy chodzi¢ nam bgdzie nie
o zmniejszenie bolu, ale o jego uprzedzenie.

Polyczenie morfiny z kokaing, potegujac miejscowe zniesienie czucia i bo-
lu, zwieksza bez watpienia dzialanie znieczulajgce tej ostatniej, jakkolwiek
wplyw miejscowy morfiny jest zupnie inny, niz wplyw kokainy. Morfina
zmniejsza bol, jako srodek lagodzacy (analgaesiaz), a mie jako uprzedzajzey go
(anaesthesia).

Kokaina slaby wplyw wywiera na silniejszy bol, lecz posiada zdolnosé
przytepiania czucia zdrowych tkanek, przynajmniej takich, ktore nie ulegly za-
paleniu.

Azatem jezeli kokaina jest $rodkiem uprzedzaja-
cym, to morfina—srodkiemltagodzgcym juzistniejagey bol,
a wigcuzupelniaona itutrwaladziatlanie kokainy.

W celu dezinfekeyi roztworu uzylem, jako najstosowniejszego wedlug mnie,
20/, voztworu kwasu karbolowego.

Robige doswiadczenia, w jednych operacyach stosowalem roztwory samej
kokainy, w drugich roztwory kokainy i morfiny, przezco moglem poréwnaé
dzialanie obydwdch tych roztwordw. Do wstrzykiwan podskornych i do pen-
zlowania uzywalem nastgpujacych roztwordw:

Forma Nr. 1. Forma Nr. 2.
Rp. Cocaini muriatict 0,25 Rp. Cecaini muriatici 0,25
Morplii muriat. de. earbolici 0,20
Ag. carbolici aa 0,20 Aq. distillat. 10,0
Glycerini

Aq. distillat. aa 5,0
Cena jednego grammu roztworu wynosi 3 kopiejki.
(d. n).
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W AZNIEJSZE SZCZEGOLY

z nowoczesnej dyagnostyki i terapii chordéb zoladka.
Podal Docent Dr. W. Jaworski.

(Cigg dalszy.—Zobacz Nr. 36).
XVill. Rozstrzen niedowtadna trwata.

Ectasia ventriculi continua, Dilatatio ventriculi atonica (Sée et Mathieu).

1. Zboczenie chorobo we polega na tem, ze ioladek wskutek
uposledzenia kurczliwosei i wiotkosei $cian co do swych rozmiaréw tak w sta-
nie czezym, jak 1 podczas trawienia, czyli t r wa le jest powiekszony, i przed-
stawia objawy opodinionego wydalania tresci, chociaz w odiwierniku niema
przeszkody dla przechodzenia miazgi pokarmowej do dwunastnicy.

2. Etyologia choroby jest prawie ta sama, co rozstrzeni czasowej (ato-
nii), tak ze w wielu przypadkach naleiy przypuscié, ze rozstrzen trwala poprze-
dzala przez dluzszy czas rozstrzen czasowa (Rb.) Moze ona jednak powstaé
w krotkim stosunkowo czasie przez wprowadzanie za wielkich ilosci potraw
lub napojow jak to bywa u takich dyabetykéw, u ktdrych blona migsniowa zo-
ladka przed wystapieniem choroby zmniejszong kurczliwosé posiadala. Ostatecz-
nie moze pociggnigcie scian zoladka przez poprzecznice uwiezgnieta, lub no-
wotworowo zmieniong, albo innego rodzaju przytwierdzenie scian zoladka do
otaczajacych narzaddw, wytworzyé trwaly rozstrzen.

3. Rozstrzeni trwalej towarzyszy zawsze zboczenie wydzielnicze, a w prze-
waznej czesei przypadkow trwale wydzielanie soku zoladkowego w postaci nie-
zytu kwasnego. Za przyczyng czestego wystepowania niezytu kwasnego nalezy
uwazaé t¢ okolicznosé, ize tresé pokarmowa zalegajaca prawie bez przerwy
w zoladku niedowladnym, wprawia blone sluzowg tegoz w stan niezytowy (J.)
Jednak moze w innych przypadkach rzecz sig przedstawiaé przeciwnie: trwale wy-
dzielanie soku zoladkowego wywoluje rozstrzen wskutek nastgpowego dluzszego
zalegania pokarméw w zoladku, majacego swg przyczyng prawdopodobnie nie
w skurczu odzwiernika, zadrainionego silnie kwasny miazgg pokarmowsg, jak
to twierdzi R., ale w zwracaniu si¢ tresci z dwunastnicy do zoladka (J). U mlo-
dych wychudlych 1zraelitow rozstrzen trwala w polaczeniu ze sokotokiem zolad-
kowym lub niezytem kwasnym jest bardzo czestym objawem. Napotyka si¢ jesz-
cze, chociaz rzadko, rozstrzen trwala takie réwnoczesnie z niezytem $luzowym.

4. 0bjawy chorobowe rozstrzeni trwale] nie wystepuja zawsze
w jednakowy sposob, zalezy to od jakosci towarzyszacego niezytu i jego natezenia;
dlatego musimy w tym kierunku rozrdznié ectasia ventriculi stabilis cum eatarrho
acido v. cum catarrho mucoso. Pierwsza kombinacya chorobowa rozwija sig nie-
znacznie i powoli od bardzo dlugiego czasu, od wieku mlodocianego, albo od
jakiej$ ciezkiej choroby. W miarg wprowadzania mniejszej lub wigkszej ilos-
¢i pokarmow, a z niemi poltknigtego powietrza atmosferycznego, nie mogacego
sip z zoladka latwo wydostad, pojawiaja si¢ odmienne przypadlosei zoladkowe
jak: uczucie pelnosci, gniecenia, rozdymania, odbijania, nawet bicia serca, tru-
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dnodei w oddychaniu, przemijajace klocie w podiebrzu lewem, czyli objawy
choroby zwanej dyspepsia flatulenta. Obok tego doznajy chorzy czo-
sto silnego pragnienia, zgagi, i wilczego apetytu, pomimo ze zoladek jest prze-
pelniony pokarmami; s3 jednak okresy gdzie laknienie na pewien czas znika.
Po uzyciu plynéw lub potraw, ktore rozcienczaja Jub absorbuja kwasy do-
znajy chorzy ulgi, ale tylko na kilka godzin, poczem znéw przychodzi do po-
przednich dolegliwoseci, a szczegélniej do uczucia podnoszenia si¢ zoladka, nu-
dnosei, rwania na wymioty, do ktérych jednak pomimo znacznego wypelnienia
zoladka czgsto nie przychodzi a to z tego powodu, ze wskutek wzmagania sig
ruchow zoladka znaczna czesé miazgi przechodzi do dwunastnicy. Przerwy mig-
dzy wymiotami bywajg kilkodniowe, a wymiociny przedstawiaja miazge, zie-
lonkowato z6lta, silnie kwasna, woni wlasciwej speptonizowanego miesa. Wes-
salnos¢ blony sluzowej badana jodkiem potasowym bywa uposledzona do 45
minut i dluzej (Penzold i Faber). Stolec bywa prawie zawsze zaparty z po-
wodu przechodzenia malej ilosei pokarméw do jelit, a wigcej jeszcze ze wzgle-
du, ze ta sama przyczyna ktéra wywoluje oslabienie kurczliwosei zoladka, tak-
ze to samo sprawia i w jelitach. Wyjatkowo tylko istnieje biegunka, Mocz
bywa skapy, niekiedy obojetny lub alkaliezny, a przy czestych wymiotach chlor-
ki zmnicjszone. Chorzy sg zwykle wychudli, niedokrwisci, z oczyma zapadnig-
temi, usposobienia przygnebionego.

W rozstrzeni trwalej polgczonej z niezytem $luzowym
przypadlosci podmiotowe s3 o wiele lagodniejsze. Sondowalem naczczo 30 le-
tniego, do$é dobrze odzywionego wiesniaka, ktory uskarzal sig jedynie na brak
laknienia, 1 zatrzymanie stolcdw, a ku memu zdziwieniu moglem wyeiagnaé
z zolagdka 4 litry gnijacego gaszezu. Przy nastgpnych badaniach zoladka oka-
zalo sie, ze tenze utracil zupelnie zdolno$é wydzielania kw. solnego.

5. Rozpoznanierozstrzenitrwalej zpowodu wybitniejszych
objawdw jest latwiejsze niz czasowej. Wazniejsze szczegély rozpoznaweze sy
nastgpujace:

a) Okolica pod fukiem zebrowym lewym zwykle wypuklona, odgraniczo-
na polksigzycowatym rowkiem, odpowiednio dolnej krzywiznie zoladka, po nad
ktorg skora przy ruchach oddechowych widocznie sig¢ porusza.

b) Dolna granica zoladka, ktérej najnizszy punkt w stanie prawi-
dfowym lezy na linii pionowej, przechodzacej przez srodek, miedzy linig przy-
mostkows lewa a sutkows lewg na wysokosci odpowiadajacej '/, odleglosci od
wyrostka mieczykowatego do pepka, bywa obnizong. Odglos bowiem niski
bgbenkowy wywolany nad okolica zoladka w pozycyi lezacej lub na wpol sie-
dzacej, sigga przynajmniej do wysokosei linii pgpkowej poziomej. W razach
watpliwych wynikéw wypukowych, podajemy do wypicia 1—2 szklanek wody
sodowej lub innego plynu; oznaczamy w pozycyi mna wpol siedzacej albo sto-
jacej pasy stlumienia wedlug sposobu w ostatnim ustgpie podanego.
Wyniki wypukowe dla dolnej granicy zoladka, s3 jednak czesto niepewne. Po-
przecznica badz wydeta, badz wypelniona tresciag, albo petle jelit cienkich
przykrywajac czesto Zoladek mogy staé na przeszkodzie, oznaczeniu dolnej jego
granicy (Poniklo, Sercnsen). Jezeli stlumienie wypukowe w okolicy zoladka
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ma pochodzié od tresci zoladkowej, a nie jelitowej, to przy polozeniach bocz-
nych lub przy wygieciu czgsci brzusznej ku gérze w pozycyi lezacej, odglos
wypukowy staje si¢ jasniejszym.

¢) Przy przystuchiwaniu okolicy zoladka stetoskopem, slyszy sig szmer fer-
mentacyjny jakoby pekajacych baniek, a przy wstrzasaniu tulowia pluskanie,
ktore wystepuje takze przy obrotach pacyentéw w 16zku, albo wykonaniu
szybkich wdechéw i zwraca uwage samych chorych. Przy uderzaniu za$ po-
wlok brzusznych srednim palcem r¢ki prawej mozemy wywolaé pluskanie do
dolnej granicy zoladka, lezacej czestokroé nizej pepka. Nalezy jednak upewnié
si¢ przez kilkakrotne badanie naczczo, ze niema biegunki, ze nienzywano $rod-
kow przeczyszezajacych lub lawatyw, a w razach watpliwych staraé sig tresé
z zoladka zapomocy sondy wyciagngé. Pluskanie jest jednym z najezestszych
objawow, na ktorym lekarz w praktyce prywatnej rozpoznanie rozstrzeni opie-
ra, ma ono jednak tylko wtenezas wartosé rozpoznaweza, jezeli przy kilkura-
zowem badaniu wystepuje w zoladku czczym.

d) Sonda sztywna, nieco galkowato zakonczona, wprowadzona do zoladka,
niepowinna siggaé swoim koncem, ktéry daje sig wyczué przez powloki brzu-
szne, ponizej linii laczace] cristae anterior superior ossis dlei (L), jezeli nie istnieje
rozstrzen trwala zoladka. Przy napigtych lub grabych powlokach konca sondy
wyczué nie mozna. Penzoldt podaje, ze dlugosé sondy w powyzszy sposéb wpro-
wadzonej do zoladka, poczawszy od dolnego jej konca, az do zgbéw nie po-
winna przenosié w prawidlowym stanie '/, wysokosci ciala dotyczacej osoby.
Sonda Ponikly daje dla tego rodzaju mierzen dokladniejsze wyniki, gdyz po-
zwala w bardzo pomyslowy sposdb oznaczyé, kiedy koniec sondy dotyka dolng
sciang zoladka. Uzycie twardych sond przy manipulacyach zoladkowych jest
dla chorych bardzo przykre i odstrasza ich od sondowania, dlatego powyzszego
rodzaju badan nieuzywamy chetnie.

¢) Oznaczenie pojemnosci zoladka wydaje sig¢ byé najpew-
nigjszym srodkiem w celu wykazania rozstrzeni. Pojemnos¢ zoladka mozemy
oznaczaé albo przez wprowadzanie wody zapomocyg sondy, co jed-
nak ze wzgledu na wielkie obcigzanie zoladka potrzebna iloécia wody (nieraz
4—6 litréw), wobec mozliwosei istnienia wrzodu i czgstego oslabienia chorych
zotadkowych nie zaleca sig, albo wprowadzanie powietrza (J) row-
niez zapomocy sondy, a to tak dlugo, dopdki silne uczucie prgzenia nie nasty-
pi. W tym celu uzywa si¢ wolumetru zoladkowego (J.) t. j. zwyklej flaszki
Wulfa z dwiema szyjkami, z ktéryeh w jedne] znajduje si¢ korek kauczuko-
wy, a w nim lejek z dluga rurka koncows, stuzacy do wlewania do flaszki
wody, wpedzajacej powietrze do zoladka, w drugiej za$ szyjce przez jeden
otwor korka kauczukowego przechodzi dluga otwarta rurka manometryczna do
mierzenia cisnienienia powietrza, a przez drugi rurka dla polaczenia naczynia
ze sonda. Im wigeej wody mozna do flaszki szezelnie zamknigtej wlaé, tem
wigeej powietrza przeszlo do zoladka. Doswiadezenia moje wykazaly, ze do zo-
ladka prawidlowego mozna wprowadzié przecigtnie pdltora litra powietrza pod
cisnieniem 20—30 cm. slupa wodnego, nim wystapi dokuczliwe prezenie; wpro-
wadzenie dwdch lub wigeej litrdw powietrza wskazuje obecnos¢ rozstrzeni, Lecz
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zaledwie u kazdego czwartego chorego ktdry nadto musi byé do sondowania
przyzwyezajony, mozna uzyé wolumetru, gdyz przy wprowadzeniu powietrza
powstaje odruchowosé zolpdka wigksza, niz po wprowadzeniu takiej samej
ilodci wody, tak ze wiele 0sob juz po wprowadzeniu malej ilosci powietrza do-
znaja odbijania.

Wprowadzajac do zoladka powietrze powyzszym sposobem, lub za pomo-
ca balonu (Oser E.) rozdyma si¢ zoladek, przez co kontury jego i granica dol-
na, jezeli jest obnizona, dokladniej si¢ zarysowuje, a rdznica w odglosie wy-
pukowym nad zoladkiem a jelitami staje si¢ wybitniejszg, stad 1 odgraniczenie
zoladka od innych narzadéw bywa latwiejszem. Przez wydecie bywaja jednak
prawidlowe granice zolydkn przesunigte. Zamiast wydymania zoladka powie-
trzem, do czego trzeba uzywaé sondy, uskutecznia sig je, wedlug Frerichsa,
przez podanie proszkéw musujacych, podajac po lyzeczce kawowej Natrium
bicarbonicum 1 acidum tartaricum, kazdy z osobna, rozpuszezong przynajmnie]
w pot szklanki wody, najlepiej sodowej. Wydymaniu zoladka przeszkadza po-
dejrzenie na $wiezy wrzéd zoladka (P.), sklonno$¢é do wzmozonego bicia serca,
a w rzadkich przypadkach niedowlad odzwiernika, o czem przy nerwicach mo-
wa bedzie.

/) Uposledzenie wydalania tresci zoladka okazuje sig tak przy
uzyciu proby bialkowej, jako tez prébnego obiadu. Uposledzenie to w roz-
strzeni trwalej nie ogranicza sig na kwadransie czasu, ale wynosi kilka godzin.
Wykazanie opdznienia wydalania miazgi pokarmowej jest najwazniejsza klinicz-
ny oznaky rozstrzeni, gdyz gdyby tego zboczenia czynnosciowego nie bylo,
rozstrzen zoladka przebiegalaby prawie bez przypadloscd gastrycznych. Ratwiej-
szn do zastostowania niz wymienione proby, bo nie wymagajaca uzycia sondy, jest
probba salolowa (E): 1 gram salolu podany z woda najlepiej po spo-
zyciu pokarmow, przechodzae z zoladka do alkalicznego soku jelitowego doz-
naje rozkladu na karbol i kw. salicylowy, ktore wessane daja w moczu za-
kwaszonym kw. solnym po dodaniu ligu. ferri sesquichlorati oddziatywanie fiol-
kowe. W prawidlowym stanie wystepuje to oddzialywanie po 40—60 minutach
przy uposledzeniu wydalania pozniej, po 2-3 godzinach. Nalezy jednak pa-
migtaé, ze w razie alkalicznej tresei zoladkowej, rozklad 1 wessanie moze juz
w zolagdku nastapié, przy nadmiernie kwasnej tresei moze rozkiad opéznié sig
tak dlugo, az zupelne zobojgtnienie w dwunastnicy nastapi. Obok tego oka-
zuje proba salolowa tylko poczatek dostawania sie tresci zoladkowej do jelit,
czyli wystapienie pierwszego skutecznego ruchu robaczkowego zoladka, kiedy
za$ si¢ konczy wyproznienie zupelne narzadu, o co wlagnie przy badaniu cho-
dzi, z tej proby si¢ nic dowiemy.

g) Badanie wewnegtrzne czezego zolydka wykazuje, albo pewngy
ilog¢ tresci, metnawej, przez z01¢ zielonkowato zabarwionej, mocno kwasnej, jaka
napotykamy w niezycie kwasnym (p. ustgp VIIL, 5), albo w innych przypad-
kach, mniejszy lub wigkszy ilosé resztek zalegajacych pokarméw, zawierajacych
mierny ilosé grzybkéw i wytwordw fermentacyjnych (kw. mlekowy, maslowy,
octowy i t. d.). Stad nalezy rozrézni¢ dwa sto pnie rozstrzeni trwalej: f o r-
mg lzejsza (ectasia levis) bez trwalego zalegania pokarméw i forme
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cigzkag (ectasia gravis) w ktorej zoladek od tresci zoladkowej nigdy sig nie
wyproznia.

Oznaki ktéremi si¢ w codziennej praktyce kierujemy, aby rozpoznaé trwa-
ty rozstrzen, jest pluskanie, dajace sig wielokrotnie stwierdzié w zoladku
czezym i proba salolowa, jezeli oddawanie moczu ze strony pacyenta nie przed-
stawia trudnodei, a opdZnienie wystapienia oddzialywania przenosi 2 go-
dziny. Jezeli uzycie sondy migkkiej jest mozliwe, to znajdowanie sig resztek po-
karméw w zoladku ezczym stanowi niezawodny dowdd istnienia rozstrzeni trwa-
tej, a jezeli niema tego objawu, to moznosé wprowadzenia dwéch lub wigee]
litrow powietrza do zoladka czczego, obok wykazania opdznienia wydalania
proba bialkows lub obiadem probnym, wynoszacego kilka godzin dowodzi row-
niez istnienia rozstrzeni trwalej. )

6. Pod nazwg FEctasia paradoza (J.) opisane zostaly przypadki rozstrzem,
w ktorych pluskanie i wypuk obok objawéw dyspeptycznych okazuja obecnoéé
rozstrzeni zolpdka, a jednak przez sondowanie nawet po wlaniu wody, plynu
z zoladka wydobyé nie mozna. Tu nalezy przypuseié, ze istnieje czesciowa
rozstrzen w postaci uchylkéw powstalych przez bliznowate zaciagnigcia, lub
wypuklenia scian np. po wrzodach okraglych.

Mozna jeszeze napotkaé osoby, u ktorych istnieja przedmiotowe objawy
rozstrzeni, jak pluskanie, wypukowe obnizenie granic i powigkszona pojemnosé
zolydka, jednak uposledzenia wydalenia, i objawéw podmiotowych, wlasciwej
rozstrzeni niema. Nalezy sobie przypomnieé tylko naszych gorali zjadajaeych
na jeden obiad po 4 litry ziemniakéw z mlekiem (polyphagia), albo piwoszow
spijajacych tylez piwa, a nieuskarzajacych sig pomimo tak wielkiej pojemnos'fzi
zolpdka na przypadlosei dyspeptyczne. Mamy tu rzeczywiscie do czy nienx.a.
z rozstrzenia zoladka, ale wyrdéwnang zwiekszong kurczliwoscia blony migsniowej,
czyli ectasia compensata, nieprzedstawiajaca jeszeze objawéw chorobowyeh. Sko-
ro jednak, w razie uposledzenia ogolnego odzywienia blona miesniowa zoladka
oslabnie to z rozstrzeni kompensowanej, zwanej u laikow wielkim zolad-
kiem, wytworzy si¢ rozstrzen nicdowladna, trwala, z bardzo uciazliwemi przy-
padlosciami niezytu kwasnego.

Wreszcie moze wrodzone obnizenie calego zoladka przed-
stawié objawy fizykalne rozstrzeni (Ott). W tym wypadku wykazuje badanie
wewnetrzne prawidlowe wydalanie miazgi pokarmowej i prawidtows pojemnosé.

7. Rokowanie w rozstrzeni trwalej jest o wiele gorsze, niz w czasowej.
W kilku przypadkach rozstrzeni dlugotrwalej szczegdlniej u izraelitow mlo-
dych zauwazylem ze po 1—2 letniem leczeniu, objawy podmiotowe rozstrzeni
znikaly, chorzy pokarmy dobrze znosili, odzywienie si¢ wzmoglo, jednak obja-
wy fizykalne rozstrzeni: pluskanie, obnizenie dolnej granicy, czgdciowo pozosta-
ty. Nalezy wige przypuscié, ze rozstrzen przez lepsze odzywienie stala sig kom-
pensowang. Zrozumialem wydaje sig, ze rozstrzen w formie lzejszej, gdy w zo-
fadku czezym niezalegajy jeszcze pokarmy daje o wiele lepsze rokowanie, niz
rozstrzen cigzka. Wielce prawdopodobnem jest jeszeze, ze trwala rozstrzen
z niezytem kwasnym prowadzi albo do przerostu blony sluzowej zoladka, albo
do wrzodu czgsci odzwiernikowej, przez co rokowanie staje si¢ mniej korzystne.
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8. Leczenierozstrzeni trwalej lzejszego stopnia jest prawie
to same, co i rozstrzeni czasowej, gdyz chodzi tu o polepszenie odzywienia na-
rzadu i przeciwdzialanie niezytowi kwasnemu, lub sluzowemu (p. ustep XVIII),
Tylko co do wod mineralnych nalezy byé ogledniejszym: nie nalezy niemi ob-
cigzaé zbytnio zoladka, lecz stosowaé je w malych dawkach, natomiast czesto
i przez dlugi czas, najlepiej w stanie ogrzanym, gdyz wtedy najskuteczniej
dzialaja na blong sluzows i najszybciej bywaja wessane. Uwazam za stosowne
zamiast uzywania wigkszych ilosci wody, podawanie lugéw lub ,soli¢ z wod
mineralnych sporzagdzonych w rozezynie tych wod np. soli karlsbadzkiej w pro-
szku w wodzie karlsbadzkiej rozpuszczonej. Polecenia godnem jest takze po-
dawanie soli w postaci prasowanych pastylek (pastilli compresst) wazgeych
okolo pol grama (8 gn.) np. z Natrium hydrocarbonicum, Magnesia usta i t. p.
W rozstrzeni polaczonej z niezytem $luzowym, niebedziemy stosowaé soli lecz
kw. solny (p. ustep XI).

Leczenie rozstrzeni trwalej jest bardzo zmudne i bardzo powolnie poste-
puje; w cigzkiej rozstrzeni nie wystarczaja nawet wszystkie sposoby leczenia
podane dla rozstrzeni czasowej. Wielokrotnie do§wiadczylem, ze dopiero wten-
czas odnosi lekowanie tu skutek, jezeli zoladek zostaje wprzod przez prze-
plokanie uwolniony od zalegajacych go trwale, pokarméw. Przez wydale-
nie miazgi pokarmowej rozkladajacej sig, blong sluzowa draznigcej, a zo-
Iaydek rozciagajacej, usuwamy przyczyng wytwarzajaca rozstrzen i niezyt kwa-
$ny, a rownoczesnie dzialamy pobudzajaco na caly przewdd pokarmowy, co sig
tem objawia, ze po przeplokiwaniach zaparcie stolca cz¢sto samo przez si¢ uste-
puje (Km.), a trwa niezmiennie w ciesnl odzwiernika. Przeplokujemy zoladek
w przypadkach rozstrzeni trwale] najstosowniej pdznym wieczorem, podajye
choremu od poludnia poczawszy, potrawy gestawe lub plynne, aby przez brak
kawalkow ulatwi¢ sobie przeplokiwanie. Po przeplékaniu pozostaje chory bez
pokarmoéw, az do rana, aby zolgdek mogl si¢ skurczyé, a blona §luzowa byé
bez podraznienia. Jezeli chory jest mocno oslabiony, czuje silna czczo$é w zo-
ladku, lub dotkliwe pragnienie, mozna mu pozwoli¢ wypi¢ w nocy malg szklan-
ke herbaty, wody bialkowej, a nawet zjesé jaje migkkie, lub lepiej surowe.
Przeplokuje si¢ zolpdek zwykle codziennie; jednak sy chorzy, ktorzy albo
z powodu samej choroby, albo wskutek plokania doznajs oslabienia, Wtedy
nalezy robi¢ przerwy, wsréd ktorych przypadnie lagodzié dolegliwosci pocho-
dzace z zalegania pokarmdw, okladami cieplemi (blaszanks z ciepla woda) na
okolicg zoladka, a nawet wstrzykiwaniami podskérnemi morfiny. Trwanie kaz-
dego przeplukiwania, w przypuszezeniu ze chory sond¢ dobrze znosi, zalezy
od tego, czy szezatki pokarmow w cieczy przepluczkowej przestaja si¢ juz po-
jawiaé, Pierwsze dwa lub trzy przepltékiwania dokladnie uskutecznié sig¢ nie
dajp z powodu zalegania kawalkow pokarmdéw na dnie zoladka i niecierpliwo-
ci pacyentow. Czesto trzeba przeszlo pol godziny czasu uzyé i moze dzie-
sigé litrow wody przez zolgdek przepuseié, nim go si¢ dokladnie od miaz-
gi pokarmowej wyprézni. Jako$ ¢ plynu stuzgcego dn przeplékiwania zalezy
od stanu chorobowego narzadu. W kazdym przypadku rozpoczyna si¢ przeplo-
kiwaé czysty wo da ciepla; zimna nietylko zle roztwarza tres¢ i sluz, ale
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ozigbia niepotrzebnie wychudlych i niedokrwistych chorych. Po wydaleniu tre-
$ci przeplokuje si¢ w dalszym ciggu cieplemi rozezynami wodnemi: przy
wzmozonem wydzielaniu kw. solnego, 1—17,%, sody lub boraksu, albo ogrza-
nemi wodami: Karlsbadzka, Szczawnicka, Vichy; przy obecnosci fermentacyi lub
gnicia cieplemi rozezynami: 2—389/, kw. borowego, 1%/, resorcyny, '/,%, kw.
salicylowego, 19, kreoliny albo aqua chloroformiata na polowe rozcienczona, je-
zeli niema przeciwwskazania do stosowania chloroformu. Przy uzywaniu kame-
leonu do przeplokiwan zauwazylem wzmaganie si¢ dolegliwodci tak podmioto-
wych jak i przedmiotowych. Waznem jest przy przeplokiwaniach, aby plyn
uzyty o ile moznosci z zoladka wydalié. Dla przekonania si¢ o skutecznosci
przeplokiwan w rozstrzeni trwalej robimy od czasu do czasu proby, podajae
choremu wieczerze probna skltadajaca sig z 35 gm. bulki, 125 gm. pie-
czonego miesa wolowego 1 szklanki herbaty. Przez zbadanie zolagdka rano do-
wiadujemy sie, czy zolagdek od pokarméw si¢ wyprdznia, to znaczy, czy forma
rozstrzeni cigzka przeszla w lekka. Z tego rannego badania wnioskujemy row-
noczesnie po ilosci kwasu i po skladnikach morfotyeznych, czy niezyt kwasny
sig zmniejszyl, albo zupelnie ustapil. Jezeli sig te pomyslne objawy okazz, to
stosujemy przeplokiwania coraz rzadziej, a przechodzimy do leczenia podane-
go dla rozstrzeni czasowe;j.

Jezeli przepldkiwania zastosowaé si¢ nie dadza, to polecono wyprowadza-
nie tresei srodkami wymiotnemi jak to przy gastritis acuta (ustep ILL, 6) po-
dano, albo i bez tychze, jedynie wdmuchiwaniem powietrza rozpylaczem do
polyku, Jednak pobudzania do wymiotdw w rozstrzeni cigzkie] pochwalaé nie
mozna, gdyz po nich chorzy juz 1 tak oslabieni, doznaja jeszcze wigksze-
go oslabienia, a wyproznienie zoladka pomimo wymiotéw nie jest dokladne.
Natomiast bywaja przez francuzkich lekarzy zalecane srodki drastyczne: Alods,
Gummigutti, Colocynthides, Jalappa, Podoplyllinum, np. wedlug przepisu Kuss-
maula: Rp. Pulv, Aloés, Extr. Colocynth., Pulv. Jalappae aa 1,0 (16 gn.), Syr. Rhe
et Pulv, Rhet q. s. u. f. pill. ponderis 0,25 (4 gn.) Nr. XX. D. 8. Jedng lub dwie
pigutki wedlug potrzeby uzyé. Aczkolwiek nie sprawdzono jeszeze droga do-
$wiadezalna, czy powyisze $rodki przyspieszajp takze wydalanie tresci z zolad-
ka, jednak dzialaja one dobrze na dolegliwosel towarzyszace rozstrzeni zolad-
ka, sprowadzajac rownoczeinie obfite stolece, ktorych zatrzymanie jest ciagln
troskg chorych zoladkowych. Stad si¢ tlumaczy, ze chorzy z rozstrzenip zolad-
ka uciekajgc si¢ do pigulek Morisona lub Brandta doznaja czasowej ulgi. Uzy-
cie srodkow solnych jako rozwalniajacych okazuje si¢ w rozstrzemi zoladka
najczesciej bezskuteczne.

Nie mogac stosowaé przeplokiwan przy sprawach fermentacyjnych lub
gnilnych przepisujemy wewngtrznie: Natrium salicylicum 0,5 (8 gn.), lub Bismu-
thum salicylicum 0,5 (8 gn.) na dawk¢ 3—4 razy dziennie. Polecane bywaja
jeszcze ac. carbolicum (Minkowski), kreozot (Mankopff, Benzol, Naunyn), albo
kreolin, kazdego leku po 0,1 (1%; gn.), na dawke, kilka razy dziennie przed
jedzeniem stosowad.

Leczenie zdrojowe cigzkiej rozstrzeni trwalej, przy zwyczajnym
sposobie stosowania wod mineralnych wydaje najezesciej ujemne wyniki, jak mia-
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fem sposobnoéé sig przekonaé o tem w Karlsbadzie. Chorzy tylko pozornie sie
leczy, gdyz po kilkunastu dniach przypadlodei staja si¢ jeszeze wieksze, niz
byly, a cigzar ciala z powodu potrzeby przestrzegania scislej dyety znacznie
opada. Otrzymalem jednak w tych przypadkach dopiero wtenczas dobre skut-
ki lecznicze, jezeli chorzy zdecydowali sig na wieczorowe przeptokiwania zo-
tadka cieply woda mineralng, poczem przez noc niczego nie spozywali, rano zas
wypijali przy Zrédle swoje kubki wody, ktora teraz mogla wprost podziala¢ na
oczyszczong blong $luzowa zolgdka. Bez przeplokania, woda mineralna dosta-
Jac si¢ do obfitej miazgi pokarmowej, nietylko nie wywiera zadnego dziatania
na zoladek, ale owszem przyczynia sig do obcizzenia tegoz.

Przy wiotkich powlokach brzusznych staramy si¢ zoladek podeprzeé pod-
paskami flanelowemi, co okazuje si¢ koniecznem, jezeli istnieje rozstgp migéni
prostych. (d. c. n.)

STRESZCZENIA I WYCIAGL

110. Dr. CLARK. 0 rokowaniu przy organicanyeh cierpieniach serca (Ueber die Pro-
gnose bei organischen Herzkrankheiten), Wyniki z 700 przypadkow spostrzeganych qd
1873 do 1886 roku, doprowadzily autora do wniosku, ze przewlekle ciegpienm
serca nie koniecznie stoja W zwizzku z upadkiem stanu ogélnego, jezeli tylko
scile przestrzegane sa warunki hygieniczne. Okolicznosei, ktére w prz}_’padku
wady zastawkowej czyniy rokowanie pomyslnem s nastgpujace: a) zycie pra-
widlowe, b) brak wszelkiej swoistej wrazliwosei i sklonnosei do cierpien gosé-
cowych lub niezytowych, ¢) niezaleznos¢ wady zastawkowej od zwyrodnienia,
d) cierpienie powinno trwaé bez przerwy diuzej, niz 3 lata, ¢) prawidlowa
czynnos¢ komorek sercowych, /) prawidlowy stan tetnic i prawidlowe wlasnosei
krwi i napigeie w najdrobniejszych naczyniach, g) wolny odptyw krwi przez
zyly szyjowe, ) brak naplywéw do plue, watroby i nerek.

Caly prace autora mozna strescic w kilku nastgpujacych zdaniach: 1. Is-
tnieje wiele 0sdb, dotknigtych organicznem cierpieniem serca, ktore mimo wie-
ku podeszlego cieszy si¢ zdrowiem znosnem bez wszelkich objawéw zaburzei.
2. Zapalenia zastawek wraz z ich nastgpstwami w przebiegu polyczonego z go-
raezky goséca czestokro¢ znikaja zupelnie, tatwiej w wieku mlodym, niz w la-
tach podeszlych. 3. Wystgpujace w wieku srednim objawy wad zastawkowych
bez zwyrodnienia réwniez znikaja czesto, a jesli w poczatkach istnialy zabu-
rzenia w krazeniu i oddychaniu, to stajp si¢ one lagodniejszemi az do zu-
pelnego wyréwnania wady. (Deutsch. med. Zcitung Nr. 12— 1888) A. F.

111, Dr. Emil NOEGGERATH. 0 nieszkodliwosei rozdaré szyjki macicy (The Har-
mlessness of Lacerations of the Cerviz). Rozdarcia szyjki macicznej do dzi$ dnia
s3 uwazane, jako zrédlo wielu cierpien kobiety. Z tego tytulu niektérzy auto-
rowie gorgco zalecajy aby rozdarty szyjke natychmiast zeszywaé. Ten sposob
postepowania, jako srodek czysto rutyniczny, praktykowany przez bardzo wielu
ginekologdw, zdaniem d-ra NOEGGERATI’A nie tylko ze jest bezuzyteczny, lecz
poprostu jest herezys. Autor stawia nastepujace dane: 1) Kobiety z cierpienia-
mi macicy daleko Iatwiej zachodzy w cigze, gdy szyjka jest rozdarta, anizeli
gdy jest nienaruszony. Poronienia zdarzajy si¢ daleko rzadziej w pierwszym
przypadku, anizeli w drugim. 2) Pozycya macicy nie ma zadnego zwiazku
z rozdarciem jej szyjki. 3) Rozdarcia szyjki nie maja zadnego wplywu na wy-
dluzenie si¢ osi macicy. 4) Nadzarcia i owrzodzenia jednakowo czesto powsta-
J# tak na dziewiczej jak i na rozdarte] szyjee. 5) Nadzarcia warg nie sg ni-
gdy prostem nastgpstwem rozdarcia szyjki. 6) Cierpienia tkanek szyjki nie
czgscrej zdarzajy sig w rozdartych, anizeli w dziewiczych szyjkach, 7) Rozdar-
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cia szyjki nle majg zadnego wplywu na powstawanie cierpien macicy, ani na
ich natezenie, ani tez na ich czestosé. Wobec powyiszego dr. NOEGGERATH ra-
dzi wszelkie rozdarcia i peknigcia pozostawiaé samogojeniu sie. Autor opiera
swoje wnioski na dcislem badaniu przeprowadzonem na 100 przypadkach.
Z tej liczby 50 kobiet mialo dziewiczg i 50 rozdarta szyjke¢ maciczng.

(The Medical Record, July 14, 1888). J. Drzewiecki.

KRYTYKA I BIBLIOGRAFIA.

C. F. Ku~ze. Podrecznik Medycyny praktyczne;.
Przeklad z ostatniego (9-go) znacznie przerobionego wydania niemieckiego z r. 1887, za upo-
waznieniem Autora dokovany przez Stanislawa KLEINA i Aleksandra FrRucuTMANNA, str. 732,
Warszawa 1888,

Autor kierujac si¢ najnowszemi odkryciami w dziedzinie medycyny, utwo-
rzyl ze wszystkich postaci chorobowych 4 obszerne dzialy.

Dzial 1-szy, oznaczony tytutem: Choroby zakazne, zawiera, obok choréb,
opisywanych 1 przyjmowanych juz dawniej za zakazne, kilka jeszcze postaci
chorobowych, ktére dzigki nowszym dopiero poszukiwaniom do dzialu wspom-
nianego zaliczone zostaly. Na pierwszem miejscu postawié tu nalezy gruzlice
pluc 1 innych narzadéw, wodowstret {lyssa), promienice (actinomycosis). W dziale
tym umiescil autor rowniez takie choroby, ktore przed niedawnym jeszeze cza-
sem podprowadzone byly pod kategorye chordb zupelnie odrgbnych od zakaz-
nych. Znajdujemy wiec tu goraczke pologowa, ktorej przyczyna, dzigki bada-
niom ROSENBACH’A, PassET’A 1 innych, zostala nalezycie wyjasniona, nastepnie
cierpienia weneryczne i wreszcie choroby skérne pochodzenia pasozytniczego.

Rozejrzawszy si¢ szczegolowiej znajdziemy w dziale niniejszym dosé wy-
czerpujgey opis tyfusu brzusznego oraz jego leczenia. W cholerze azyatyckiej
uwzgledni} autor najnowsze badania KocH'a nad lasecznikiem przecinkowym,
nie pomingt tez okreslenia sposobu odnajdywania lasecznika w wyproznienie-
niach i jego hodowli. Z choréb rzadko opisywanych w podrgeznikach patolo-
gii szczegolowej, napotykamy tu ,,dzume guzowatz.” W tresciwym opisie dyf.
terytu znajdujemy wlasny autora wyprobowany sposob leczenia za pomocsy cig._
glych okladow cieplych 1 chloranu potasu, w obszernie za$ opracowanym roz
dziale zapalenia pluc wldknikowego pomieszczone sy rowniez ostatnie wynik?
badan WEICHSELBAUM'A, dotyczace etyologii pomienionej zakaznej postaci cho-!
robowe;j.

Suchotom, jako cierpieniu, wystgpujacemu dosé czesto i posiadajacemu dla
lekarza praktyka bardzo wazne znaczenie, po$wigea autor szczegélnie duzo miej-
sca (stronic 20), uwzgledniajac odpowiednio ich przyczyng i sposéb powstawa-
nia, sposdb odnajdywania lasecznikéw gruzliczych w plwocinie, niemniej tez
i leczenie zapobiegawecze.

Wreszeie w szezegolowym rozbiorze przymiotu znajdujemy najnowsze me-
tody lecznicze, mianowicie wstrzykiwania glebokie rteci, opisujac zas$ wsciekli-
zng¢ nie zapomnial autor uczynié¢ wzmianke o metodzie leczniczej PASTEUR'A.

Dzial 2-gi, p. t. ,Choroby ustrojo we” zawiera postacie chordb
niezakazne, lstota ktérych polega na zaburzeniach w ogélnem odzywianiu,
przyezyny ktorych po czesci malo znamy, po czesei zas polegaja one na zazigbie-
nin. Spotykamy wiec tu blednice, niedokrwistosé zlosliwa (anaemia perniciisa),
gnilec, krwawigczke \leukaemia), limfomigsak zlosliwy. Do tego réwniez dziatu
zaliczony zostal obszernie opracowany rozdzial ,Zolzy, ktore, aczkolwiek za
przyezyne majg te same laseczniki, co i gruzlica, jednakze winny byé uwaza-
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ne za samoista postaé chorobowa. Przy opisie cukromoczu podaje autor jedne
tylko probe na cukier NYLANDER’'A—BOTTHER'A, ktora jest o wiele doklad-
niejsza od wszystkich innych dotychczas uzywanych.

W rozbiorze godéca stawowego, ktory autor sklonny jest uwazaé za cho-
robe zakaing, podaje KUNZE pierwszy raz przez siebie stosowany, a nastepnie
stwierdzony przez SENATOR’A i innych, sposob leczenia wstrzykiwaniami podskor-
nemi kwasu karbolowego. Dalej w porzadku nastepuje opis podagry, krzywi-
cy, zmigknienia kodci, a wreszcie i otylodci, ktora ostatniemi dopiero czasy
zwrécila na siebie uwage lekarzy i w leczeniu ktorej trzyma si¢ autor pogla-
dow EBSTEINA.

Dzial 3-=i najobszerniejszy, obejmuje postacie chorob, wlasciwych oddziel-
nym narzagdom.

Miejsce pierwsze w tym dziale zajmuja choroby moézgu, z posréd ktoérych
rozdzial o krwotoku mozgowym i zatkaniu tetnic mézgowych opracowany zo-
stal bardzo obszernie i szczegélowo. Spotykamy tu rowniez opis choroby na-
szego wieku, zwanej Niemocy nerwowy (Neurasthenia). W koncu choréb mézgo-
wych znajdujemy rozbidr wazniejszych objawdéw mdézgowych wzglednie do 1ch
znaczenia rozpoznaweczego, jak: bol glowy, drgawki, porazenia. Z pomigdzy
chordéb rdzenia podal tu Autor niedawno opisany przez HaMmoND'A postaé, no-
szaeg nazwe: ,,Athetosis”. W dziale nerwic nerwu wspélezulnego spotykamy:
migreng, dusznice bolesna, chorobe Basepow’a i nerwobdl kiszkowy. W opisie
chordéb nerwow obwodowych podano szezegdlowy rozbidr merwobolow z  do-
datkiem rozdzialu o hypochondryi, znieczuleniach i kurczach. Dalej nastgpuje
opis plasawicy, tezca, histeryi, padaczki, katalepsyi oraz rozdzial o drgawkach
u poloznic i u dzieci. Wreszcie znajdujemy szczegélowy rozbidr porazen z u-
wzglednieniemn objawu, znanego pod nazwy: ,odczynu zwyrodnienia” oraz wy-
czerpujacego opisu sposobu leczenia ich elektrycznoscip i kgpielami. W koncu
pom:escil autor rozdzial o zabkowaniu.

Nast¢pna grupa choréb narzadu oddechowego miesci w sobie w porzadku
zwyklym cierpienia nosa, krtani, tchawicy, oskrzeli, piuc i oplucuej, ktorej au-
tor podwigea dosé szczegélowy opis.

Z posrod chorob serca spotykamy rzadko opisywany rozdzial o wrodzo-
nych nieprawidlowosciach w budowie serca, w cierpieniach za$ naczyn znajdu-
jemy réwniez opis miazdzycowego zapalenia blony wewngtrzne] tetnie, choro-
by nie we wszystkich podrecznikach uwzglednianej, a tak cz¢sto spostrzegane]
w praktyce lekarskiej.

Dzial nastgpny dotycze chordb narzadu trawienia. Przy leczeniu niezytu
zolapdka opisuje autor szczegélowo metodg przeplokiwania zolgdka oraz podaje
dokladne wskazéwki dyctetyczne przy leczeniu chordb narzadu trawienia. Do
dzialu tegoz bardzo slusznie zaliczone zostaly hemoroidy, a to ze wzgledu na
ich etyologje. Uwzgledniono tu réwniez dwa bardzo wazne dla lekarza obja-
wy, a mianowicie: zaparcie stolca i1 rozwolnienie. W dalszym ciggu nastepuje
rozdzial o robakach. Choroby otrzewnej réwniez szczegélowo zostaly opraco-
wane. Pomigdzy chorobami watroby znajdujemy przymiotowe zapalenie watro-
by, a przy opisie zoltaczki—szczegolowy opis sposnbu poszukiwania w moczu
barwnikéw oraz kwasow zdélciowych.

Dzial choréb sledziony, czesto w podregcznikach pomijany, znalazl i tu swo-
je pomieszczenie. Grupa nastgpna obejmujaca choroby narzagdu moczowego, za-
wiera bardzo dokladny opis zwykle napotykanych postaci chorobowych, W roz-
biorze zmian anatomicznych przy zapaleniu nerek opiera sig autor na ostatnich
spostrzezeniach WEIGERT'A, ktory dzieli zapalenia nerek na ostre, podostre
i przewlekle i ktory twierdzi, ze zapalenia nerek migzszowe i $rédmigzszowe
sg to sprawy chorobowe, wystepujace jednoczesnie. Z pomigdzy chordb peche-
rza znajdujemy takie cierpienia, jak kamienia, moczocick nocny.
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W dalszym ciggu znajdujemy tu opis cierpien narzaddéw plciowych, na
czele ktoryeh staja zmazy mnocne (pollutiones) 1 masieniotok (spermatorrhoes); za
piemi ida choroby narzadéw pleiowych zenskich, podzielone na 2 grupy, z kto-
rych jedna obejmuje cierpienia pomienionych narzadéw w stanie pozapologo-
wym, druga zas w stanie pologowym. Napotykane tu postacie chorobowe ida
w porzadku nastepujacym: cierpienia jajnikéw z szczegolowem rozpoznaniem
rézniczkowem, zapalenie macicy z uwzglgdnieniem najnowszych sposobow lecz-
niczych, jak odcigeie czgsei pochwowej, krwistek maciczny 1 zamaciczny, za-
palenie otrzewnej 1 tkanki Iacznej okolomacicznej, zaburzenia w miesiaczkowa-
niu bardzo szczegélowo opracowane, zmiany w polozeniu macicy oraz nowo-
twory tejze. Z posrdd cierpien pologowych znajdujemy tu krwotoki z narzy-
dow pleiowych podezas pologu.

Dziat choréb skérnych krdtko lecz treéciwie opracowany, zawiera opis
cierpien skornych niezakaznych.

Czwarty wreszcie i ostatni dzial, nader wainy pod wzgledem praktycz-
nym, stanowig otrucia: olowiane, fosforowe, rtgciowe, otrucie arsenem oraz
wyskokiem z szczegdlowym opisem przebiegu, rozpoznania i leczenia.

Na koncu ksigzki umieszezony jest spis recept, zawierajapcy do 400 nume-
réw, z wskazaniem cierpienia, przy ktérem lek odpowiedni stosowanym byé
powinien, za nim nastgpuje bardzo szezegélowy skorowidz terminéw polskich
1 tacinskich, spotykanych w ksigzce.

Panowie FrRucHTMANN i KrriN dobry przysluge wyswiadezyli naszej pu-
Llicznosei lekarskiej przyswajajac literaturze polskiej powyisze dzielo. Zalecaja
je przedewszystkiem jasnos¢ i tresciwosé wykladu; trudno na tak malem miej-
scu tak duzo powiedzie¢ jak to KuNzg uczynil, Ustatnie wyniki nauki s tu
skrzetnie zbierane i ¢ ile miejsce na to pozwalalo tresciwie podane. Przy dzi-
sigjszym kolosalnym postgpie wiedzy lekarskiej, trudno jest, czytajac porozrzu-
cane po roznych pismach pojedyncze prace lckarskie, mie¢ dokladny obraz
obecnych pojeé o danej chorobie i jej leczeniu, ze tylko wspomnimy nauke
o cholerze, o promienicy, o wsciekliznie etc. W podrgezniku KuNze'eo znaj-
dujemy to wszystko jasno wylozone.

Tlomaczenie dokonane przez mlodych, utalentowanych adeptéw nauki jest
staranne, oddaje wiernie mysli autora. Polszezyzna w niem jest bez zarzutu,
a nawet przyznaé trzeba, iz z trudnego zadania terminologii wywigzali sie tlo-
macze wzglednie dobrze. Pomimo wielkiego uznania jakie mamy dla znakomi-
tej pracy Autoréw Krakowskiego Slownika terminologii lekarskiej, uznania,
ktére niejednokrotnie na tem miejscu wyrazalismy, znajdujemy w tym osta-
tnim wyrazenia oryginalne, ktore wprawdzie w Krakowie w znacznej czesci
sig utarly, ale naszych czytelnikow nietylko ze swoja niezwykloscla raz,
ale bardzo czgsto s3 dla nich wprost niezrozumiale. Wyrazy: kila, wyzdrowie-
niec, odnoga, macinnica, nadkolanek etc. s3 nieznane wigkszosei naszych czy-
telnikow i jezeli byly kiedy przypadkiem przez nas uzyte, wywolaly ze strony
odleglych czytelnikow szereg listdw z zapytaniami o ich znaczenie. Otoz
tlomacze nasi oglednie uzywaja terminologii Krakowskiej, z zastosowaniem jej
do naszych stosunkow.

Dzielo zatem powyisze poleci¢ mozemy mnaszym czytelnikom jako bardzo
dobre 1 pozyteczne.

Wiadomosei biezace.

Krajowe. Otrzymujemy listy nastepujacy:

Szanowny Redaktorze! Nie czekajac na ostateczny wynik sprawy sadowej, jaka na moje
2adanie toczy si¢ pomiedzy mng i wydawcs Przewodnika dla chorych, a obawiajac sig zarzu-
téw, na jakie narazié si¢ moge z powodu wspoludzialu w tem wydawnictwie, upraszam o po-
mieszczenie ponizszych sléw kilku,
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Wchodzac w Kwietniu r. b. w stosunki z wydawca Przewodnika, zobowigzalem sie re-
dagowaé takowy, t. j. kwalifikowaé artykuly do druku, robié ostateczng ich korrekte i zajaé sie
ukladem czedci informacyjnej; wydawnictwo mialo byé ukoficzone najpézniej w d. 1 Lipea.
Tymeczasem do chwili wyjazdu mego z Warszawy, ktdry nastapil w pierwszych dniach Lipea,
wydrukowano zaledwie ogloszenia i 2 czy 3 pierwsze arkusze tekstu; resztg artykuldw (z wy-
jatkiem artykulu o materyalach spozywezych, ktory autor czedciowo do druku nadsylal) jak
réwniez caly prawie dzial informacyjny przejrzalem w rekopismach. P. wydaweca zobowiazal sig
drukowa¢ tak, jak mi je przedstawil, a dla uniknienia niedokladnodci obiecal po wydrukowa-
niu przysylaé oddzielne arkusze do odczytania i wprowadzenia poprawek. Pomimo dwukrotne-
go listownego przypominania o tem, nie przysélano mi nic; po powrocie za§ do Warszawy za-
stalem druk prawie na ukoficzeniu. Pogloski o naduzyciach, jakich si¢ dopuszczano wzgledem
niektérych firm kupieckich na skutek artykulu o materyalach spozywezych, jak réwniez wpro-
wadzenie bez mego zezwolenia réznych zmian w wydawnictwie (uzupelnienia w informacyach
dotyczacych lekarzy, grubszy druk w nazwiskach niektérych felczerdéw i akuszerek, rubryka
choréb w wykazie miejscowodci leczniczych i t. p.), ktérych nie moglem zaaprobowaé, byly po-
wodem listownego zawiadomienia wydawcy, iz na skutek niedotrzymania przezef warunkdw
umowy stanowczo zadam, aby nazwisko moje, jako redaktora, nie bylo pomieszczonem na
karcie tytulowej. List ten, o ile mi wiadomo, dolaczony zostal do akt sadowych na dowdd,
jakobym ja dal powéd do zerwania umowy, Mimo to jednak p. wydawca nie tylko tego nie
uwzglednil, lecz pozwolil sobie jeszcze pomiedcié nazwisko d-ra MALINOWSKIEGO, ktéry (jak to
wlasny jego list objasnia) zadnego udzialu w opracowaniu Przewodnika nie przyjmowal.

Wobec takiego naduzycia nie moge braé na siebie zadnej odpowiedzialnodci; wszelkie zaé
zarzuty dotyczace tredci i ukladu Przewodnika skierowane byé winny li tylko przeciwko wy-
dawcy jego. Witold Szumla#hski.

— Szanowny Panie Reduktorze! Niech mi wolno bedzie zaprotestowaé w Pafiskiem pidmie
przeciwko naduzyciu, jakiego si¢ dopuscil Wydawca ,,Przewodnika dla chorych” pomieszeozajac
na karcie tytulowej moje nazwisko jako wspdlredaktora. Wydawey tej ksiazki nie znam weale
nawet z widzenia, a artykul, ktérego dr. SzuMLANsKI zazadal odemnie, jako Redaktor Przewo-
dnika, mial byé pomieszezony w tymze Przewodniku bez mego nazwiska i tylko w takim razie
jeZeli cale wydawnictwo zostanie starannie opracowanem. W redakcyi zaé Przewodnika zadne-
go nie przmeowalem udzialu.

Proszac 0 pomieszczenie W »yMedycynie” tego listu, mam honor zalaczy¢ wyrazy szacun-
ku i powazania. Alfons Malinowski.

— Dowiadujemy si¢ ze wkrétce pojawi sie w druku przeklad ,Chemii fizyologiczne]
i patologicznej” prof. Bunek'co, dokonany przez d-ra MavzrLa i p. FLauma kand. chemii.

Zagraniczne. Stowarzyszenie lekarzy angielskich British medical Association w roku
biezacym odbylo posiedzenie w Glasgowie w dniach od 7-go do 10-go Sierpnia przy udziale
niemniej niz8000 czlonkdw. Przewodniczacym byl Gairosera odezyty prof. W. Mac Ewex’a
o chirargii mézgu i mlecza pacierzowego, oraz ANDERSON'A o rozpoznaniu i leczeniu cierpieh
przymiotowych ukladu nerwowego wywolaly ogélny poklask.

— Dr. Weiss zaleca nastgpujace wstrzykiwanie w tryprze:

Rp. Chinin. sulf. 1,0
Glycerini. 25,0
Aq. dest. 75,0
MDS. 3 razy dziennie zagrzawszy zastrzyknad.
Zastrzykiwania te nalezy powtarzaé nawet po zniknigeiu wszystkich objawdéw chorobnych,
Przeciwko bélom towarzyszacym oddawaniu moczu przy tryprze A. TrompsoN zaleca w Lan-
cecie zastrzyknigcie pdl grana (0,08) kokainy roztworzonej w 2-ch lyzeczkach kawowych wo-
dy, dokonane wkrdtce przed oddaniem moczu,

Rumxibn i WymwcA , Dr. (xustaw Frltsche Adres Redakcy1 AleJa JerozohmskaN 80

ﬂ,ossoneuo Ilensyporo Bapmana 8 Cenraépa 1888 r.—Druk Maryi Ziemkiewicz
Krak,-Przedm. Nr. 17, Cena numeru pojedyfhczego kop. 15.



V| c HY WODY MINERALNE NATURALNE
: Administracya w Paryzu, § Boul. Montmartre.

Grande-Grille. Hopital. Choroby organéw trawienia, ocigzalosei zoladka,
uposledzone trawienie, brak apetytu, bolesci zoladka. Celestins. Zadac¢ nale-
Zy aby nazwisko zrédla znajdowalo sie na kapslach. Dostaé mozna
w Warszawie w aptekach PP. D-ra T. Heinricha, Kucharzewskiego, Lilpopa,
Waligérskiego, Soltyklewmza i Ed. Koope, L. Zieminskiego, Barcza, w Kaliszu
u PP. Bryndzy i Prusinowskiego. 30 —25
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( rgdzie stal lub -
l\Ul ‘ lnl\ 5 | N aII):@nZle S(;a'yms': szeér)i
KURACYJNY. - - wanym wydaja si¢ pod sci-

stym nadzorem lekarzy w Za-

|
Analizowany jako prawdziwy wyréb z wina. i
Cena 1/; butelki rs. 150, 1/, butelki kop. 80 .
h 1/, butelki k’op./’;,o_ P50 5 kladzie hydropatyczno -pneu-
Skrzyneczki po 6 1 12 butelek w ceniers, 9i18 l
wysylaja sig franco do wszystkich stacyj Dr, zel.
|

matycznym Obozna 5.
w Krél. Pol. (143)—13—11

v KRAFFT-EBING.

[BOCZENIA UMYSEOWE

na tle zaburzen plciowyech (Psychopathia sexualis).

OPACZNE CZUCIE PLCIOWE.

Przelozy! z niemieckiego

Dr. A. Fabian.

Numery Medycyny zawierajace powyisza prace sa do sprzeda-
nia w Redakcyi Medycyny za cene 1 rs., z przesylka poczto-
wa 1 rs. 30 kop.

Slownik lekarzow polskich
obejmujaoy
cprécz krétkich zycioryséw lekarzy polakdw uraz cudzoziemcesw w Polsoe osiadlych, dokladng
bibliografig lekarskg polsks od czaséw pajdawniejszych az do chwili obecnej
ulozy! Stanistaw Kosminski
Czlonek czynny i bibliotekarz Warsz. tow. lek., czlonek zwigzkowy Wilefiskiego tow. lek.
Zeszyt I, II i IIIL.

Warszawa naklad Autora 1883 mozna nabyé w Redakcyi Medycyny — Cena: 1 rs. 50 k.
z przesylks pooztows 1 rs. 80 kop. za zeszyt.



‘NAJWIEKSZY PAROWY ZAKEAD

W WARSZAWIE WYROBU WOD

APTEKA

MAGISTRA FARMACYI

W. KARPINSKIEGO

w Warszawie

ulica Elektoralna Nr. 39.

Poleca nastepujace wina leeznicze, wyrabiane na maladze wyborowej:
Wino Rabarbarowe czyste, p6t butelki 2 rs.
s 54 z kora chiny krélewskiej, pét butelki 2 rs. 25 kop.
» Chinowe czyste, pét butelki 1 rs. 20 kop.
i s & ielazem, pcl butelki 1 rs. 50 kop. .
,» % Ching i s Kakao (vin de Bugeaud) pé! butelki 1 rs. 50 kop.
Nadto:
Proszek Rabarbarowy chiiski, w pudelkach z odpowiednia lyzeczka, pudelko po
60 kop.~100 kop. i po 120 kop.
Wino pepsynowe, na winie francuzkiem, bialem (z pepsyna wyprébowanej dobroci),
jedna cze§é pepsyny na 50 czedci wina, P6l butelki 2 rs.
Tamar-Indien, cukierki rozwalniajace, mego wyrobu z kwasnemi daktylami. Jeden
cukierek uzyty na noc, a najwyzej dwa, sprawiaja rano obfite wypré-
znienie bez bole§ci,—pudelko (12 sztuk cukierkéw) 75 kop.

Tran lekarski oczyszczony

) 7 zZwyczajny

" 45 & delazem, z jodkiem zelaza, z bendzwinijanem zelaza, butelka po rs. 1.

Oleum ricini koussinatam comp. Srodek wyprébowanej dobroci przeciwko solite-
rowi, zawiera w skladzie swoim pierwiastki: paproci, kousso i korze-
nia granatu, cena dozy rs. 2.

Uwazam za pozyteczne nadmienié, ze wyborne dzialanie Win Rabarbarowych
mego wyrobu, przy zatkaniu trzewiéw brzusznych, w cierpieniach hemoroidalnych,
w chorobach serca, kongestyjach do glowy u 0séb nerwowych, oslabionych, bled-
nica i niedokrwistodcia dotknietych, jako tez v dzieci do rozwolnienia sklonnych,
a na chorobe angielsks rachityczna cierpizcych, wielokrotnie stwierdzone zostalo.

10—6 W. Karpinski.

Cena wzgledna do cen handlowych.
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Repakror i Wypawca Dr. G. Fritsche.

Jossozeno Ilensypon. Bapmasa 8 denm6px 1888. Druk Maryi Ziemkiewicz Krak.-Przed. N. 17.
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