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0 kilku przypadkach niezwykłej choroby kiłowej oka.

Napisał Dr, Ignacy Barbar, lekarz prakt. w  Stryju.

(Ciąg dalszy. — Zobacz Ni, 61.)

M akroskopow e badanie g a łk i ocznej okazało  n a ­
stępujący w y n ik :

G ałk a  oczna bardzo nieregularnie z a n ik ła , ma 
w  średnicy najw iększej poprzecznej 18 mm., a w śre­
dnicy przednio-tylnej 14 mm. G ałkę oczną przecięto 
w  południku poziomym. Rogówka dość znacznie na 
przód w ypukła  m a w  swej podstaw ie 6 mm. szeroko­
śc i; tęczów ka zgrubiała  porożona je s t  zupełnie p łasko  
między dwoma punktam i, do których je s t przytw ier­
dzoną. C iałko rzęskow e po praw ej strom e nieco zgru­
białe* je s t  silnie na  w ew nątrz wciągnięte, bezpośrednio 
do tylnej powierzchni tęczówki do tyka m asa 1,5. mm. 
w ysoka, zaw ierająca w sohie ostatki soczew ki i c ia łk a  
szklanego i bezpośrednio w chodząca w otwór tw ar­
dów ki, w którym  widać masę m iększą, nieco zabar­
wioną. N a wew nętrznej (ku stronie nosa położonćj) 
części ga łk i ocznej nie znajdujem y c ia łk a  rzęskowego; 
siatków ka je s t odczepiona, zwinięta w w ązkie fałdy
i w ciągnięta zupełnie na w ew nątrz w otwór tw ardów ­
k i;  naczyniów ka widocznie zgrubiała i zupełnie p rzy ­
legająca.

Rzuciwszy raz j-eszcze okiem ua  opisy powyżćj 
skreślone narośli kiłow j eh miękkich w oku, z których
trzy znaleziono u mężczyzn, a jedne u kobiety, w idzi­
my przedew szystkićm  jak o  wspólny przypad wybitne 
w ystąpienie osutek (eaęanthema).

W  I. i III. przypadku w yprzedzały  one chorobę 
oka, w Ilgim  osutka p rzesta ła  razem  z cierpieniem 
oka, w  IVtym przypadku osutka po k aza ła  się po za ­
chorowaniu oka. Z w yjątkiem  Igo przypadku, którego

osutka więcój odznaczała się niezliczoną ilością miejsc 
wyrzutowych (Eruptionsstellen), niżeli rozszerzaniem  się 
lub głębokością tychże , w trzech dalszych przypadkach 
choroba skórna była, przynajm niej miejscami, nadzw y­
czajnie rozwiniętą. ■

W  żadnym  z pomienionych przypadków  nie mo­
g ła  więc zachodzić my łk a  co do przyczyny tw orzenia 
się choroby o k a ; jednakże  zachowamy n? późnićj py­
tanie co do rozróżnienia szczegółowego choroby, aże­
by je  obrobić dokładnie W  pićrwszych dwóch przy­
padkach przed pojawiem em  się w yraznćm  sadzela 
w twardówce ukazało  się zapalenie tęczówki, nie do­
zw alające sądzić o wystąpieniu m iękkiej narośli kiło- 
w ćj w obszarze tw ardów ki. W  IVtym przypadku za­
palenie tęczówki przedstaw iało obraz w łaściw y zapale­
niu tćjże gumiakowemu (gummos), a przez to u łatw iło 
dokładny  sąd o istocie sadzela, który  później w ystą ­
p i1' w twardówce. Tylko w Illc im  przypadku cierpie­
nie zaraz z początku było tak  wielkie i rozległe, roz­
wój tak  nagły, że tęczówka, ciałko rzęskow e i tw ar­
dówka jednocześnie zajęte zostały, (idy  więc w tym 
ostatnim  Illc im  przypadku nie mogło być żadnćj o tem 
wątpliwości, ile tworów w  oku dotkniętych je s t  choro­
by? gdy w IV. przypadku gum iak tęczówki w yprze­
dza ł uabrzękłość w twardówce, a  przez to bardzo praw - 
dopodobnem uczy ifł przejście gum iaka przez ciałko 
rzęskow e i następne w ysklepienie tw ard ó w k i: w pierw ­
szych dwóch przypadkach można było się pytać, czy 
mamy do czynienia tylko z gum iakiem  tw ardów ki; 
czyli też chorobę tw ardów ki uw ażać należy7 za k o ­
nieczne następstw o choroby c ia łka  rzęskowego. Z uwa- 
g ’ na  brak dcznych orzeczeń anatomicznych w  tym 
przedm iocie ; z uwagi n a  rychłe zaczerw ienienie tw ar­
dówki, jó j nabrzm ienie i w ysklepienie, k tóre  ostatecznie 
tylko od zmniejszonego oporu tw ardów ki zależeć mo­
gło pierwsze przypuszczenie dałoby się obronić; j e ­
dnakże nie przem aw iają za niem w ażne względy i z tej 
przyczyny zrobimy najlepiej, ja k  to H. Schmidt w swo 
ich przypadkach uczyn iłf uw ażając nasze pićrwsze 
dw a przypadki za gum iaki c ia łk a  rzęskow ego Przede 
wszyntkiem przem aw ia za tern ta  okoliczność, że ob­
szar ,agodówkiArtanowił punkt głów ny choroby syfili- 
tycznej; że rogów na przew ażnie tylko w kile dzie 
d/acznej podpadli chorobie, przyczem  bardzo praw do­
podobnie cierpienie kiłow e daleko m niejszą g ra  rolę 
od ogólnego stanu odżyw ienia, gdy siatków ka daleko 
izadziój od tęczowi i i naczyniów ki podpada kile. U w y­
datnić jeszcze musimy równoczesność cierpienia jago 
dów ki (uvea)  z chorobą skórną. N aw et tak  nagłe w y­
sklepienie tw ardów ki nie je s t  zaaziw iająeem , zw łaszcza
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gdy się wie, iż sadzel c ia łk a  rzęskowego, okry ty  tę ­
czów ką w  obwodzie źrenicy przyczepionej, może nie- 
spotrzeżenie osiągnąć znaczny w ielkość, a w tedy do­
piero nagłe przedziuraw ić może tw ardów kę, której tk a ­
nina, s taw szy^się  mniej sp ó jn ą , ulega ciśnieniu sa- 
dzela.

Rokowanie gum iaka kiłow ego w ychodzącego z c ia ł - . 
k a  rzęskowego zależy przedew szystkiern od pierwotnej 
wielkości tegoż., W pierwszych dwócli przypadkach  
oko o c a la ło ; co się tyczy pierwszego przypadku  dodać i 
musimy, że niedawno mieliśmy sposobność widzieć te ­
go chorego i zbadać bystrość jego  wzroku. G ałka  oczna 
o kazyw ała  w dotykaniu zw ykły  opór, zamglenie ro ­
gów ki i przodkow ej powierzchni tęczówki było zna­
czne, palce chory liczy ł w oddaleniu 10', stenop. wy- 
nośiła  bystrość w zroku V*20? chociaż bystrości wzroku 
w Ilgim  przypadku nie możemy podać; ty le jednakże  
wiem, że znaleźliśmy k sz ta łt oka zupełnie praw idłow y, 
nie liczne przyczepm y tęczów ki i m a łe , w ątłe  p ła tk i 
w cia łku  szklanem  Miękki guz kiłow y c ia łk a  rzęskow e­
go nie pociąga więc za sobą bezw arunkow o zniszczenia 
o k a .Ł) Zupełnie inaczej rzecz się ma, jeżeli już  p ier­
wotnie gum iak kiłow y w ielkie zajm uje m iejsce: bo 
w tedy zanikowi oka zapobiedz nie można, a  oderw a­
nie siatków ki zdaje  się być po części następstw em  
przejścia sadzela  na naczyniów kę, jeszcze  więcej zaś 
może być skutkiem  choroby c ia łk a  szklanego.

Co się tyczy rozróżnienia szczegółowego, zad a­
jem y sobie p y ta n ie : za co wziąć można m ałe gum iaki 
c ia łka  rzęskow ego, obok którycli tylko zapalenia tę ­
czówki is tn ie je ? ’ Jeżeli tylko chorobę g a łk i ocznej 
uwzględnimy, możnaby stan  oka zależący od gum ia­
k a  c ia łka  rzęskowego poczytać mylnie za t. zw. za ­
palenie tw ardów ki w ędrowne (scleritis migrans), które 
w klinice zuryskićj dość często się w ydarza. I to 
zapalenie m a swoje siedzibę w pasie tw ardów ki na 
około rogów ki; w początkach w ystępują dość wielkie 
garby pokryte spojów ką lekko n astrzy k n ię tą ; osutka 
pęćherzykow ąta wcale nie potrzebuje się okazyw ać. To 
zapalenie tw ardów ki wędrowne je s t także często po­
łączone z zapaleniem  tęczów ki i dość często je s t b a r­
dzo bole,snem. Lecz garby te są  bardzo tw arde, żół­
tawe, nie regularnie chropow ate; w żadnym  okresie 
tćj choroby nie je s t  spojów ka z temi garbam i zrośnię­
tą, takow e nigdy nie p ę k a ją ; a szczególnie cechującą 
je s t  ta  okoliczność, że często po długiem  trw aniu cho­
roby garb o garb się opiera, przenosząc się z m iejsca 
na m iejsce, lub zajm ując ca łą  twardów kę.

W  przypadkach powyżej opisanych nie mogliśmy 
uważać cierpienia za złośliwe sadzele, na p rzyk ład , 
takie, o których pisze E s t l a n d e r 2) :  gdyż sadzele 
te nie były  usadowione w szczelinie powiekowćj, gdzie 
się przecież najczęściej okazują  sadzele złośliwe spo­
jó w k i; spojów ka sam a nie b y ła  chorą, m iała zw ykłą 
grubość i daw ała  się łatw o przesuw ać. Co się zaś ty ­
czy m ięsaków  (sarcoma) c ia łk a  rzęskowego, to rozwój 
ich dostatecznie cechuje sio zwiększonem naprężeniem  
g a łk i o czn e j, w ytłoczeniem  n a  przód tęczów ki i b ra ­
kiem  zapalenia tejże, t ak ,  że rozróżnienie wcale nie 
je s t  trudnem . Nie możemy nie wspomnieć, że i zapale­
nie tw ardów ki w ędrowne zdarza się u ludzi, którzy 
cierpieli k i le ; ale naw et i w tych przypadkach nie mo­
żemy tej chorobie przypisyw ać znaczenia kiłowego, 
g d y ż  n i e  w c h o d z i  o n o  w p e w n e  o k r e s y  za-

‘) Torówn. U. S c h m id t ,  w Beri. Id. Wochemchr. 1872. 
8t. 274.

*) KL Mon. Bi. f. Augeah. 1870. »tr. 26?.

r a ż e n i a  u s t r o j u .  Zupełnie inaczej rzecz się m a 
z rozpoznaniem  w tych przypadkach, w których gum iak 
tęczówki i c ia łk a  rzęskowego razem  istnieje i w szybkim  
rozwoju swoim tw ardów kę przedziuraw ia.

’ Co się przedew szystkiern tyczy kiłowego znaczę 
m a “ gum iaka tęczówki, to musimy je  bezwzględnie 
uznać. Jeżeli prostych zgrubień brzegu źrenicznego, 
które  często się znajdu ją  w m iejscu zrośńięć,"nie n a ­
zwiemy szyszkowinam i tęczów ki (condyloma ir id is ) ; 
jeżeli nadzw yczaj rzadkich przypadków  szczególnych 
guziczków blado-różowych w tęczów ce," zdarzających 
się z nabrzękłościam i nie kiłowem i gruczołów  i bez 
śladu znikających !) nie uznam y mylnie za, kiłow e g u ­
m iaki : to nie pozostanie żaden przypadek, w któryin- 
by m iękkiej narośli tęczówki nie tow arzyrzyły  inne n ie­
wątpliwe przypady k iły . Ale przypuśćm y przypadek 
całkiem  podobny do naszego III, w którym by nam  z a ­
tajono inne objaw y k i ły : w  tak im  razie moglibyśmy 
przypuszczać tylko ziarniak tęczówki (gramdoma iridi*), 
k tóry bez w ątpienia miejscowym przebiegiem  swoim 
może zupełnie się równać narośli m iękkiej kiłow ej, 
chociaż wym aga daleko dłuższego czasu do swojego 
rozwoju i przebiegu. Lecz na szczęście ziarniak tęczówki, 
gdzie go tylko na pew ne można było rozpoznać, zna­
leziono w yłącznie u dzieci ty lk o , lub n osób bardzo 
m łodych.

(Ciąg dalszy nastapi.)

U d u s z e n i e  C z y  p u d e r z i l i ę c i e  ( j u r d ł a ?  M u i  d e r s t w O  c z y  
samobójstwo?

Przypa,dt:k sodowo-lekarski. Opisał *'rof. Dr. Janikowski w Krakowie.

D nia 20 L ipca r  jeszcze przed wschodem słoń­
ca w łościanin Dmit.ro C. zbudził sąsiada  swego W a­
syla N., stuka jąc  do jego okna i w ołając : „chodź zo­
bacz, żona m oja się za rzn ę ła !“ Jakoż udali się natych­
m iast obadwąj na boisko Dmitra, gdzie W asyl u jrza ł 
zw łoki Feni C. żony Dm itra ułożone w  ten  sposób, 
że tylko biodra je j spoczyw ały w poprzek na słomie 
usłanej równolegle do ściany, a reszta ciała, plecy i g ło ­
w a leżały n a  gołej ziemi boiska. P rzykrycia  na nie­
boszczce nie było, „bo je  zabrano r a z e m  z d z i e ć m i ,  
które tam z m atką spały . “ Ręce by ły  całkiem  czyste 
i w ogóle tylko szy ja  okazyw ała  się zakrw aw ioną. 
Co do koszuli, w k tó rą  zw łoki by ły  ubrane, to z przo­
du tylko kołnierz na  parę  linij szerokości by ł zbro­
czony i sp inka pod szyją kropelkam i krw i p o k ry ta ; 
ztyłu zaś koszula by ła  pokrw aw iona na piecach, równie 
ja k  rękaw y od ty łu .

Szczegóły powyższe w yjęte z zeznania W asyla 
potw ierdził też wywód oględzin sądowych miejscowości, 
z którego zaznaczam y jeszcze, że ciało znaleziono le­
żące na w znak, z rękam i równolegle do c ia ła  przy- 
tulonemi, z nogam i założonem i jed n a  na drugą. Tuż 
obok głow y leżał o piędź oddalony żeleziec kosy zw ró­
cony końcem  spiczastym  i grzbietem  bardziej ku  ciału, 
a osadą i ostrzem ku ścianie. N a tćj ścianie boiska, 
obok której sp a ła  Fenia, znaleziono przy bliższem obej­
rzeniu w odległości 2 l/2 łokci od ziemi, a błizko Jeb 
łokci od trupa dw a w yraźne ślady krw aw e dłoni, a ra- 
czćj 4eh palców tam  obtartych. N areszcie oglądając 
m iejsce, gdzie syp iał Dmitro C. w stajni, znaleziono na

’) Tę szczególną f.irmę zapalenia tęczówki zamyśla Prof. 
Horner wkrótce doitłidnie opisad.
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drążku poręczowym jego  legow iska plamy, które zda­
w ały  się pochodzić z uchw ycenia dłonią zbroczoną, 
a cześć, desek tuż obok posłan ia  by ła  świeżo zrąbana.

Co do usposobienia nieboszczki v  -ogóle zezna­
wano, że nie była w cale ponura, ale o w-- ,em wesoła, 
chociaż spokojna i niesw arliw a.

Rozbiór zw łok uskuteczniony był dopiero w 9 dni 
po Łóm (dnia £9  Lipca), a <zatem zmiany ze zgnilizny' 
pochodzące by ły  już  nader znaczni?. I  tak^objgtoścr,. 
tw arzy i szyi b y ła  niemal zdwojona w sku tek  w zdę­
cia gazam i.-w N ąskórek na  całem  ciele albo oddzielał 
się płatam i, albo też by ł popodnoszony w postaci pęche­
rzów napełnionych cieczą ciemno brunatną. Tw arz, 
szy ja  i p iersi były  ciemno zielonkowate, w argi potwor 
nie obrzm iałe, z nosa  wTy p ły w ała  ciecz ciemna cuchną­
ca. — Podniósłszy głowę, spostrzeżono górną część 
szyi znpełnie poderżniętą w długości poprzecznej 7 cali, 
głębokości 2 1/.i cala. W ra n ie , której1 brzegi były  
ostre, po pyawej stronie więcej na -zpwnątrż wyw róco­
ne, znaleziono miedzy k rtan ią  a  kośćią gnykow ą przA  
ciętW: sk ó rę /tk an k ę  łączną, powięź, w ięzadla  p ierscie-. 
nio - gnykowe (ligamentum crico - hyoideum ). mięśnie • 
i wszytetkie lfączynia krwipnbśń!?®ważniejsze; chrząstki 
tarczowej tylko ty  lny rxóg b y ł nadw erężony B rzeg 'gór­
ny- z prawej ‘ strony,•••był k rw ią podbiegły (sugillatio),
0 ile zgnilizna dozw alała p o zn ać ; ale podbiegnięcie 
było cienkie ja k  obrgbek. Czyści }Jffie®to nie były 
k rw ią naąjąlłie, tylko brunatąo  różowe. Z resztą części _ 
oszczędzone nieco od zgnilizny (n. p. skóra na nogach
1 ram ionach) by ły  bardzo blade i bezkrw iste. N a pier-_ 
si praw ej cały  p rzyskorek  w pecłferzach cieczą bru­
natną napełnionych. Brzuch w części dolnej miernie 
wzddry, pęcherzam i obsiany. N a ram ionach powyżej 
zgięcia łokciowego plam y ciemniejsze, pod którem i atoli 
za nacięciem nie spostrzeżono, *żeby to zabarwienie się­
gało  do tkank i łącznej podskórnej. |®e, palcach nie b y ło ' 
żadnych śladów jak ichśko lw iek  uszkodzeń.

D o c h o d z e n i e  w e w n g t r z npi  Skóra- na gło - 
wie gazam i wzdętą,, rozłazi się tak , że (trudno j ą  od 
czaszki odpreparow ać; w łosy za lekkiem  pociągnięciem 
w ypadają '; w ew nętrznftpow iSrzcbnia pow łok rujękkmh 
ziełonkow ata. C zaszka nigdzie nie pęknięta. Po p rze­
cięciu opony tw ardej mózg w yciek ł,,jako  m asa zgniła. 
B łona śluzowa k rtan i w blizkbści przecięcia nieco 
przekrw iona, zresztą podobnie j a k  tchawicy blado-]#-,, ; 
żowa. P łuca  wolne ciemno czerwone miejscami blade, 
nacinane trzeszczą nieco; lecz zresztą z powodu zna­
cznej zgnilizny nie da ją  się bliżej opisać; zdaje się 
jed n ak , że pierwotnie były przekrw ione.

Sercę, bardzn w ątłe  nie zaw iera ani krw i płynnej, 
ani skrzepów . W żołądku pap k a  m ączna. W ątroba 
bąydzo w iędła, m iejscami ąiemuo b ru n a tn a , lnibjpctfflni 
ja śn ie js z a ; miąższ bardzo miękki i zgniły. Śledziona 
njec.o powiekszoua, również m iękka i zgniła.

Orzeczenie lekarzy obducentów było n as tęp u jące :
I. R ana cięta na  szyi by ła  już  pośm iertną: albo­

wiem, gdyby by ła  zadaną za życja, w brzegach .jej 
byłyby wybroczyny (sugillationes), a*inądto krew  b y ła ­
by zbroczyła ca łą  bieliznę, śoiadę, słomę] i t. d.

II. Przeciwko przypuszczeniu sam obójstwa prze­
m awia potożpoie, w jakiem  znaleziono ąiało i narzędzie 

"obok tegoż, jakoteż i głębokość rany.
III. Przyczyną śm iec i-by ło  prawdopodobnie udu­

szenie, za^czeiii przem aw ia przekrw ienie niektórych 
żył, jak o  te ż ip łu c ą , k tóre  praw dopodobnie by ły  p rze­
krwione.

IV. Uduszenie mogło być uskutecznione przez j e ­

dnego n a p a s tn ik a ; w szelako siany na  ramionach prze­
m aw iają za tern, że było ich dwóch.

- Sąd, m ając pew ne wątpliwości, «,ażądał od W y­
działu lekarskiego odpowiedzi na następujące p y tan ia .

a) Czy w obecnym przypadku poderżnięcie kosą, 
uz,y też uduszenie śmierć Feni C. sp raw iło , a  pode­
rżnięcie tylko dla upozorowania sam obójstw a podjęto?

b) Przypuściwszyę_.że poderżnięcie g a rd ła  śmierć 
opia wiło, czy takow a z w łasnej ręki Feni C., czy tóż 
z obcej)'pochodzi?

c^, Czy możliwćm je s t, ażeby Fenia C. kosą b a r­
dzo ostrą zad a ła  Sobie w zam iarze samobójczym cięcie 
tak  głębokie i szerokie, a po zadaniu sobie takowego 
kosę odłożyła i ręce do tułow ia ściągnęła?

d) W reszcie czy zmiany, na ram ionach zm arłej 
znalezione przy oględzinach sądow o-lekarskich pocho-. 
dzą z zadanego gw ałtu, czy J łjż  są tylko zmianami po- 
śm iertnem i?

Odpowiedź W ydziału lekarskiego b y ła  uastępująca;
Na pytanie a. — W ywód oględzin" w obecnym 

przypadku nie w y k aza ł takich zmian, na mocy których- 
uzasadniony byłby w niółek, że F en ia 'C . zm arła  z udu 
szenia sposobem m echanicznym ; przeciw nie u t r a t a  
k r w ; z p r z e c i ę t y c h  n a c z y ń  w i e l k i c h  k r w i o ­
n o ś n y c h  n a  s z y  i p r z e r w a  w o d d y c h a n i u  
w s k u t e k  p r z e c i  ę/ć i  a t a m zb n e r w ó w  b ł  ę d 
n y c b  w ystarczają/ znpełnie, aby w ytłom ączyć n a j­
bliższą przyczynę.śm ierci. Nie sprzeciw ia się temu przy- 
puszozteniu ta  okoliczność,*-̂ -  nić znaleziono znacznych 
wybrbpzyn naokoło r a n y : albowiem takowe, przy śmier- 
ci tak  nagłej nie m iały^jgflśu się wytworzyć. •

Ostatecznie więc p o d e r z n i-ę c i e .tg a v d 1 a było 
najbliższą przyczyną śmierci Feni ®7 1

N a pytania b i ĆV—  Co "się, tyczy sprawcy, po­
derżnięcia gardłsy* to z u\Laga..na rozległość " i  g łębo­
kość rany  niepraw dopodobną w najw yższym  stopniu 
je s t  rzeczą, aby tę rani? z a d a te k s d b ie 's a ia g F e n ia  b ij 
Co więcej, zgoła naw et niepodobna przypuścić sam o­
bójstwa, jeżeli zastanowim y sięnad  położeniem, w jak iem  
znaleziono ciało denatki: z rękam i do tułow ia przytulonemi 
i z żclezfeiTi kosy leżącym  w oddaleniu o piędź od szyi.

- - N a pytanie d. Co do plam  na skórze ramion, 
to z uwagi na zgniliznę daleko posuniętą njępodobna 
z wywodu oględzin ro zs trzy g n ą^  czy takow e pocho­
dziły z gw ałtu  zadanego za życia, lub czy tylko b y ły  
plam am i pośmiertnemi.

Wspum nki historyczne.

* 27. Grudnia 1864 r. Umarł w Warszawie w 67 ro b i  życia 
Dr. Jan  B ą c e w i c z  b. prezes Towarzystwa lekarskiego w arszaw ­
skiego, mąż wielkiej zacności, i  tory znaczna ż fle  swego n a jątku  
zapisał na kasę wsparcia podupadłych lekarzy i na budowę domu 
Towarzystwa lekarskiego.

WIADOMOŚCI URZĘDOW E.

S t f lp ie ń  d n l .- to ra  w s z e c h  n a u k  le k .- .r s  k ■’ c h  usysksli 
w uniwersytecie Jagiellońskim : w d iu 80 Grudnia r. b. J.T-PP. T a­
deusz! B r  o w ic z  ze Lwowa i Teodor Paw T łisI łM o łrz y s z o w a  
w Galicyi; a, w dniu 24 b. m. JP . Antoni S i e r a d z k i  z Krakowa.

W eterynarzem mićjakim w Krakowie mianowany został JP . 
Jędrzej P r c u ł a .

KRONIKA I ROZMAITOŚCI.

* Kraków, dnia 24. Grudnia. — Na posiedzeniu rady m iej­
skiej dnia 15. b. m. Dr. B i e s  I/i d e <* k i podcz ts rozpraw nad wy­
datkam i w niósł, aby l e k a r z o m  m i e j s k i m  d. ielniczym pod­
wyższyć płacę do 600 zh\ ; atoli z powoda nastąpić mającej regu­
lac ji płac wszystki h  urzędnik A w m agistratu wniosek ten odr ucono.

R edak to r odpow iedzia lny: Prof. Dr Ś tT ^ a ^ d (0W s ]d r^



PRZEGLĄD LEKARSK I Jlr. 52. Z DNIA 27 GRUDNIA 1873.

jest od roku 1840 rozpowszechnionym/ 
lekiem w nerwobólach, w  cierpieniach> 

Tnerwawych głow y, żołądka; jeden je j  pakiet usuwa w m niój, niż pięciu minutHcłw 
/najcięższe przypady. Jest szczegółowym śr dkiem w  chorobach nerwowych i nadwą- „ 
.tlen iu  narządów. Je j ważna skuteczność ostała stwierdzoną w prywatnój aptece/ 
'  i w szpitalach przez PP. Profesorów wydziału lekarskiego: Troutt&eau, Grisolle, Cnt-_ 
xrveilher, H uguitr, ULonod, Berthez etc. etc. ^

i  Główny skład w Paryżu przy ulicy d’ Anjon Saint Honoró, 56.
/ Do stad można w Warszawie w składzie materyałów aptecznych PP . Galleą
J i  Sp iessa ; w  Kijowie  w aptece PP. MarcińczgJc B raci; w  Krakowie  w aptece P 
[ Trauczyilskiego, we Lwowie w aptece P. Mikolascha. 1. (22—48).

•V - - N S  E t r e s  D ^ S S I A N  H E N B Y
Członka Akademji m edycznej paryzkiój, profesora w szkole farmacji.

Są to najlepsze teina na chinie; rozbiory porównawcze, uskutecznione w pracowni 
ukadem ji lekarsk iej, w yham ją iź takowe zawierają sześć razy więcój pierwiastków  
skutecznych, aniżeli inne przetwory tego rodzaju, jak  wina, syrupy rt&jbardziój nawet 
wziętości mające. X to jest w łaśnie, co im zapewnia wyższość nadawaną im przez 
lekarzy wszystkich krajów, — Przysposobione na winie Alikante  i zapomocą diasta- 

zy, m ają wyborny smak i nie sprowadzają zatwardzenia.
W INO pod nazwą OSSIANA HENRY k i n a  i DJ a s t a  z a. Odnowcze, ściąga­

jące  , przeciiczimniczne, skuteczne w niedokrewkości w chorobach dzieci i starców, 
w osłabieniach, chorobach nerwowych, w cięzkiem zdrowiennictwie, w niestrawności, 

w nerwobólach żołądka, w opornych gorączkach, etc.
W INO Ż EL E ZISTE  OSSIANA HENRY Ki na ,  Ż e l a z o  i D j a s t a z a .

Z wybornym skutkiem  w błędnicy, w uplaw ach, w utrudnionym miesiączkowaniu, 
w wieku podeszłym , w bezlcrwistości, w wyniszczeniu. Je s t wybornym środkiem pod­

niecającym narząd nerwowy ośrodkowy i obwodowy.
Wino jodowe Ossiana Henry-Kina-jod i  djastaza. — Na zołzy, choroby kości i n a ­
rządu mleczowego, na krzywicę, uwięd, choroby dzieci wolowatych, nerwiowctych, osfa- 
bionych, zastępuje tran  wielorybi z korzyścią i wywiera niespodziewane skutki w n a j­

cięższych suchotach. Zobacz przepis umieszczony na kaźdój butelce.
Skład: F . F o u r n i e r  et Cie. 56 rue d’ Aujon St. Honore.

Dostać można: w W a r s z a w i e  w składach materyał. apteez. pp. Gellego i Spiessa; 
w K i j o w i e  w aptece pp. Marcińczylców B raci; w K r a k o w i e  w aptece p. J .T ra u -  

czyilskiego; we L w o w i e  w aptece p. Mikolascha. 3. (15—24.)

SPEC YFIK

ayli swoisty Lek 
zeeiw słabościom 
Tsiowym, 
bościom płuc g wał­
ów nym i chroni- 
znym i różnych 
lóstaci suchotom.

Jedyny jak i potwier­
dzony został przez

Dra H. F r e m i n e a u ,
Doktora nauk ,

przez 
fakultet medyczny, 

Aptekarza h o n o r o w o -  
g - Iszej klasy.

B A  C C H  A  Bt O L 3̂ O ZEdT A. NT T  R. E  L
przygotowany z Kwasem Fosforanu Wapna.

Używa się we wszystkich bez wyjątku chorobach organów oddechowych z pomyślnym skutkiem, nieszkodzi^; 
bynajmniej kuracj racjonalnej, — Hurtowa sprzedaż u PP. Desnoix et Cte w’ Paryżu, 22, rue du Tempie 
w Krakowie w aptece P. Trauczyńskiego; we Lwowie w aptece P. Mikolascha; w Warszawie w składach ma­

teryałów aptecznych PP, Ferd. Aug. CJallego i L, Spiessa- 19. (6—7.)

A S T M Y
Duszność, chrypka, katary

ZadaWMUlC i wszelkie cierpie­
nia kanałów oddechowych u- 
stępują po  użyciu IJiirck anti- 
aslmatyczu\ch p. Levasseura, 
19. rue de la Monnaie w P a ­
ryżu.

NEWRALGIE
wszelkie cierpienia nerwowe
k c ź d ć j  ohwi1s ustępują, po 
użyciu p;g"iiłek antinewralgij- 
nych Dra CRONIER. Skład 
w P a r y ż u  w aptece p. Le- 
yasseuf. ru e  d e  la Monnaie 
19.

Dostfeó można w W arszawie w składi.cb m aterjałów npteoznych P P . Gatlego 
i Spieasa; w Krakowie w aptece p. J .  Trauczyńskiego; we Lwowie w aptece p. Mi­
kolascha; w Brodach w aptece p. Kullaka. 8. (31- 48.)

%

m

Sjrupus hypophosphitis 
ta lc is

ap tek a r z a  G rim av.lt e t lu m p .  
w  P a r y ż u

Od r. 1857, w którym po raz pierwszy po­
znano ten przetwór, okazuje się -jader skute­
cznym w suchotach płucnych. Przy użyciu te­
goż kaszel słabnie, poty nocne ustają, chory 
przyebodzi azyuKo do sił i tyje. Łyżka stołowa 
syrupu zawiera 10 eentigramów podfosforonu 
wapna. Ponieważ czystośó podfosforanu jest wa­
runkiem jego skuteczności, przeto prosimy PP. 
lekarzy, aby „awsze przepisywali ulepek podfo- 
- V rann P Grimault et Comp.

S y r u p u s  r a p l i a n i  j o d a t u s
a p te k a r z  G r im a u lt w  P a r y ż u .
Ulepok, ten używauy od lat dwóch prze* 

najznakomitszych lekarzy paryzkich, służy do 
leczenia najrozmaitszych chorób w ieku dziecię- 
cego,jako t o : lipkowicośei (lymphatismus). cier­
pień gruczołów szyjnych, o sutek twarzy i gło­
wy, błędnicy, osłabienia mięśni i najlepiój za­
stępuje tran rybi.

W  łyżce stołowój zawiera l gram jodu po­
łączonego z sokami roślin przeciwgnilcowycb, 
jak  oto chrzanu.

Zadaje się małym dzieciom po łyżce rano 
i wieczorem; dla większych 2 — 4 łyżek.

P l i o s p l i a s  f e r r i  s o l u  b i l i®  e t  
P l i o s p a s  f e r r i  e t  s o d a e

a p te k a r z a  l ir .  L era s .
Przetw ór ten przepisywany bywa w postaci 

rozczynu i ulepku, które w łyżce stołowej za­
wierają 20 eentigramów sr>li źelaztój. Nie po­
siada ani woni, ani tćź smaku żelaza i nie za­
barwia zębów. — Ponieważ zawiera składniki 
krwi  i kości, przeto wywiera zbawienny wpływ 
na oddychanie i uswojenie (assymilaeyą). P rz e ­
twór znoszony przez najsłabsze narzędzia tra ­
wienia, doskonale działa w błędnicy, niedokre- 
wności, zatrzymaniu miesiączki i t  d,

Nie należy brać za jedno wyrobów Dra 
Leras, które zawierając pyro fosforan żelaza, am- 
moniak zawierający, t?ą zabarwione żółto - zie­
le nawo,

. P a s t y l k i  d o p o m a g a j ą c e  
t r a w i e n i u

2 m leczanu sody  i m agneiy i
(Lactas sodae et magnesiae) 

A p te k a r z  i  L a u re a ta  A k a d e m ii le k a r ­
s k ie j  w  P a r y ż u  p . B u r in  de B u ss io n .

Pastylki, te zaproponowane przez profesora 
Petreąu in  w Lyonie, używają się w zboczeniach 
traw ienia dwojakiej postaci:

1. Pastylki z Lactas sodae e t magnesiae, 
po 6 — 11 dziennie zalecają się >v zapaleniu 
żołądka, kurczach żołądka i odbijaniu.

2. Pastylki z Lactas sodae et m agnesiae, 
używają się na wzór pepsyny w niedoetatecz- 
nem wydzielaniu się soku żołądkowego, co mu 
m iejsce, gdy chory nie znosi pokarmów i po 
jedzeniu ma odbijanie.

Dostać można w W arszawie w składach 
materyałów aptecznych P P . Mrozowskiego, Gal- 
lego i Spiessa; w Krakowie w aptekach PP . 
Trauczs ńskiego pod koroną i w Redyka; we 
Lwowie w aptekach PP. P. Mikolascha, Berli- 
nera i Ruch era; w Brodach w aptece P. K ul­
laka i u  P. Franzosa; w Kijowie u braci Mar- 
eińczyków. -  27 (2 12)

Nakładem W. Tomaszewieza. W  drukarni W. Korneckiego w Krakowie.


