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I. Z zakładu farm akologicznego w Dorpacie.

0 farmakologii żelaza.

Wykład docenta i zastępcy profesora 
Dra Walerego Podwysockiego.

(Dokończenie. Patrz Nr. 21).

Do skutków nadmiernej ilości żelaza we krwi zaliczać 
należy wzmocnione ruchy serca z powiększonem ciśnieniem 
krwi w naczyniach i dla tego wzmożoną czynność serca 
z następowemi przypływami krwi i długotrwałemi jój zasto­
jami w miejscach ustroju, posiadających delikatne tkanki. 
Do empirycznego używania żelaza w czasach obecnych we­
dług powyższych wskazówek zaliczam przepisywanie go 
w zołzach, gdzie go często z jodem zalecają, w zwyrodnie­
niu skrobiowatem nerek, w osłabionym stanie organizmu po 
tyfusach, po utracie znacznój ilości krwi, w chorobie angiel­
skiej, w chorobie Basedowa, w zatrzymaniu miesiączki, a 
nawet wobec polucyj. W chorobach tych może rzeczywiście 
działać żelazo o tyle pomyślnie, jak  i inne środki, zdolne 
do wzmocnienia miejscowego odżywiania części ustroju przez 
wzmocnione do mch przypływy krwi.

Żelazo używa się jeszcze zewnętrznie: 1) W uszkodze­
niu całości tkanek i naczyń jako środek ściągający, 2) w ką­
pielach, żeby wprowadzać żelazo do organizmu, gdy uniknąć 
należy wprowadzenia per os, i 3) ‘dla przeciwgndnych i od­
truwających własności niektórych preparatów żelaza. Punkt 
pierwszy już omówiłem i pierwszeństwo w tym względzie 
należy się związkom chlorku żelaza i siarczanowi tlenuu 
żelaza. W drugim przypadku używanie żelaza nie ma żadnych 
podstaw i jestem tego samego zdania, co Lichtenstein w Niem­
czech, Dubler we Francyi i Manassein w Rosyi, ponieważ 
żelazo nie może być przez skórę rezorbowane. Jako odtrutka 
sbiży żelazo tylko przeciw arszenikowi, mianowicie prze­
ciwko kw. arsenawemu dla tych swoich tlennikńw, które

z nim, t. j. z kw. arsenawym, tworzą nierozpuszczalne związki. 
Powiedziałem dla tych tlenników dla tego, że preparat Ferrum  
dialysatum, który stanowi ten sam tlennik, nie wchodzi 
w związki nierozpuszczalne z kw. arsenawym. Jako prepa­
ra t dezinfekcyjny służy siarczan tlenku żelaza (Ferrum sul- 
phuricum oxydulatum). Własności podobne cechują ten pre­
parat tylko o tyle, o ile przy gniciu ciał rozwija się siarko­
wodór i amonijak, z których pierwszy tworzy z żelazem 
nierozpuszczalny siarczek żelaza (Ferrum sulphuratum), a 
drugi z kw. siarczanym siarczan amonijaku (Amononium  
sulphuricum), niemający żadnego zapachu. Dla usunięcia 
złej woni, jaką wydają wypróżnienia dorosłego w ciągu dnia 
wystarcza 1 uncyja siarczanu tlenku żelaza.

§. 12. Pod koniec tego krótkiego farmakologicznego 
zarysu nauki o żelazie, opartego jednak pod wieloma wzglę­
dami na nowych podstawach, zapoznam Panów z kilkoma 
własnemi doświadczeniami nad solami żelaza, które mnie 
doprowadziły do nowych poglądów na znaczenie lekarskie 
używanych obecnie preparatów żelaza i do wynalezienia 
nowego preparatu w formie s t a ł e g o  n i e z m i e n i a j ą c e -  
g o  s i ę  n a  p o w i e t r z u  związku, odpowiadającego tlenko­
wi żelaza (Ferrum oxydulatum).

Oto na czem się zasadzają te doświadczenia:
1) Wiecie Panowie, że sole tlenku żelaza zabarwiają 

się z żelasinkiem potasu jasno-blękitno. Tak samo zabarwiać 
się będzie i wyciąg mięsny, zrobiony up. z mięsa cielęcego 
za pomocą wody letniej, jeżeli się doda do niej maleńką ilość 
siarczanu tlenku żelaza (Ferrum sulph. oxydul.), albo też 
leżeli wyciąg ten przed dodaniem soli żółtej z tlenkiem że­
laza (Ferrum oxydulatum) ogrzejemy do 100°. Dodajcie P a­
nowie jednak zamiast tego do wyciągu mięsnego, po skłó­
ceniu go z siarczanem tlenku żelaza, węglanu sodu, albo 
węglanu potasu dopóty, dopóki nie będzie więcćj opadał 
węglan tlenku zelaza (Ferrum carbonicum oxydulatum) z ekstra­
ktu, unikając według możności nadmiaru węglanów alkalij; 
zagrzejcie płyn następnie, odfiltrujcie go od osadu żelaza i
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badajcie filtrat za pomocą tćj samej soli żółtej, to nie otrzy­
macie żadnego zabarw ienia; dodajcie jednak do tego filtratu 
oprócz soli żółtej trochę kwasu solnego aż do miernego 
przesycenia alkaliczności jego, a otrzymacie zabarwienie fil­
tratu pięknie błękitne. Czegóż to dowodzi? Oto tego, że 
żelazo było w połączeniu w filtracie z białkami, na które 
nie działała sól żółta przed rozłożeniem połączenia za po­
mocą kwasu solnego; zauważcie Panowie przytćm, że w osa­
dzie błękitnym będzie teraz i istota białkowa opadająca 
z roztworu. Dla skontrolowania weźcie Panowie roztwór 
siarczanu tlenku żelaza, dodajcie doń którykolwiek z wyż 1 
wspomnianych węglanów w ten sam sposób, odfiltrujcie go i 
badajcie, jak  poprzednio, za pomocą soli żółtej i kwasu solne­
go a nie otrzymacie zabarwienia błękitnego, jeżeli wydaliliście 
z płynu wszystko żelazo za pomocą alkalij. W  wodzie roz­
puszcza się, jak  wiadomo, białkan tlenku żelaza, lecz nie za­
pomnijcie, że białkan tworzący się w sposób, jaki opisałem, 
rozkłada się za najmniejszym nadmiarem kwasu, nawet bez 
zagrzania, a w hematynie mieści się żelazo w takim związku 
właśnie z istotą białkową, że może zeń być wydzielone tylko 
za pomocą zgęszczonego kw. siarczanego, albo silnego kw. 
solnego przy mocnóm zagrzaniu.

2) Istnieje preparat Ferrum pyrophosphoricum cum 
Ammomo citrico, używany chętnie ostatniemi czasy przez 
lekarzy, gdzie idzie o osoby niedokrewae ze słabym żołą­
dkiem. Jak  się z moich doświadczeń okazało, preparat ten 
ma te oryginalne własności, że, uważany jako tlennin że- 
łaza daje reakcyje z potasem rodanowym na tlennik (za­
barwienie purpurowe) wtedy tylko, gdy będzie zakwaszony 
kwasem solnym; własność ta cechuje także preparat nazy­
wany octanem tlenku żelaza (Ferrum aceticum), octan żela­
za jeduak pozostaje w zupełnie innym stosunku do istot 
białkowych, aniżeli Ferrum pyrophosphoricum, jak  to późnićj 
wykażę.

Doświadczenie to wykazało: a) Źe wyż wymienione 
żelazo daje z ekstraktem mięsnym i wspomnianą solą żółtą 
barwę błękitną, h) Z ekstraktem mięsnym, za dodaniem doń 
węglanu sodu zabarwienie niebieskawe, c) Ze preparat ten, 
dodany do wody albo do ekstraktu mięsnego, nie daje z wy- 
mienionemi węglanami osadu węglanu tlenku żelaza, że z pły­
nem mięsnym pozostaje zawsze w stanie wolnym i nie łączy 
się z istotami białkowemi, ponieważ w przeciwnym razie 
nie zabarwiałby się pod wpływem soli żółtej. Żeby wskazać 
szczególne własności tego preparatu, nienadającego się do 
połączeń z białkami, powinienem dodać, że prędzej jeszcze 
rozpuszcza się w wodzie zakwaszonćj kwasem solnym, ani­
żeli w wodzie czystćj; barwa tego roztworu, nawet przy 
nieznacznćj w nim ilości wymienionego preparatu, będzie 
z kwasem solnym więcej żółtą i jeżeli się doda doń jakiego- 
kolwiekbądż węglanu aż do zobojętnienia kwasu, nie wy­
dzieli się osad węglanu żelaza.

3) Brak jest zupełny takiego połączenia żelaza z chlo 
rem, odpowiadającego tlenkowi, które nie zmieniałoby się 
na powietrzu na tlennik. Mając to na uwadze i pragnąc 
wykonać doświadczenia z czystym tlenkiem, obmyśliłem 
nowy sposób przygotowywania takiego związku wymienio­
nego żelaza, który nie przechodziłby w tlennik. Opis spo­
sobu przygotowywania tego żelaza, odpowiedniego dla uży 
tku lekarskiego, ogłoszę niezadługo. Co się zaś tyczy do­
świadczeń naszych dla celów, to polegały one na tćm, co 
następuje: a) Dodajcie Panowie do opisanego już ekstraktu 
mięsnego kilka kropli roztworu tego jednochlorku żelaza;

skłóćcie tę mieszaninę, zagrzejcie i badajcie ją, nie filtrując, 
za pomocą soli żóitój, a okaże się, że zabarwienie niebieskie 
wcale nie nastąpi, jeżeli do ekstraktu mięsnego wzięto ilość 
dostateczną. Dla skontrolowania weźcie Panowie ćwierć kro­
pli tego żelaza, rozcieńczcie ją  wodą, dodajcie tej samej 
soli żółtej, a spostrzeżecie wyraźną barwę błękitną; to samo 
zabarwienie otrzymacie i w ekstrakcie mięsnym po dodaniu 
doń kwasu solnego. Ta ostatnia okoliczność świadczy także
0 tem, że kwas solny w obecności istot białkowych nie za­
mienił i nie zamienia jednochlorku żelaza w dwuchlorek, 
iak sądzą niektórzy, h) Zneutralizujcie mieszaninę ekstraktu 
mięsnego z jednocblorkiem żelaza aż do alkalicznej reakcyi 
a nastąpią te same zjawiska, które poprzednio były opisane 
przy doświadczeniach z siarczanem tlenku żelaza, c) Dodaj­
cie do ekstraktu mięsnego trochę kwasu solnego aż do wy­
stąpienia wyraźnćj reakcyi kwaśnćj, zagrzejcie, dodajcie na­
stępnie tego samego jednochlorku żelaza, a spostrzeżecie, że
1 teraz płyn pozostanie * przeźroczysty, jak  i bez dodania 
kwasu; dodajcie jednak jakiejkolwiek zasady aż do alkali­
cznego odczynu, a płyn zmętnieje. Odfiltrujcie te męty; na­
dajcie następnie filtrat za pomocą soli żółtej, a przekonacie 
się, że płyn pozostanie bezbarwny dopóty, dopóki doń nie 
dodacie np. kwasu solnego. Doświadczenie to przemawia bez­
warunkowo p r z e c i w  twierdzeniom Nothnagla, że w p ł y ­
n a c h  k w a ś n y c h  b i a ł k a  n i e  ł ą c z ą  s i ę  z ż e l a z e m .  
Do tego dodam jeszcze, że jednochlorek żelaza ma własność 
zamieniania cię przy obecności nadmiaru kwasu solnego na 
dwuchlorek, jak to widać z prób za pomocą rodanku potasu 
i że zamiana ta także mu nie przeszkodziła połączyć się 
z białkami ekstraktu mięsnego i utworzyć oddzielny związek 
samodzielny. Potrzeba tylko pamiętać, że połączenie istot 
biatkowych z żelazem może mieć miejsce w płynach kwa­
śnych o pewnćj kwaśnej koncentracyi i to takiej np. jak  
sok żołądkowy albo i większej i że kwasy o pewnem więcej 
silnćm zgęszczeniu mogą rozkładać i rozkładają te związki.

Oprócz tego, co już wyjaśniono, badania powyższe do­
wodzą jeszcze: że  w ę g l a n y  a l k a l i j  s t r ą c a j ą  w s z y ­
s t k o  ż e l a z o  z r o z t w o r ó w  j e g o  w w o d z i e ,  j e ś l i  
w n i ó j  n i e  m a  i s t o t  b i a ł k o w y c h ;  w p r z e c i w n y m  
r a z i e  c z ę ś ć  r o z p u s z c z o n e g o  w n i e j  ż e l a z a  p o z o ­
s t a j e  w r o z t w o r z e  j a k o  z w i ą z e k  c h e m i c z n y  
z b i a ł k a m i  i p r z y  o b e c n o ś c i  n a d m i a r u  w ę g l a n ó w  
a l k a l i j .  Co do  h y d r a t ó w  t l e n n i k ó w  m e t a l i  a l k a ­
l i c z n y c h ,  p o t a s u  itd. i n n e  m o j e  d o ś w i a d c z e n i a  
w y k a z a ł y ,  że  p r z y  o s a d z a n i u  w o d n y c h  r o z t w o ­
r ó w  n i e o r g a n i c z n y c h  t l e n k ó w  ż e l a z a  z a  p o m o c ą  
s o d u  g r y z ą c e g o  i p o t a s u  g r y z ą c e g o  p o z o s t a j e  
c z ę ś ć  ż e l a z a  w r o z t w o r z e  w z w i ą z k u  z s a m e m i  
a l k a l i j a m i ,  g d z i e  ż e l a z o  o d g r y w a  j a k b y  r o l ę  
k w a s u .

4) W dopełnieniu poprzednich doświadczeń zbadałem 
jeszcze za pomocą rozmaitych sposobów, a więc za pomocą 
rozmaitych alkalij, kwasów, ekstraktu mięsnego i nadto s o l i  
k u c h e n n ó j ,  związki żelaza z kwasami octowym, winnym, 
mlecznym i fosforowym. Następujące wyniki dopełniły po­
przednich wiadomości o żelazie: a) Po zagrzewaniu roz­
tworu dwuchlorku żelaza z solą kuchenną opada wodan 
tlennika żelaza a w roztworze pozostaje tlenek zelaza. h) 
Mleczan żelaza nie daje połączeń z białkami zwierzęcemi, 
póki nie będzie rozpuszczony w kwasie solnym, c) Winian 
żelaza nie daje osadu z węglanami alkalij i zachowuje się jak 
Ferrum pyrophosphoricum w wyż wspomnianem doświadczeniu,.
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d) Octan żelaza bardzo szybko łączy się z istotami białko- 
wemi i nawet prędzej niż chlorek jego. e) Fosforan żelaza 
rozpuszcza się w kwasie solnym i osadza ztamtąd za pomo­
cą węglanów i fosforanów alkalij. Co do znaczenia wszy­
stkich tych okoliczności, to zwracałem na nie uwagę w ciągu 
niniejszego wykładu.

Treść wykładu i doświadczeń wykazuje nadto, że przy­
czyna wyłuszczonych przezemnie i panujących sprzecznych 
zdań co do żelaza mieści się z jednój strony w niedostatku 
wiadomości o stosunkach rozmaitych połączeń żelaza do :stot 
białkowych ustroju zwierzęcego, z drugiój w ogólnych wnio­
skach, na które pozwalali sobie niektórzy badacze na pod 
stawie kilku zaledwie doświadczeń z jednym tylko jakim- 
kolwiekbądź związkiem żelaza.

Mówiąc o zawartości żelaza w pokarmach i o strawno 
śei tychże, wspominałem już, że asystent tutejszego za­
kładu farmakologicznego Zaleski wykonywał i wykonywa 
wciąż zajmujące doświadczeń la nad zawartością żelaza w wą­
trobie po całkowitćm uwolnieniu jój od krwi i żółci. Sko­
rzystałem z przygotowanój przezeń tym sposobem wątroby 
wolnój zupełnie od wspomnianych płynów. W ciągu osta­
tnich prac moich nad żelazem udało mi się zauważyć, że 
związki odpowiadające tlennikowi żelaza, jak np. półtora- 
chlorek żelaza, rozpuszczają się w nadmiarze rodanku pota­
su. Wobec tego, wiedząc już z doświadczeń Zaleskiego, że 
w wątrobie mieści się bardzo dużo żelaza, jednakże w nie- 
znanem tegoż połączeniu, traktowałem kawałek takićj w ą­
troby na zimno wodą za dodaniem rodanku potasu. Pozo­
stawiwszy mięszaninę tę około godziny w spokoju, odcedzi- 
łem płyn od wątroby i badałem go tak samo, jak  i poprze­
dni mój ekstrakt mięsny za pomocą soli żółtej: płyn nie 
zmienił się wcale, gdy jednak dodałem doń trochę kwasu 
solnego, przyjął barwę niebieską. Okoliczność ta obok po­
twierdzenia faktu skonstatowanego przez Zaleskiego, że że­
lazo znajduje się w wątrobie w związkach organicznych, 
dowodzi nadto, że związki te polegają na ehenrcznych po­
łączeniach żelaza z istotami białkowemi. Pewien jestem 
w skutek tego, że i hematogena Bungego przy traktowaniu 
ićj za pomocą wspomnianej soli żółtej bez dodania kwasu 
nie daje żadnego zabarwienia, da je  jednak bezwarunkowo 
za dodaniem kwasu; zachodzi tym sposobem jeszcze wielkie 
pytanie, czy się ona tak bardzo różni od wszystkich zwią­
zków białkowych, które wyliczyłem, z wykluczeniem hemo­
globiny. Zdaje mi się nadto być niewątpliwem, że związek 
żelaza z każdą nową istotą białkową przedstawi inne for­
muły składu tejże niezależnie od żelaza, ponieważ dotąd 
nie posiadamy jeszcze jednćj wspólnćj formuły dla istot biał­
kowych, lecz przeciwnie, rozmaite dla rozmaitych.

II. 0  metodach badania i hodowli bakteryj, 
jakoteż o związku tychże z chorobanf zakaźnemi.

(Rzecz odczytana na posiedzeniu Towarzystwa lekarskiego 
z d. 6 maja) 

przez Dra Bossowskiego,
elewa kliniki chirurgicznej w Krakowie.

(Ciąg dalszy. Patrz Nr. 21).

Zaletą hodowli na płytach jest po pierwsze, rozdziele­
nie wszczepionego materyjału do tego stopnia, że z pojedyn­
czych odosobnionych zarodków rozwijają się pojedyńcze 
gromadki jednogatunkowych organizmów; druga niemała ich 
wartość polega na możności kontrolowania ich mikroskopem,

przy pomocy którego nietrudno rozróżnić cechy i właściwo­
ści pojedynczych kolonij. Małą cząsteczkę badanego mate­
ryjału przenosi się do rurki z gelatyną odżywczą, która 
przez ogrzanie w łaźni wodućj do 40°C. przeszła w stan 
ciekły, sprzyjający dokładniejszemu rozdzieleniu wprowadzo- 
nój substaneyi, do czego poruszanie, wstrząsanie i pochylanie 
rurki z łatwością prowadzi. Z pierwszej rurki zawierającej 
już w znacznem rozdzieleniu materyjał badany, wyjęta je­
dna do dwóch kropel zakaża rurkę drugą w ten sam spo­
sób przygotowaną, zkąd przenosić można również małe ilo­
ści do rurki trzeciój a nawet czwartej. Płynną jeszcze gela- 
tynę wylewa się na płyty szklane, należycie wysterylizowane 
w ciepłocie 150 do 160°C., a po skrzepnięciu ustawia się 
je na odpowiednich ławeczkach w tak zwanych wilgotnych 
komorach szklanych. P łyta pierwsza bywa zazwyczaj tak 
gęsto zasiana, że o oddzieleniu z niej pojedyńczych kolouij 
mowy być nie może. Na płycie drugie lub dopiero trzecie 
rozcieńczenie zawierającej zejdą drugiego lub trzeciego dnia 
pojedyńczo i dość daleko od siebie rozsiane kolonije, które 
wyszły na pewno z jednego zarodka i przedstawiają czyste 
hodowle pojedyńczych gatunków w materyjale pierwotnym 
zawartych. Badanie bezpośrednie pod mikroskopem wykaże 
odmienny kształt i rodzaj składających je organizmów, z ła ­
twością już teraz do rurek odczynnikowych z osobna prze­
szczepić się dających. Jeśli kolonije zbyt gęsto są rozmie­
szczone, przeszczepianie udaje się najlepiej pod przewo­
dnictwem mikroskopu, przez wkłucie drutu platynowego 
haczykowato zagiętego w odpowiednią koloniję. Ślad gela- 
tyny pozostający na druciku przeniesiony do rurki odczynni- 
kowćj wyda po kilku dniach wśród sprzyjających okoliczno­
ści piękną jednorodną hodowlę oddzielonego organizmu. 
W  ogólności do szczepień wszelkiego rodzaju posługujemy 
się drutem platynowym zatopionym w pręciku szklanym, 
który przed każdem użyciem poddać należy dezinfekcy i przez 
ogrzanie go do czerwoności.

W  hodowlach organizmów, których wzrost i rozmna­
żanie udaje się jedynie w surowicy krwi wyrzec się trzeba 
zastosowania sposobu oczyszczenia przez wylanie rozcień­
czonego materyjału na płyty szklane, tem więcćj, gdy od­
nośne organizmy zbyt wolno rosnąc w obec szybkiego roz­
woju innych ostać się nie mogą. W  tych więc przypadkach 
pozostaje nam jedyna droga, o którćj już wspomniałem, tj. 
wszczepianie w rurki odczynnikowe z surowicą materyjału 
zawierającego li tylko jednorodzajowe organizmy, wolnego zaś 
zresztą od domieszek obcych ustrojów. Przysposobienie tak 
nienagannego materyjału niemałych wymaga ostrożności, 
nawet gdy wprawa i biegłość stoją po stronie badającego; 
K o c h  pierwszy dał przykład, jak  w tych razach postępować 
należy, osiągnąwszy z nieświeżych zwłok gruźliczych wzo­
rowe hodowle prątków tuberkulicznycb.

Przeszczepione do rurek odczynnikowych organizmy 
pozostawia się, stósownie do warunków ich życia, w zwykłej 
ciepłocie pokojowej, lub umieszcza się w aparatach wylęgo­
wych, których urządzenie i sposób użycia będę miał zaszczyt 
przedstawić Panom w pracowni kliniki chirurgicznój, tu ty l­
ko wspomnę, że warunkiem dobrego aparatu jest utrzymanie 
ciepłoty uznanćj za najkorzystniejszą dla rozwoju danego 
organizmu stale na jednym punkcie, tak, że wahania OT0 
wynoszące jedynie mogą znaleźć usprawiedliwienie. Piec 
wylęgowy d’A r s o u  w a l a ,  zaopatrzony błoną regulującą 
S c h l o s i n g a ,  łącznie z dobrym regulatorem gazu, funkcy- 
jonującym po za przyrządem, odpowiada najzupełniej wyma­
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ganiom, utrzymując stale przez cale tygodnie ciepłotę z góry 
oznaczoną. Jestto rzeczą niemałej wagi zwłaszcza w przy­
padkach tak subtelnych, jak osłabianie siły zakaźnej wąglika, 
gdzie już różnica 0 5  stopnia wynosząca wywiera niemały 
wpływ na przebieg doświadczenia.

Ziemniaki pokryte hodowlami pozostawia się w zwy­
czajnej ciepłocie pokojowej lub ciepłocie pieca węglowego, 
pod ochroną dzwonów szklanych, niedopuszczających jednak 
szczelnego odcięcia dostępu powietrza i dla tego przechowa­
nie tego rodzaju hodowli czystych nie udaje się zazwyczaj 
dłużej nad dni kilkanaście. Utrzymanie ich przez czas dłuż­
szy wymaga odrębnie urządzonych naczyń w kształcie wą­
skich cylindrów, lecz w obec szybkiego zasychania grunta 
odżywczego i w ten sposób wywołanćj zmiany stosun­
ków, przekładanie w ogóle tego substratu nad inDe mało 
popłaca, chyba że zmuszają nas do tego niezbędne warunki 
rozwojowe.

Znaczenie hodowli czystych jednogatunkowych jest tak 
doniosłe, że śmiało powiedzieć można, iż dopiero z chwilą 
osiągnięcia tego celu zyskało badanie organizmów pewne 
i racyjonalne podstawy. Odosohniając jeden gatunek ustro­
jowy z szeregu wielu mącących jego studyjum umożliwia ho­
dowla czysta szczegółowe zbadanie warunków i objawów 
jego życia, wpływów korzystnie lub zgubnie na jego rozwój 
działających. Oczyszczając wreszcie przez wielokrotne prze­
szczepianie organizmy od produktów chorobowych zrazu 
z niemi przeniesionych, którym tak wielką aż do ostatnich 
czasów kazano odgrywać rolę, daje nam w rękę sposób 
rozstrzygnięcia, czy dotyczące organizmy są jedynie obja­
wem towarzyszącym bez głębszego znaczenia, czy tćż jedyną 
i istotną przyczyną choroby.

Związek bowiem, jaki zachodzi między chorobą a or­
ganizmami wśród jćj przebiegu napotykanemi w chorćm 
ciele, dopuszcza dwojaki sposób tłumaczenia, albo pasorżyt 
jest tylką tworem przypadkowym, nic zresztą wspólnego 
z chorobą niemającym, który wegetuje w zmienionem cho­
robowo ciele, lub tćż jest rzeczywistą przyczyną, twórcą roz- 
grywającćj się choroby. Niewątpliwie dość będzie przyczyn 
skłaniających do przechylenia się w kierunku drugim, j e ś l i  
w k a ż d y m  p r z y p a d k u  d o t y c z ą c e j  c h o r o b y  z n a j ­
d ą  s i ę  w y b i t n i e  p o d  w z g l ę d e m  m o r f o l o g i c z n y m  
s c h a r a k t e r y z o w a n e  u s t r  o j e d r o  bn  o wi  d o w e, j e ś l i  
i l o ś ć  i ch  i r o z d z i e l e n i e  b ę d z i e  t e g o  r o d z a j u ,  że 
w y t ł u m a c z y  w s z y s t k i e  o b j a w y  c h o r o b o w e ,  j e ś l i  
w r e s z c i e  o r g a n i z m y  t e  o d d z i e l o n e  z c h o r e g o  
c ia ła  i p r z e z  h o d o w l e  c z y s t e  u w o l n i o n e  od w s z e l­
k i c h  p r o d u k t ó w  c h o r o b o w y c h  w z n i e c ą  p o  z a ­
s z c z e p i e n i u  n a j m n i e j s z y c h  i l o ś c i  w w y ż s z y m  
u s t r o j u  z w i e r z ę c y m  z n o w u  t e n ż e  s a m  c h a r a k t e ­
r y s t y c z n y  p r o c e s  c h o r o b o w y ,  s t w i e r d z a j ą c  w t en 
s p o s ó b  w y m o w n i e  p r z e z  z d o l n o ś ć  r o z w i j a n i a  i 
r o z m n a ż a n i a  s i ę  w o r g a n i z m a c h  z w i e r z ę c y c h  
s w e  d z i a ł a n i e  c h o r o b o t w ó r c z e  a z a r a z e m  z a ­
k a ź n e .

Wykazanie bakteryj wśród organizmu czyto we krwi, 
ropie lub tkaninach, wymaga użycia pewnych metod i środ­
ków, o których w krótuości zamierzam jeszcze zdać sprawę. 
Wysłany przez prof. Mikulicza, którego staraniom wyłącznie 
zawdzięczyć mogę przystęp do pracowni K o c h a ,  pragnę 
przedstawić Panom bieg postępowania wytknięty badaniom 
bakteryjologicznym w berlińskim Urzędzie zdrowia. Miłym 
tćż dla mnie obowiązkiem będzie złożenie na tern miejscu

czcigodnemu memu przewodnikowi za poparcie i cenne wska­
zówki życzliwie mi ofiarowane, skromnych wyrazów glębo- 
kićj mojćj wdzięczności.

Podczas gdy wyśledzenie bakteryj w stanie mezabar- 
wionym, oparte na własności tychże opierania się kwasom i 
alkalijora, a poprzednio ogólnie i wyłącznie praktykowane, 
napotyka na bardzo znaczne, nierzadko nieprzezwyciężone, 
trudności i przeszkody z powodu często minimalnych tychże 
rozmiarów i nader prostego ukształtowania, to własność 
bakteryj żywego przyjmowania barwików, zwłaszcza anilino­
wych, posuwa możność odróżnienia ich od pokrewnych im 
kształtem tworów, aż do granicy dającej się osiągnąć przy 
pomocy dziś znanych nam systemów optycznych. Lecz cho­
ciaż nieocenionćj tej zdobyczy, przysporzonej nam przez 
W e i g e r t a ,  w ostatnich dziesiątkach bieżącego stulecia, od­
dać należy słuszny wyraz uznania, to jednak badanie bak­
teryj w stanie niezabarwionym, zbhżające najwięcej do ich 
stosunków normalnych, nie może być pominiętem, gdyż ta 
droga jedynie prowadzi do poznania najważniejszych ich 
cech. tj. niezmienionego działaniem odczynników kształtu, 
ruchu, tworzenia zarodników i kiełkowania tychże. Wprowa 
dzenie w użycie przyrządu oświetlającego A b b e g o ,  wspól­
nie z zastosowaniem i m m e r s y j  o l e j n y c h ,  odkryło wiele 
dawnych błędów, uprościło metodę badania i rozjaśniło nie­
mało ciemnych i podejrzanych stosunków. T ak zwany obraz 
s t r u u t u r o w y ,  wytwarzający się skutkiem różnej siły za­
łamywania światła przez ciecz otaczającą preparat i poje­
dyncze części składowe preparatu, jak i pospolicie przy zwy­
kłych badaniach histologicznych preparatów niezabarwionych 
posługując się diafragmą obserwujemy, znika i ustępuje 
miejsca obrazowi barwnemu, jeśli preparat zabarwimy i usu­
niemy w zupełności przepony, a na ich miejsce wprowadzi­
my kondensor oświetlający ze wszech stron preparat silnym 
stożkiem promieni. Kropelka cieczy olejnej między szkieł­
kiem nakrywkowem a soczewką przedmiotową umieszczona 
a odpowiadająca pod względem siły łamania światła obu 
tym ośrodkom, zapobiega załamaniu się promieni, zanim 
osiągną pierwszą sfeiyczną powierzchnię optycznego układu.

Barwienie preparatów bakteryjologicznych udaje się 
najlepiej za pomocą barwików anilinowych zasadowych, a 
trudno podać w tćj mierze pewien rodzaj uniwersalnćj me­
tody, dąjącćj się w każdym przypadku zastósować. Podobnie 
jak  pod wielu innemi względami poszczególne rodzaje mikro­
organizmów okazują swoiste cechy i właściwości, przema­
wiające dosadnie za odrębnością pojedynczych gatunków, 
tak też nie mniej i pod względem własności przyjmowania 
barwików zdradzają indywidualne różnice. Tak np. spiryle 
duru powrotnego barwią się silnie w kropelce krwi roztartej 
na szkiełku nakrywkowem rozczynem wodnym fuchsyny, 
fioletu metylowego lub gencyjany, podczas gdy w tkaninach 
przy użyciu tychże samych barwików pozostają niezabar- 
wione i dopiero pod wpływem barwików brunatnych anili­
nowych, jak to pierwszy wykazał K o c h ,  słabe przyjmują 
zabarwienie. P rątk1' duru brzusznego, w zwyczajuej ciepłocie 
barwione, okazują słabe tylko powinowactwo do barwików, 
po lekkiem ogrzaniu natężenie ich zabarwienia nie ustępuje 
innym organizmom. Pneumococci w obec fuchsyny i fijoletu 
gencyjany ulegają silnemu zabarwieniu, które dotyczy jednak 
samego tylko coccus, otoczka zaś właściwa tym organizmom 
pozostaje niezabarwiona. Barwiki brunatne i błękit metylu 
barwi i prawie jednostajnie torebkę i sam coccus (Dok. n.)
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III Oceny i spraw ozdania.

Pr o f .  G a u t h i e r :  O przyczynie cholery.
Autor robiąc studyja nad cholerą w Neapolu i Paryżu 

przyszedł do przekonania, że wszystkie objawy tej okropnćj 
zarazy nie są wywołane przez jakieś drobnowidowe żyjątka, 
lecz zawdzięczają swe powstanie zatruciu przyrody chemicznej, 
które działa na ośrodki nerwu sympatycznego, Zapatrywa­
nie to podziela także prof. S e m m o l a .  G a u t h i e r ,  obser­
wując pilnie wszystkie objawy kliniczne tćj choroby i uwzglę- 
duiając, że wstrzyknięcie lasecznika przecinkowego do ustro­
ju zwierząt nie sprowadza żadnych objawów właściwych cho­
lerze, postanowił szukać przyczyny chorobowćj na drodze 
chemicznej. W tym celu zbierał do flaszek wypełnionych 
80"/o wyskokiem treść żołądka jelita cienkiego i grubego 
osób zmarłych z cholery, jakotćż różne wydzieliny chorych 
dotkniętych cholerą. Za pomocę eteru, chloroformu i wy­
skoku amylowego udało się autorowi otrzymać z zebranego 
raateryjału trzy rodzaje ptomainów. Ich oddziaływania che­
miczne nie mają nic wspólnego z oddziaływaniem alkalo­
idów roślinnych. Ptomain, otrzymany przy pomocy wy­
skoku amylowego, rozpuszcza się w wodzie, krystalizuje 
w podłużnych trójgranach, przedstawiających się pod dro- 
bnowidem w postaci gwiazdek, wachlarzy itp. Kryształki te 
powstają skutkiem szybkiego ulatniania się wody pod wpły­
wem ciepła. Po oziębieniu rozpadają się one na drobniutkie 
trójgrany lub skośnokątne płytki. Ptomainy rozpływają się 
łatwo i przyjmują kwas węglowy z powietrza atmosferycz­
nego. Ptomainy otrzymane za pomocą eteru lub chlorofor­
mu krystalizują w maleńkich igiełkach. Wielkie dawki pto- 
mainu wyciągniętego wyskokiem amylowym wywołują u zwie­
rząt zaburzenia ze strony układu nerwowego, gdy tym­
czasem małe dawki sprowadzają objawy ze strony żo­
łądka i jelit. Wstrzyknięcie pół centigrama ptomainu 
do żyły szyjnój królika sprowadza osłabienie mięśnio­
we, czasem wymioty i zawsze obfite oddawanie kału i mo­
czu. Późnićj występuje sinica, widoczna szczególnie na uszach 
zwierzęcia i obniżenie ciepłoty. Po 8 lub 12 godzinach zdy­
chają króliki. — Dawka 3—4 ctgr. zabija szybko wśród 
objawów kurczów klonicznych i tonicznych i tężca mięśui 
grzbietowych. U żab występuje nagła śmierć po wstrzyknię 
ciu 2—-3 ctgr. Dawka 0-0025—0-003 gr. wywołuje u psa 
(6—7 klgr. ważącego) i u małp po 6—10 minutach wypró­
żnienia kałowe, późnićj biegunkę wodnistą, silne parcie na 
stolec, wymioty, kurcze, wstrzymanie moczu. Dopiero po 5 
łub 6 godzinach oddaje zwierzę mocz, a po 24 godzinach 
wraca do stanu normalnego. Sekcyja wykazuje przekrwienie 
i wybroczyny na błonie śluzowej żołądka i jelit. Objawy 
opisane powstają tylko po wstrzyknięciu ptomainów wprost 
do żyły, gdy tymczasem wstrzykiwanie podskórne jak  nie- 
muićj wprowadzenie pt)mainów do żołądka daje zawsze wynik 
ujemny. Autor zajmuje się szukaniem przyczyny tego niepo­
wodzenia i dalszem badaniem ptomainów. (Berlin. Min. Wo- 
chenschrift 1885 Nr. 19). Dr. Prus.
E w a l d :  0 wczesnem przekłóciu w obec puchliny brzusznej.

W wykładzie, mianym w berlińskićm Towarzystwie le- 
karskiem, zachęca E w a l d  na podstawie obserwowanych przez 
siebie przypadków do wczesnego wypuszczenia cieczy z ja­
my otrzewnowćj w puchlinie brzucha. Przyczyny, dla któ­
rych dotychczas radzono, aby z przekłóciem jak  najdłu- 
żój zwlekać, są następujące: obawiano się 1) podkopania 
ustroju przez utratę części organicznych, 2) szybkiego pono­

wnego nagromadzenia cieczy, 3) nagiego zapadu wśród ope- 
racyi, 4) wystąpienia zapalenia otrzewny. Przeciw tym za­
patrywaniom uwydatnia najprzód autor, że obecnie usuwają 
środki przeciwgniłne wszelką obawę następowego zapalenia 
otrzewny. Następnie nadmieuia, że zapad tćm pewnićj nie 
ma miejsca, im większe są siły chorego, czyli innemi słowy 
im wcześnićj operujemy. Im większy jest ucisk, wywarty 
na naczynia trzew skutkiem puchliny brzusznćj, tćm k rą ­
żenie w naczyniach jest więcćj upośledzone a tćm samćm 
zwyrodnienie naczyń postępuje szybszym krokiem, co ułatwia 
przesączanie się surowicy. Jeżeli więc wcześnićj uwolnimy naczy­
nia od ucisku, to spodziewać się możemy, że ponowne nagroma­
dzenie się cieczy w jamie otrzewny nie tak prędko nastąpi. Wy­
puściwszy ciecz z jamy brzusznćj ułatwiamy krążenie krwi nie 
tylko w trzewach, ale także oboczne krążenie w jamie oplucno- 
wćj, i oswobodzamy płuca i serce od nadmiernego ucisku. W y­
nikiem tego zaś jest bezsprzecznie ta korzyść, że wszystkie 
wspomniane narządy lepićj funkcyjonują, a chory przez sna- 
dniejsze przyswajanie sobie spożytych pokarmów może szy- 
bcićj odzyskać swe siły i wynagrodzić utratę białka, jaką 
poniósł skutkiem operacyi. Z tego względu jest bez po­
równania korzystuićj przystąpić ile możności wczas do wy­
puszczenie cieczy z jamy otrzewnowćj, niż męczyć i osłabiać 
chorego środkami czyszczącemi. (Beri. klin. Wochmschrifł. 
1885 Nr. 16). Dr. Prus.
F u r n e a a i  J o r d a n  (Birmingham):  Nowa operacyja polipów 

nosopołykowych 
U młodćj kobiety wydobył F. z nosa i połyku polip włók­

nisty za pomocą bardzo prostćj operacyi. Rodzaj ten nowo­
tworów występuje zazwyczaj u młodych ludzi obojćj płci, 
a towarzyszą im często uporczywe krwotoki. Wielu metod 
użyto w celu ich usunięcia. S y m e  polecił forsowne wyrwa­
nie za pomocą kleszczy zakrzywionych, wprowadzonych przez 
jamę ustną. C o o p e r  F o r s t e r  wykazał niebezpieczeństwo 
tej metody na przypadku ciekawym, w którym powstało zła­
manie podstawy czaszki. N ć l a t o n  wydobywał nowotwór za 
pomocą rozpłatania podniebienia miękkiego. W tym celu ro­
biono także resekcyję szczęki górnej; częścićj jeszcze nad­
werężano połączenia szczęki górnćj, którą można było zwró­
cić ku górze albo ku dołowi według potrzeby operatora. 
Operacyja, którą autor opisuje, ma być prostą, a blizna po 
nićj nieznaczną. Główną zasadą operacyi jest zupełne odsło­
nięcie wejścia kostnego do jamy nosa. Uskutecznia się je 
przez utworzenie trójkątnego płatu z górnćj wargi i bocznćj 
części nosa. Sierpowaty bistur wprowadza się pod wargą do 
nozdrza chorego (ostrzem ku przodowi) i wykłuwa się go w ten 
sposób na zewnątrz (przecinając części miękkie od wewnątrz). 
Następnie przecina się części miękkie nosa po jednćj stronie li­
nii środkowćj tegoż w linii będącej przedłużeniem cięcia w w ar­
dze, kilka następnych dotknięć noża pozwala odwinąć płat na ze­
wnątrz. Jama nosowa jest dostatecznie rozszerz >ną, dobrze o d ­
graniczoną i przystępną dla każdego zabiegu. Trakcyje tam i na- 
powrót za pomocą jednego lub dwóch palców w połyku 
i jednego lub dwóch palców od przodu przy pomocy kilku 
dotknięć noża albo cięć nożyczkami łatwo odsłaniają guz, 
który wpada ostatecznie w rękę, w jamie ustnćj się znajdu­
jącą. Jeżeli napotka się wejście kostne do jamy nosa za 
małe, można je rozszerzyć za pomocą silnych kleszczy ko­
stnych. Autor jednak sądzi, że rzadko kiedy zachodzi po 
trzeba tego kroku. Delikatne zaadaptowanie brzegów ran­
nych i szwy pozostawiają tak delikatną bliznę, że tylko bie­
gły znawca poznać ją  może. Prawdopodobnie cięcia takie z ko­
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rzyścią zużytkowaćby się dały w przypadkach, w których 
nozdrze jest wypełnione zwykłemi ale uporczywemi gęstemi 
polipami, również w przypadkach polipów złośliwych, gdzie 
chodzi o drożność nozdrza na pewien przeciąg czasu. {Bri- 
tish medioal Journal. May 2. 1885). Dr. Rom an Barącz. 

Z literatury sądowolekarskiej w łoskiej.
Wiadomo, że pierwszymi autorami sądowolekarskimi 

byli Włosi; póżniój pracę koło tej gałęzi naukowój przejęli 
Niemcy i Francuzi; odkąd Włochy odzyskały swą niepodle­
głość, zdaje się, że ubiegają się znów o przodownictwo 
w nauce, którą oni wypiastowali; przynajmniej od lat 10 
okazują się bardzo czynnymi, a chwilowo, przyznać należy, 
wyprzedzają oni Niemców pod względem pracowitości i za­
miłowania do medycyny sądowej. Jeżeli więc już dawniój 
od czasu do czasu zdawaliśmy sprawę z niektórych prac 
włoskich, to obecnie tem bardziej poczuwamy się do tego obo­
wiązku, o ile właśnie rok przeszły licznych dostarczył prac, 
odnoszących się do rozmaitych działów nauki. Zapoznamy 
czytelników przynajmnićj z pracami główniejszemi.

I. B a d a n i e  k r wi .
1) T a m a s s i a  Sopra alcune inesatłi asserzioni, concer- 

nenti i cristalli d'emina. (A tti del R . Istituto Veneto I I I ) .  
Wiadomo, że próba mikrochemiczna krwi częstokroć nie udaje 
się, pomimo, że plama notoryjnie jest krwawą. Fakt ten jest 
uderzającym, zwłaszcza w obec łatwości, z jaką  zazwyczaj 
wykrywają się kryształki heminowe. Szukając przyczyn nie­
powodzenia dość częstego autorowie obwiniają głównie na- 
stępujące okoliczności: 1) wypranie poprzednie plamy, zwła­
szcza za pomocą mydła; 2) narażenie jej na ciepłotę wyso­
ką przez gotowanie; 3) rozpad krwi skutkiem zgnilizny; 4) 
zetknięcie się plamy z istotami gnijącemi i 5) zmieszanie 
krwi z tłuszczem. T. badał plamy krwawe we wszystkich 
tych kierunkach i przekonał s ię , że wpływy te nie mają 
żadnego znaczenia, natomiast słusznie zwraca uwagę, że ty ­
siączne drobnostki zewnętrzne częstokroć niedopuszczają wy­
krystalizowania się heminy, jak  np. zanieczyszczenie soli 
kuchennej, zbyt nagłe i silne zagotowanie, a przedewszy- 
stkićm niedostateczność materyjału; potrzeba więc przede- 
wszystkiem użycia czystych odczynników i cierpliwości ze 
strony badającego. Tym wymogom według autora czyni za- 
dosyć postępowanie, polecone przez prof. Bizzozerę (Manuale 
di microscopia clin. Milano 1880, p. 47), który plamkę badać 
się mającą, umieszczoną na szkiełku przedmiotowem, pod­
daje działaniu pary, wywięzującej się z wody, gotowanćj 
w małem naczyniu, przez minut 15—20, dodawszy na wstę­
pie parę kropli rozczynu 3°/0 soli kuchennej, a gdy masa 
stała się czarnawą, przykrywa ją  szkiełkiem i dodaje znów 
przez 15—20 minut kwasu octowego, ciągle trzy mając szkło 
uad parą, wreszcie preparat oziębia powoli i bada pod dro- 
bnowidem te miejsca, w których nie ma mas bezpostacio­
wych. T. zapewnia, że tym sposobem zawsze wykrywa kry­
ształki heminowe.

(Zgadzając się z T. co do nieszkodliwości owych wpły­
wów przez niego roztrząsanych wyrazić musimy zdziwienie, 
dla czego nie uwzględnił najważniejszych szkodliwości, a 
mianowicie: rdzy i gliny, które według doświadczenia sądo- 
wołekarskiego zwykle uniemożebniają wykrycie kryształków 
heminowych, jeżeli plama badać się mająca znajduje się na 
żelazie zardzewialćm lub na kamieniu, ziemi itd. Sposób zaś 
postępowania Bizzozery skontrolowaliśmy i przekonaliśmy 
się, że nietylko nie jest pewniejszym od zwykle praktyko­
wanego, ale nawet mniej pewny i ze znaczną stratą czasu

połączony. Z kilku plam krwawych, od lat 3eh w zakładzie 
przechowywanych, wycięliśmy kawałeczki drobne a podzie­
liwszy je na 2 części wykryliśmy sposobem zwykłym he- 
minę w ciągu i y s minuty, podczas gdy sposobem włoskim 
po upływie 40 minut kryształków nie znaleźliśmy. Według 
naszego doświadczenia z wyjątkiem owych przypadków, 
w których plama zanieczyszczona jest rdzą lub gliną, albo 
jeżeli plama pochodzi tylko z surowicy krwi, gdzie więc 
badanie z góry jest bezskuteczne, można każdym razem 
wykryć heminę, jeżeli się używa czystych odczynników 
(głównie silnego kwasu octowego) i jeżeli tak zagotowanie 
jako i oziębianie odbywa się powoli. Mimo częstych niepo­
wodzeń próba mikrochemiczna dotychczas jest najczulszą, 
a na zdanie B a n v i e r a ,  jakoby ją  prześcignęła próba wi­
dmowa, żadną miarą pisać się nie możemy. Sprawozd.)

(Ciijg dalszy nastąpi).

Dr. A. G o r h a n :  Przyczynek do kazuistyki obrażeń śród- 
macicznych główki.

Dotychczas opisano tylko dwa przypadki śródmaciczne- 
go uszkodzenia czaszki, a mianowicie jeden przypadek po­
dał M a s c h k a  (w Prager Vierłeljahrschr., 1856) a drugi 
G u r l t  (w Monatschr. f. GeburtsJcunde, 1857). Gorhan opi­
suje trzeci, a mianowicie pęknięcie śródmaciczne urazowe 
czaszki u płodu sześciomiesięcznego. Kobieta ciężarna podała, 
że przed pięciu tygodniami została pobitą, od tego czasu 
doznawała dreszczyków, nie czuła więcćj energicznie da­
wniój powtarzających się ruchów płodu, a  objętość brzucha 
zamiast się powiększyć, nieco zmalała. Badanie przedmiotowe 
nie wykazało nigdzie śladów obrażenia. Powiększona macica 
sięgała nieco poniżćj pępka, a w nićj nie udało się wykryć 
twardszych części płodu, ani tętna płodowego, ani ruchów 
łożyskowych. Po dwóch przeszło miesiącach kobieta urodziła 
płód macerowany w położeniu pośładkowćm, a oględziny 
zwłok dziecka wykazały co następuje: Wymiary główki i 
długość dziecka odpowiadają w przybliżeniu płodowi Gcio 
miesięcznemu. Naskórek schodzi po całóm ciele płatami. 
Skóra rozmiękła brudno-cisawą mazią pokryta. Główka ma 
wiele podobieństwa do fałdzistćj torby, wypełnionój pół­
płynną masą, po którćj dają się przesuwać z łatwością lu­
źnie rozmieszczone kości czaszki. Gałki oczne cieczą krwawą 
nasiąkłe, klatka piersiowa i brzuch zapadłe. W powłokach 
miękkich czaszki wzdłuż szwu strzałkowego luka w postaci 
wąskiego, V,cm. długiego wcięcia, o brzegach gładkich, 
zcieńczałych. Błoniaste szwy i okostna nie są naruszone, 
natomiast w miejscu odpowiadającćm przerwie w skórze, 
pokazuje się szarawa smuga, krzyżująca się ze szwem strzał­
kowym, która po zdjęciu okostny preedstawia się jako szcze­
lina w obu kościach bocznych, sięgająca do ich brzegów 
wewnętrznych aż do guzowatości. W rozpływającój się ma­
sie mózgowia i oponach nie można już rozpoznać wynaczy- 
nienia krwi. W innych narządach me napotkano zmian. Ło­
żysko spłaszczone, zasłane licznemi strzępami włóknika, 
z krwawemi wybroczynami i znacznćm stłuszczeniem reszten 
tkaniny łożyskowćj; co wszystko naprowadza na myśl, że 
toczył się tu od dłuższego już czasu proces zapaluy, mający 
wszelkie cecny zaDalenia urazowego.

G. orzekł, że śmierć płodu nastąpiła skutkiem pęknię­
cia czaszki i zapalenia łożyska. Brak objawów zapalnych 
w miejscu uszkodzenia przemawia za tćm, że śmierć nastą­
piła albo bezpośrednio albo w krótkim czasie po owem po­
biciu. Sprawa zapalna łożyska przyczyniła się bezsprzecznie 
do tćm szybszego zejścia śmiertelnego. Położeniem poślad-
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kowćm płodu [można jak  najzupełniej wytłumaczyć takie 
urazowe pęknięcie czaszki w łonie macierzyńskićm, albowiem 
główka była tu najwięcćj narażona na wpływ szkodliwy 
Urazu (kolankowania). Zresztą trudno pojąć, aby takie szcze­
liny w kościach bocznych mogły powstać wśród aktu poro­
dowego, mając na uwadze wyżćj opisane stosunki główki 
płodu i przebieg porodu u matki, która dotąd odbyła siedm 
lekkich porodów na czasie. Powstanie zaś uszkodzenia poza 
łonem macierzyńskićm możnaby jedynie wytłumaczyć przy 
napiętych powłokach czaszkowych i twardćj a niepodatnćj 
podstawie, czego w niniejszym przypadku nie było ( Wiener 
8tkd. Presse, 1885, Nr. 12). A. Ślusarczyk.

Dr. W i l k e :  Przypadek otrucia chloranem potasowym.
Śmiało rzec można, że chloran potasowy zajmuje jedno 

z pierwszych miejsc w szeregu środków lekarskich, cieszą­
cych się powszechnie sławą skutecznego działania w różnych 
chorobach gardła i jamy ustnćj. Każda prawie apteczka do­
mowa rodzin zamożniejszych ma zapas tćj soli, a gospody­
nie szafują nią według upodobania, nie wiedząc wcale o jej 
własnościach trujących, zwłaszcza że dotąd sól ta nie została 
wyrugowaną z liczby przetworów sprzedawanych bez ograni­
czenia i używanych bez ścisłego wskazania lekarskiego. 
Jakie ztąd mogą wyniknąć następstwa, o tćm poucza, prócz 
wielu znanych przypadków zejścia śmiertelnego z otrucia 
chloranem potasowym, ostatni opisany niedawno przez Dra 
Wilkego w H ali: Dnia 8 sierpnia r. 1884 proszono Dra W., 
aby się jak  najspiesznićj udał do ciężko chorego młynarza 
w sąsiedniej wiosce. Człowiek ten zajmując się do ostatuićj 
chwili zwykłą pracą, popadł nagle w stan zupełnej nieprzy­
tomności. Niebawem pojawiły się u niego wymioty i drgawki. 
Blada skóra, zapadła twarz, zimne odnogi i nikłe a szybkie 
tętno, kazały już z góry jak  najniekorzystniój rokować. 
Chory nie spał, lecz nie mógł się zdobyć na odpowiedź. 
Każde mocniejsze ugniecenie na ciele odczuwał chory bole­
śnie, najczulszą okazała się jednak okolica żołądka. Już 
z dotychczasowych objawów przypuszczał W. zatrucie, a cze­
koladowe zabarwienie moczu nietylko potwierdziło jego do 
mysł, lecz było zarazem wskazówką do dalszych wywiadów, 
które przyczyniły się do wykrycia trucizny. Pokazało się, 
że trucizną tą był chloran potasowy, polecony choremu
w formie płukania przeciw nieżytowi gardła. Nadmiarowe 
używanie tego środka w nadziei szybszego pokonania do­
kuczliwej choroby pociągnęło za sobą szereg ciężkich zboczeń. 
Po pierwszych kilku dniach takiego leczenia utracił wiele 
na siłach i na wadze a już z końcem drugiego tygodnia
pojawiło się po raz pierwszy ciemne zabarwienie moczu. 
Wezwany lekarz ordynujący, nie umiejąc sobie inaczej zdać 
sprawy z tak szybko postępującego wynędznienia, począł 
dopatrywać się przyczyny w zatruciu. Do uzasadnie­
nia domysłu miało mu dopomódz wyśledzenie przyczy­
ny ciemnej barwy moczu. Tymczasem upłynęło dwa ty ­
godnie bez widocznego pogorszania się, aż nagle wystąpił 
stan opłakany, który mimo wszelkich wysiłków leczniczych 
zakończył się w ciągu doby niepomyślnie. Familija niebo­
szczyka nie chciała się zgodzić na wykonanie sekcyi według 
prawideł sztuki. W końcu zdołano zaledwie wyinódz przy­
zwolenie na o tw arre  iamy brzuszuej, zkąd wyjęto nerki i 
zebrano nieco krwi z w.elkich naczyń do badania. Kolejne 
badanie moczu, nerek i krwi wykazało co następuje: Cze­
koladowe zabarwienie moczu, wypuszczonego po śmierci 
cewnikiem, pochodziło ze strzępów trzęskich, luźnie spojonych, 
z trudnością opadających na dno naczynia. Osad moczowy

badany pod drobnowidem zawierał mnóstwo czerwonych 
ciałek krwi, zmienionych tu i owdzie nie do poznania. Z nie­
których ciałek został barwik prawie w całości wyługowany, 
w innych dał się jeszcze dostrzedz ślad blado-żółtego zabar 
wienia. Najwięcej rozmaitości przedstawiały kształty i roz­
miary tych ciałek. Niektóre były rozpadłe na drobnoziarni­
stą masę, inne dochodziły wielkości 2—9[z. Mniejsze ciałka 
miały wiele podobieństwa do kuleczek tłuszczowych ułożo­
nych bezładnie pośród większych nieregularnie gwiazdowa- 
tych krążków. Spajała je masa częścią włóknista częścią 
bezpostaciowa ułożona tu i owdzie w dość wyraźne wałe­
czki, różniące się od zwykłych zapalnych wałeczków nerko­
wych znaczniejszą szerokością i nieregularną, jakby powy- 
gryzaną, powierzchnią. Środek tych wałeczków zajmowały 
tylko okruchy rozpadłych tworów komórkowych i ziarnie a 
barwika, ku obwodowi zaś dały się jeszcze rozpoznać naj­
różnorodniejsze kształty zmienionych ciałek czerwonych krwi.

Nerki były wielkości prawidłowćj, torebka schodziła 
łatwo z gmdkićj powierzchni. Od prawidła zbaczało przede- 
wszystkiem brudno cynamonowe zabarwienie, zacierające 
utkanie tak na powierzchni jak  i w miąższu nerkowym. 
Na przekroju odgraniczały się wybitnie od smug bladych 
pasma ciemno brunatne, prostolinijne w istocie rdzennej a 
promienisto lub nieregularnie rozsiane w istocie korowej. 
Badanie drobnowidowe wyjaśniło przyrodę tych ciemnych 
pasm. Byłyto cewki moczowe wypełnione mniej lub więcej 
rozpadłemi czerwonemi ciałkami krwi. Niektóre z tych ciałek 
miały wszystkie cechy poprzednio już opisanych w osadzie 
moczowym, inne dochodząc wielkości 15p. były opatrzone 
na swćj powierzchni brodawkowatemi wyniosłościami. Te 
ostatnie twory mogły powstać ze zlania się kilku czerwo­
nych ciałek w jedno większe. Bardzo ciekawie zachowywało 
się rozmieszczenie poszczególnych postaci mierzonych ciałek, 
a mianowicie: obwodowe części 'stoty korowćj zawierały 
przeważnie masy drobnoziarniste, na około piramid były 
ciałka średnićj wielkości, a największe ciałka skupiały się, 
prawie wyłącznie, w niezwykle rozszerzonych cewkach rdzen­
nych. Tu i owdzie zawierały jeszcze przewody moczowe 
ziarnisto zwyrodniały przybłonek, zwłaszcza gdy ich światło 
nie było wypełnione zbyt szczelnie, w przeciwnym razie 
zniknął przybłonek bez śladu a zbite wałeczki przylegały 
bezpośrednio do ścian włóknistych.

W przyrządzie spektralnym otrzymano ze krwi i z osa­
du moczowego charakterystyczne linije absorbcyjne methemo­
globiny. Uwzględniwszy w danym przypadku wszystkie oko­
liczności nie zawahamy się ani chwili zaliczyć go w poczet 
kilkudziesięciu zatruć opisanych przez E. Weinerta w roz­
prawie: Zur Casuistik der Yergiftung mit chlorsaurem K ali. 
(Beri. klin. Wochensch., Nr. 16, 1885).

Wiadomości pomniejsze,

Agaricyn. Agaricus albus s Boletus laricis, już od dość 
dawna polecano przeciw potom nocnym suchotników. Dr. Seiffert 
otrzymał z tego grzybka alkaloid, który nazwał A g a r i c y n e m .  
Agaricyn przedstawia się jako ciało bezbarwne, krystalizujące 
w długich igłach. Podawane po 5 miligramów, raz lub dwa ra­
zy dziennie usuwa znakomicie poty u suchotników. Doświadczenia 
jednak na znacznej liczbie chorych w Paryżu dokonane wykazały, 
że sposób polecony przez Seifferta nie zawsze osiąga zamierzony 
skutek. Przedewszystkiem podnieść tutaj należy jako ujemną 
stronę tego leku łatwość, z jaką się ustrój do niego przyzwy­
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czaja. Dla tego w Paryżu rozpoczynają zwykle od dawki 4 
mgr. na dzień i dochodzą do 2 eentigramów. Agaricyn użyty 
wewnętrznie Bprawia skutek dopiero w 5 do 6 godzin po zaży­
ciu. Należy go więc używać w stosownym czasie przed zwykłem 
występowaniem potów. Z działań ubocznych agaricynu podnoszą 
ze stron niektórych, że alkaloid ten łatwo wywołuje rozwolnie­
nie, dalej, że zwykle obniża ciepłotę i zwalnia tętno. Inni auto- 
rowie zaprzeczają tym ubocznym działaniom. Większość jednak 
zgadza się na to, że agaricyn sprowadza spokojniejszy sen u 
suchotników, raz przez zm niejszeni nieznośnych potów, powtóre 
przez działanie swe uspokajające pobudliwość do kaszlu. (Buli. 
de therap.).

Dr. Langer, poleca jako najlepszą postać w podawaniu 
agaricynu: lip . Agancini 0-50. Pulv. Dow er i 7-50. Pulv. 
mimos. 4-00. Mucilag. gumm. arab. ą. s. ut f. p i l .  c c n tu m .  
Każda pigułka zawiera więc 5 mgr. agaricynu. Podaje się po 
1 do 2, a nawet i więcej pigułek przez dzień. (Semaine med.)

W. Soper gorąco poleca używanie oleju rącznikowego 
W połączeniu Z gliceryną. Połączenie to poprawia znacznie 
smak nieznośny oleju, a ma także przyspieszać jego działanie. 
Soper podaje przepis podany przez prof. H. O. Wooda:

Bp. Olei r idn i
Glycena. chem. puri aa 32'00 
Olei menth. piper. gtis. 2.
M B S .  Na ”az użyć.

(Bev. de therap. hebd. et therm.).
Dujardin-Beaumetz nader zachwala działanie Strychninu 

przeciw delirium tremens. Używa on siarkanu strychninowego 
podskórnie, zastrzykując naraz 5 mgr. Jeżeli napady odnawia­
ją  się, zastrzyknąć należy po 5ciu godzinach drugą taką samą 
dawkę. D. niekiedy zastrzykuje nawet jeszcze trzeci raz 5 
mgr. w ciągu 24 godzin, bez obawy zatrucia. D. uważa stry­
chnin nie za środek leczący obłęd opilczy, lecz jako najdziel­
niejszy środek z dotąd znanych, które mają na celu zwalczyć 
objawy nerwowe tej choroby. (Bullet. therap.).

Di S z a b ł o w s k i  z Kaukazu poleca gorąco nalewkę jo ­
dową przeciw zimnicy. Autor leczył 26 przypadków ciężkich 
zimnie różnych postaci tym środkiem i zawsze ze znakomitym 
skutkiem. W trzech przypadkach, w których tak arsen jak i 
chinin zawiodły, miała nalewka jodowa znakomicie pomódz i 
wkrótce napady usunąć. Autor nigdy niemiłego działania ubo­
cznego nie zauważył. Jako najodpowiedniejszy sposób poleca S. 
zażywanie nalewki jodowej w rozczynie wodnym, kroplami, 
wzmagając dawkę. (Deutsch. med. Ztg.).

Mózg i kw. fosforowy. Ulubionym przedmiotem zajmowania 
się dla wielu trudniących się chemiją fizyjologiczną był stosunek, 
jaki miał zachodzić pomiędzy czynnościami umysłowemi a uży­
waniem fosforu. Niedawno przedłożył C h a r c o t  paryskiój Aka­
demii Umiejętności dzieło napisane o tym przedmiocie przez 
Maireta. Ten ostatni sądzi, iż zachodzi ścisły związek między 
fosforem a odżywianiem i czynnością mózgu. W czasie pracy 
fizycznej ma mózg pochłaniać fosforany sodowe i potasowe, a wy­
dzielać kw. fosforowy w połączeniu z zasadami ziemnemi. Praca 
umysłowa ma opaźniać ogólne odżywianie ćwiczenie umysłu ma 
wpływać na wydzielanie kw. fosforowego moczem, zmniejsza ono 
ilość kwasu połączonego z alkaliami a zwiększa ilość fosforanów 
ziemnych. (The Lancet).

A. A n d e r s o n .  Nowa teoryju odżyw iana się płodu. 
.Zdaniem autora płód nie odżywia się za pomocą krążenia łoży­
skowego, lecz na podstawie chłonienia i przenikania. Na począ­
tku życia materyjału płodowego dostarcza obfita w krew tkanina 
trąbek i macicy, później zaś służy do tego woda płodowa. Części

pożywne wody płodowćj nietylko ulegają chłonieniu przez po­
wierzchnię płodu, ale także zostają połykane i dostają się do 
przewodu pokarmowego. Krążenie łożyskowe ma znaczenie li 
tylko dla oddechania płodu. Na poparcie tego zapatrywania po­
daje A. 1) obecność ciał odżywczych w wodzie płodowej przez 
cały ciąg czasu trwania ciąży, 2) bezsprzeczną . możność chło­
nienia tych części przez delikatną skórę, prawie przyskórkiem 
nieokrytą, 3) rozwój tak wczesny kanału pokarmowego i konie­
czność dostawania się do niego wód płodowych na zasadach liy- 
drostatyki, 4) obecność produktów trawienia w jelitach płodu,
5) obecność moczu w pęcherzu i żółci w kiszkach, 6) trudności 
mechaniczne, stojące na przeszkodzie przypuszczeniu odżywiania 
płodu za pomocą krążenia łożyskowego. (Allg. med. C. Ztg., 
1885, 128). Kopff.

Q. Ł u k a s z e w i c z  zaleca gorąco następujące leczenie 
W ostrem zapaleniu przyjądrza. Rozrobioną glinę rzeźbiarską 
naciera się na grubość palca na kawałek czworokątny płótna, 
przykłada na chore jądra i zakłada na to suspensorium. Opa­
trunek ten znrenia się dwa razy dziennie. Już w 10 minut po 
zastosowaniu tego leczenia ból znacznie się zmniejsza, a w cią­
gu kilkunastu godzin zupełnie: ustaje. Leczenie trwa 4— 5 dni. 
Autor leczył tym sposobem z bardzo dobrym wynikiem 26 przy­
padków zapalenia przyjądrza rzeżączkowego. (Wracg, Nr. 31, 
1884).

(Gr.) Środek przeciw wymiotom u ciężarnych La Gaseta 
Medica Catalana opisuje przypadek mtodćj pierwiastki słabej 
konstytucyi, która po 2 miesiącach ciąży cierpiała wiele z po­
wodu v'ymiotów. Rozliczne znane środki okazały się bezskute- 
cznemi, gdy Dr. Mendez zalecił irygacyje a raczej spray etero­
wy na epigastrium. Skutek był natychmiastowy, wymioty od razu 
ustały. Dwukrotnie jeszcze powtórzyły się wymioty w ciągu 
ciąży, a każdym razem ustały po zastosowaniu miejscowem eteru 
( The Lancet).

IV. Wiadomości statystyczno i opó!no-l&karskie.
K o n f e r e n c y j a  s a n i t a r n a  w R z y m i e .  Posiedzenia 

jej otwarte zostały przez włoskiego ministra spraw zagrani­
cznych Manciniego. Oprócz delegatów państw wymienionych w po­
przednim Nrze biorą udział ze strony Włoch prezes Rady stanu 
senator Carlo Cadorna, poseł prof. Dr. Guido Bacceli, poseł 
prof. Dr. Mariano Semmola, senator prof. Dr. Moleschott., poseł 
prof. Giuseppe Buonomo, poseł prof. Tommasi Crudelii i szefo­
wie w ministerstwie spraw wewu. Giuseppe Casanova i Antonio 
Scibona. —  Szwajcaryję reprezentuje poseł Simon Bavier, Dr. 
Sonderegger z St. Gallen i Dr. Reali z Lugano; Rzeczpospolitą 
argentyńską poseł Dr. Antonio del Viso; Holandyję poseł Ber­
nard Westenberg i referendarz Rady zdrowia R ujsch; Meksyk 
poseł Giovanni Sanchez Azcona i Dr. S. H jar y Haro; Chili 
poseł w Londynie Martial Martinez i Guglielmo Malta; Chiny 
attache poselstwa w Berlinie jenerał Tchenki-Tcliong; Niemcy 
prócz już wymienionego prof. Dra Kocha poseł Keudell, — Na 
pierwszem posiedzeniu konferencyi ostatni zaproponował wypór 
Manciniego na przewodniczącego, po wymówieniu się przez tegoż 
od tego zaszczytu wybrano przewodniczącym senatora Carlo 
Cadornę.

S t a t y s t y k a  e p i d e m i j .  W tygodniu od 3— 9 maja 
umarło w Krakowie według obliczenia na rok i 1000 mieszkań­
ców 27.0. Z  błonicy umarło 2 (0 z. t . ) ; z kiły 1 (0 z. t ) ;  
z zapalenia płuc 6. Doniesiono w tymże czasie: o 2 przypadkach 
odry, 5 płonicy, 2 dnru osutkowego. W tygodniu od 26 kwie­
tnia do 2 maja umarło z ospy w Londynie 32, leczyło się 
w szpitalach 1369, świeżo zapadło 374. W Wiedniu umarło 
z ospy 17, w Pradze, Genewie, Bazylei, Lozannie, Liwerpolu, 
Chrystyjanii i Petersburgu po 1 ; w Manchester, Wenecyi po 2; 
w Tryjeście 6 ; w Rzymie 12; w Odesie 8. Z dnru osutkowego 
umarło 3 w Petersburgu. Z cholery umarło w Kalkucie (od 15 
do 21 marca) 46 ; w Bombayu (od 25— 31 marca) 17.
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S t a t y s t j k a  ś m i e r t e l n o ś c i .  W tygodniu od 26 kwie­
tnia Jo 2 maja umarło według obliczenia na rok i 1000 mie­
szkańców: w Krakowie 24,6; w Warszawie 30,6; w Wiedniu 
33 ,1 ; w Pradze 42 ,4 ; w Tryjeście 23,5 ; w Berlinie 24,4; 
w Hamburgu 27,8; we Wrocławiu 34,5; w Gdańsku 23,5; 
w Mnickowie 34,5; w Dreźnie 23,0; w LiDsku 21,8; w Bazy­
lei 21.2; w Brukseli 19,5; w Amsterdamie 22,7; w Paryżu 
26,5; w Londynie 19,8; w Kopenhadze 27,5; w Stokkolmie 
32,2; w Ckrystyjanii 18,7; w Petersburgu 33,9; w Odesie 
31 ,8; w Rzymie 27,1; w Wenecyi 29,6; w Bukareszcie 31,2; 
w Aleksandryi 29,7; w Nowym Yorku 30,4; w Filadelfii 24,0; 
w Bombayu 25,4. J . B .

V. Wiadomości bieżące.

*  Kraków d. 29 maja. Na posiedzeniu w d. 22 bm. od 
bytem, Wydział lekarski zamianował dotychczasowego asystenta 
przy zakładzie patologii ogólnej doświadczalnej. Dra P r u s a ,  
drugim asystentem przy klinice chorób wewnętrznych, przedsta­
wiając nominacyję jego Ministerstwu do zatwierdzenia; równo­
cześnie rozpisał konkurs do końca bm. na posadę asystenta przy 
zakładzie patologii. Dalej uchwalił Wydział wyznaczyć dwie na­
grody z odsetek funduszu śp. protomedyka Jakubowskiego i Nie­
wiadomego, a mianowicie w kwocie 500 i 300 zła. i ogłosić 
3 zadania konkursowe, z których jedno tyczy się matołectwa 
w Galicyi zachodniej, drugie zmiany krwi w zimnicy, a trzecie 
sporyszu i rojnicy; wreszcie wybrał proff. T e i c h m a n n a ,  
K o r c z y ń s k i e g o ,  A d a m k i e w i c z a  i D o m a ń s k i e g o  
wyborcami Rektora na rok przyszły.

* W ostatnim Nrze niemieckiego tygodnika lekarskiego 
w Petersburgu wychodzącego niejaki Dr. Kiisel z Narwi zamie 
szcza projekt kodeksu etycznego dla lekarzy, osnuty na podsta­
wie kodeksu, ułożonego przez Tow. lekarskie warszawskie. Re- 
dakcyja projekt ten w osoDnem odbiciu rozpowszecnnia prosząc 
lekarzy o podanie swoich uwag.

* W C i e p l i c a c h  c z e s k i c h  dod.  21 maja było gości 
692, w G i e s s h l i b l u  14.

* Berlin. W klinice prof. S e n a t o r a  rozpoznauo kilka 
przypadków zapalenia opon mózgordzeniowych i jeden sprawdzono 
na stole sekcyjnym. Gdy i w mieście już kilka przypadków zda­
rzyło się, zachodzi obawa wybuchu większej epidemii.

* Nekrologija. W Krakowie umarł Dr. Saladyn Karol 
R a m  Iow,  b. lekarz górniczy, ozdobiony krzyżem virtuti mili- 
tari, promowany w Jenie w r. 1833. Syn jego Dr. Saladyn 
Wiktor wyprzedził go przed 3 laty, umarł bowiem w Panamie 
jako lekarz Towarzystwa przekopu panamskiego. —  W Bieczu 
umarł Dr. Antoni K o t o w i c z .  — W Moskwie otruł się sinkiem 
potasu Dr. C z a r t o r y s k i ,  lekarz kolei żel znej; w Berlinie umarł 
Dr. F e  i ł  e r , dyrektor zakładu szczepienia ospy, w Fiired pry- 
maryjusz budapeszteński Dr. R o z s a y ,  radzca królewski i k a ­
waler orderu korony żelaznej w 70 roku życia.

A r t y k n t y  o r y ą i n ,  m i e s z c z ą c e  s i ę  »  m a s o p l u i B t t i  
l e l i .  p o l s k i c h :

W Medycynie Nr. 21: G l u z i ń s k i e g o  (z kliniki prof. 
Korczyńskiego): Działanie wyskoku na czynność żołądka ludzkie­
go (c. d.). W Gazecie Lekarskiej Nr 2 1 : J e g o r o w a :  O wpły­
wie nerwów rzęskowych długich na rozszerzenie źrenicy; R e j c h  
m a n n a :  Badanie nad trawieniem mleka w żołądku ludzkim; 
S z w a j c e r a :  Ślepota i ślepota połowiczna (c. d ).

E t e d a l i c y j a  otrzymała:
Dr. RYBCZYŃSKI: Rabka. Sprawozdauie z r. 1884, Kraków 

1885, in 8vo str. 16.

Towarzystwo lekarskie krakowskie odbędzie we ś r o d ę  
d. 3 czerwca o godzinie 6ej w Sali Akademii Umiejętności 
posiedzenie zwyczajne, na którem po załatwieniu spraw ad­
ministracyjnych kol. Dr. W i c z k o w s k i  będzie miał rzecz 
o antipyrynie, jćj wartości leczniczej i wpływie na przemianę 
materyi.

K o resp o n d en c i/ja  l ie d a k c y i  i tdm  in ish  a r y  i .
Dr. B. W Rzeszowie. Na ten numer przyszło za późno. 

W każdym razie sprawę tę oddamy w kompetentne ręce.

Na fundusz portretu śp. prof. Kozubowskiego złożyli: Dr. 
Bielański z Łańcuta 5 złr., Dr. Feigel ze Lwowa 5 złr., Dr. 
Klein z Chrzanowa 3 złr., Dr. Pawlas z Chrzanowa 3 złr., Dr. 
Rojecki ze Stanisławowa 2 złr.; —  co czyni razem z poprzednio 
wykazanemi złr. 272 kr. 15.

Sprostowanie, Str. 294, kolumna druga, wiersz 19 z góry, 
zamiast „do badania mikroskopowego się nie nadający11, winno 
być: „do badania mikroskopowego się nadający". Str. 295, ko­
lumna 1, wiersz 16 z góry, zamiast „pakcyjonowanyck“ winno 
być „ frakcyjonowanych“.

Do Nru dzisiejszego dołącza się: Przewodnik do Szcza­
wnicy.

Redaktor odpowiedzialny: Prof. Dr. L. Blumenstok.

Wyszła z druku praca pt.:

l i  O  W  1 3  Ł 1 U K ,  I
ich własności zastosowania

O P R A C O W A L I

K .  W  e n d a  i  W .  W i o r o g ó r s k i
Zawiera w sobie opis najnowszych środków lekarskich pod 

względem cech farmakognotycznych działania terapeutycznego form 
leczniczych i dawek.

Skład w Redakcyi Wiadomości farmaceutycznych, 47. Krak. 
Przedmieście w Warszawie. Cena wraz z przesyłką is. 2 kop. 20.

Zobacz oceny: w Przeglądzie Lek. 1885, Nr.‘l5, str. 219; w Me­
dycynie 1884, str. 885 i Czasop. Tow. apt. Lwow. 1885, Nr. 1, str. 21.

Dr. PRZEŻDZIECKI
udziela porady lekarskiej jak  lat poprzednich

w  Franzensfradzle.
( R u b e n s ) .

I E C - A . I R / L S I B - A . I D
D r ,  Z l a s s e w ic z  lekarz zdrojowy udzielać będzie porady 
lekarskićj przez cały sezon kuracyjny.—Mieszka w domu 

„ K o p e r m  k “.

Dr. Tomasz Zaremba
ordynuje podczas sezonu kąpielowego jak w r. zeszłym.

W  i Z C K A W U i l C Y .

r»r. i  IŁ
W i

praktykuje w tym roku jak w przeszłym 
w H i s s i u g x ‘u  w Bawaryi.

Dr. Edward Briihl
ordynuje jak  lat poprzednich 

W  G Ł E I C H E N B E R R U  „Villa M ax .“ 
od 20 Września 

W  M  E  R  A M I  E .

Dr. med. W. KRĘTO WIC Z
ordynuje w sezonie tegorocznym jak  w latach poprzednich

W  K A R L S B A D Z I E .
Kaiserstrasse nStadt Warschau.“
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Docent U n iw ersytetu  J ag ie lloń sk iego

ordynuje ja k  dawniój w M A R I E N B A D Z I E  
K aiserstrasse.— „Trianon.“

Dr. WEISSENBERG (władający polskim ję­
zykiem) ma honor zawiadomić Szan. Panów Kolegów, iż 
c o r o c z n i e  praktykuje w K 0  Ł  O B  R Z E 6  U (Garłenstr. 1).

Dr. Stanisław Sulikowski
ordynować będzie tak jak lat poprzednich od Maja rb. przez sezon

kąpielowy

w  G L M C H E IB E R G 1I.
(V illa  Possenkoferi).

W  ¥ A R I E N B A B Z E E  ordynuje jak w la­
tach poprzednich D r* .  S t a n i s ł a w  P r a g e r .

Dr. Wiktor Żelazowski
ordynuje w sezonie tegorocznym jak  w latach 

poprzednich

ULik
Mieszka: Sprudeigasse — „K ronprinzl1

Docent Dr. A. MARS
Lekarz chorób kobiecych 

będzie ordynować przez sezon letni począwszy od 10 Czerwca rb.

W  K R Y I T I C Y
w domu pod „T rąbką1'.

M am zaszczyt zawiadomić PP . Kolegów 
że od 1 Maja począwszy ordynuje jak 
corocznie jako lekarz zdrojowy w Ma- 

ryjenbadzie.
Mieszkam ulica N enra „Lissa.“

Dr. Michał Kaufmann.
H O IH liH S .

Na posadę lekarza miejskiego w Ujściu solnem, z pensyją 
roczną 150 złr. a. w. pobieraniem wynagrodzenia od rewizyi 
bydła i oglądania ciał umarłych rozpisuje się niniejszem konkurs. 
Bliższćj wiadomości udzieli Zwierzchność gminna.

Zwierzchność gminna.
Ujście solne 23 Maja 1883.

Burmistrz Tomasz PyciaJc.

Ceny zniżone m m i Poczta i telegra." 
w miejscu.

(Od najbliższej stacyi kolei Transwersalnej „Chabówki" l  godzin jazdy
powozem).

Zakład wodoleczniczy na Klemensówce w Zakopanem otw arty 
zostanie na sezon letni z dniem 15 Czerwca. Oprócz metodycznej 
terapii Prisnica zastosowuje się tćż kąpiele parowe w łóżkach i sza­
fkach wedle Rikiego i Steinbachera kąpiele słoneczne niemnićj tćż 
naturalnie ciepłe w Jaszczurówce. Wchodzi tćż w skład kuracyi 
gim nastyka lecznicza, mięsienie i elektroterapija. Zakład posiada 
własną aptekę i najużywańsze wody mineralne na składzie. Kuchnia 
wyborna w własnym zarządzie; pokoje suche i przewietrzalne z urzą­
dzeniem i pościelą. Dla rozrywki gości fortepijan, czytelnia, krt 
gielnia, przechadzki po parku i wycieczki w Tatry.

W łaściciel i kierownik zabłdu 
Dr. WALENTY PIASECKI.

KRAJOWY KONCESYJONOWANY

Z AK Ł A D  K R O W I A N E O W Y
pod dozorem władz sanitarnych

L. J. Kubickiego
W eterynarza miejskiego i docenta Weterynaryi poleca zawsze

ŚW IEŻA KRO WIAN KUu
Upewniając przyjęcie się.

Cena fioli o podwójnej porcyi 1 Złr.

Lwów.—Ulica Łyczakowska 7.

ZAKŁAD WODOLECZNICZY

BY STBA  pod BIELSKIEM
na Ś ląsku  austry jack im

O twarty  z dniem 1 Maja. 
Prospekta na żądanie franco.

Lekarz zakładowy Dr. HENRYK HALSKI.

Pierwszy c. Jc. Jconcesyjonowany i przez Tf y s .  Ministerstwo 
subwencyjonowany

ZAKŁAD KROWIAAKOWY
pod kontrolą i nadzorem władz zdrowotnych

W iedeń A lse rs tra sse  18,
R o zse łk a  codzienna św ieżej k ro  w ianki 

pod g w a ra n c y ją  p rzy jęc ia  się.
H Y Y ,  lekarz.

Krowianka do szczepienia jednego dziecka wystarczająca I z łr .
W *  Tylko szczepienie prawdziwą krowianką ochrania od na­

turalnej ospy i wszelkich zaraźliwych chorób, które ze szczepienia 
limfą z dzieci zbieraną, często się pojawiają.

r
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' ZAKŁAD WODOLECZNICZY we LWOWIE (w  K ise lce). jjj

^  przyjmuje chorych na mieszkanie z zupełnem zaopa- m 
gj trzeniem jakotćż tylko dochodzących dla leczenia się, cc 
pi które się odbywa rano od 6 do 8mój i popołudniu od m 
ju 4 do 6tej godziny pod nadzorem lekarza Zakładu, m
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% /IK .E /ID  Z D R O J O W O  K Ą P I E L O W Y

W  Ż E G I E S T O W I E
o tw a r ty  od / C zerw ca do liońca W rześn ia .

Posiada przeszło 300 wygodnie urządzonych mieszkań.— 
Stacyja kolejowa (przystanek) przy samym Zakładzie tudzież 
c. k. Urząd pocztowy i telegraficzny, apteka, dwie restau- 
racyje, piekarnia, wspaniała sala w domu zdrojowym, w tym 
samym gmachu kryty chodnik i zdrój wody mineralnej najsil- 
niejszćj szczawy żelezistój, kąpiele mineralne, borowinowe 
i nader ważne kąpiele p o p r a d o w e  rów nające.się kąpielom 
morskim.
Bliższych wyjaśnień udziela oraz zamówienia na mieszkania 

przyjmuje Zarząd kąpielowy. 
J£S£S2SSS2SeS£SRS5SdS5S5S2SSSSSSSSSSSSS HSSO 

Prof. 0. Bazzoni z Medyjolann pisze: _ _ [o
„Po powtórnie podjętych rozbiorach wody gorzkiej Fran- 

In ciszka Józefa i po równoczesnych licznych doświadczeniach na nj 
(u wielkiej liczbie chorych, przekonałem Big, że woda gorzka to 

Franciszka Józefa zawipra tyle czynnych składników, że nale- fd 
n ży się jej pierwszeństwo przed wszelkiemi znanemi mi dotąd n_ 

nj wodami tego gatunku. (O

K

01 
to

fO Medyjólan 10 Listopada 1883. 
& Prof. K aw . C. B a z z o n i

Docent praktycznej chemii.

H I  IBnj W  zapasie 
(O w składach
w wód 
nj m ineralnych
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Broszury 
przesyła 

Dyrekcyja 
rozsełki w 

Budapeszcie.WODA GORZKA
52S252S2S20'

MIEJSCOWOŚĆ KURACYJNA

Y S P L J T . &*s

W  Czechach — od wieków znane i  słynne gorące alkaliczno- 
solankowe termy (29,5—39°R.).- Kuracyja trwa bez przerwy przez cały rok.

Początek sezonu letniego w dniu I M aja.—  Pierwszorzędna miej­
scowość kuracyjna ze wspauiałemi łazienkam i. Kąpiele błotne.

Wydawanie własnych i  wszelkich obcych świeżo czerpanych wód 
mineralnych przez miejscowy zarząd, pod dozorem lekarskim.

Znakomite z powoda nieporównanego działania przeciw po­
dagrze, reumatyzmowi, porażeniom, skrofulicznym opuchnięciom i wrzodom, 
newraigijom i innym cierpieniom nerwowym, powstającym chorobom mle­
cza pacierzowego i świetnie skutkujące w rekonwalescencyi z ran w sku­
tek cięć lub postrzałów, po złamaniach kości, przy sztywności stawów 
i skrzywieniach.

Malownicze zupełnie zasłonięte położenie na szeroko rozta­
czającej się dolinie, okolonej wspaniałemi góiskiemi lasami pasm 
zwanych Erz i M ittelgebirge. Klimat łagodny i jednostajny. W ytworne 
parki i ogrody. Koncerta wykonywane przez miejską zdrojową orkiestrę 
i  muzyki wojskowe austryjackie. Reuniony, teatr z operą itp. Kursal, 
czytelnia, kościoły i domy modlitwy wielu wyznf ń. Dwa dworce kolei.

Odpowiadające wszelkim wymaganiom pomieszczenie zapewniają 
Kaiserbad, Steinbad, Stadbad w T ep litz , Szlangenbad i Neubad 
w Schonau, jakoteż liczne pomieszkania w domach prywatnych.

W  roku 1884 odwiedziło Teplitz-Schónau 35.971 osób.
Udzielają wszelkich wiadomości, oraz przyjmują zamówienia 

ha pomieszkania: w Teplitz Inspekcyja zdrojowa w T ep litz ; w Schónau 
Zarząd miejski w Schonau,

RUDOLF THUREJEGL
W ie d e i  I X  S cIiw arM p an lerstrasse  5.

wyrabia wszelkie chirurgiczne narzędzia i przyrządy we­
dług najnowszych konstrukcyj i z najlepszego materyjału. 
N ow e pa ten tow an e n a rzę d z ia  z  m eta licow a­
ne m i ręk o jeśc ia m i d rzew ia n em i do p rzec iw -  

y n iln y c h  operacy j.
Skład wszelkich lekarskich materyjałów opatrunkowych. 

Ilustrowane cenniki na żądanie gratis i opłatnie.

C. Z. NaJW YSSSE u d a n i e

Zdrojowisko Gloichenoorfi
w  S ty ry i .

O godzinę drogi odległe od stacyi Feldbach węg. kolei 
zaohodniój.

Początek pory kąpieluwej I Ittaja.
A łk a liczn o -s ło u e  i żelazne szczaw y, w z ie w a ira  ro z p y ln e  7, ig liw ia  i  soli 
ź ró d la n e j ( tak że  w  o d d z ie ln y c h  k a b in e tach ) izb a  p u eu m u ty c z n u  n a  9 osób , 
w ie lk i p rz y rz ą d  re sp ira c y jn y . m u su jące  kw . w ęg l. zaw iera ją c e  k ą p ie le , że­
laz n e  jg łiw io w e i z  w ody s ło d k ie j, z im n e  k ą p ie le  i  h y d ro te r a p i ja  ż ę ty c a  i  

m leko , m leko  p ro sto  o d  k ro w y  w  u m y śln ie  z b u ­
dow anej m le ć /a rn  i leczn icze j. K I 1111 a t  s ta ły , m  e rn ie  
c iep ło  w ilg o tn y . W zniesien ie  300 ra. 11. p. ni. M ie­
sz k an ia , w ody m in e ra ln e  i  pow ozy zam aw ia  s ię  

w D y rek cy i.

najobficiej 
alkaliczna woda mineralna

SZCLKWIOWk
napój oszezwiający stołowy,

skuteczny bardzo na kaszel w chorobach szyi 
katarach żołądka I pęcherza.

Henryk Mattoni, Karlsbad i Wiedeń.

k lim a tyczn e  i  ż ę ty c zn e  u zd ro w isk o  na liio ra w ie  
zwłaszcza dla dotkniętych chorobami gardła i płuc. 

Stacyja kolei północnej Fchl
W miejscu zimne i ciepłe kąpiele, pneumatyczne aparaty i do wzie- 
wań, c. k. Poczta i Urząd telegraficzny. Powozy do najęcia do 
każdego pociągu. Dwa razy dziennie komunikacyja pocztow a.

O t w a r c i e  , ) O i 'y  z d r o j o w e j  1 5  M a j a ,
Broszury kąpielowe we wszystkich księgarniach. Ubodzy będą 
uw zględnitni jedynie od 15 Maja do 15 Czerwca i od 15 Sier­
pnia do 15 Września. Prospekta rozseła się g r a t i s ,  a wszelkich 

żądanych wyjaśnień udziela najchętniej.
M iejski Komitet sdrojowy.

ZDRÓJ LDDW1KA W CZIG1ELGE.
Szczawa alkaliczno-solna, jod zawierająca.
Zajmująca najpierwsze miejsce co do n a jw ię k s z e j  ilości wę­

glanu sodowego pośród wszystkich dotąd znanych zdrojów m ineral­
nych ca łego  św ia ta  wyszczególniająca się wielką ilością żelaza i nader 
obfita w kwas węglowy Wodzie tej co do przymiotów nic d o ró w n yw a  
i  lełnei z  a lk.aliczno-solnych s z c z a w  a woda ta J e  w szy s tk ic h  
w ó d  m ineralnych  j o d  za w ie ra ją c y c h  j e s t  n a jp r z y je m n ie j­
sze} eto p ic ia  i  n a jła tw ie j  b y w a  zn o szo n ą .

Szczególnie skuteczną okazała się dotychczas w cierp ien iach  
io łą e lk a , k isze k , pęcherzei, p ł/ec, w  g r u ź lic y , w  p r z e w ło -  
czn ym  wrzo&O&e io łą e lk a , w  woltę i we wszystkich postaciach 
z o tz ó w ,  jak  również w następstwach k iły .

Napełnianie i rozsełka odbywa się przez Zarząd zdrujowy zd ro ­
ju  Czigelka (poczta Bardyjów) w Górnych Węgrzech. Broszury o zdro­
ju  gratis.

Skład rozsyłkowy u A. Muszyńskiego w Grybowie.
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MUSZTARDA W  KARTKACH NA SYNAPIZMY. 
P r z y ję ły  w  s zp ita la c h  p a ry sk ic h , s zp ita la c h  w o js k o ­

w ych , m a ry n a rk i fra n cu sk ie j i  tm yielsk iej,

Niezbednie potrzebny dla familij i podróżnych.

P. Ripollot przez 
wynalezienie spo­
sobu umieszczenia 
m usztardy na p a ­
pierze, bez nadw e­
rężenia jej własno­
ści , oddał wielką 
usługę sztuce le ­
karskiej.

Sprzedaż we wszy­
stkich aptekach.

Synapizmy jego 
przew yższają  wszy­
s tk ie  dotychczasowe 
naśladow ania.

K ażda kartka opa­
trz o n a  jest jt  go pod- 
p isem  czerwonym 
atram en tem .

Ż ądaćnależy  tego 
znaku  dla uniknie- 
n ia  podrobienia.

S h ła d  g łó w n y : 3 4  1  v e m ie  ł  ic to rin  P A R IS .

mm IM H) GĘUZD
Konstantego Wiszniewskiego

w  K ra k o w ie

poleca najprzedniejszy T r a n  r y b i  H e n r y k a  M a y e r a  
z  C h r y s t y j a n i i  we flaszkach po 210 gramów.

Dr.
Zakład wodoleczniczy w Zuckmantel

(na Śląsku austryjackim).
W najpyszniejszem położeniu górskióm, tuż obok lasów 

milowćj rozległości. Najsumienniejszy nadzór leczniczy obok 
najtroskliwszego pielęgnowania.

Stacyja kolejowa Z i e ^ e n h a l s  o milę odległa.

Doświadczenia chemiczne panów A r c h a m b a u l t ,  Bo li­
c h  u t , P  r e ni y, prof. G u b 1 e r , H u c li o r  d i innych 
dowiodły zadziwiającej skuteczności tego preparatu W le­
czeniu Dyspepsyj źołądkc-kiszkowych, braku apetytu, wy­

miotów podczas ciąży, dolegliwości żołądko-kiszknwych u dzieci. Ł yżka stołowa zawiera 50 centigrm. 1 epsyny tytrowanej. Do z y :  Dla dorosłych
mały kieliszek przy bażdem jedzeniu, dla dzieci zaś 1 lub 2 łyżeczki deserowe. Dostać można w P a  r y ż u ,  u pana P. G r e z , Aptekarza
szp;tali paryskich 34 R u e L  a b r u y  b jj e. W  Krakowie: W  aptekach , T r a u c z y ń s k i e g o ,  R e d y k a  i W i s z n i e w s k i e g o ;  we Lwo­
wie pp. M i k o l a s c h a ,  S k l e p i ń s k i e g o  i K r z y ż a n o w s k i e g o .

F izyjologiczny i racyjonalny środek wywierający po­
m yślne działanie na organizm, który  go z łatwością 
asymilnje. — Suchoty, słaba konstytucja c ia ła , choroby 
kości, niedostateczna asymilacyja, zapalenie oskrzeji. —
Zastępuje tran rybi we w szystkich jego zastosowaniach.

W P a r y ż u :  W Aptece p. LABOTJREUR 26 Rue de TAbbe-Gregoire; we L w o w i e :  W Aptekach pp. MIKOLASCHA, SKLE- 
PIŃSKIEGO i KRZYŻANOWSKIEGO; w K r a k o w i e :  W Aptekach TRAUCZYŃSKIEOO, REDYKA i WISZNIEWSKIEGO.

~ N O W E  M I A S T O  n a d  P 1 L I U ą 7 ~
i  (gnl). P iotrkowska pow. Raw ski)

ZAKŁAD WODOLECZNICZY
K acyjonalna hydroterapija, kąpiele ciepłe, słone, aromatyczne, rzeczne, wody mineralne, gimnasyka. —  Leczenie 

elektrycznością, mlekiem, kefirem.
G abinet elektryczny zaopatrzony w przyrządy do specyjalnego leczenia.
Ś c is ły  internat i eksternat, dyjetetyczne stołowanie. Obok zakładu internat i restauracyja dla starozakonnych. 
Utrzymanie całodzienne z leczeniem i kąpielami w pokojach wspólnych od 1 rs. 50 kop., w pokojach oddzielnych od 3 rs. 
K on iu n ik acyja  koleją żelazną Warszawsko-wiedeńską przez Skierniewice lub Iwangrodzko Dąbrowską przez Opoczno. 
Szczegółowe objaśnienia i cenniki w Warszawie w aptece H. Kucharzewskiego, Senatorska 480.

Lekarze zakładu:
J A *  B I E L I Ń S K I  L E O *  K Z E C Z I I O W S K I .

Radykalne leczenie suchot płucnych i chorób przew lekłych  narzędzi oddechowych

£ o u r g e a u d ’a  ’  v ^ ~ ^ |||J p ' '

D O B O I W Y M  K R E C  Z O T E M
(z  m a z i  B u k o w ś j ]  i  z  0 1 O . j  o  j n  r y t o i m .

Wyłącznie wynadgrodzone. na  Wystawie powszechnej w  1878
 -------------------------------------J D ,  A ptekarz  I K lasy ; do sta  we a szpitali p a ry  z k ich . W  P a ryżu , 20, Ru o R am buteau , 20.

znakomity*1 rZ  n ir?+R ^ 7 no * K reozotow e, k tó re  p rohow ali i u żyw ają w  szp italach  p a ry sk ic h  B ok to row ie  i P ro fesorow ie  TJoufhard, V nlp ian , P o ta in , B ouehu t i in n i, dały  tak ie  
p ro spek t ZU a  W *ZG111U chorób p i  erstom/ch, Oskrzeli, Kaszlu, Chrypki i. t,. p., że najw iększe pow agi lek arsk ie  w e F ran cy  i  i Z agranicą , ty lko  takow e zap isu ją . P rosim y czytać 

D la gwarancyi każde pudełko  i  każda flaszka opatrzone są sygnaturą z medalami i  podpisem  BO U IiG EAU D . E-r-Ph. des H ópiłaitx de Paris.
Cena pu d e lk a  4 F rk . — fla sz k i w ina  lnb  o le jn  S F rk . -  JT ajlefsz . W ino k rzep iące  z C hiną i fc "Kakao n a  MaładTe je s t  W i n o  J e a n  B o u r f e a u d .  F laszk a  4 F rk .

W e l ^ Tow i»^z a j ^ j ^ c l i  p . p . M ikolascha i K rzyżfinow s^ego w K rakow ie. W  ap tekach  P . P . Tran»z,vń.sk,it£0, lle d y k a  i W iszniew skiego.

Nakładem Tow. lekarskiego krakowskiego. W drukarni Uniwersytetu Jagiell., pod zarządem Ignacego Stelcla.


