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I- Orzeczenia sgdowolekarskie Wydziatu Lekarskiego
Uniw. Jagiell.

XIX.
Watpliwy stan umystowy miodej podpalaczki.
Podat Prof. Dr. L. Elumenstok.

Taeia M., urodzona d. 11 wrze$nia 1868 r., obwiniong
jest o nastepujace czyny karygodne: 1) d. 1 listopada 1883 r.
podpalita strzeche chaty i ehrost w chlewie; 2) d. 2 listopa-
da; 3) d. 3 listopada; 4) d. 4 listopada; 5) d. 5 listopada,
kazdym razem stozek siana; 6) d. 22 listopada strzeche sto-
doty; 7) d. 23 listopada strzeche chaty; 8) d. 26 pazdzier-
nika 1884 r. stozek siana; 9) d. 27 pazdziernika strzeche
chlewu; 10) d. 1 listopada stome; 11) d. 9 listopada stozek
siana. Z powodow pdézniej wytuszczyé sie majacych Sad
majac watpliwos¢ co do jej poczytnosci, polecit badanie jej
stanu umystowego zuawcom Drom A. i B., ktérzy po diuzszej
obserwacyi ztozyli nastepujgce sprawozdanie:

Tacia M., lat 16, rodzice oboje ludzie prosci, nader
mato umystowo rozwinieci. Przed dziewieciu laty, a wiec
jako dziecie 7 lat liczace, Tacia pozostawiona raz sama dla
pilnowania dzieciecia miodszego miata podpali¢ kotyske
i tylko obcej pomocy udato sie zazegnaC nieszczescie; fakt
ten jednakze trudno sprawdzi¢ a tern trudniej wykluczy¢
mozliwy przypadek. Przed Kilku laty przebyta badana we-
dtug podania ojca ciezkg jaka$ chorobe, w ktorej lezata
jak umarta, jaka to jednak byta choroba, trudno dociec. Od
lat kilku byta Tacia w stuzbie w réznych miejscach, a stu-
zbodawey ostatui zeznajg, iz Tacia, jakkolwiek odpowiednio
wiekowi swemu okazywata sie zanadto dziecinng, nie zdra-
dzata jednak zadnych zboczeri umystowych. Przed kilku
miesigcami powrdcita do rodzicéw, gdzie w krdtkim czasie
n dwoch gospodarzy wybucht pozar podtozony rekg zbro-
dnicza. Podejrzenie skierowato sie przeciw Taci, ktéra za-
grozona przez ojca z poczatku sie nie przyznata, poézniej

jednak badana przez wojta miejscowego przyznata sie nie-
tylko do dwdch ostatnich podpalen, ale do Kkilku innych,
ktére przed rokiem miaty miejsce. W Sadzie robi Tacia ob-
szerne zeznanie co do wszystkich podpalen, jako przyczyne
podaje zie obchodzenie sie znig, tylko wjednym przypadku
nie umie podaé przyczyny. Swiadkowie zeznaja, ze po ka-
zdorazowem powstaniu ognia Tacia pierwsza o0 tom znaé
dawata, skutkiem czego lud uwazat jg jako mitg Bogu, nigdy
jednak nie okazywata zadnego zalu nad poszkodowanymi,
i tak sie zachowywata, ze na nig podejrzenie dtugi czas nie
padto. Te liczne podpalenia zdziatane przez miodg nader
dziewczyne wznieci¢ musialy podejrzenie cierpienia umysto-
wego (pyromanii) a Tacia oddana celem obserwacyi lekar-
skiej do tutejszego szpitala wieziennego przedstawia naste-
pujacy stan obecny: Dziewczyna wzrostu prawie nizkiego,
stabo fizycznie rozwinieta, tak, ze odpowiednio temu rozwo-
jowi najwiec¢j 13—11 lat wieku liczyéby jej mozna, wiosy
ciemne, teczowki piwne, odzywienie dosy¢ dobre, cera zdro-
wa, sutki mate, stabo rozwiniete. Badana robi wrazenie nie
$miatego dziewczatka, oczy spuszcza na dot, a na zapytania
szybko odpowiada. Zapytana o wiek nie umie odpowiedzie¢,
liczy¢ umie zaledwie do pieciu, dalej liczby sie juz mylg,
podaje jednak zupeinie doktadnie i logicznie na zapytania
wszelkie szczeg6ty co do siebie i rodzicbw. Do podpalenia
sie przyznaje, podaje jednak w kazdym poszczegOlnym przy-
padku powdd, ktéry ja do tego sktonit. Baz wzniecita ogien,
gdyz wiasciciel podat j¢j ojca do kozy za kradziez lasowa,
a matka sie tern gryzita; innym razem w stuzbie bardzo jej
byto zle, jeS¢ jej nie dawano i bito tak, ze pamiec stracita
i dla tego sie mscita. Badana do szkoly nie uczeszczala,
pacierz mowi bardzo piynnie a na kazde zapytanie odpo-
wiada zupeinie logicznie. W celi wieziennej zachowuje sie
zupetnie spokojnie, w nocy $pi, apetyt ma dobry. Badanie
fizyczne nie wykazuje zadnych zboczeh w organach wewne-
trznych.

Orzeczenie. Badana jest pod wzgledem umystowym
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stabo rozwinieta, do czego obok lichych wrodzonych zdolno-
§ci umystowych przyczynito sie zupetnie zaniedbane wyksztat-
cenie, stopien jednakze rozwoju umystowego nie jest tak
niskim, izby$Smy uwaza¢ ja mogli za osobe umystowo nie-
poozytng, w szczeg6Inosci za$ cierpigcg na pyromanijg, a to
z nastepujacych powodow’: a) Odpowiada ona na wszelkie
zadane pytania zupetnie logicznie; b) W kazdym przypadku
przytacza powdd dostateczny, ktdry jg skionit w gniewie,
i celem zemsty do popetnienia zbrodni. W przypadkach
obtedu instynktowego (Impulsives Irresein, Manie sans delirc
Pinela), do ktérego to rodzaju choroby umystow¢j nalezy
takze pyromania, chory dokonywa ztego bez wszelkiej przy-
czyny, pchany niejako wyzszg sitg, przy objawach czesto
halucynacyjnych, styszac gtos ,,musisz to zrobié¢“. c¢) Zachowa-
nie sie badanej przed i po popetnieniu zbrodni przemawia
przeciw pyromanii; celem dokonania czynu chowata sie,
zeby joj nikt nie widziat, a potem zapytana sprytnie odwra-
ca podejrzenie od siebie, nie chce sie przyzna¢ z poczatku,
zagrozona nawet przez ojca. Wobec powyzszych uwag orzec
musimy, iz badana Tacia za umystowo niepoczytng uwazang
byé nie moze.

Sad niezadowolit sie tern orzeczeniem i
znawcom ze swej strony nastepujace uwagi:

Na wyjasnienie przyczyny tak wielokrotnie przez sie-
bie usitowanych podpalen podata Tacia do protokétu, iz do
kazdego z nich byta jakoby bezwiednie jakg$ wewnetrzng
nieprzeparta sitg ciggniona, a nadto podnosi, ze wtasciwg
i jedyng przyjemno$¢ sprawiata jej ta chwila, kiedy ptomien
sie okazat. Okolicznosci te wiasnie, gdyby bytly prawdziwe,
odpowiadatyby przynajmniéj w czesci wymogom, jakie zna-
wcy dla pyromanii w przedtozonem orzeczeniu podali. Za
przyjeciem prawdziwosci ttumaczenia si¢ Taci przemawiatoby
przedewszystkiém to, iz podpalenia przez nig uskutecznione
nastepowaty tak bezposrednio po sobie, ledwie jeden ogien
ugaszono, juz zaraz w drugiém miejscu takowy poditozyita,
dalej wiasnie ta nadzwyczajna mnogo$¢ podpalen, a wreszcie
i ta okoliczno$¢, ze ona zazwyczaj zaraz, zaledwie pierwszy
blask ognia sie¢ ukazat, ludziom zna¢ dawata, ze sie pali.
Ta ostatnia okoliczno$¢ wskazywataby wiasnie na to, iz nie
chodzi j¢j o dokonanie jaki¢j$ zemsty. W takim razie bowiem
musiatoby j¢j przecie zaleze¢ na tem, zeby szkoda byta do-
tkliwg, a wiec ratunek jak najp6zniej przyszedt. W koncu
zauwazy¢ nalezy, iz wobec przyjetej w orzeczeniu zupeinej
prawidtowosci umystu i loicznego mys$lenia zastanowm musi
to dziwnie naiwne przyznanie sie jej do wszystkich tych
podpalen, co do ktérych przeciez nawet przy bardzo slabéj loice
i nie wielkim namysle przyjséby musiata do przekonania,
iz dla braku poszlaku nikt winy jéj nie dowiedzie. Zachodzi
wiec pytanie, czy znawcy okolicznosci te przy wydawaniu
orzeczenia uwzglednili, czy podniesione na wstepie tluma-
czenie sie Taci uwazano za nieprawdziwe, czy tez za nie-
decydujace, a w danym razie dla czego?

W skutek tego przedstawienia pp. znawcy wydali po-
nowne orzeczenie nastepujgce:

Tacia podaje wprawdzie, ze do podktadania ognia byta
jakby bezwiedng sitg popychang i ze powstanie ognia spra-
wito jej najwiekszg przyjemnos¢, coby przemawiato poniekad
za zboczeniem umystowém, pyromanijg, okoliczno$¢ ta atoli
nie moze by¢ w niniejszym przypadku decydujaca, gdyz Tacia
z drugiej strony podaje, zapytana w kazdym przypadku, iz
skutkiem zlego obchodzenia sie z nig samg lub krzywdy
wyrzadzonej wedtug jej zdania rodzinie jej, gniewem pobu-
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dzong byta do czynu. Przejrzyjmy wszystkie przypadki pod
palenia a przekonamy sie, iz Tacia nie podpalata gdziekol-
wiek, azeby tylko nacieszy¢ sie widokiem ognia, lecz pod
patata zawsze u ludzi, ktérzy, wedlug jej pojecia, jg krzy-
wdzili lub u rodziny tychze. Po spetnieniu czynu starata sie
go zawsze ukryé, obawiajac sie kary, i przez diugi czas
podejrzenie skierowane byto przeciw komu innemu. Przy-
znanie sie badanej dobrowolne do popetnienia podpalen,
0 ktére wecale nie byta pytang i podejrzywang i ktore z ta-
twoscia mogta zatai¢, ttumaczy sie tém, iz Tacia, jak to
podniesliSmy w orzeczeniu, jako umystowo stabo rozwinieta,
nie jest w stanie budowa¢ wnioskdéw tak s$cisle logicznych
1 skomplikowanych, a powzigwszy raz przekonanie, ze przy-
znanie mniejsza na nig sprowadzi kare, wypowiada wszy-
stko. Wreszcie nadmieni¢ musimy, iz pyromanija jest cho-
robg umystowg nader ciezka, nieuleczng, bedacg wyptywem
ciezkich zmian chorobowych w sferze psychicznej, badana
za$ Tacia trzy miesigce blisko znajduje sie w tutejszem wie-
zieniu S$ledczem a dotad nie okazata najmniejszego pociggu
do podpalenia. Wobec tegd, coSmy powyzej powiedzieli, po-
zostajemy w zupetnoSci przy naszem pierwszém orzeczeniu.
Sad nie poprzestal i na tem orzeczeniu, lecz przestat
akta Sledcze Wydziatowi lekarskiemu z nastepujacg uwaga:
»Chociaz lekarze sadowi twierdzg, ze Tacia dopuscita
sie zarzuconych jej czynéw w stanie poczytnym a z zupet-
ng $w;adomoscig takowych, to przeciez Izba radna majac
na wzgledzie, ze podsadna w krétkich odstepach bez waznych
powodéw czynow tych sie dopuscita, i ze wedlug podania
podsadnej do popetnienia tych czynéw jaka$ nieprzeparta
sitag powodowang byta, przyczom plonacy ogien jej jakis
rodzaj przyjemnosci miat sprawié¢, jako niemni¢j zwazywszy,
ze podsadna bedac jeszcze malefAug juz ogien pod kotyska
jej p;eczy powierzonego dziecka miata podtozy¢ i ze cier-
piata na jakg$ stabosé, w ktoréj przez diuzszy czas byta
jakby umarta, widzi sie spowodowang zasiggng¢ zdania
Swietnego Wydzi itn lekarskiego z powodu waznos$ci przy-
padku, w tym Kkierunku, czyli Tacia M. w czasie popetnie-
nia zarzuconych jej czynéw ze wzgledu na okolicznosci
w aktach naprowadzone byta poczytna.
Orzeczenie Wydzialu opiewalo jak nastepuje:
Tacia M. w czasie dopuszczenia sie czynéw bezpra-
wych liczyta lat 15, a wzglednie 16; pochodzi ona z rodzi-
cow, ktérych sedzia $ledczy opisuje w nastepujgcy sposob,
ojciec, lat 48 obecnie liczacy, robi wrazenie czlowieka dzie-
cinnego, gtupkowatego, moéwi szepienigco, a pojecia jego
nadzwyczaj nierozwiniete; matka, lat 43 liczaca, tak samo
jak jej maz nie jest w stanie da¢ odpowiedzi nalezytej na
najprostsze nawet pytanie, mowi szepienigco i jest umystu
nadzwyczaj nie rozwinietego. Tacia sama nie otrzymata za-
dnego wychowania a od 10 roku zycia juz nie byta w domu
rodzicielskim, stuzac u obcych; totéz précz pacierza, ktéry
ptynnie odmawia, cata jéj tre§¢ duchowa ogranicza sie¢ do
tego, ze liczy az do 5 i to nie biegle, robi wrazenie
dziewczyny o pare lat miodszej, jest bowiem wzrostu niskie-
go i fizycznie stabo rozwinieta. Juz w 7 roku zycia miata
podpali¢ kotyske, w ktor¢j lezato dziecko jéj opiece poru-
czone, a przed kilku laty miata przeby¢ jaka$ ciezkg chorobe,
jakis obled, a nastepnie miano jg juz za zmarlg. Urzad
gminny zaswiadcza, ze Tacia zawsze jako gtupkowatego ro-
zumu i zmystébw wyglada; réwniez Swiadek podaje, ze zna
ja od dzieciectwa i ze byfa uwazana za durnowatg; Swiad-
kowie inni poczytujg ja za gtupsza i dziecinniejsza anizeli
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na j¢j wiek przystato; przeciwnie Swiadek, u ktérego stu-
zyta takze, nie spostrzegt, aby byta durnowata, ale natomiast
razem zinnymi uwazat Tacie jako ,,szczesliwg od pana Boga,
bo pierwsza widzi ogieA*“.

Jezeli sie wiec zwazy, ze

a) Tacia jest osoba niewatpliwie i w wysokim stopniu
dziedzicznie obcigzona;

b) ze nie otrzymata zadnego wychowania i ze od IOgo
roku zycia uzywang byta do paszenia bydta u obcych;

c) ze przed kilku laty przebyta jaka$ ciezka chorobe,
prawdopodobnie mézgowa;

d) ze i pod wzgledem fizycznym jest stabo rozwinietg,

to juz z géry wiasnowolno$¢ jej mocno zakwestyjowang
by¢ musi, jako osoby na stopie dzieciecej pozostajgccj, kto-
réj wiadze umystowe nie sgjeszcze rozwiniete, a w kazdym
razie pozostaly ponizéj $redmoj miary. Zatowaé wypada, ze
w aktach nie ma nigdzie wzmianki o budowie j¢j czaszki,
oraz rozkwicie pitciowym; w braku tych szczegdtow, ktore
w niniejszym przypadku mogtyby wszelkie usungé watpli-
wosci, uwzgledni¢ nalezy inne jeszcze okolicznosci.

Tacia M. dopuscita sie 11 razy podpalenia bez po-
budki; twierdzenia bowiem pierwszych pp. znawcow, ja-
koby powodowata sie w kazdym przypadku zemstg, w ak-
tach $ledztwa nie znajduje poparcia nalezytego. Popetnianie
za$ podobnych catkiem czynéw w bardzo krotkich przerwach
czasu, bo prawie codziennie $r6d podobnych warunkéw i bez
najmniejsz¢j pobudki rozumowej musiatoby juz zwr6ci¢ na
siebie uwage znawcy, nawet w razie, gdyby Tacia M. nie
byta ttumaczyta spetnienia tych czynéw jakim$ popedem,
ktorego opisa¢ nie umie, ale ktéremu oprzec sie nie zdotata,
ktére to ttumaczenie atoli, jako podczas pierwszego przestu-
chania przez wdjta podane, tern bardziej na szali zawazy¢
powinno, o ile nie mozna go poczyta¢ za wyuczone i udawane.

Rzeczg pierwszych znawcéw byto zbada¢ znaczenie
i zrodto tego popedu, ktory wedtug doswiadczenia wystepu-
je w tesknicy, zadumie, w nerwicach rozmaitych, zrazu jako
nieokreslony poped niszczenia, a rozwielmozniajac sie pod
wpltywem zboczen w dziedzinie rozwoju piciowego u mio-
dych oséb, zwiaszcza pici zenskiéj, przyDiera posta¢ popedu
do podpalania z t¢j prostej przyczyny, ze zapatka jest naj-
prosciejszym S$rodkiem do zaspokojenia potrzeby dziatania,
poczém chorzy chwilowo uspakajajg sie i pomagaja w ga-
szeniu lub najczesci¢j sami pierwsi wotajg o pomoc, jak to
we wszystkich przypadkach czynita Tacia M.

Nie znajdujagc w aktach owych waznych szczegotow
Wydziat nie wdaje sie w roztrzasanie mozebnosci, ale przy-
puszczajgc nawet, ze u Taci nie mozna wykry¢ zadnego
z tych zboczen, nie widzi wcale potrzeby podszywania sie
pod widmo pyromanii, ktéra wcale me istnieje jako forma
chorobowa. Natomiast uczy doswiadczenie, ze do pewnego
stopnia wszystkie dzieci sg pyromanami, a im dziecko jest
mniej rozwiniete, im bardziej brali mu wychowania, tém
nieogledniej obchodzi sie¢ z ogniem. Pomijajac wiec mozebne
zboczenia w dziedzinie umystowéj i nerwowcj, to juz fakt,
ze Tacia M. jest nierozwinieta pod wzgledem cielesnym
i umystowym, wystarcza do wyttumaczenia czynéw jej bez-
prawych, wykonywanych bez najmniejsz¢j pobudki.

Z tych powodéw Wydziat lekarski orzeka stanowczo,
ze Tacia M. w czasie popetnienia czynéw j¢j zarzuconych
nie byta w moznosci zastanowienia sie nad ich nastepstwami
z powodu nierozwiniecia nalezytego witadz umystowych.

(Dokonczenie nastapi).
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[I. 0 leczeniu duru brzusznego.

(Wyktad w Sekcyi Iwowskiej Tow. Lek. galic. we Lwowie

7 lutego 1885.).
Napisat Dr. W. Pisek,
b. asystent Uniw. Jagieil., i Iwowskiego szpitala powszechnego.
(Ciag dalszy. Patrz Nr. 37).

Drugim fundamentalnym zabiegiem leczniczym w sktad
eczenia przeciwgorgczkowego wchodzacym jest podawanie
leku przeciwgorgczkowego, ktdry czesto czyni zbyteczném
uzycie czestszych kapieli. Najstosowniejszym okazat sie chi-
nin  (muriaiicum lub sulphuricum) w dawce dla dorostych
od 1—3grm. w przeciggu godziny stosowanych i powtarza-
nych, nigdy jednak przed uptywem 48 godzin. Lieber-
meister, Ztilzer i inni radzg podawac¢ chinin w godzinach
popotudniowych lub nad wieczorem szczegélni¢j w tym okre-
sie, gdy istnieje febris continua Ilub subcontinua. Jezeli sie
ostroznie postepuje, indywidualizuje, nie ma obawy o przy-
kre nastepstwa.

Salicylan sodowy okazat liczne niedostatki. W osta
tnich czasach polecony sztuczny przetwor kairin w isto-
cie obniza podawany systematycznie i najbardzi¢j wygdro-
wang cieptote. JeSli ciggta kontrola lekarska jest mozebna,
to lek ten w gramowych dawkach, podawany co godzina,
skutkuje znakomicie; najstosowniejszg formg sg kapsuiki lub
optatki.

Antipyryn, w biezagcym roku z licznych stron pote-
cany, obniza cieptote juz po 3—5 godzinach, podawany
w dawkach dwugramowych co 3 godziny *), a spadek cieptoty
trwa 7—9 godzin, czasem i do 24 godzin; roéwniez i ilos¢
uderzen tetna zmniejsza sie cho¢ nie w tym stosunku. Dzie-
ciom radzi Ziilzer podawac trzy dawki po jednym gramie
co godzina, z dodatkiem wody mietowej lub wina. Réwniez
i podskérnie mozna uzy¢é antipyrynu w rozczynie gorgco
sporzadzonym (1:0-50 Aq.). Z oSwiadczen Dem mego zdaje
sie wynika¢ wazne przeciwwskazanie antipyrynu, t j. zna-
czne ostabienie czynnosci serca lub myocarditis. Do tych lekow
przybywa nowy, dopiero niedawno wprowadzony w uzycie.
Jest nim ta.in (Thallinum), zasada chinolinowa przez Skrau-
pa otrzymana. Otéz Jaksch miodszy wykazat, ze talin
dziata silnie przeciwgorgczkowo i w tyfusie brzusznym, jak
w og6le w licznych chorobach zakaznych. Dawki —gd4grm.
obnizajg cieptote o kilk® stopni C. i to bez ubocznych
wplywow, wyjgwszy mierne poty. Na przebieg choroby talin
nie wpltywa. (Wiener med. Wocli. 1884, 48).

Nie jest naszém zadaniem poda¢ szczegOtowe opisy
licznych innych sposob6w leczenia duru brzusznego, ktore
w przewaznéj czeSci skonstruowane teoretycznie, okazaty
liczne niedostatki, szczegdlniej zawiedziono sie na $rodkach
przeciwgmluych, po ktérych tyle sie spodziewano, ze wspo-
mne o resorcynie (wedtlug Lichtheima bez zadn¢j ko-
rzysci) okwasiekarbolowym z kamforg (Camphor 1

) Filehne: Zeitschriftf. klin. Med. Y II, str. 631.— Guttmann:

Beri. klin. Woeh. 1884, Nr. 20. — Falkenhain: Beri. Kklin.
Woch., 1884, Nr. 24.— Cahn: Beri. klin. W ochensch., 1884, Nr. 36.
Erb: Aeretl. Mittheil. aus Baden, 1884, Nr. 14, str. 105. —
von Norden: Beri. ki. Woch.. 1885, Nr. 32. — Penzold:

Beri. klin. Wocli., 1884, Nr. 30. — Rank: Deutsch. med. Wocli.
1884, Nr. 24. — Alexander: Bresl. drztl Ztg., 1884, Nr. 11.
— Tillmann-Guttmann: Verhandlg. des Ver. f. innere Med.,
1884.— Uoffer: Wiener med. Woch., 1884, Nr.47.— Dewme:
Fortschritte d. Med., 1884, 20, 21. Centralbl. f. Ther.,1, 1885.—
Geyer: Deutsche med. Woch., 1884, 45.
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Acid. carbol. 0-50, Ag. 170 Alcohol. 30) w postaci lawatyw
polecanych przez Amata, o chloranie potasowym,
0o ergotynie itd. Ze sa przypadki, aczkolwiek rzadkie,
w  ktorych powyzéj ogo6lnikowo skreSlona antipyreza nie
zdolna obnizy¢ cieptoty, jest rzeczg znana, ktdrej i najza
gorzalsi zwolennicy t6j metody nie zaprzeczajg. W tych przy-
padkach naparstnica podana w proszku (94—1V8 gm. na 36
godzin) z nastepow¢m podaniem chininu ma wedlug Lie-
hermeistra znakomicie skutkowaé. | weratryn w pigut-
kach 5 i 6 miligramowych 4 do 6 razy podany az do zja-
wienia sie nudnosci lub wymiotéw, ma obniza¢ gorgczke.

Dla zaokraglenia obrazu leczenia antipiretycznego wspo-
minamy jeszcze raz, ze indywidualizowanie odgrywa znaczng
role, ze skrupulatnie uwzgledniamy wszelkie objawy, jakoto
mabzgowe, ostabionej czynnosci serca, objawy ze strony prze-
wodu pokarmowego, krwawienia, odlezyny itd., przeciw ktd-
rym stosujemy odpowiedne leczenie, nie upatrujgc wecale ani
w antipirezie, ani w chininie, ani w $rodkach pobudzajgcych
jakich$ lekéw swoistych przeciw goraczce, a tern mniéj prze-
ciw durowi. Smiertelno$¢ po konsekwentnie przeprowadzonej
antipirezie jest tez najmniejszg, 8-8% (Liebermeister), pod-
czas gdy po leczeniu obojetnem wypada 27-3%, po niedo-
ktadnie przeprowadzonej antipirezie 16-2°/0 $miertelnosci
(Liebermeister 1 c. 232). Nie sato liczby bezwzgledne, ale
w przyblizeniu przynajmniej dajg niejakie pojecie o skutkach
leczniczych.

Niezbyt dawno pojawita sie w Przegladzie Lekarskim
praca Dra JelefAskiego, omawiajgca leczenie duru brzu-
sznego jodkiem potasu. Jestto praca lekarza praktykujgcego
w matém miasteczku, co tern bardziej zastuguje na uznanie,
o ile ze oparta na najnowszych pogladacn, na pozoér stusznie
porzuca w catosci dotychczasowgq antipireze, polecajac z nie-
ktamanym zapatem i Swiadomoscig o znakomitych zaletach
antyseptycznych jodu, jako jedyny srodek w durze brzusznym
rozczyn jodku potasu (Kali jodati gm. 1, 2, 3 ad 230 De-
coct rad. AUhaeae lub Seminum nni.). Tenze sam autor juz
w r. 1882 (w warszawskiej Gazecie Lekarskiej), a w r. 1883
w Beri. Min. Wochenschrift, uwazat sie za uprawnionego,
na podstawie wiasnych doswiadczen, zalecac€ usilnie terapije
jodowag w durze brzusznym. Powyzej wspomnieliSmy, kto
pierwszy polecit jod w durze brzusznym, na teraz niech
nam wolno bedzie zajaé sie cho¢ pokrotce pracg kolegi
Jelenskiego. Przypadkéw tym razem leczonych jodem jest 45,
szczegdtowo opisanych przypadkow duru. Anijeden przypadek
nie zakonczyt sie $miercig. Autor przytacza nadto wyniki lecze-
nia metoda jodowa otrzymane przez Dra Trzeciaka, ktory
na liczniejszym materyjale czynit doswiadczenia. Ogétem wypa-
da na 139 przypadkéw duru brzusznego 4 przypadki $mierci,
czyli 2%. Przypatrzmyz sie teraz sam¢j metodzie. Ot6z we wszy-
stkich 22 przypadkach stosuje autor obok jodku potasu je-
szcze i zimne okfady, zimne zmywania i to prawie wszedzie
przez kilkanascie pierwszych dni. Jedyny wyjatek stanowi
przypadek 19ty, w ktérym wprawdzie przez pierwszych 6 dni
polecono zprzyczyny zapalenia ptuc ,,oktada¢ gtowe i piersi
zunno“, a 6go dnia z nastaniem wyraznych objawdw duru brzu-
sznego zaprzestano oktadéw; dla czego, tego sie nie dowiadu-
jemy. Nadto wprzypadku9tym z przyczyny ,tezcowego wypre-
zenia“ uznaje autor za odpowiednie poleci¢ kapiel nu 28°C.,
oktad zimny na gtowe, wycieranie karku zimng woda, a na
drugi dzien to samo. Mimo uznania, jakie dla pracy autora
zywimy, nie mozemy sie wstrzyma¢ od uwagi, ze zabiegi
hydroterapeutyczne we wszystkich tych przypadkach oboje-
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tnemi nie byly, a co zatem idzie, cale postepowanie leczni-
cze traci na Scistosci. Jesli nadto uwzglednimy, ze autor
kazdym razem pilnie zaleca, obok zmywan, zimnych okfadow
na gtowe, czasem i zimnych oktadéw na brzuch, jak tojeden
z niemieckich autoréw czynit, jeszcze kwasy, posilng dyjete,
wino i to nader konsekwentnie, to kazdy bezstronny przy-
zna, ze o windykowaniu wytgcznie dla terapii jodowej sku-
tkéw pomysinych mowy by¢ nie moze, ze przeciwnie wcale
na to dowodu nie ma, aby rozczyn jodku potasu pot-, jedno-
lub pottoraprocentowy juz na drugi dzien tak korzystnie mogt
wptyngé na bieg choroby, jak sadzi autor. Gdyby z powsze-
chnie uzywanego leczenia przeciwgorgczkowego nie byt wy-
pozyczyt zabiegdw hydroterapeutycznych, kwaséw, nie uzywat
wiDa, tylko wytgcznie sw¢j mieszanki jodowej, gdyby zatem
byt tak postepowat jak zwolennicy antipyrezy, wtedy bytaby
nam dang mozno$¢ rozréznienia, co ktas¢ na karb pomysl-
nego dziatania jodu. Tak mamy przed sobg nie metode
jednolita, lecz skombinowang, kt6rg wiasciwie tylko nieuzy-
wanie chininu i zastgpienie go jodkiem potasu wyrdznia
od postepowania powszechnie dotagd uzywanego w przy-
padkach z miernem natezeniem. | na ten ostatni szcze-
g6t kiadziemy nacisk. Wprawdzie moznaby przypuscié, ze
wiasnie leczenie jodowe uczynito tym razem przebieg cho-
roby tagodniejszym, lecz dowodu na to nie ma, gdy znow
z drugiej strony opisane przypadki przebiegajg zupetnie bez
komplikacyi, bez uporczywego stanu goraczkowego u ludzi,
po najwiekszej czesci przedtém zdrowych, wsréd warunkow
higijenicznych jeszcze znos$nych. Gdyby autor przytoczyt byt
statystyke przypadkéw, w tymze samym czasie i miejscu
leczonych scisle antipyreza, lub gdyby to byt uczynit Dr.
Trzeciak, o co wreszcie moze nie tak bardzo trudno, tony
przynajmni¢j uchylonem by¢ moglo przypuszczenie nasze,
ze charakter wszystkich przypadkéw byt tagodny. Z téj tez
przyczyny wnioski, do jakich autor dochodzi, sg wprawdzie
zgodne z prawda, o ile odnoszg sie do przebiegu, S$miertel-
nosci, lecz pod tym wzgledem, jakoby ten korzystny wynik
zawdzieczy¢ nalezato terapii jodowej, idzie autor, naszem
zdaniem, moze za daleko. Ztad tez sam autor widocznie nie
majac dostatecznéj rekojmi w historyjach chorob, stara sie
na drodze rozumowan i dat zebranych =z literatury udowo-
dni¢, ze premisa czyli punkt wyjscia dla obecnej antipyrezy,
t. j. ze goragczka z wysoka cieptotg jest gtdwng przyczyng
niebezniecznych objawéw wzgl. zejsScia $miertelnego, ze wiec
»wynajdowanie $rodkéw mogacych obnizy¢ wygoérowang cie-
ptote potrafi jedynie zabezpieczy¢ zycie chorych“, ze ta pre-
misa nie zgadza sie z prawda, powtOre usituje autor wy-
kaza¢, rowniez na podstawie szczeg6towych aat z literatury,
ze antipyreza w durze brzusznym wogdle ma matg warto$¢
i jak nieraz wprost szkodliwym ma by¢ wplyw tcjze.

Na udowodnienie swego twierdzenia przytacza autor
Senatora,Gerhardta,Korczynskiego,Fraentzl a,
jakkolwiek przeciez zadng miarg ani jeden z tych Klinicy
stbw wygoérowanej cieptoty nie lekcewazy i wcale nie prze-
czy j¢j wplywu na przebieg i ostateczne zejScie duru brzu-
sznego. A oburzenie Werircha na twierdzenie, ze sama
wysoka cieptota sprowadzi¢ moze zejscie niefortunne, pomi-
mo ze jest wcale stusznem przeciez nie popiera jeszcze zda-
nia autora o zupetnie podrzednem znaczeniu gorgczki. Wer-
nich, a z nim z pewnoscig kazdy lekarz trzezwo sio za-
patrujgcy na te sprawe, wystepuje tylko przeciw jednostron-
nosci, przeciw wylgcznemu uznawaniu gorgczki jako decy-
dujacej pod kazdym wzgledem o jakosci zejscia duru. Tak
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tez trzeba rozumie¢ zdanie Griesingera przed laty wy-
powiedziane, a ktdre autor zbyt jednostronnie pojmuje. Na-
stepnie odwotuje sie do Senatora, w czescido Strunapla,
Aufrechta i Rosenthala w Warszawie, wedtug ktérych
rozpad tkanin czyli $cislej zwyrodnienie miazszowe ostre
a gorgczka do pewnego stopnia sa od siebie niezalezne
i ze wysoka cieptota nie jest momentem, od ktorego pocho-
dzg wszystkie zle nastepstwa w duize ... ergo antipyreza nie
jest tu niezém usprawiedliwiong. Posito sed non concesso, to jest
ze twierdzenia tych autoréw literalnie zawsze sie sprawdzaja,
to z ,niezaleznosci do pewnego stopnia** — nie z ,,catkowi-
tej niezaleznosci™ zwyrodnieA migzszowych od wysokio6j cie-
ptoty — wecale jeszcze nie wynika mylnos¢ antipyrezy. Ta
wiasnie czeSciowa nawet zalezno$¢ zwyrodnied od wysokiej
cieptoty, ktoéréj zabojczych wpltywoéw doswiadczamy codzien-
nie, ona sama wystarczytaby, jak sadze, do usprawiedliwie-
nia antipyrezy, zwilaszcza ze innego punktu zaczepnego dla
naszej terapii duru, pomimo lasecznikobw, nie mamy, a po-
wtére i twierdzenia owych autoréw potrzebujg jeszcze do-
ktadniejszego stwierdzenia. Te oto poglady znalazty téz
dzielnego rzecznika na miedzynarodowym Zjezdzie lek.
w Kopenhadze w r. z. Ot6z co do znaczenia gorgczki uznaje
Liebermeister (Bef v. VIII, internat, med. Congress m
Koptnhagen. Deutsch. med. Woch., 1884, Nr. 37) w swej
pierwszej tezie: W licznych chorobach gorgczkowych zagra-
za choremu podniesienie sie¢ temperatury. . . . Précz tego
istniejg jeszcze i inne niebezpieczenstwa ... a sg i choro-
by, w ktérych zakazenie ustroju i bez wspoétdziatania gora-
czki chorego zabija, to znaczy, ze chorzy moga umrzeé przy
wzgl. niskich cieptotach (meningitis), lecz to wcale nie zmienia
faktu, ze wielka ilos¢ chorych z durem brzusznym, z durem
Wysypkowym i z wielu innemi chorobami ginie skutkiem
podwyzszonej cieptoty i jej nastepstw. W drugiej
tezie zaznacza miedzy innemi, ze bezmy$lne zwalczanie ka-
zdego wzniesienia sie cieptoty jest bez wartosci. Niebezpie-
czenstwo stanu gorgczkowego zalezy obok bezwzglednej wy-
sokosci cieptoty takze i od trwania tdjze i to tak juz prze-
bytej, jak niemni¢j goraczki spodziewanej, a wreszcie od
Wiasnosci osobniczych chorego, jego sity odporn¢j i narzadéw
poszczegblnych. Na te osobnicze wiasnosci i ich wplyw nie-
korzystny na przebieg duru brzusznego zwraca szczegélnicj
prof. Korczynhnski uwage (W pracy o wplywie biednicy
na dur brzuszny). Mojom zdaniom i dzi$ jeszcze musimy go-
ragczke z j¢j nastepstwami uwaza¢ jako jeden z pierwszorze-
dnych objawéw niebezpiecznych dla chorego i do tego sto-
sowaé nasze zabiegi lecznicze. Nie przecze, ze w ostatnich
zwilaszcza latach poczyna sie pojawia¢ miedzy klinicystami
pewna acz nieznaczna reakcyja; nie doszto wszelako zadng
miarg jeszcze do tego, abySmy gorgczki zupetnie lekcewa-
zyli! Zbyt daleko jeszcze do tego, abySmy gorgczce przy-
znawali ,objaw zbawiennyZ® more antiguo. Chetnie przyzna-
jemy, ze kazda choroba zakazna posiada do$¢ znaczny od-
setek przypadkéw wyzdrowienia samoistnego bez najmniej-
szego leczenia; wiasnie w durze brzusznym procent ten bez
wszelkiej terapii wynosi 75%—80%! Wiemy dalej dzi$ i to,
ze immunitas ustroju przed powtdrnem zakazeniem, a majgca
swa przyczyne w takidj radykalnej przemianie organizmu,
ze tenze jatowieje dla przysztych ,,posiewow lasecznikowych**,
ze ta immunitas prawdopodobnie jest dzietem goraczki —
za tern zdajg sie przemawia¢ doswiadczenia Toussainta
i Pasteura owplywie podwyzszonej cieptoty na laseczniki.
Wiemy réwniez, ze choroby zakazne bezgoraczkowe
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nigdy same bez leczenia nie przechodza w ozdrowienie, ze
nawet i w tych chorobach gorgczkowych zakaznych, pocia-
gajacych za sobg poOzZniejsza immunitas ustroju, gdzie czasem
przez caly przebieg choroby istnieje wzglednie niski stopien
goraczki, zawsze jednak istnie¢ musi podwyzszenie normal-
nej cieptoty. Sato wszystko fakty, ktére nam nakazujg by¢
w naszych zabiegach leczniczych ostrozniejszymi, nie zwal-
czaC goraczki koniecznie, jak to zbyt niedawno jeszcze czy-
niono, lecz nalezytg zachowa¢ miare. Miare te wskazuje
nam z jednej strony przeswiadczenie, ze obnizenie gorgczki
nie jest rdwnoznaczne z polepszeniem wzglednie wyzdrowie-
niem chorego, z drugi¢j strony nasze giebokie przekonanie
0 znakomicie korzystnym wptywie antipyrezy (wzgl. hydro-
terapii) racyjonalnej, indywidualizowanc¢j, na zejscie choroby.
A kto wie, czy nawet naszemi zabiegami wodoleczniczemi
w durze brzusznym nie sprowadzamy warunkéw korzystniej-
szych dla owego przypuszczalnego choé nader prawdopodo-
bnego przeistoczenia ustroju, nie utatwiamy owc¢j immunitas
utatwiajgc przemiane i przyswajanie pierwocinom tkaninowym ?
Pomimo do$¢ znacznego przeobrazenia poje¢ 0 znaczeniu
goraczki, jeszcze i dzis gtebokie zmiany anatomiczne i zna-
czne uposledzenie czynnosci os$rodkdw nerwowych i serca
w przewaznéj czesSci odnosimy do wygdrowanej cieptoty, ro-
znica tylko, ze dzi$ ogledni¢j i ostrozniéj jg zwalczamy.
Krytyczny skalpel autora zwraca sie¢ nastepnie do wykaza-
nia ujemnych stron chiniuu, kwasu salicylowego i hydrote-
rapii w zastosowaniu do leczenia duru. Naszem zdaniem
trudzi sie autor niepotrzebnie, gdyz przekonawszy sie w ogole,
ze antipyreza nie ma racyi w durze brzusznym, eo ipso,
chocby nawet kazdy z tych $rodkéw przeciwgorgczkowych
sam przez sie byt lekiem idealnie doskonatym, nie zda sie
on nam na nic w leczeniu duru, ktéry czém inném ma by¢
leczonym! (Dok. n.)

Ill. Z pracowni chemii lekarskiej prof. Dra Stopczanskiego
i z oddziatu choréb wewnetrznych prof. Dra Parenskiego.

Doswiadczenia nad antipyrynem, jako $rodkiem przeciw-
gorgczkowym z uwzglednieniem jego wpiywu
na przemiane materyi.

Podat Dr. J6zef Wiczkowski,
asystent zaktadu chemii lekarskiej.
(Ciag dalszy. Patrz Nr. 38).

VII przypadek. Phthisis florida. Kotodziej, 26 lat majacy,
zgtosit sie do szpitala 6 stycznia 1885 r. skarzac sie, iz od
kilku miesiecy dreczy go kaszel, duszno$¢ i w nocy obfite poty.
Od czasu do czasu miewa krwioplucie. Badajgc chorego 7 sty-
cznia wykazano: Budowa dobra, odzywienie liebe, skéra kredo-
wato-tiala, czoto obfitym potem okryte. Jezyk obtozony, pod-
sycbajgcy. Chrypka od dluzszego czasu trwajgca. Po prawej
stronie w szczycie klatki piersiowej z przodu i z tylu odglos
wypukowy sttumiony, tamze liczne, drobne rzezenia dzwieczne,
nizej przy odglosie wypukowym jawnym liczne rzezenia wilgotne
Po lewej stronie odgtos wypukowy jawny, w szczycie styszalne
rzezenia $redniobadkowe, niedZzwieczne. Obok przyspieszonego te-
tna zadnych zboczen nie ma w narzadzie krazenia. Czeste za-
parcie stolca, apetyt do$¢ dobry, rozmiary watroby i $ledziony
powiekszone. W przypadku tyra nie podajemy szczegGtowo poje-
dynczych objawoéw chorobowych z dnia na dzien, gdyz nie cho-
dzito o wykazanie zmian fizycznych w narzadach, lecz jedynie
o wplyw antipyrynu na odnowe i na cieplote, poprzestajemy przeto
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na ogdlnej wzmiance o stanie chorego przez czas obserwacyi
podajagc w koncu przebieg cieptoty i ilos¢ wydzielajacego sie
mocznika i azotu. Chory pozostawat przez 9 dni w S$cistej ob-
serwacyi przy dyjecie ciggle jednakiej: zupa trzy razy dziennie,
obok tego na obiad potrawka i Sliwki i 2 buiki na dzien; za
napdj stuzyt mu linctus gummosus w ilosci do 100sz.cm. i jeden
litr wody studziennej. Przez ten czas stan jego byt nastepujacy:
Odzywienie coraz wiecej podupadato, z powodu, iz sprawa choro-
bowa w plucach coraz dalej sie posuwata. W nocy zwilaszcza
poty obfite, dreszczyki pod wieczér, kaszel silny, meczacy z plwo-
cinami $luzowo-ropnemi. Chrypka coraz sie zwiekszata. Pod ko-
niec obserwacyi wystgpito rozwolnienie, dla ktdrego przerwano
dalszy cigg doswiadczeA. Po podawaniu antipyrynu choiy dozna-
wat bezsprzecznie ulgi i to o tyle, iz apetyt sie poprawiat, ka-
szel bywat mniejszy; natomiast dreczyly go czeSciejsze i obfitsze
poty, bo do potow wiasciwych z powodu samego cierpienia przy-
tagczyly sie poty wywotane przez obnizenie gorgczki antipyrynem.

9 stycznia.
Godzina lir., Ip., 3, 5, 7, 9.
Cieptota 38-5,38-8, 40-4, 40-7, 41-0,40-4,
Tetno 112, 104.

Mocz w iloscil.lOOsz.cm. na dobe, zmacony od moczanéw,
barwy nasycono-winowo-zotej, oddz. kwa$., ciez. gat. 1*034,
biatka 0-006% (Slad wybituy), chlorki wiloSci prawidtowej.

llos¢ mocznika % |3'339gr. = 1-569gr. N

M » na dobe 36-729gr. = 17'259gr. N

llos§¢ azotu otrzymanego przez spalenie = 2-01%
" n " = 22-llgr.na dobe.

10 stycznia.

Godz. 7r., 9, 11,12,1p., 3, 4, 5 6, 7, 9.
Ciept.39-5, 39-1, 40, — 39*0, 38-1, 38-2, 38'7, 39-0, 38-6, 38-7.
Tetno 00*

Antipyryn 2gr.,lgr.

11 stycznia.

Godz. 7r., 8, 10, 11, 12, Ip., 2, 3, 4, 5, 6, 7.
Ciept. 38-8,38-3,38-5, 38, 38-2, 38, 37-2,37-4,37-5,37-8, 37-5, 38.
Tetno 100.

Antipyryn Igr.,lgr.,

Mocz w ilosci 250sz.cm. barwy nasycono-winuwo-zottej,
oddz. kwa$., ciez. gat. 1-038,biatka $lad 0-006 %
wybitny), chlorki w ilosci stabo zmniejszonej.

Ilos¢ mocznika % 3975 = 1*869. N
" " na dobe 9938 = 3-92 N.
Ilo$¢ azotu otrzymanego przez spalenie = 2-369%
» ) 5 w* " = 5-923 na dobe,
12 stycznia.
Goazina 7r., 8, 11, 12.
Cieptota 39'5, 390, 38-6, 39-2.
Tetno 120.
Godzina Ip., 2, 3, 4, 5, 6, 7, 8, 9.
Cieptota 39-0, 39.2, 39-0, 39-5, 39-5, 38-8, 38-6, 38-7, 38.
Tetno 116.

Antipyryn Igr., Igr., Igr.

Mocz w ilosci 500sz.cm. na dobe, barwy nasycono-wiuowo-
zotej, oddz. kwas., ciez.gat. 1-035, biatka 0-008% (nader
mata ilo$¢), chlorki w ilosci stabo zmniejszone;j.

Ilos¢ mocznika % 4-069, na dobe 20-469.

13 stycznia.
Godzina 7r., 8, 9, 10, 11, 12.
Cieplota 39, 38-9, 37-1, 37*0, 36-9.

Tetno 100.
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Godzina 2p., 3, 4, 5, 6, 7, 8.
Cieptota 36-8, 36-8, 37-0, 37-5, 38-0, 37-9, 38-1.

Antipyryn Igr., Igr.
14 stycznia.
Godzina 7r., 8, 10, 11, 12.
Cieptota 38-8, 38-7, 38-7, 38-6, 39-4.
Tetno 112.
Godzina Ip., 2, 3, 4, 5, 6, 7, 8.
Cieptota 39-4, 39-0, 392, 39-3, 39-1, 39,385, 37-9.
Tetno 108.
Antipyryn Igr., Igr., Igr.

Mocz w ilosci 200sz.cm. zmacony od moczanéw barwy cie-
mno-brunatnej, oddz. kwas., ciez. gat. 1-046, biatka 0001°/0
($lad zaledwie spostrzegalny), chlorki wilosci dos$¢ silnie zmniej-

szonej.
llos¢ mocznika % 4-313gr., na dobe 8°626gr.
15 stycznia.
Godzina  7r., 8, 10, 11, 12
Cieptota 39-5, 39-0, 38-2, 39-0, 38.5.
Tetno 108.
Godzina Ip., 2, 3, 4, 5 6 7, 8, 9.
Cieptota 390, 38-5, 38-0, 38-5, 38-6, 38-6, 38-5, 38-5, 38-3.
Tetno 112.
Antipyryn Igr., Igr., Igr., Igr., Igr., lIgr.,
16 stycznia.
Godzina  6r., 7, 10, 11, 12
Cieptota 38-0, 37-5,38 3, 38-2, 37-8.
Tetno 120.
Antipyryn Igr., Igr., lgr., Igr., Igr.
Godzina Ip., 2, 3, 4, 5, 6, 7, 8.
Cieptota 37-2, 37-3, 37-8, 37-9, 38-0, 38-5, 39-3, 38-9
Tetno 112.
Mocz w ilosci 500sz.cm. barwy ciemno-brunatnej, oddz.

kwas., ciez. gat. 1-049, biatka 0"004d0 (slad zaledwie spo-
strzegalny), chlorki w ilosci zmniejszongj.
llos¢ mocznika % 4-227gr., na dobe 21-133gr.

VIII. Przypadek. IHeuropneumonia dextra. Hebda, lat 37,
wyrobnik zglosit sie do szpitala 27 listopada 1884, podajac, iz
przed dwoma dniami miat jednorazowy, silny napad dreszczéw,
poczem wystgpita goraczka, bdél glowy i kidcie po stronie pra-
wej klatki piersiowdj. Badanie tegoz dnia przedsiewziete wyka-
zato: Indywiduum dobrze zbudowane i odzywione. Bujno$¢
twarzy, jezyk obtozony. W narzadzie oddechowym po prawej
stronie w linii pachowej w doie, jakotez z tytu od potowy to-
patki ku dotowi odgtos wyDukowy przyttumiono-bebenkowy. Tam-
ze wdech i wydech oskrzelowy. Plwociny rdzawe. Inne narzady
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nie przedstawiajg zadnych zboczen. Stolec prawidtowy. Cieptota
do 40° dochodzgca, tetno 102.

Dyjeta przez caly czas obserwacyi: na rano, potudnie i
Wieczor mleko i jedna butka dziennie. Za nap6j stuzyt mu: kwa-
sek w ilosci 500 sz. cm. (5:500), linctus do 100 sz. cm. decoct.
fadd. althaeae et radd. liquir. wilosci 500 sz. cm. i litr wody
studziennej (pragnienie byto silne).

28 listopada (111 dzien choroby).

Godzina 10r., 11, 12,

Cieptota 38-9, 39, 39'6,
Tetno 96,
Oddech 30,

Godzina lp., 2, 3, 4, 5, 6, 8, 9, 10,

Cieptota 39-9,39-8, 39-8, 39-3, 39T, 39-6, 39-5, 39-8, 40,
Tetno 94,
Oddech 30,

Ktécie w boku prawym utrzymuje sie, oddech krétki, mo-
zolny. Naciek posunat sie z tytu ku gdérze az do grzebienia to-
patki. Wdech i wydech w miejscu sttumienia oskrzelowy. Tetno
do$¢ stabe, brak stolca.

Mocz w ilosci 980 sz. cm. na dobe, zmacony od mo-
czanéw, barwy nasycono winowo-z6tej, oddziatywa kwasno,
ciezar gat. 1-025, biatka 0-008% (nader mata ilos¢), chlorki
w ilosci dos¢ silnie zmniejszonej.
llos¢ mocznika % 2-813 gr.,, na dobe 27-56 gr.

29 listopada (IV dzien choroby).

Godzina 6r., 9, 10, 11, 12,
Cieptota 40-3, 40-3, 39’8, 39, 38-7,

Tetno 96,

Oddech 27,

Antipyryn 2gr. 2gr. Igr.

Godzina Ip., 2, 3, 4, 5 6, 7, 8, 9, 10,
Cieptota 36-7, 37-0,37-9, 38-6, 38,2, 37-8, 37-5, 37-8, 37-6, 37-5,
Tetno 96, 92,
Oddech 30,

Skora zottaczkowo zabarwiona, bujno$¢ twarzy mniejsza,
jezyk obtozony. Bol glowy, kidcie po prawej stronie klatki pier-
siowej utrzymuje sie. Z przodu po stronie prawej od géry do
4go zebra odglos wypukowy sttumiony, z tytu sttumienie prawie
ua caléj przestrzeni. Z przodu szmer oddechowy nieznaczny, rze-
zen nie ma zadnych; z tylu wdech i wydech oskrzelowy, wyde-
chowi towarzyszg drobne rzezenia u samego dotu obfite. Plwociny
rdzawe.

Mocz w ilosci 1,430 sz. cm. zmacony od moczan6éw, barwy
Nasycono-winowo-z6tej, oddziatywa kwasno, biatka 0-009%
(nader mata ilos¢), chlorki w ilosci dos¢ silnie zmniejszoncj.
llos¢ mocznika % 2"8299 gr., na dobe 40"4676 gr.

30 listopada (V dzien choroby).
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Mocz w ilosci 1,420 sz. cm. zmgcony od moczanéw, bar-
wy nasycono-winowo-z6tej, oddziat, kwas., ciezar gat. 1-028,
biatka 0O006°0 (Slad wybitny), chlorki w ilosci silnie zmniej-
szonej.
llos¢ mocznika % 3-67 gr., na dobe 52-490 gr.

1 grudnia (VI dzieA choroby).

Godzina 6r., 7, 8, 9, 10, 11, 12,
Cieptota 37-5, 38-6, 38-5,37-6, 38-8, 38-7, 38-6,
Tetno 104,

Oddech 36,
Antipyryn 2gr. 2gr.

Godzina Ip., 2, 3, 5, 6,

Cieptota 38, 37-6, 37-4, 38, 38-2,
Tetno 100,
Oddech. 40,

Skoéra spocona, ktocie mniejsze. Sttumienie z przodu utrzy-
muje sie, z tytu odgtos wypukowy wyjawniat. Z przodu szmer
oddechowy oskrzelowy, z tytu liczne rzezenia. Kaszel mniej do-
kuczliwy, plwociny mniej rdzawe.

Mocz w ilosci 530 sz.cm. barwy nasycono-winowo-z0ttej,
oddziatywa kwasno, ciezar gat. 1-028, biatka 0-004% (Slad
zaledwie spostrzegalny), chlorki w ilosci dos¢ silnie zmniejszongj.
llos¢ mocznika % 3-498 gr. na dobe 18-5393 gr.

2 grudnia (VII dzieA choroby).

W ciggu tego dnia raz tylko cieptota podniosta sie do 38°,
po podaniu 2 gr. antipyrynu utrzymywata sie znowu w grani-
cach cieptoty prawidtowej. Tetno miedzy 86—100. | z przodu
odgtos wypukowy wyjawniat. W linii pachowej prawej i z tytu
w dole bardzo liczne drobne rzezenia. Kaszel do$¢ znaczny,
plwociny mniej lepkie i mniej rdzawe. Chory swobodniejszy.

Mocz w ilosci 1,700 sz. cm., barwy nasycono winowo-
zohej, oddziat, kwas., ciezar gat. 1-025, biatka 0-004% (Slad
zaledwie spostrzegalny), chlorki w ilosci stabo zmniejszonej.
llos¢ mocznika % 302 gr. na dobe 51-346 gr.

Odtad naciek zapalny w ptucach ciggle sie rozdzielat, cho-
ry szybko wracat do stanu prawidlowego, 9 grudnia opuscCi
szpital zupetnie zdrow.

(Ciag dalszy nastapi).

IV. Oceny i sprawozdania.

Godzina 6r., 7, 9, 10, 11, 12,

Cieptota 37-3, 37-1, 37-7, 37-9, 38, 37-6,

Tetno 92,

Oddech 36,

Antipyryn 2gr.

Godzina Ip., 2, 4, 5 6 7, 8, 9, 10,

Cieptota 37-5, 37-3, 37-6, 37-6, 38, 38-2,37-6,37-7,37-8,
Tetno 100,

Oddech 40,

Antipyryn 2gr.

Tetno stabe, duszno$¢ znaczna, z tego powodu postawiono
choremu 12 baniek siekanych na bok prawy.— Z przodu klatki
Piersiowej stan niezmieniony; z tytu u dotu odgtos wypukowy
poczyna jawnie¢, tamze liczne rzezenia Sredniobankowe.

Dr. Julijan Schramm, docent Uniwersytetu lwowskiego:
Podrecznik do. analizy chemicznej jakosciowej. Lwow, na-
ktadem Tow. aptekarskiego, 1885, str. XII, 263, fig. 6, tabl. 1.

Brak podrecznika do chemii rozbiorow¢j, uwzglednia-
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jacego najnowsze postepy tej umiejetnosci, dotkliwie daje
sie uczuwaé w literaturze polskiej. Z wielkg radoscig witamy
tez dzieto Dra Schramma, ktore wypetnia brak ten w zna-
cznej czesci istusznie zastuguje nato, aby wyrugowato z rgk
chemikéw poczatkujagcych dotad uzywane podreczniki w je-
zykach obcych.

Uktad dzieta jest oparty na podstawie wilasnosci che-
micznych ciat. Autor przechodzi kolejno zachowanie sie po-
jedynczych zasad i kwaséw wzgledem odczynnikéw, naste-
pnie podaje sposéb systematycznego badania ciat ztozonych.
Pierwiastki, rzadziej sie znajdujgce, znalazly takze pomie-
szczenie. W koncu dzieta podaje autor wiasnosci chemiczne
alkaloidow czesci¢j spotykanych i opisuje metody chemiczne,
stuzace do ich wykrycia. W dziale tym zarzucilibySmy au-
torowi, ze za krotko przedstawit wszystkie metody, a w szcze-
gblnosci metode Stasa. Szersze uwzglednienie tych metod
bytoby bardzo pozadaném dla chemikéw sadowych i lekarzy
powiatowych. W dziale, obejmujacym przebieg rozbioru w celu
wykrycia trucizn w dochodzeniach sgdowo-chemicznych, ze-
stawit autor w krotkoSci wszystko, co potrzebuje wiedzie¢
poczatkujacy chemik sgdowo-lekarski. Dodatek obejmuje spis
odczynnikéw, potrzebnych ao rozbioréow jakosSciowych.

Wyktad autora jest zwiezty a przjtem jasny i zrozu-
miaty. Styl gtadki i potoczysty. Wszedzie podane wzory
chemiczne ulatwiajg bardzo zrozumienie dziatania odczynni-
kéw. Szkoda tylko, ze autor w niektérych miejscach nie
trzyma sie stownictwa dotad najwiecéj u nas rozpowszech-
nionego, a ktérego uzywa takze i Akademija Umiejetnosci.
Wprowadzanie nowych nazw zwigzkéw chemicznych daje tylko
powdd do coraz wiekszego zamieszania. Czasby juz byt, aby
tak szkota warszawska, jak krakowska i nowopowstajgca
Ilwowska przyjelty juz raz jednolite stownictwo. Zachowy-
wanie odrebnosci nie do$¢ ze utrudnia czesto zrozumienie
przedmiotu czytelnikowi, obeznanemu dotad tylko z inng,
miejscowg nomenklaturg, ale précz tego zniecheca go do
kupowania dziet w jezyku ojczystym, a przynajmni¢j do ich
czytania.

Goragco polecamy dzieto Dra S. uczniom medycyny
i lekarzom, przygotowujacym sie do egzaminu fizykackiego.

Towarzystwo aptekarskie Iwowskie oddato literaturze
naszej prawdziwg przystuge, biorgc na siebie naktad podre-
cznika w mowie bedacego. Cze$¢ typograficzna nie pozostawia
nic do zyczenia. Papier dobry, druk duzy i wyrazisty, drzewo-
ryty starannie wykonane podnoszg warto$¢ dzieta.

Dr. Kopff.

Sprawozdanie z drugiej seryi posiedzern w sprawie cnolery
odbytych w Panstwowym Urzedzie Zdrowia w Berlinie.
(Ci%g dalszy. Patrz Nr. 38).

W dalszym ciggu swego przedstawienia Koch wspomi-
na o opornosci i wytrzymatosci pratkow cholerycznych. Osta-
tniemi czasy czynili nad tem doswiadczenia Nicati i Rietsch
oraz Babes, Koch takze badal, jak dtugo utrzymujg sie pratki
w wodzie studziennej, rzecznej, kanatowcj, odchodach a do-
Swiadczenia jego wykazalty, ze w wodzie studzienn¢j utrzy-
mujg sie pratki przez 30 dni, w cieczy kanatéw berliniskich
przez 6—7 dni, w kale tylko 27 godzin. Robiono dal¢j pro-
by co do czasu utrzymywania sie pratkbw w stanie wilgo-
tnym na ubraniach np. ptétnie” suknie itd. O ile z dotychcza-
sowych badan wnosi¢ mozna, pratki nie dlugo sie w tych
okoliczno$ciach utrzymujg, ging juz po 3—4 dniach.

Juz w ciggu pierwszéj seryi posiedzen zwrocit Koch
uwage na szybkie obumieranie pratkéw cholerycznych w sta-
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nie suchym i na praktyczng tego doniosto$é. Gdy obecnie,
mimo poczatkowych watpliwosci, badacze coraz wieccj po-
twierdzajg te podania, Koch zaleca jak najrozleglejsze ich
zuzytkowanie $rod pokonywania cholery. Wspomina téz Koch
0 wyniku préb z kwasem karbolowym. Pratki choleryczne
w 0-5°0 rozczyme kwasu karbolowego, juz po paru minu-
tach ging. Takze siarkan zelazawy, miedziowy i inne sole
metaliczne sg skutecznemi, ale nie tak pewnemi, bo czes¢
ich przez skiadniki rozczynéw odzywczych zostaje osadzong,
toz samo wiec bedzie mie¢ miejsce przy odwietrzaniu odcho-
déw cholerycznych, a zatem kwas karbolowy zastuguje na
pierwszenstwo.

W konhcu nadmienia jeszcze Koch o wptywie jadu cho-
lerycznego na ludzi. Posiadamy liczne spostrzezenia co do
zarazenia sie ludzi majacych do czynienia z bielizng chorych
na cholere, ostatnia epidemija we Francyi i Wioszech do-
starczyta ich wiele, mozliwem wiec byto, ze zarazenie wy-
darzy¢ sie téz moze w czasie badan nad jadem cholerycznym,
Mimo ze w czasie tych badan zastosowano wszelkie ostro-
znosci, zdarzyt sie jeden przypadek na szczescie bez ztych
skutkow. Niektérzy badacze robili tez na sobie samych do-
Swiadczenia i tak Bochefontaine w Paryzu uzywat w pigutkach
odchodéw cholerycznych, Klein zas miat pi¢ ciecz zawiera-
jaca pratki choleryczne, ani jeden ani drugi nie zachorowat,
to jednak, pomijajagc juz ze nie mamy dowodu, iz ciecze te
zawieraty istotnie pratki choleryczne, ftie dowodzi niczego, bo
bardzo prawdopodobnie zdrowy zotgdek ludzki w czasie tra-
wienia zabija pratki. Ale cho¢by nawet zapadli byli, to do-
Swiadczenia te nie bylyby niczego dowodzity, gdyz podej-
mowano je w miejscowosciach, gdzie i inng drogg zarazenie
nasta¢ mogto. W takich miejscowosciach tylko zbiorowe za-
padniecie wieksz¢j liczby ludzi, przyczém wykluczonym zo-
staje przypadek zarazenia sie winny sposob, moze mie¢ zna-
czenie Przyktad takiego mamy w przypadku przez Macna-
mare opisanym: przypadkowo dostaty sie odchody cholery-
czne do wody, ktéra przez caly dzien wystawiong byla na
wptyw promieni stonecznych, 12 oséb pito te wode a 5
z nich zapadto w ciggu 36 godzin na cholere. W tym czasie
nie panowata w téj okolicy cholera.

Wspomniany przypadek zapadniecia, ktéry sie wyda-
rzyt w czasie badar nad cholerg, dotyczyt tylko jednej osoby,
majednak donioste znaczenie, poniewaz wydarzyt sie na miejscu
1 w czasie takim, ze mozna zarazenie wszelkg inng droga
wykluczyé précz stykania sie z pragtkami cholerycznemu przy
ich bauaniu i poniewaz jestto dotychczas jedyny przypadek,
w ktérym w obrebie Niemiec wykazane w odchodach zapa-
dtego na cboleryne rzeczywiste pratki choleryczne.

Lekarz, ktéry zapadt w ten sposéb, bawit juz od 5 dni
w Berlinie, gdy pojawity sie u niego lekkie zboczenia tra-
wienia potgczone z rozwolnieniem. Stolce byty rzadkie, kilka
razy dziennie, tak ze stan ten go nie zatrwazat, az gdy ostatniego
dnia pojawity sie stolce czestsze, wodniste. Powrocit mimo to do
domu, gdzie dostat napadu istotnej choleryny. Dwa dni miat
czeste, wodniste, bezbarwne wyprdznienia, poczern nastato
wielkie ostabienie, niedajace sie ugasi¢ pragnienie, obok skg-
pego oddawania moczu. Witasciwych kurczéw w tydkach nie
byto, ale uczucie nieprzyjemne w podeszwach i kurcz palcow
u ndg. W nadestanych do Berlina wyprdznieniach znaleziono
dnia nastepnego liczne prawdziwe pratki choleryczne. Chory
ten powoli powr6cit do zdrowia, wybitne jednak ostabienie
dtugi czas trwato. Z przypadku tego badacze powinni wy
ciagna¢ nauke, iz przy badaniach ostrozno$¢ jest wskazana.
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Dotychczas nie wykryto postaci trwalej pratkéw cho-
lerycznych, mimo usitowan nie udato sie to takze Kochowi,
to za$ co Cecci uwazal za postac trwatg, okazato sie tylko for-
ma inwolucyjna. Klein widzie¢ miat dzielenie sie podiuzne
a wedtug Ferrana pratki choleryczne maja naleze¢ do po-
staci rozwojowych grzybkoéw plesniowych, Peronospora. | te
podania jednak zalicza Koch do mylnego tlumaczenia po
staci przeobrazenia wstecznego pratkow cholerycznych.

Chociaz jednak nie udato sie wykryé postaci trwatej
pratka cholerycznego i posta¢ taka nawet nie zdaje sie¢ istniec,
to przeciez posiadamy spostrzezenia, ktére wytlumaczy¢ nam
zdotajg czasowy zastdj w epidemii cholery, trwajacy czasem
pare miesiecy a nawet calg pore zimy. Pratki choleryczne
moga bowiem, zupetnie przeciwnie do ich opornosci na su-
chos¢, w pewnych okolicznosciach bardzo diugo w sta-
nie wilgotnym utrzymac¢ sie przy zyciu. Nicati i Eietsch
stwierdzili, ze w wodzie portu w Marsylii pratki choleryczne
utrzymaty sie przez 81 dni. W hodowlach na agar-agarze
Udato sie Kochowi jeszcze po 144 dniach znalez¢ pratki cho-
lery, zdolne do rozwoju, a dopiero po 175 dniach okazaty sie
hodowle jako obumarie.

Ztad wnosi¢ mozna, ze w powierzchownych warstwach
ziemi, w bagnach itd. pratki choleryczne znalez¢ mogg sto-
sunki, w ktérych réwnie jak na wilgotnej galarecie agaro-
wej, a nawet lepiej, przez 5 miesiecy, a nawet i dluzej, nie
obumieraja.

W rozprawach, ktére po tern przedstawieniu nastgpity,
mewaz Koch wspominat, ze takze wyskok usposabia réwnie
jak opium do zarazenia, zapytuje, jak go stosowano. Koch
odpowiada, ze tak samo jak i opium, wstrzykujgc do jamy
brzusznej, ale skutek po nim nie nastawa! tak pewnie jak
Po opium. Eulenburg uczynit za$ pytanie, czy przy doswiad-
czeniach na zwierzetach wyprézniano zotgdek. Koch odpo-
wiada, ze u Swinek morskich trudno jest zotgdek catkowicie
Wyprézni¢. Robiono préby, ktore nie zawsze sie udawaty, po
Woprowadzeniu do zotgdka po 2 dniach gtodu pratkow cho-
lerycznych bez nastoju makowcowego i bez rozczynu sodo-
wego nastaje zatrucie a nie zakazenie, bo wchianianie zdaje
sie bardzo rychto nastawac.

Nastepnie zabrat gtos Pettenkofer wyrazajac zal, ze musi
w obec Kocha opozycyjne zajg¢ stanowisko. Z dotyehczaso
Wych podan tego ostatniego wynika, ze pratki przecinkowe
znajduja sie bardzo stale w jelitacli w czasie napadow cho-
lery a ze (z wyjatkiem wspomnianego stawu w Kalkucie)
dotagd naprézno szukano ich w innych okolicznosciach; w po-
wietrzu, w wodzie i w ludzkim ustroju znajdowano wpra-
wdzie rézne przecinkowe drobnotwory, ale badanie nie wy-
kazato ich tozsamos$ci z Kochowskiemi pratkam’

Odkryte przez Kocha a przez wielu badaczy stwier-
dzone state znajdowac 3sie pratkéw jestwielkiem wzbogace-
niem naszej patologicznej wiedzy o cholerze, ale jeszcze nie
wystarcza do udowodnienia przyczynowego znaczenia prat-
kéw przecinkowych dla cholery. Mozna bowiem wnosi¢, ze
te pratki sa przeobrazeniem w prawidtowym przewodzie po-
karmowym zawartych pratkéw kretych i metwikéw, ktére
tylko w skutek Drocesu cholerycznego znajdujg warunki
korzystne dla swego istnienia i rozwoju.

Sam Koch twierdzi, ze o patologicznem znaczeniu prat-
kéw jedynie doswiadczenie na zwierzetach rozstrzyga¢ moze,
te jednak w tym razie nie sg stanowczemi, nawet obecm.e
skreslone, bo opisane objawy dadzg sie otrzymac takze przy
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uzyciu innych grzybkéw w cholerze znalezionych i tak
pratki Emmericha zastrzykniete podskérnie matpie -wy-

wotaly zmi my patologiczne w kiszkach, analogiczne do zmian
odpowiednich w cholerze u ludzi. Sposéb, w jaki Koch za-
raza pratkami przecinkowemi $winki morskie, nie dozwala
nic wnosi¢ o drodze, ktorg ludzie cholery nabywaja.

Szereg waznych wzgleddw przemawia przeciw zwig-
zkowi przyczynowemu miedzy cholerg a pratkami przecin-
kowemi. Objawy ich zyciajedynie naciggajac je daja sie po-
godzi¢ z warunkami, jakich wymagajg spostrzezenia epide-
miologiczne od jadu cholerycznego. Pratki przecinkowe nie
majg postaci trwatych, nie stawiajg oporu nawet stabym che-
micznym szkodliwosciom, np. kwasowi zotagdkowemu, ging
rychto po wyschnieciu, gdy cholera w swej ojczyZznie w Ben-
galu dolnym wiasnie najsilniej wystepuje w porze najgoret-
szej, bezdeszczowej, a w réwnie cieptej porze deszczowej
najstabiej. Pratki gnilne, znajdujgce sie wszedzie a wiec
i w ludzkich jelitach, sa wedtug wiasnych podan Kocha naj-
gorszymi nieprzyjaciétmi pratkéw przecinkowych, tak ze osta-
tnie pierwszym w walce o byt ulegajg. Pettenkofer nie moze
wiec wyobrazi¢ sobie, jak drobnotwory o takich wiasnosciach
jedynie w pewnych miejscach i w pewnym czacie zdotatyby
epidemije wywotywac¢ a nagabywaé¢ wiasnie najwiecej miej-
sca najbrudniejsze, gdzie najwiecéj pratkbw gnilnych sie
znajduje. Przyjecie pratkéw przecinkowych za przyczynowy
bodziec cholery sprzeciwia sie zasadzie przez samego Ko-
cha podanej, ze bodzce takie muszg sie znajdowa¢ w miej-
scu choroby. Pratki przecinkowe nie znajdujg sie bowiem
w patologicznie zmienionych narzadach, sg tylko w jelitach,
zkad zatruwajgco dziataé maja.—Przypusciwszy to wykreslili-
bySmy cholere z rzedu zwyktych chorob zakaZnych i wypa-
dioby ja zaliczy¢ do chor6b mieszanych, zakaZznych i zatru-
wajgcych. Przeciw przypuszczeniu wchianiania jadu zatru-
wajgcego, wydzielanego przez pratki przecinkowe, przemawia
za$ ta okolicznosc, iz wedtug doswiadczen wchianianie w prze-
wodzie pokarmowym chorych na cholere prawie nie ma miej-
sca. Mogloby sie zatem rozchodzi¢ o dostawanie sie jedynie
bardzo matych ilosci wytworzonego jadu do krwiobiegu, ktdre
aby wywota¢ tak zgubne zmiany, jakie w cholerze napoty-
kamy, musiatyby by¢ bardzo trujgcemi. Ta teoryja wytwa-
rzania jadr i Pettenkoferowi 2z poczatku wydawata sie pra-
wdopodobng, to go téz sklonito do popierania wystania
Emmericha do Neapolu celem przywiezienia czystych hodo-
wli pratkéw przecinkowych do zaktadu higijenicznego w Mo-
nachijum, gdzie Buchner widziat, iz w polewce miesnej pratki
te nadzwyczaj sie rozmnazajg, tak iz musiaty one znaczne
ilosci zatruwajacego jadu wytwarzaé, ale préby czynione
okazatly, ze nawet znaczne ilosci roztozonego rozczynu od-
zywczego po wstrzyknieciu nie wywotujg u krélikdw i swinek
morskich zgubnego dziatania. Z tych wzgledow musi Petten-
kofer teoryje Kocha poczytywa¢ na teraz za medowiedzione
i matoprawdopodobne przypuszczenie.

Daleko prawdopodobniejszg jest rzecza, sgdzac z tego
co wiemy o naturze cholery, iz jestto choroba czysto zaka-
Zna, co kaze przypuszcza¢, ze drobnotwory znajdujg sie nie
tylko w kiszkach, ale i w innych organach chorego ustroju.
Nalezy wiec bada¢ wszystkie narzady i to nie tylko mikro-
skopijnie, bo drobnotwory choleryczne tak samo oddziatywac
moga na barwy anilinowe jak inne grzybki rozszczepnikowe.
mUjemne wiec wyniki badania mikroskopem nie sa rozstrzy-
gajace, aby rzecz rozstrzygnaé, potrzeba takze badan bakte-
ryjolog znych. Pod tym wzgledem zwraca Pettenkofer uwage
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na pratki przez Emmericha wykryte, ktdry przeszczepiajac
rézne narzady na zelatyne odzywcza Kocha zawsze jedne i te
same drobnotwory otrzymywat, to t6z sktania go do uznania ich
za zostajagce z cholerg w zwigzku, bo znajdujg sie one w ré-
znych narzadach. Co do biologicznych stosunkdéw, to te pratki
Emmericha zblizajg sie do pratkbw durowych, sg bardzo pa-
togeniczne, po podskdérnem ich wstrzyknieciu pojawity sie
u wiekszych zwierzat psow, kotow, najwybitniejsze kliniczne
objawy cholery azyjatyckicj, rozwolnienie i wymioty, a wy-
raznie ujawnit sie swoisty stosunek w jelitach cienkich ce-
chujgcemi zmianami cholery (od zwykiego niezytu az do
wyuaczynied, a w pézniejszym okresie az do tworzenia wrzo-
déw). Prawdopodobniejszem wiec jest, iz pratek Emmericha
jest istotnym dziataczem w cholerze, gdy metwik Kocha jest
nastepowym, ktérego rozwoj od procesu cholerycznego zawist.
Mozna sadzi¢, iz metwik ten prawidtowo istnieje posréd po-
staci metwikow w przewodzie pokarmowym znajdujacych
sie a tylko zyskuje warunki do wielkiego rozwoju w cieczy
przesaczon¢j w czasie cholery z krwia mocno alkalicznie od-
dziatywajacej, prawdopodobnie tez w kwasordd obhtujaccj.
Dopéki prawidtowo w przewodzie pokarmowym zyjace me-
twiki i spiryle nie zostang blizej poznane i zbadane, trudno
co$ stanowczego orzec pod tym wzgledem.

Ktérykolwiek jednak pratek uznamy za swoisty, musimy
staraC sie¢ o0 pogodzenie spostrzezen do mego sie o0dnosza-
cych z taktami epidemijologiczuemi. Gdy chorzy na cholere
nie zarazajg bezposrednio, nie moze tez zarazaC grzybek
choleryczny z chorego, a jezeli cholera zawista od czasu i
miejsca to i grzybek choleryczny nie moze by¢ zupetnie nie-
zawistym od czasu i miejsca.

Po Pettenkoferze zabrat glos Fraenkel zwracajgc uwa-
ge, ze w ustach znajdujacy sie pratek przecinkowy, jak prze-
konat sie, co tez i Koch stwierdza, me ros$nie na zelatynie
odzywcz0j, nie ma wiec w ustroju, zdaniem jego, takiego dro-
bnotworu, o ktérem przypuszczacbySmy mogli, ze pod wpty-
wem cholery na pratek przecinkowy rozwing¢ sie moze. —

Z kolei przystapit Koch do dania odpowiedzi Pettenkofe-
rowi. Zwraca sie najpierw do tego, ze Pettenkofer odwotuje sie
do doswiadczen na zwierzetach, dla Kocha inne fakty nie-
zbicie wykazujg przyczynowy zwigzek miedzy pratkami cho-
lerycznemi a cholerg, nie przywiezuje on zatem wielkiego
znaczenia do doswiadczen na zwierzetach.

Pettenkofer sam przyznaje, ze pratki choleryczne znaj-
dujg sie we wszystkich przypadkach cholery i ze nie znaj-
dujg sie w zadnej innej chorobie. Zachodzg tu wiec takie
same stosunki jak w durze powrotnym i tragdzie. Nie udato
sie dotychczas odosobni¢ spirochetow i wywota¢ przy ich
pomocy duru powrotnego i tak samo rzecz sie ma z pratkami
tradu, a przeciez, uwzgledniajgc wiasciwe stosunki, w jakich
te pratki do odpowiednich chor6b zostajg, nie mozemy sobie
stosunku tego inacz¢j wyobrazi¢, jak ze pasorzyty te stano-
wig przyczyne chorob.

Poczatkowo mozna byto mie¢ watpliwos¢, czy spiro-
chety nie sa zjawiskiem przypadkowym we krwi, albo tez
przypuszczac, ze we krwi istniejg moze zarodki drobnotworéw,
ktére pod wplywem procesu duru powrotnego na spiryle sie
zamieniajg. Dopoki takie watpliwosci istniaty, trzeba bylo
w kazdym przypadku dostarcza¢ dowodu, ze odpowiedni pa-
sorzyt stanowi przyczyne choroby, przez odosobnienie tegoz
i sztuczng reprodukcyje choroby. Dzi$ jednak mamy liczny
szereg chorob zakaznych, ktére niewatpliwie zalezne sg od
pasorzytéw. Ani razu nie napotkaliSmy przypadku, aby pod
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wptywem procesu chorobowego wytworzyt sie swoisty paso-
rzyt sam z siebie lub z chorobowo zmienionych tkanek albo
innych nieszkodliwych pasorzytéw, ale przeciwnie, zawsze
przekonalismy sie, ilekro¢ proces chorobowy byt w zwigzku
z pasorzytami, ze nie choroba stanowi przyczyne pojawiania
sie pasorzytow, ale ze pasorzyty sprawiajg chorobe. W ta-
kich okolicznosciach doswiadczenia na zwierzetach nie majg
dzi$ tego znaczenia co dawniej; dz;$ bowiem, zwazajac na
inne choroby zakazne, analogicznie wnosi¢ mozemy o pato-
genicznych wiasnosciach drobnotworu i przyczynowym jego
zwigzku z jaka$ choroba, nawet chocby nas doswiadczenia
na zwierzetach zawiodty. Co do mniemania, jakoby pratki
przecinkowe juz w zdrowym przewodzie pokarmowym zawsze
chociaz w matych iloSciach znajdowaty sie, a tylko pod
wptywem procesu cholerycznego rozmnazaty sie, to mnie-
manie to nie moze sie utrzymaé i moze tylko pochodzi¢ od
takiego, ktory z bakteryjologicznemi sposobami badania nie
jest obznajmiony. Sposoby te sg dzi$ tak udoskonalone, ze nie
podobna przypusci¢, aby tylu badaczy preparatow z ludzi
zdrowych i na inne choroby cierpigcych istnieniu pratkéw
podobnych przeoczyto. Nigdy jednak nie znaleziono pratkow
podobnych do przecinkowych. Pettenkofer zdaje sie sktaniac
do innego jeszcze przypuszczenia, ze w ustroju istniejg pratki,
ktére w czasie procesu cholerycznego zamieniajg sie na pratki
choleryczne. | to przypuszczenie nie zdota sie utrzymali nie
odpowiada doswiadczeniom bakteryjologicznym. Takich prze-
obrazen nie znamy, a musiatoby istnie¢ co$ analogicznego,
aby co$ podobnego przypuszczaé mozna. Prébowano pratki
slinne zmieniajagc rézne stosunki hodowli tak przeobrazic,
ale sie to nie udato. Jezeliby zresztg tak tatwo przemieniaty sie
jakie$ pratki w ustroju na pratki choleryczne, to réwniez
fatwo musiatyby sie przeobraza¢ wstecznie na pierwotne
pratk’, tymczasem pratki choleryczne sg bardzo state, za-
chowujg swe wiasnosci, rosng zawsze w ten sam cechujgcy
sposdb, rozptyniajg zelatyne izakazajg zwierzeta wywotujac
zawsze jednakie objawy. Pettenkofer poczytuje pratki Em-
mericha, mimo zarzutéw, jakie przeciw nim podniesiono, za
prawdopodobng przyczyne cholery, co do tego Koch odwotuje sie
do tego, cojuz przeciw pragtkom Emmericha powiedziat oswiad-
czajac, ze co do ich znajdowania wiele rzeczy jest niejasnych.
Nie jasném mu t¢z jest wyrazenie sie¢ Pettenkofera, ze tylko na-
ciggajac fakty, mozna wiasnosci pratkow cholery cznych pogodzié
z spostrzezeniami epidemijologicznemi. Pettenkofer zarzuca, ze
pratki przecinkowe nie majg postacitrwatcj, cozjednak wskazuje
na konieczno$¢ jej istnienia, jak w zarazie $ledzionow¢j. Nigdy
jeszcze nie zostata przeniesiong cholera za posrednictwem
suchych przedmiotdéw, sukien, towardéw, na wielkie odlegtosci
np. z Indyj do Niemiec. To wiasnie stanowi rdznice miedzy
istotami zakaznemi posiadajgcemi posta¢ trwatg a nieposia-
dajacemi jej. Jad zarazy S$ledzionowcj, ospy, utrzymuje sie
po zasuszeniu latami Jady tych chordb posiadajg postac
trwatg i zgodnie t¢z ztém zaraze Sledzionowg i ospe mozna
przenie$¢ na znaczne odlegtosci przez wiosy, skore, ubidr,
szmaty itp. suche nosniki. O cholerze nic podobnego dotad
nie wiemy, a nawet nie dowiedziono z pewnos$cig, aby jad
cholery w jakiej$ miejscowosci wstanie suchym, np. na po-
walanych sukniach, mogt rok przetrwa¢. Zdaniem Kocha,
okolicznosci te przemawiajg przeciw istnieniu postaci trwa;
tej jadu cholerycznego. Ze pratki cnoleryczne utrzymujg sie
tygodnie, a nawet miesigce, w stanie wilgotnym, to juz po-
przednio Koch wykazat. Jezeli za$ utrzymujg sie na agar
agarze przez 5 miesiecy, nie ma porodu watpic¢, ze w przy-
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rodzie takze mogtyby sie tak diugo utrzyma¢. Moznaby wpra-
wdzie zarzuci¢ temu, ze pratki przecinkowe wszedzie spoty-
kaja sie z pratkami gnilnemi i ulegajg im, a przeciez cholera,
niejako z upodobaniem, sadowi sie tam, gdzie najwiecej brudu
i zgnilizny. Pratki przecinkowe istotnie ging w kale i cieczy
kanatowej, ale ztad wnosi¢ nie mozna, aby nie znajdowaty
sie czasem w korzystniejszych warunkach. W rurce odczyn
nikow¢j lub w dole kloacznym mata grupa pratkow gnilnych
wytepia wprawdzie wszelkie inne pratki, ale w przyrodzie
pratki nie bywajg tak nagromadzone i mogg jedne obok
drugich istnie¢ nie tepigc sie wzajemnie. Tak wyobraza sobie
Koch mozliwo$¢, ze pratki przecinkowe ostac sie¢ moga. Przy
tej sposobnosci omawia Koch mozliwo$¢ istnienia pratkéw
w stawach. Zarzucano, ze gdy pratki potrzebujg pewnego
zgeszczenia istoty odzywczej, nie mogg sie w wodzie wzgle-
dnie czystej utrzymaé. Zarzut ten odpiera Koch uwaga,
ze (lo zbiornikdw spitywajg takze wzglednie nieczyste wody,
przy ich ujsciach wiec znalez¢ sie moga odpowiednie dla
rozwoju pratkéw warunki. Odpiera tez i drugi zarzut co do
niezgadzania sie wiasnosci pratkow cholerycznych ze spo-
strzezeniami co do szerzenia sie¢ cholery a mianowicie, iz jezeli
Pratki w sucho$ci obumierajg a potrzebujg do zycia wody,
to cholera powinnaby w porze such¢j ustawaé a w mokréj
8le szerzyé, tymczasem w Bengalu rzecz sie ma przeci-
wnie, w porze dzdzystej zmniojsza sie, a w suchej wzmaga.
Narzut ten pochodzi z myluego zapatrywania sie na pore suchg
1dzdzysta, ani pierwsza nie jest zupetnie wolng od deszczow,
ani w czasie drugi¢j nie pada deszcz bezustannie, przejscie z je-
dnej do drugiej odbywa sie powoli. Spostrzezenia zgadzajg sie,
ze po deszczach w porze suchéj cholera sie wzmaga, w porze
dzdzystej nie ustaje catkowicie, ale sie tylko zmniejsza.
W Kalkucie istnieje wiele zbiornikéw wod, w ktoérych,
w czasie pory suchej, tylko wody ubywa, ludzie majg wody
liniej do rozporzadzenia a za to wiecéj zanieczyszczongj,
| to tlumaczy szerzenie sie cholery w tej porze. Koch nie
znajduje zatem niezgody miedzy wiasnosciami pratkéw cho-
Kryezuych a faktami epimijologicznemi i konczy swe prze-
mowienie szeregiem zapytan do Pettenkofera, jak godza sie
wiasnosci pratkéw Emmerickowskich z jego lokalistycznemi
znpatrywauiami? Czy pratki te majg postaé trwatg? czy oka-
Zujg zalezno$¢ od usposobienia miejscowego i czasowego? Jak
zfadza sie to, zc pratkami przywiezionemi z Neapolu, mimo ze
lI>e przebyty one zadnego okresu dojrzewania w gruncie,
wdato sie zakazi¢ matpy i Swinki morskie?

Po uwadze Pettenkofera, iz powiedziat, ze zalezno$¢ od
miejsca i czasu winna by¢ dla kazdego rodzaju pratkéw do-
wiedziong i ze dla pratkbw Emmericha nie jest ona dotad
rowniez wykazang, zakonczono pierwsze posiedzenie.

(Ciag dalszy nastapi).

V. Wiadomosci statystyczne i ogolno-lekarskie.

Q Allg. med. Centr. Ztg. w Nrze 62 z rb. donosi, ze
We Wioszech na Kongresie karnym, ktéry w pazdzierniku ma
818 zebra¢ w Rzymie, majg by¢ poruszone takze wazne sprawy
z zakresu psychologii, antropologii i psychijatryi. Kwestyje te
ma poruszy¢ profesor Lombroso z Neapolu, ktéry juz od lat
wielu zbiera fizyjologiczne daty, aby na ich podstawie wytwo-
rzy¢é nowe zapatrywania w kwestyi poczytnosci i odpowiedzial-
nosci prawnej. Prof. Lombroso utworzyt juz we Wiloszech nie-
mal odrebng szkote. Ze szkoty tej wyszio kilku znakomitych
kryminalistow wioskich, z ktorych szczegélniej znani sg obecny
minister sprawiedliwosci Tajani i deputowany Mancini. Dzieki
ym uczonym filozofija prawa we Wioszech doszia do wysokiego
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stopnia rozwoju i nalezy sie spodziewac, ze poruszenie tak wa-
znych spraw na Kongresie karnym we Wioszech wplynie nie
mato na dzisiejsze zapatrywania w kwestyi moralnej odpowie-
dzialnosci i traktowania czynow karygodnych.

VI.  Wiadomosci biezaco.

* Krakéw d. 24 wrze$nia. Reskryptem z 9 wrze$nia rb.
L. 14143 zamianowat JExc. Minister spraw wewnetrznych w po-
rozumieniu z Ministrem wyznan i os$wiecenia Komisyje dla egza-
minéw flzykackich dla lekarzy i weterynarzy w nastepujgcym
sktadzie: Przy egzaminach dla lekarzy przewodniczagcym Dra
Alfreda Biesiadeckiego, c k. Radce. Namiestnictwa, Za-
stepcg przewodniczgcego Dra Ludwika Tei ch mana prof. Cniw.
krakowskiego. Esaminatorem z higijeny i ustawodawstwa sani-
tarnego Dra Kazimierza Grabowskiego, Doc. Uniw. kra-
kowskiego, tegoz zastepcg Dra Stanistawa Ponikte, Doc. Uniw.
krakowskiego; Esaminatorem z medycyny sadowej Dra Leona
Biumenstoka, prof. Uniw. krakowskiego, tegoz zastepcg Dra
Tadeusza Browicza, prof. Uniw. krakowskiego; Examinatorem
z farmakognozyi Dra Joézefa tazarskiego, prof. Uniw.
krak., tegoz zastepcg Dra Edwarda Janczewskiego, prof.
Uniw. krak.; Examinatorem z chemii lekarskiej Dra Aleksandra
Stopczanskiego, prof. Uniw. krak.; tegoz zastepcg Dra
Emila Czyrnianskiego, prof. Uniw. krak., Examinatorem
z policyi weterynarski¢j Dra Alfreda Biesiadeckiego, c k.
radce Namiestnictwa, zastepcg tegoz Aleksandra Litticha, c.k.
weterynarza krajowego.

Przy egzaminach dla weterynarzy przewodniczacym Dra
Alfreda Biesiadeckiego, c. k. radce Namiestnictwa, Exami-
natorami: Dra Piotra Seifmana, dyrektora szkoty weterynaryj-
nej i Aleksandra Litticha, c. k. weterynarza krajowego.

* Wspolne Ministerstwo wojny postanowito w zasadzie, idac
za przyktadem wiadz niemieckich, komenderowac co rok kilku leka-
rzy wojskowych do klinik chirurgicznych, aby wyksztatci¢ sie mogli
w chirurgii operacyjnej. Na rok szkolny rozpoczynajacy sie de-
legowano tymczasem dwdch lekarzy na prébe, a mianowicie je-
dnego do kliniki prof. Billrotha w Waiedniu, a drugiego do
kliniki prof. Mikulicza w Krakowie. Do Krakowa przybedzie
w tym celu jako elew na rok caly z zatrzymaniem placy zwy-
ktej lekarz putkowy Dr. Link, obecnie we Lwowie pozostajacy.
W kazdym razie zaszczytnem jest uznanie znaczenia Kliniki
krakowskis$j i jej kierownika.

* Po dluzszej nieobecnosci powrdcili do Krakowa prof.
Domanski i docenci Jordan i Mars. ROwniez powrdcit
z Zakopanego Dr. Piasecki i zajmowac sie bedzie praktyka
swojg specyjalng, hydroterapijg i gimnastyug lecznicza.

* Radzca wojenny prof, Kalla. W ostatnim Nrze
Berimkim. Woch. podang jest wiadomo$¢ o zmianach nastgpic
majacych w zarzadzie klinik praskich, przez nieuwage jednak
redaktora rzecz cala przedstawiong jest, jakby tyczyta sie klinik
berlinskich, a wreszcie powiedziano, ze prof. Pribram obejmuje
klinike radzcy wojennego prof. Kalli. Biedny, znuzony starzec,
prof. Halla wyszedt nagle na jakiego$ wojownika Kalle.

* Lr. Rydygier podaje do wiadomosci w ostatnim Nrze
Beri. klin. Woch., ze z powodu szczegdlnych okolicznosci gotéw
jest sprzeda¢ klinike swojg w Chetmnie n./W. za 80,000 marek.

* Strasburg. D. 18 bm. rozpoczat sie Zjazd lekarzy i
przyrodnikéw niemieckich; zagait go prof. Kussmaul a powi-
tali zebranych minister Hofmann i burmistrz. Jako miejsce na-
stepnego Zjazdu obrano Berlin, a proff. Vircbowa i Hoff-
manna gospodarzami.

* Wiadomosci uniwersyteckie. Kiel. Prof. nadzw. Dr.
Ryszard Werth mianowany zostat prof. zwyczajnym i nastepcag
Litzmanna. Wieden. Habilitacyje Dréw Zygmunta Freuda
jako docenta patologii nerwéw i Ryszarda Lump ego jako do-
centa potoznictwa i ginekologii zyskaly potwierdzenie Minister-
stwa. — Rektor Bamberger jeszcze przed objeciem urzedu
zrzekt sie takowego; nowy wybor nastapi w pazdzierniku. —
Budapeszt. Dr. Bela Angynn potwierdzony zostat jako docent
choréb brzusznych.

* Nekrologija. Zmarty w Wroctawiu prof. Ilaeser liczyt
lat 74; urodzit sie w Rzymie, uczyt sie w Jenie, Weimarze
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i Wiedniu; byt dluzszy czas profesorem w Gryfii a od r. 1862
w Wroctawiu.

Artykuty oryg-in* mieszczace sie w ozeHopifurnweik
lek. polskich:

W Medycynie Nr. 38: Eogowicza: Nowe zaklady pu-
bliczne dla biednych rodzacych w Warszawie (c. d.). W Gazecie
Lekarskiej Nr. 38: Matlakowskiego: Kilka spostrzezen
rzadszych postaci zwichnienn i ztaman; Sokotowskiego:

O wioknistej postaci suchot ptucnych (c. d.).
Redaktor odpowiedzialny: Prof. Dr. L Slumenstok

KONKURS.

Rozpisuje sie niniejszem konkurs na posado Asystenta
przy katedrze anatomii patologicznej c. k. Uniwersytetu Jagiell.
Podania nalezy wnies¢ do d. 10 Pazdziernika na rece podpisa-
nego dziekana.

Krakéic d. 24 Wrze$nia 1885.

BImnenstok.

KONKURS.

Na oprdzniong posade asyslenta przy klinice chirurgicznej
Uniw. Jagiell. rozpisuje sie niniejszem konkurs. Podania nalezy
wnie$¢ do dnia 10 Pazdziernika na rece podpisanego dziekana.

Krakéic d. 24 Wrze$nia 1885.

Blumenstok.

L. 8998

pr.
Ogtoszenie.
W mys$lrozporzadzenia Wys. c¢.k. Ministerstwa spraw wewnetrznych
z dnia 18 Wrzasnia 1875 odbeda sie sgzamina lekarzy i weterynarzy,
przepisane rozporzadzeniem V\vs. Ministerstwa spraw wewnetrznych
z 21 Marca 1873 (dz. u. p. 1 37). w celu uzyskania statej posady w pu-
blicznej stuzbie zdrowia przy wiladzach administracyjnych, w jesieni
1885r., a to dla lekarzy w Krakowie, za$ dla weterynarzy we Lwowie.
Prosby o przypuszczenie do tegoz majg by¢é wniesione najdalej
do konca Wrzesénia rb., do c. k. Namiestnictwa we Lwowie przez
dotyczace c. k. Starostwo i zaopatrzone w dowody wymagane 8. 7ym
wzglednie 17ym powyzej powotanego rozporzadzenia.
Z Prezydyjum c. k. Namiestnictwa.
We Lwowie dnia 16 Wrze$nia 1885.
W  Administracyi

Przegladu Lekarskiego jest do nabycia

Aciorys Jo. prof. Koziowskiop
przez Dra W 4. Sciborowsltlego.
Cena 25 kr. w. a.

Dochdd przeznaczony na fundusz portretu $p. Kozubowskiego.

Zdroj alkaliczny pierwszorzedny; dla stosunkéw cieptoty i obfitosci gazu szczegélnie nadajacy sie do rozsetki;

LEKARSKI

rufmm

ordynuje od 1 Wrze$nia jak w latach poprzednich w ME-
RAUIE. (Mieszka Landstrasse.— Yilla Josephs-Ruhe).

Nr. 39

Sa do nabycia we wszystkich ksiegarniach nastepujgce
dzieta wydane z zapomogi kasy pomocy imimin
Mianowskiego:

BircH-Hirschfeid: Wyktad anatomii patologicznej. Czes$¢ ogolna.
Przektad Dra W. Mayzla 1884 rs. 2.

J. D. Everett: Jednostki i state fizyczne. Przektad J. J. Bo-

guskiego 1885. Rs. 1.20.
T. H Hnzley: Wyktad biologii praktycznej.
Wrze$niowskiego. 1883. Rs 1.
Sprawozdanie z piSm, nauk polsk. w dziedzinie nauk mate-
matycznych i przyrodniczych. Rok I. 1883 Rs. 1.
Rok Il. 1884. Rs. 1.

K. Filipowicz: Wiadomosci poczatkowe z Botaniki 1884. Rs. 1.
W. Szokalski: Poczatek i rozw6j umystowosci w przyrodzie.
1885. Rs 3.

W. K. Mapa hydrograf, dawnej Stawianszczyzny. Kop. 30.

» Tekst objasniajacy. Kop. 30.
Sktad gtowny w ksiegarni E. Wende i Sp.

Przektad M.

MUSZTARDA W KARTKACH NA SYNAPIZMY.

Przyjety w szpitalach paryskich szpitalach wojsko-
wych, marynarki francuskiej i angielskiej.

Niezbednie potrzebny dla familij i podréznych.

P. Rigollot przez
wynalezienie  spp-
sobu umieszczenia
musztardy na. pa-
pierze, bez nadwe-
rezenia jej wtasno-

Synapizmy jego
przewyzszajg wszy-
stkie dotychczasowe
na$ladowania.

Kazda kartka opa
trzona jestjego pod-

$ci, oddat wielka pisem czerwonym
ustuge sztuce le- eLamentem.
karskiej. Zad-a¢ nalezy tego

znaku dla uniknie-

. nia podrobienia.
Sprzedaz we wszy-

stkich apteirach.

Sk-tnd gtéwny; 84 Arenne Victoria I"AIIIN.

skuteczny w cho-

robach krtani, ptuc i Zzntadka, w zntzncli, w cierpit nincli nerek i pecherza, dnie i w riei-pienincli krwawaicowyecli.
Rozsetka w kazdym czasie.

Salzbrunn na Sftrshir.

Ksigzeca Inspekcyja zdrojowa.

Do$wiadczenia chemiczne panéw Archambault, Bo li-
chut, Premy, prof. Gubler, lluchord i innych
dowiodty zadziwiajacej skutecznosci tego preparatu w le-
Czeniu Dyspepsyj zotatko-kiszkowych, bratu ; petytu,

miotéw podczas cigZy, dolegliwosci Zotadko-kiszkowych u dzieci. tyzka stotowa zawiera 50 centigrm. Peosyny tytrowanej. Dozy: Dla dorostych

maty Kieliszek przy kazdem jedzeniu, dla dzieci za$ 1 lub 2 tyzeczki deserowe.

Dosta¢ mozna w Paryzu, a pana P. Grez, Aptekarza

szpitali paryskich 34 Rne Lrbruyere. W Krakowie: W aptekach Trauczyrnskiego, Redyka i Wiszniewskiego; we Lwo-
wie pp. Mikolascha, Sklepins kiego i Krzyzanowskiego.

W Paryzu: W Aptece p. LABOUREUR 26 Rue de I’Abbe-Gregoire; we Lwowie:
W  Aptekach TRAUCZYNSKIEGO, REDYKA i WISZNIEWSKIEGO..

W drukarni Uniwersytetu Jagiell., pod zarzagdem Anatola Maryjana Kosterkiewicza.

PINSKIEGO i KRZYZANOWSKIEGO; w Krakowie:

Naktadem Tow. lekarskiego krakowskiego.

Fizyljologiczny i racyjoualny S$rodek wywierajacy po-
myslne dziatanie na organizm, ktoiy go z tatwoscig
asymiluje. — Suchoty, staba konstyiuc; ja ciata, chorobj
kosci, niedostateczna asymilacyja, zapalenie oskrzeli_
Zastepuje tran rybi we wszystkich jego zastosowaniach.

W Aptekach pp. MIKOLASCHA, SKLE-



