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WYCHÓDZI: 
tygodniowo w objętości jednego arkuszu 

co Sobota, 
w Krakowie, w Drukarni c. k. Uniwwsy- 

tetu Jagiellońskiego.
B ió ro  K o d a k c y i P r z e g lą d u :  

w domu c. k. Towarzystwa Naukowego, 
Ulica Sławkowska N. 282,

CENA:
w Krakowie rocznie . . . 7A. 6 — w. a,

,, półrocznie . .Z ł .  3 — „
w Państwie Austryaekiem 

z przesyłką poczt, rocznie Zł. 6 c, 60 „
„ „ pólrocz. Zł. 3 c. 30 „

Dla zagranicznych, drogą pocztową, wypadnie 
dopłata przesyłki według przepisów poczto w.

PKZKDPŁATJJ PRZYJMUJĄ:
ICaricellarya O. K. Towarzystwu nauk. 

w Krakowie, Ulica Sławkowska N. 282, 
tudzież

Bióro Redakeyi Przeglądu w domu po wyż 
wy mienionym,— oraz 

wszystkie c. k. Urzędy pocztowe tak dla 
krajów koron 113'cli jak i dla zagranicy.

Tiufść: Z kliniki lekarskiej Prlra Dietla, przez Dra J . Faleckieyo. — Spostrzeżenia lekarskie ze Szpitala Starozakon. w Kra- 
■” * ' kowie, skreślił Dr. J . Octtingcr. C. d .— Pogląd na ruch i postęp zdrojowisk krajowych w r. ISO i ,  przez Dra IKar-

sohauern. C. d. -Wyciągi z pism lekarskich zagraniczny cli.— Tygodnik lek. Warszawski.— Przywrócenie urzędu
radzej' lek. krajowego w Krakowie.— Skład Wydziału lek. Szkoły głównej Warszawskiej.— Jubileusz doktorski. — 
Zapis na cele naukowe lekarskie i dobroczynne.

Z  K L I N I K I  L E K A R S K I E J  

P rfra D I1 $ T L A
rzez D ra J . F alęckiego  A djunkta klinicznego.

Zapalenie płue obustronne.
Marcin Górski, 22 la t wieku liczący, pieruikarz, 

ijudowy ciała wątlej, nie przypomina sobie, by cięż­
szą ja k a 'c h o ro b ę  w życiu swem przebył.

Dnia /!(3go Października w nocy, przebudził się 
chory z dość silnym dreszczem, który trw ał przeszło 
godzinę, a mocną gorączką i kluczem w piersiach 
się zakończył. Gorączka 11’eopuszczała odtąd cho­
rego, kłucie w piersiach kaszel i duszność, powięk­
szając się coraz hardziej, zniewoliły chorego szu­
kać pomocy w Klinice naszej, gdzie dnia 22go 
Października przyjęty został.

Padanie chorego w ykazało: zapalenie płuc obu­
stronne z wypociną m iękką, galaretow atą. W ypo­
cina w pęcherzykach płucnych niezbyt rozległa, zaj­
mowała dolne części prawego i górne lewego płuea. 
Prócz tego znaleźliśmy w obydwóch płucach przy- 
pady przekrw ienia i rozszerzonego ostrego nieżytu 
oskrzeli. Pukanie nie w ykazało nigdzie odgłosu 
czczego, lecz wszędzie bębenkowy a miejscami 
bębenkow o-stłum iony; oddech w miejscach stłu­

mionego odgłosu był szorstko-pdcherzykowy, licz­
ne rzężenia śluzowe rozpostarte po całej klatce 
piersiowej.

Obok tych nieznacznych przypadów fizycznych 
widzieliśmy w wysokim stopniu rozwinięte zbocze- 
miPfezynnościowc, jako  to : duszność, oddech ciężki, 
mozolny i bardzo przyspieszony (65  na m inutę), 
kaszel częsty i męczący, niespokojność i ckliwośó, 
m ajaczenia i śp iączka, tak  iż chory przedstawia! 
pożałowania godny obraz konającego.

Gorączka przytćdi znaffiźna T l3 2 0 R. wieczór, 
+  31° rano, tętno wielkie, 132 na minutę.

W  moczu wszystkie cechy ostrego zapalenia, 
a mianowicie ilość m alaJTOO Cttf?*.), Larwa cie­
mna (czerwonu-żólta), ciężar znaczny (30° B.), uro- 
fcina pom nożona, “ (chlorki bardzo zmniejszone 
(0.05°/JJ), mocznik obfity i(5%) >• pdócz tego znaj­
dowało się, w moczu białko.

Rokowano bardzo wątpliwie, gdyż dopiero co 
wyndenione objawy') a przytćm wzrastająca coraz 
więcej sinica, obawiać się kazały, żelchory lada 
clru ila skona.

Użyliśmy w celu zmniejszenia groźnjch  przy 
padów , octanu morfinyił(%  ziarna co 3 godziny^ 
i kw asu IIalleha—  prócz tego, w celu odciągnięcfti 
krwi ku powierzchni, a przeto zmniejszenia nawału



i zastoin w m iąższu płuc, kazano choremu przy­
stawić suche baiilu w znacznej ilości. ~

W  dalszym  przebiegu pow iększały się coraz 
to więcej przypady czynnościowe, ja k :  duszność, 
niespokojność, m ajaczenia, śpiączka i upadek sił 
zupełny, tak  iż chory leżał praw ie konający przed 
nami. W ypocina w pęcherzykach płucnych nic po­
w iększała s ię , a wypociny zbitej, włóknikowej nie 
znaleźliśmy wcale.

Co się tycze dalszego leczenia tu przedewszyst- 
kiem występowało wskazanie żywotne, działać prze­
ciwko 'upadkowi sił. W tym celu podaliśmy cho­
remu kamforę i odwar kory  peruw iańskiej z kw a­
sem H a l l e r a , bańki kazano powtórzyć.

Po bańkach nastąpiła wprawdzie krótko-trw ała 
i nieznaczna u lga , poczem jednakże dawne przy­
padłości znowu powróciły i niebawem doszły do 
tego stopnia, iż prawie całkiem utraciliśmy nadzieję 
uratow ania chorego.

W  tym  opłakanym  stanie znajdował się chory 
aż do 26go Października, t. j. do 7go dnia od po­
czątku choroby. W tym dniu rano znaleźliśmy cho­
rego weselszego, zboczenia czynnościowe,, dnia po­
przedniego tak  wybitne i groźne, zmniejszyły się 
znacznie, chory przytom ny i trzeźwy, oddycha swo­
bodniej, a  chociaż oddech jeszcze przyspieszony 
J40 na minutę), nie czuje wcale żadnćj duszności. 
Fizyczne badanie k la tk i piersiowmj okazało wypo­
ciny m iękkie, białkowate w obu płucach, w p ra­
wem w dolnej, w lewem w górnej części, w tym 
samym rozmiarze ja k  dnia poprzedniego.

Mocz w większej ilości (1600  C. C .) , nieco 
bledszy i lżejszy, chlorki obfitsze, mocznika mniej, 
cukier obecny.

O dtąd rekonwalescencya postępow ała szybko, 
przy leczeniu nieco pobudzającym i dyetetycznem. 
Przypady niebytu oskrzeli znikły zupełnie w prze­
ciągu kilku dni, a po upływie dwóch tygodni od 
początku choroby rozeszła się całkowicie wypocina, 
-omimo że z 7ym dniem choroby kaszel ustał zu­

pełnie i plwocin nie było w ca ljn jj
Dnia 9go L istopada, t. j .  19tego dnia od po­

czątku choroby, opuścił nasz chory Kliniko, odzy­
skaw szy zupełnie zdrowie.

U w a g  i.
W niniejszym przypadku, przedewszystkićm  na 

3 okoliczności zwrócić musimy uwagę, a m ianowicie:

a) Iż wysoki stopień objawów, z któremi cho­
roba w ystąpiła, jak o  to : znaczna gorączka, dusz­
ność do zupełnego bezdechu spotęgow ana, sinica, 
niespokojność, m ajaczenia i śpiączka, nieodpowia- 
dały wcale nieznacznej i m iękkiej wypocinie w pę­
cherzykach płucnych.

b) Iż z siódmym dniem choroby wszelkie w y­
górowane i zatrw ażające objawy naraz ustały, chory 
przedtem konający, jak b y  ze snu ciężkiego do no­
wego życia się przebudził; a jednak  wypocina 
w pęcherzykach płucnych zaw arta , nie tylko się 
niezm niejszyła, ale naw et odgłos wypukowy nad 
miejscami zajętem i k latki piersiowej stał się nieco 
tępszym.

c) Iż wreszcie, bez upuszczenia krwi, bez eme- 
ty k u , kalomelu i tym podobnych osłabiających 
środków, lecz przeciwnie przy użyciu środków pod­
niecających i stężających, ja k  kam fory , kory pe­
ruwiańskiej i kw asu H a l l e r a  , Jswietny skutek 
osiągnęliśmy.

"'•C(T do piónoszego.
U naszego chorego mieliśmy prócz zapalenia 

płuc, przypady znacznego przekrwienia płuc i b ar­
dzo rozszerzony ostry nieżyt oslcrzeli. Groźno przy­
pady, których świadkami byliśmy, odnieść musimy 
nie do wypociny w pęcherzykach płucnych zawar- 
tćj, lecz do ostrego nieżytu i tego właściwego zdra- 
źnienia nerwów mózgowo-pacierzowych, które spra­
w a gorączkowa wywołuje. (D n.)

SPOSTRZEŻENIA LEKARSKIE 
ze Szpitala Starozakonnyck w Krakowie z r. 1858,

skreślił Dr. J ó z e f  O e t t i n g e r

lekarz ordynujący.
(Ciąg dalszy).

3) Zaduma zim niczna (Melancholia).
Doznawał zadumy lSletni zlotniczyk (Nr. prot. 

129), budowy silnej, k tóry już był poprzednio do­
świadczył zimnicy. Zgłosił się on do Zakładu, 
uskarżając się na zawrót i mocne zajęcie głowy, 
zatruw ające mu, ja k  się wyraził, od 3ch miesięcy 
blisko, każdą chwilę i smutkiem go ciągłym ogar­
niające. Badany okazywał cerę brudnośniadą, biał- 
ków ki szare, źrenice rozszerzone, śledzionę praw i­
dłowej objętości, a przy braku wszelkich innych 
dostrzegalnych zmian chorobowych cielesnych, umysł 
ponury, wejrzenie posępne. Chory zasklepiony w so­



bie, pogn^ony  byl ciągle w m ilczeniu, przerywa- 
nem tylko niekiedy westchnieniami, i mało zdawał 
się przystępnym  wrażeniom zew nętrznym , pamięć 
była nadw erężona, jak b y  czemś zam glona, ocię­
żałość w ruchach, umysł zam ącony, smutkiem 
i trw ogą niepokojony.

Przebyw szy 11 dni w Szpitalu i spotrzebowaw- 
szy dwie drachmy chininy, zdrów  i wesół do domu 
powrócił.

4) IlezsennąśfógA

D olegliw ość ta przeważnie trapPa SOletnią k ra­
wcową (Nr. prot. 160). U legała ona była przed laty 
zimnicy, oraz w różnym czasie durzycy i cholerze 
nagm innćj. Przed przybyciem do Szpitala przez 3 
miesiące dośw iadczała napadów trzeciac&ki, z przer­
w ą tylko jednokrotną 8-dniowąjj po pierwszym za­
raz miesiącu. Opęócz tego od roku karm iła pier­
siami swe dziecię. W chwili przyjęcia znaleziono: 
budowę w ysm ukłą, cerę mocno schorzałą brudno- 
b lado-szarą, buczenie mocne w żyłach szyjnych, 
szmery sercowe, bez zmian litworowych w narzą­
dach krążenia^1 śledzionę aż do biodra sięga jącą , 
g ru b ą , tw ardą , niebolesną i przyrodzoną małość 
głowy ze spłaszczonem tyłogłowiem i tępotą umy­
słu. Chora narzekała jedynie, iż spać nie może, jjo- 
mimo iż żadnej n™ umiała p o d a ^ p rz e sz k o d y .— 
W  kilka dni ta  dolegliwość ustąpiła.

Chora 8go dnia po przyjęciu, odzyskaw szy sen 
spokojny, ale z obecnemi jeszcze^ a nader głębo- 
kiemi zmianami chorobowemi, na własne natarczy­
we żądanie, wbrew dolitnćj i kilkokrotnćj. prze 
strodze lekarza, m usiała być puszczoną do domu, 
gdzie tego samego jeszcze tygodnia, ja k  z wiaro- 
godnego dowiedziano się źródła, nag ła zaskoczyła 
j ą  śmierć, śród krwawych wymiotów i biegunki.

5) Obrzmienia twątroby.
W ykryto raz tylko. (N. prot. 7). Zwiększenie miało 

miejsce w kierunku li pionowym. Jednocześnie i śle­
dziona na cal 1 przekraczała łuk żebrowy i cera zdra­
dzała zimnicę. Po lGtu dniach pobytu w Szpitalu 
a 50tu trw ania choroby wszystkie te zjaw iska znikły.

6) Bahlica, Pemphigas (Nr. prot. 194).
Krawczyk 18 la t wieku liczący, budowy wątłćj, 

k tóry  niegdyś już byl odbył durzycę i zimnicę, 
po dreszczach dostał gwałtownćj gorączki, do któ­
rej niebawem śród bólu piekącego przyłączyła się 
w ysypka na odnogach górnych i dolnych. Siód­

mego dnia choroby zgłosił się o przyjęcie do Szpi­
tala, gdzie następujące znaleziouo zmiany chorobo­
w e: cerę brudno-śniadą, białkówki szare, szmer 
skurczowy w sercu i tętnicach szyjnych, bez zmian 
fizycznych, śledzionę na 3" przekraczającą luk 
żebrowy. Na przedudziu prawem ropień objętości 
orzecha włoskiego. Na łydce praw ćj 4 bąble różnej 
wielkości i postaci jak b y  po oparzeniu, były one 
nieregularnie okrągłe od 2ch do 1 cala średnicy, 
p laskokuliste , z prześw iecającą cieczą w odnistą 
szaraw ą, przy obwodzie niejednostajnie zębate, 
a  powłoki na około jasno-czerwone, obrzękłe i go­
rętsze. Po ich przepęknieniu i wypróżnieniu się 
cieczy w nich zawartej, przyskórnia dawniej p ły­
nem naprężona, pom arszczyła s ię , a przez nią dno 
przeświecało jasno-czerw one, następnie oddzieliła 
się ustępując miejsca odnowi.onej. W ciągu dni 
18tu po użyciu 5eiu skrupułów siatkam i chininy, 
i 12 ziarn opiłek żelaznych, chory wyzdrowiał 
całkowicie.

7) Dzięgna (StomaJcace, Stomatitis cruposa).
P rzykra ta  dolegliwość tow arzyszyła w jednym  

przypadku zimnicy. Było to (N. prot. 49), u 71etniej 
córki krawca, k tóra z krótkiemu przerwam i przez 
9 miesięcy dręczona była trzeciaczką i rozw ijają- 
cemi się stopniowo coraz liczniej szemi oznakami 
schorzałości ogólnej. W chwili przyjęcia obraz cho­
roby był następujący:

Budowa szczupła, powłoki w ątłe, m ięsa nikle, 
cera schorzała blado-śniada, białkówki brudno-szare, 
źrenice rozszerzonej* brzegi zębowe dziąseł tak  gór­
nych jak o  i dolnych mianowicie po stronie lewej 
owrzodziało, okazywały smugę 2 " ' szeroką, bru- 
dno-żółtą, m azistą, ropę a czasem i nieco krwi 
w ydzielającą. Owrzodzenie to w okolicy odpowie­
dniej zębom trzonowym zajęło także i wewnętrzną 
stronę policzka. Całe dziąsła obrzękłe, brudno-czer- 
wone, łatwo broczące, wyziew ust odrażająco cu 
chnący. Na karku i w okolicy podszczękowej le­
wej gruczoły obrzęk łej tam paciorkow ato, tu  do 
objętości orzecha laskowego yiibuczenie w żyłach 
szyjnych, szmer skurczowy w sercu, śledziona na 
3" przekraczająca łuk żebrowy. W w ilią  przyby­
cia do Szpitala ostatni zwyczajny napad zimnicy. 
Już nazajutrz śród przem ywania ust i smarowania 
dziąseł owrzodziałyck kwasem siark. rozlanym w po­
łączeniu z miodkiem morwowym, w arsta mazista
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widocznie zmniejszać się zaczęła. Aż do zupełnego 
zagojenia upłynęło 10 dni. Dziewczyna spotrzobo- 
w ala przytein w ew nętrznie chininy jednę drachmę^ 

c) Czas trwania zimnicy.
N ajkrótsze trw anie było 12 dni, najdłuższe rok 

cały. Najczęściej od 2ch do 3ch tygodni, również 
od Igo  do 2ch miesięcy zimniea chorym dolegała.

W  szczególności trw ała
m i ę d z y  8 -—  14 d n i W 2  p r z y p . u  s a m y c h  m ę ż .

15 —  2 1 77 77 14 n z  t y c h 2 k o b .

77 2 2 -—  2 8 77 77 8 n 77 1 k o b .

1 —  1 ' / a m i e s i ą c . 77 13 77 77 6 77

r, 1% —  2 77 77 11 77 7? G 77

r. 2 —  2% 77 77
r>O 77 77 2 77

77 2 % ' O
------ O 77 77 3 77 — 77

77
O - 3 % 77 77 2 77 77 1 77

4 - 4 % 77 77 2 7? 77 2 77

77 5% —  G 77 77 1 77 7 ?
.—

77

77 6% —  7 77 77 4 7? 77 2 77

77 9 - 9 '/u 77 77
1 77 75 — 77

r o k c a ł y  . . 77 1 77 77 — 77

4) Pobyt 10 Szp italii.
Chorzy w yjątkow o tylko bądź z powodu g łę­

boko zakorzenionej schorzałości, bądź z powodu 
innej jak ie j niemocy przypadkow ej z zimniea złą­
czonej lub później p rzy b y łe j, dłużej nad 2 lub 3 
tygodnie w Szpitalu zostawali. Pobyt najkrótszy 
byl 7 dni, najdłuższy 2 %  miesiąca. Najczęstszy 
trw ał 14 dni.

W  szczególności trw ał pobyt w Szpitalu:
5 przyp. z tych 1 kobiet.7 dni

od 8 —  14 
„ 15 —  21 
.. 22 —  28 

,  l - l l/2
,, l ' / „ — 2 
„ 2- 2%

dni

»
mies.

w

n
n

28
13
9
5
4
1

n
n
n
n
n

7
4
4

e) Powrót choroby.
Z leczonych w Szpitalu chorych, pięciu z zim- 

uicą powtórnie do Szpitala wróciło. Były to przy­
padki świeże, a powrót w ydarzał się zaraz we 2 — 3 
dni po opuszczeniu Zakładu, jakkolw iek w tymże 
już  dłuższy czas nic pojaw iały się były żadne 
oznaki chorobowe. Pobyt drugi był dłuższy od 
pierwszego, a  w 4ch przypadkach raz jeden  tylko 
o k ilka dni krótszy, zawsze jed n ak  najmniej 3ty- 
godniowy.

Raz jeden  powrotna zimniea wzmogła się jesz­
cze puchliną.

f) Połączenie z innemi chorobami.
Cierpienia z któremi zimnicę nie w ścisłem, lecz 

raczej przypadkowem  widziano połączeniu były 
następujące:

1) % gruźlicą p łu c  sześćioJcrotnia.
W  pięciu przypadkach schorzałość ta  przed zi- 

mnicą już  była obecna, w jednym  tylko rozwinęła 
się dopiero śród zimnicy w płucach u chłopca, k tó­
ry  jednakże przedtem długo był cierpiał na pru- 
chnienic kości udowćj lewej z następnem  owrzo­
dzeniem i dobrowolnem zwiclmienicm staw u bio­
drowego (Nr. prot. 53).

Napotykano to skojarzenie z zilnnieą wyłącznic 
u osób m łodocianych, najstarszy bowiem miał lat 
IG, jeden 14, jeden  13, jeden 12, jeden 8, a dziew­
czę jedno było 4-letnie. Z ajęty  był u wszystkich 
szczyt p łuc, a mianowicie trzy razy  płuco lewe, 
dw a razy prawe, a raz jeden  oba szczyty.

W  jednym  tylko przypadku wspomnionym ju ż  
wyżej w rozdziale IX . B. a), przebieg był burzli­
wy, ostry i prędko zabójczy, bo po upływie dni 
25ciu. W  innych, prócz odgłosu krótkiego bądź 
pod obojczykiem, bądź nad ością łopatki, połączo­
nego czasem ze szmerem oddechowym oskrzelo­
wym i z rzężeniami dżwięcznemi, albo też tylko 
z oddechem ostrym i z lekkićm pokaszliwanicm, 
spraw a oddychania odbywała się swobodnie. Śród 
leczenia przeciwziumicznego, cierpienie się nie tylko 
nie wzmagało, ale widocznie polepszało. Dlatego 
też tylko w jednym  nieszczęśliwym a  wymienio­
nym już  przypadku, oprócz siarkam i chininy pró­
bować musiano, lubo bezskutecznie i innych leków 
kojących i łagodzących. W e wszystkich innych 
obecna przypadkow a gruźlica nie wym agała bynaj­
mniej osobnego leczenia.
2) Z  długotrwałym nieżytem żołądka wyskokowym  

(Gastritis alcoholica) Nr. prot. 45.
Połączenie to zdarzyło się raz jeden  u woźnicy 

35 lat m ającego, budowy silnej. Opuścił on Szpi­
tal wyleczony z zimnicy, ale z początkam i gruźlicy 
płucnej, której też w kilka miesięcy uległ.

3) Wrzód otrętioiały zadaicniały przedudzia  był 
w jednym  przypadku towarzyszem zimnicy i przy­
czyną blisko 2-miesięcznego pobytu w Zakładzie 
cborój tą  dolegliwością dotkniętej.
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4) Ciąży raz jeden  obok zimnicy w roku 1858 
widziano. Był w łaśnie 7my miesiąc je j rozw oju, 
a  prócz wyższego stanow iska śledziony ręk ą  dla­
tego nicw ym acalnej, nie dostrzeżono wzajemnego 
wpływu na siebie tych zespolonych ze sobą dwóch 
cielesnych objawów.

5. Pominąć tu nie można spostrzeżenia, źe durzy- 
ca niekiedy przeryw ała zimnicę, a ta  natedy po odby­
tym przebiegu tamtej, z uśpienia swego kilkotygo- 
dniowego się budziła i stłumione przez czas pewien 
napady znów dalej sobie ciągnęła.

g) Leczenia zimnicy.
Prosty i szczupły nader zasób środków w y­

starczał prawie zawsze do pew nego, prędkiego 
i trwałego wyleczenia. Siarkan chininy był głównym 
działaczem, w seliorzalośeiacb wspierało go żelazo, 
jak o  n as tęp ca ; w nieżycie gwałtownym jelit połą­
czonym z biegunką lub z wymiotami wyprzedzał 
go i gotował mu drogę makowiec (opium).

(I ) . c. n.)

POGLĄD

na ruch i postęp zdrojowisk krajowych w  r. 1801,
skreślił Dr. W arschaukr.

dalszy).

L u b i e ń .  Ze spraw ozdania nadesłanego z tego 
zdrojow iska dowiadujem y się ty lko , że w roku 
uplynionym bawiło tam że rodzin 326 , osób 580, 
udzielono tu kąpieli siarczanych i słono-siarczanych 
12040, około 20 kąpieli na osobę. W ód mineral­
nych, jedynie obco-krajowych, razem 1090 flaszek 
wypito.

O j  e ó w. Bawiło w tamecznym zakładzie fumi- 
gacyjno-hydropatycznym, dla leczenia się osób 36, 
kąpieli rozmaitych udzielono 1036, zatćm na jedne 
osobę w ypada kąpieli 30. Z ulepszeń najważniej­
sze są : sprawienie nowego przyrządu do kąpieli 
spadow ych, na wolnem powietrzu umieszczonego, 
i wybudowanie dwóch mieszkań dla chorych.

Z ulepszeń zaprowadzonych przez obecnego dzie­
dzica uroczego Ojcowa, korzystają  zarówno tak 
goście przybyli dla kuracyi, jak o  też dla samej 
tylko przyjemności pobytu w tak  pięknej okolicy.

W S ł a w i n k u  skąd Kom. baln. po raz pierw­
szy w tym roku złożono sprawozdanie, bawiło go­
ści 74. K rótką wiadomość o tern nowem dla nas

zdrojowisku zawdzięczamy Panom Jakubowskiem u 
dzierżawcy S law inka, i Dr. Wilsonowi tameczne­
mu lekarzowi i gościowi zdrojowemu; bliższych 
szczegółów nic posiadając, ograniczamy się do po­
dania powyższej wiadomostki.

S w o s z o w i c e .  W  celu leczenia bawiło przez 
lato r. 1861 68 rodzin , składających się z osób 
1‘11, właściwych gości leczących się b jlo  68. Dzie­
ci obojej płci dla poratow ania zdrowia przybyłych 
ocioro, służby 20, osób towarzyszących słabym 18, 
prócz osób przybyłych z Galicy i i K rakow a, było 
rodzin z Królestwa Polskiego 9 ,  z Poznańskiego 
1 osoba. Dodać tu jeduak  należy, że ogólna licz­
ba gości kąpielnycli nie ograniczała się li tylko do 
wyżej podanej cyfry, gdyż oprócz tego mnóstwo 
gości, którzy na czas kuracyi w Krakowie zamiesz­
kali, w eelu leczenia się dojeżdżali do zakładu ką- 
pielnego w Swoszowicach.

Chorych pici męzkiej było 32, kobiet 41, zu­
pełnie uleczonych 42, zc znaeznem polepszeniem 26, 
bez skutku 5.

Ilość kąpieli w roku zeszłym w Swoszowicach 
chorym udzielonych wynosi przeszło 6000, bezpłat­
nie pobierało kąpiele osób 10 (wypada w  przecię­
ciu na jeduę  osobę kąpieli 86 ). Sprawozdawca 
chwali skuteczność wody swoszowickiej w zołzach, 
w nerwobólu kulszowym, w kile ogólnej, i w nie­
których porażeniach, na udowodnienie przytacza 
kilka ciekawych przypadków.

Lekarz u zdroju w  Swoszowicach P. Dr. Ale- 
xander Lech wzbogaci! literaturę balneologiczną 
krajow ą m onografiją, czyli raczej sprawozdaniem 
drukiem ogłoszonem, pod nazw ą „Stan zdrojowi­
ska w Swoszowicach w roku 1861“ w niej Autor 
podaje opis dzisiejszego zakładu kąpielnego w 
Swoszowicach, statystykę, chorych, i pogląd cho­
rób leczonych u zdrojow iska podczas pory kąpie'- 
nej w r. 1861.

W ykazuje skład chemiczny wody siarezanej swe- 
szowickiej, dokonany przez Kolegę Czyrxiańskie- 
go Prof. chemii. Lniw. Jagieł. Dodana je s t rycina 
przedstaw iająca widok łazienek w Swoszowicach. 
Z wdzięcznością przyjmujemy wszelki przyczynek 
do balneologii krajow ej, i spodziewamy się że Au­
tor, zostając na swojem stanowisku jako  lekarz zdro­
jow y, obszerniejszą p racą przysłuży się tak  zdro­
jowi, jako  też literaturze krajowćj.



S z c z a w n i c a .  Z<^-sprawozdania dowiadujem y 
się, że dopiero w drugiej po łow ią  Czerwca zaczęli 
się zjeżdżać goście kąpielowi, że tego roku bawi­
ło w Szczawnicy osób 767 (o sto osób wiecćj, ani­
żeli w roku zeszłym), mężczyzn było 329, kobiet 
289, dzieci ;6%.j,

Spraw ozdaw ca wspomina o skuteczności zdro­
ju  Szymonowego niedawno ujętego w cembrzynę; 
mniema że w niedokrewności stanie się środkiem 
znakomitym, ubolewa jednak  nad tern, że jeszcze 
nie wystawiono łazienek obok zdroju JSzymona, gdyż 
kąpiele z tego zdroju byłyby nader zbawienne w 
przcrzeczonej chorobie. Kąpieli rozdano 572, gdyż 
w Szczawnicy, gdzie najw ięcej byw a chorych na 
płuca lub serce, kąpiele rzadko stosować się zwy­
k ły , kąpieli nasiadowyoh rozdano 149, wielu go­
ści kąpało  się w Dunajcu, wody rozesłano w skrzy­
niach zakładowych flaszek 87,72j5, również nalano 
w ody ze zdrojów rozmaity cli do cudzych flaszek 
w liczbie. 10,028, a zatem blizko 100,000 flaszek 
wody lekarskiej sprzedano do najodleglejszych krań­
ców Polsk i, L itw y, W ołynia etc., soli ługowćj nie 
było tego roku, ile zaś mułu ubyło, nie wie Autor, 
brano go bowiem bez kontroli.

N astępnie sprawozdawca, Kolega D r T r e m b e c ­

k i  przechodzi do ulepszeń jakich spodziewać się 
można z rokiem przyszłym. Żętyca ma być przy­
rządzaną w bliskości zakładu samego tak  by każ- 
den naocznie mógł się przekonać o je j świeżości. 
W spom ina, że Kol. A l e n a n d r o w ic z  ma niebawem 
ogłosić rozbiór wód szczaw nickich, który m a się 
bardzo różnić od rozbioru T o r o s ie w ic z a  przed laty 
w ykonanego ; również aż do roku przyszłego ma 
być w ykończoną znaczna ilość m ieszkań dla użyt­
ku  gości kąpielowych. Nareszcie wiele jeszcze obie­
cuje co do dróg , kom unikacyi i innych szczegó­
łów; co jeśli się ziści, nie mało do uprzyjemnienia 
pobytu w Szczawnicy się przyczyni

Ż e g e s t ó w .  Podczas zeszłorocznej pory kąpie­
lowej przebyw ało w Żegestowio w ogóle osób 326, 
leczących się osób 140. Publiczność kąpielow a przed­
staw iała poczęści wszystkie stany , spo łeczne, a 
m iędzy tymi stan duchowny najliczniej był repre­
zentowany, najw iększy zastęp gości przybyw ał do 
zdrojów ze ziemi sądeckiej, byli atoli goście i z in­
nych obwodów Galicyi, ze sąsiednich W ęgier, j e ­
dna rodzina z Królestw a Polskiego, jed n a  z W ar­

szawy. Zeszłoroczna rozsyłka wody wynosiła fla­
szek 20,480 tak  do różnych części kraju, jak o  tćż 
do Węgierjfi K rólestwa Polskiego i w Poznańskie.

Najważniejsze ulepszenia dokonane w roku ze­
szłym są następne: 1) Rozprzestrzenienie częściowe 
łazienek. 2) Zaprowadzenie tam zb-rur drewnianych 
dla rozprow adzania wody po pojedynczych kom ór­
kach łaziebnych. 3) Sprawienie nieco, bielizny, m a­
teracy i mebli dla gości, 4) Przedłużenie chodni­
ków dla przechadzek przeznaczonych.—  Literaturę 
zdroju przerzeczonego wzbogacił współtowarzysz 
Dr. G o g o j e w i c z  pięknie bardzo napisaną rozpraw ­
k ą  pod nazw ą „Z dro je  lekarskie w Ż egestow ie“ 
w obwodzie sądeckim  w G alicyi—  drukow aną we 
Y/rocławiu. Życzyćby w ypadało, by tak  gorliwy 
wielbiciel naszych niebotycznych K arpat i opiekun 
tego uroczego i skromnego ustronia znalazł stoso­
wne i stałe pomieszczenie jak o  lekarz zdrojowy, 
byłoby to z w ielką korzyścią dla zdrojowiska i 
gości szukających ratunku i pomocy. (D . ni)

W Y C IĄ G I
Z PISM LEKARSKICH ZAGRANICZNYCH.

> O udziclardu k i ły  szczepieniem Icrroiuianlci.

< (Ciąg dalszy).

i W yznajem y otwarcie, że i to przypuszczenie ma 
dla nas taką  sam ą w artość, co i poprzednio już 
roztrząsane twierdzenie P. Y i e n n o i s . Spodziewamy 

I się, żeśmy tym sposobem ukończyli krótki i pobie-
\ żny przegląd wszystkich zastępów, jak ie  tylko w tej

żywotnej, sprawie z różnych obozów pod różnemi 
? znakami zaciętą toczą z sobą walkę. S tarając się
< otwarcie 1 bezstronnie wypowiedzieć praw dę każde-
\ mu stronnictwu, nie mogliśmy potrzcbnćj szczę-
l dzić krytyki, gdyż nam jak o  sumiennym tego spo-
| ru pośrednikom wszelkie do tego przysługuje p ra­

wo. Po takiej pojednawczo krytycznej wycieczce
i pozostaje nam tylko, zebrawszy ostateczne wyniki
\ z poprzednich roztrząsali, doświadczeń i uwag znaj­

dujących się w dziełach przytoczonych przez nas 
j autorów , podać takow e w krótkich zarysach do
( wiadomości naszych czytelników7.

Fo pierwsze. Napotkaliśm y kilka przypadków, 
w których zaraźliwy szankier pojawił się po wy- 
konanóm szczepieniu krow ianką, do którego uży­
tą  była limfa z prawidłowego pęcherzyka, osoby 

(cierpiącej na kiłę ustrojową. Zw ażając zaś na wszyst­
kie dotychczas zaszłe przypadki, musimy tu wynu- 

- rzyć, że takie zdarzenie bardzo rzadki stanowi w y­
ją te k  od ogólnego przy szczepieniu prawidła.

Fo drugie. W tych w yjątkowych przypadkach, 
$ gdzie po szczepieniu wraz z krow ianką przyjęła
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się kiła, każda z nich przebiegała odrębnie, stóso- ł 
wnie do różnicy, ja k a  zachodzi m iędzy okresami < 
wylęgania obydwóch jadów  w pomicnionych cho- \ 
robachfU m iejscow iająea się kiła w ystępow ała zwy­
kle wtenczas, kiedy krow ianka skończyła była swój \ 
przebieg.

Po trzecia. W  każdym  takim  razie pokazała się j 
zawsze kiła  pierwotna na miejscach przekłucia, j 
Przeciwnie tam, gdzie po zaszczepieniu krou  ianki ? 
w tórorzędne pojawiły się przypady,_ chory już  przed ! 
opcracyą musiał H 'ow ą mieć w sobie zarazę, a  za- \ 
szczepiona krow ianka była li tylko pobudką do j 
świeżego na jaw  w ystąpienia ukrytej w ustroju 
choroby. \

i P o ^ m ir t e .  Jest to prawdopodobną, ale jeszcze \ 
dostatecznie nie dowiedzioną rzeczą, że w niektó­
rych przypadkach przyjęła się kila  wraz z kro- 1 
w ianka za pomocą limfy, pochodzącej z prawdzi- i 
wego pęcherzyka Jennera. W ynikałoby ztąd, jako- \ 
by wspólny jad , który tu obiedwie wytworzył cho- ; 
roby, z jednego i tego samego pochodzi! pęcherzy- ! 
k a  prawidłowego. W nosząc zaś z innego szeregu i 
podejrzanych o to dostrzeżeń, można śmiało przy- ; 
puścić, że ja d  kiłowy musiał się przypadkowo ze- j 
tknąć z miejscem przekłucia. ;

Po piąte. Tam  gdzie kilkanaście osób było szcze- ! 
pionych z tego samego źródła w tym samym cza­
sie, to zwykle najpóźniejsi szczepieńcy najczęściej 
po szczepieniu zapadali na kiłę.

Po szóste. Przypuszczenia, że krew  przymię- 
szaw szy się do limfy, była bezpośrednim zarazy 
kiłowej przew odnik iem , nic m ożem y p rzy jąć  tak  
d ługo , ja k  długo takow e nie będzie ua lepszych 
niż dotychczas oparte dowodach.

Po siódma. Można tu zam iast niego dwa inne 
podstawić przypuszczenia: a) że pojedynczy pęche­
rzyk krowiankowy może przez pewien czas prze­
chowywać po prostu zarazę kiłow ą złożoną w nim 
podczas szczepienia na miejscu przekłucia, b) że 
limfa powzięta do szczepienia z tego samego pę­
cherzyka na ostatku, dla tego u szczepieuca w yradza 
k iłę , że albo w g łęb i już  zanieczyszczona je s t wten­
czas ropą , albo też pochodzi od pęcherzyka roz­
drażnionego rozmaitemi zabiegami w celu wydo­
bycia limfy, które to okoliczności mogą się w yda­
rzyć przy jednćm  i tem samem szczepieniu, albo 
liż  każda z osobna na innym szczepieńcu.

Po ósme. Nakoniec z tych poprzednich uwag 
następujące dla praktykującego lekarza w ynikają 
przestrogi j w skazów ki:

a) Nie powinniśmy nigdy brać do szczepienia 
limfy od osób dorosłEeh, tylko wyjątkowo.

b) Żadne dziecko, jakkolw iekby ono się zda­
wało być na pozór zdrowćm, nie powinno nam ni­
gdy służyć za źródło do szczepienia wcześnićj, za­
nim przynajm niej trzeci po jego  urodzeniu nie upły­
nie miesiąc.

Przed każdćm  zbiera nem  limfy koniecznie 
potrzeba dokładnego w ybadania ust i całej po­
wierzchni ciała obranego dziecka, czy się na uićm 
nie znaj lu ja  objawy kiły ustrojowój; w razie na j­

mniejszego podejrzenia trzeba się zaraz postarać 
o inne zdrowe zupełnie.

d)r Oprócz tego trzeba także zbadać należycie 
zdrowie rodziców i mamki i zasiągnąć od nich po­
trzebnej wiadomości o poprzednich samego dzie­
cięcia chorobach. I  tutaj najlżejsze nawet podej­
rzenie zarażenia kiłowego powinno odstręczyć le­
karza od brania limfy z takiego dziecka.

a) Lancet do szczepienia ma tylko w tym a nie 
w innym celu być używ any; ręce lekarza powin­
ny bym zupełnie czyste w czasie operacyi; żaden 
operator nie powinien tćj prostćj zaniedbywać o- 
strożnośei.

f )  Ostrzegajm y zawsze rodziców i mamkę, aże­
by zaniechali pospolicie używanego zwyczaju obrzy­
dliwego sm arowania śliną odnogi szczepionej w ce­
lu ulżenia miejscowego bólu, i zakazujm y surowo 
żeby się nie poważyli przykładać na te m iejsca 
starych szmat, chyba jeżeli takowe byłyby poprze­
dnio czy7sto uprane.

g) Nie powinniśmy nigdy najzdrowszego nawet 
szczepić dziecka, skoro tylko jego  rodzice lub mam- 
ka  na jakiekolw iekbądź chorują przypady pierwo­
tnej lub wtórorzędnćj kiły7, chyba pod tym jedynym  
warunkiem, żeby ono przez ten czas mogło być od- 
dalonem od grożącego mu zarazą wpły7wu.

li) W żadnym razie nie wolno je s t dobywać 
limry z głębi pęcherzyka, albowiem do bezpiecz­
nego ze skutkiem  szczepienia ta  tylko je s t zdatna, 
k tóra wypływa prędko i dobrowolnie z najpowierz- 
cbowniejszych miejsferaz tylko przekłutego pęche- 
rzy7ka. (D. n.)

R O Z M A I T O Ś C I .

TYGODNIKI LEKARSKI WARSZAWSKI.

Tygodnik lekarski -warszawski, który pod kierunkiem głó­
wnego swego Redaktora Dra L u d w i k a  N a t a n s o n a  liezy|o!bec- 
nie lat szesnaśęH gorliwej i uczciwćj służby dziennikarskiej 
i któi-y sw ą zacną dążnością, zmierzającą jedynie do podnie­
sienia nauki i powołania lekarskiego, a zapomoca- nich i do­
bra powszechnego zjednał sobie przeważny glos i szanowaną 
powagę w kraju ; rozwija coraz s z ^ z ć j , śmielej i dobitniej 
zbaw ienną czynność swoję.oOwa zwłaszcza gałąź lekarska, 
k tóra najbliżej -łączy się i styka z pomyślnością ogólną t. j. 
higieną i medycyna publiczna bywa tam szozęgólnięi opraco­
wyw aną z głębokiem znawstwem i z niepospolitym talentem. 
Rzuciwszy okiem na cały zbiór zeszłoroczny tego czasopisma^, 
na każdćj prawicę .karcie napotykamy dowody tego przyk-ład- 
nego usiłowania. Z prawdziwóro zaś już uietyłko zadowole­
niem , ale rjzjgp potrzeba, zbudowaniem, przeczyta każdy ro z ­
biór dotychczasowego wsadzenia pubłieinićj służby zdrronńa 
w Królestwie Polskiem. Bez ogródki wypowiedziana tam jest 
prawda cała, wytknięte otwarcie a  śmiało rażące błędy i nie­
stosowności1,3 a to wszystko z tak ą  powagą i godnosdią, z ta ­
lią wyrozumiałością i delikatnością, z taką nareszcie grunto­
w ną znajomością rzeczy i przejęciem się sprawą dobra po-



wsaędiąęgo, iż wywód oaly czytelnika przekonywa zarazem 
i do wysokiego szacunku dla autora zniewala.

Podamy niebawem wyciągi z tych wlelće zajmujących ar­
tykułów , wykazujących dowodni**, ja k  zasady absolutnej cen­
tralizacja i niewolniczo stopniowanej hierarchii urzędowo - le­
karskiej nie odpowiadając ani |>oy* adze, ani naukowemu ukszfał- 
ćfcnin, ani wreszcie.'chlubnemu powołaniu m earżówAa liamu- 
Łjńjitjli zbawienną działalno*!*,,nie tylko pożytku żadnego k ra ­
jow i nic przyniosły, ale dotkliwą wyrządziły mu szkodę.

O bokjgłów nego R edaktora, zuałcopiitego jeszcze na tej 
samćj uiwie napotykam y spólprącownika, którpgobyśmy T y­
godnikowi pozazdrościć mogli, gdybyśmy Go temuż z całego 
selfoh n ie'-w indow ali. Mówimy o Drze 'S t a n i s ł a w o : J a n i k o w ­

s k i m . Prace jego cKlhją głęboką i wielostronną niiiiką, tudzisz 
jafenym i pięknym wykładom. Stanowią ono niepoślednią ozdo­
bę 'dziennika. J ltk  skrzętna pracowita pszczoła, znosi t'«h zna­
mienity Autor wybor®vy jiłńódz najrozmaitszych roślin do ula 
ojczystego. •'

Poczuwamy się do miłegp obowiązku jprzycjjyinienia się 
z nąszĄj skony  do rozpowszechnienia osnowy, nioktpryph przy­
najmniej z jego równie ciekawych jak  użytecznych badań i po­
szukiwali. A jdśli główna*pobudką do korzystania z h id jjp n  
przyszlośćtb' udzielania o nich wiadomości czytelnikom naszym 
je s t i oh rzeczywista i naukowa wartopi?,. to znajduje ona jesz- 
04(4 silne poparcie w n ad zie j iż1 przykład ten zachęci również 
Sianów. Kolegów w Galicyi do zajmowania się goiliwie tym 
przedmiotem, do zasilania Przeglądu swojemi spostrzeżęnianu 
dotyaząoemi publicznej służby zdrowia, urziylzenia zakładów; 
dobroezynnjah, pożądanych ulepszeń, zgoła wszystkiego ozem 
sztuka lekarska przyczynić się może do pomyślności powszech­
nej. Potrzeba ta  tem je s t >naglcjsza^iż'rozbiór gruntowny po­
dobnych szez^ó tow  w dzienniku miSzym_, stać się może po­
żytecznym m ateryalem  illa prawodaw stwa krajowego i dla 
sejmów, do których żakresn i to w  lńerfialej częś'ci, policzyć 
również należy staranie . o jiąbezpieczeiiio krajowi, zapomocą 
odpowiednich niśtytucyj, tych wszystkich błogich korzyści, ja- 
k ® z  należycie i tv każdym względzie zabezpieczonfeo i ochra­
nianego zdrowia.' dla społeczności splywaja. O.

n m f c  'nie ursfcdii radzcy lek. krajów, ty Krakowie.

“ winiety urząd r.Icizcy lekarskiego krajowego w Krako­
wie na tiotyo przywrócony został, a pcfśadę tę olijąl napo- 
wrót Dr. K a iio l  Broun.

Skład W ydziału lek. Szkoły Głównej warszawskiej.

W  skutek rozporządzenia Rady Administracyjnej, ozna­
czającego sposób, w  jakim  zamierzonćrTJstawą o WyulioWaniu 
Publicznym, wcielenie b. Akademii Mcdyko-<flliini^8z!w(p'ja­
ko W ydziału lekarskiego do Szkoły Glównój ma być dopel- 
nionem, oraz upoważnienia* M c  Rady, p. o. D yrektora Gft- 
wnego Komissyi Rządowej W yznań Religijnych i Oświecenia 
m ianow ał:

Dziekanem fakultetu oraz professorem z.wycząjnynę.Chi- 
yUrgih operacyjnej z.Besm urgiją i Klinika chirurgiczną, Dok­
tora  Medycyny iMŚiinirgii K ę lm in a  Alezanclra.

Professoiiam i zw y cza jn y m i:
K lin ili  te rap eu ty czn e j, D ra  M edycyny, C hirurgii i Aku- 

szeryi C h a ł u b i ń s k a  ,e g o  T y tu sa ;
A kuszeryi, D ra  M edycyny T y  rjęli o w  s k i  e g o  W lad y sł, 
lly g icn y , D yete ty k i, M atcty i m edycznej, jsfauki p isa n ia -r l^  

\ k »c«pt i Toksykologii, D ra  M edycyny K r y s z k ę  A ntoęjęgo;
P o lic j i  lekarsk ie j, medyczijć.j, śiulowćj, teoretycznej, i p rak - 

tyfejnćj, D ra  M edycyny i C hirurgii W  i s ł $ ę j k i e g o  Teofila; -  
) i J t i / f f f W i i  Ogólnej i P ato logii ogólnej, D ra  McdyGyny D y b k a

W łodzim ierza;
O kulistyk i i chorób organu słuchu, D ra  M edycyny S z o -  

|  k  a i s  k i e g o  W iktora;
\ A natom ii teore tycznej, D ra  M edycyny i C hirurgii H i r s z -
s f e l d a  M aurycego;
> C hirurgii teore tycznej, D ra; M edycyny G i r s z t o w t a  Po-
? likarpa;

Farm apyi, Magistra Fannacy i W e r n e r a  Ferdynanda; 
Fizyologii, D rą, Medycynjy/IIc., e r ą  Henryka.
A d ju n k ta m i: - - -  ...

. ...D o  P atg lo g ii i T erap ii;śzc i5#g ó ln y , D ra  M edycyny R o s e
* JAźgfa;
|  D o P sycliia tryk i i K lin ik i, clio jćb  um ysłow ych, D ra  Me­

dycyny  P i ń s k o  w  s k  i ę g  o R o m u a ld a ;
? D o A natom ii pato logicznej, D o k to ra  M edycyny B ą ó  d o w-
* s k i o g o Włodzimierza.;
s D o H isto ry i M edycyny, EneV kIopedyi i M etodologii, D ra
> M edycyny Ł n  c z k i e  w  i c z a  H en ry k a ;
t D o A natom ii p rak ty czn e j, D ra  M edycyny P  i I c i e k i e g o
< M ic h a ła ;
S D o  K liniki tcrapeutjfcznóji; D ra  M cdycyn^.i B a r a  110 w-
) s k i e g o  Ig n aceg o ;

Do K lin ik i W hjnurgicznśj, D ra  M edycyny K o r  z e  n i o w  
\ s k i - e g o  Hipolita;, ..
s Do Kliniki akuszeryjnćj, D ra  'M edyc/ny (f l i sz  e z y  ń-
; s k j e g o  Adama.

* , R ad a  A dm in istracy jna n a  p rzedstaw ienie/ p. o. D y re k to ra
< G łów nego K om isśyi R ządow ej W yznań R elig ijnych  i Oświe-
( wenia Publiczuśg-o,. m ianow ała  R ektorom  szko ły  głównCij, oraz
> P ro fesso rem  zw yczajnym  W y d zia łu  L ek arsk ieg o , D ra''M etly- 
] cyny iv C h iru rg ii, P rofessora  E m e ry ta  A kadem ij M edycznych

W ileńsk ie j i P e tersliu rsk iń j^ rz^ izy w isteg o  .R adć^S tanu , Jó z efa  
i M i a n o w s k i e g o .

Jubileusz d o k t o r s k i .

> I)n ia ' ' 12  z. 111. obchodził w  W iedniu  D r. FffijDEióbi
s ger de J a if l ia l  u ro czy sto ść 'ju b ileu szo w ą SOlctnią o trzym ane-
> gń stopn ia doktorskiego.-.N ależy on do najsłynn ie jszych  oku-
< listów  i uczniów  sław nego  BiiE ł^y.rzalożyeiclasszkoly chorób
> puzpi^h.w  Wiedniu.

s Zapis na cele naukowe lekarskie i dobroczynne.
Zmarły roku z&szlegtPProf. Fizyologii Uniw. Peszteńskid- 

\ %o Dr: Zy(imukiĄsŚu>ri>.ujn (Aly prhwie, a  znaczny maiKtek 
\ .zapisał na cele naukowe', i dobroczynnej ja ko to rha zakład tizyo- 

l£!gięzuy, na szpitale, zakłady głucho-niemy.cli i .ociemniałych, 
j iią \rsparoia dla uczniów Wy.dzialn lekarskiaga Pesjsitcńsiiiago,

dla kończących W?nim nauki, by mieli czem opląoać należy- 
} toźei egżaniinaey.ijieCdla młodycii Boktorów na podróże nau-
; kowe, dla tałdch młodzieńców co Ślę.Fizyologii po-
) święcajk. j
S l-ll)t ’li(lt-(‘u ijf lek arsk ie  długim  zno jg ji jze,brało, zw raca
> ono znow u spóleozno^*!,' ale p ir ie le  spotęgow ane blogiem i i
< n a  witfRS żąiiew nionem i korzyściam i. C w ^§  jiam ięci takiogo 

dobrocizyńcy lekarza!


