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Ostre zapalenie śledziony zimniczne.
( 8  przypadków w yjętych  z rękopisu  o zi

arnicy przeznaczonego do druku )
p rz e z  Prof. D i e t l a .

(C iąg da lszy).

Osobliwym jest, że chora przed tem cierpieniem 
śledzionowem nigdy nie chorowała, ani nawet na 
zimnicę, i że w ogóle nie umie podać przyczyny 
swej niemocy. Zdaje się przeto, że zapaleniettśle- 
dziony w tym przypadku powstało śród. tych sa
mych wpływów endemicznych,-‘śród których w o- 
góle zimnice powstawać zwykły, że zatem poczy- 
taćhy je  należało za taką jednakże bez napadów 
peryodycznych, na poparcie tego zdania łatwo zna- 
leść się dają przekonywające dowody w innych 
przypadkach.

W przypadku niniejszym bóle śledzionowe nie 
wyprzedziły gorączki, lecz pojawiły się dopiero 
w porze rozgrzama, dosięgły jednakże w ciągu 2 
dni takiego stopnia, że znagliły chorą do szuka
nia pomocy lekarskiej.

W dalszym przebiegu choroby uważamy, że bóle 
śledziony wzmagały się ciągle aż do podania chi
niny i że objętość tćjże zwiększyła się o cal je 
szcze

Wraz z wzmagającemi się zjawiskami śledzio- 
nowemi umniejszały się wybitnie chlorki w moczu, 
który jednakże pozostał blady, niskiego ciężaru i 
ubogi w resztę soli. Gorączka wzrastała stosunko
wo mało tylko, tem więćej za to szeijeg zjawisk 
nerwowych.

Po użyciu przez./jhorą skrupułu chininy na dzień, 
nazajutrz już nastąpiła ulga ..bólów śledzionowych, 
a razem i zwolnienie wszystkich zjawisk nerwo
wych, jednocześnie przybywało chlorków w mo 
czu, z czego,s jak  sądzimy, wnosić nam wolno, że 
wypociny w śledzionie już więcej się nie zwięk
szały, jakoż ani obmacanie ani opukiwanie nie wy
kazało też żadnego wzrostu obrzmienia śledziono
wego.

■.„Śledziona klęsnąć dopiero zaczyna po użyciu 
przez chorą 2eh skrupułów chininy w ciągu 2ch 
dni, a więc dnia 3go po rozpoczętym, używaniu 
chininy. Razem z nader wyraźnem klęśnieniem śle
dziony i chlorki także dopićro stały się prawidło
we, gorączka ustaje i chora ma się całkiem da
leko lepićj ; mocz jednakże pozostaje blady, gatun
kowo lekki i staje się wnet po swem odbyciu al 
kalicznym.

Dwa dni po pierwszem zmniejszeniu się , śle
dziona się nie zmienia i dopiero po użyciu przez
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chorą przez Idalsze 2 dni 2 skrupułów chininy aż 
do odurzenia i aż do pojawienia się obfitego onej 
w moczu, klęśnie wyraźnie, powraca dnia 6go od 
pierwszego zmniejszenia się do objętość' prawidło
wej, a już 7go dma po rozpoCzętem użyciu chini
ny niewiastę całkiem zdrową wypuścić można.

W przebiegu tym widzimy rozpoznanie nasze 
już na wstępie wyrażone zupełnie sprawdzonem1, 
mianowicie: gdy cierpienie śledzionowe w przypad
ku obecnym uważaliśmy za cierpienie miejscowe 
pierwotne dające powód do wszystkich innych zja
wisk i że ono nie polega na prostem nawałowem 
obrzmieniu, lecz na nacieku miąższu śledzionowego.

Dla czego śledziona mimo dalszego zażywania 
chininy w większych zadawkacli przez 2 dni po
została bez zmiany, w tym przypadku wytłuma
czyć nie możemy. W przewodzie pokarmowym nie 
wykryliśmy zatrzymania się, ztąd też nie można 
wnosić o dłuższem zaleganiu w nim chininy. Pe
wną jest rzeczą, że takowa wtedy dopiero dzia
łała skutecznie, gdy pojawiła się w większćj ilo
ści w moczu, w którym wykryć się jeszcze dawała 
przy wypuszczeniu wyzdrowiałej.

G. Ostre zapalenie śledziony i opłucny.
Agata Markowska służąca niezamężna, 18 lat 

m ająca, od roku lGgo należycie miesiączkująca, 
cierpiała przed 3ma laty zimuicę codzienną pół 
roku trwającą. Zaledwie z niej wyszedłszy dostała 
durzyey, a po niej kołtuna, na który blisko rok 
chorować miała.

Około końca kwietnia 1852 przebyła lekkie 
zapalenie połyku, a wkrótce potem około 5 maja 
pojawiło się chwilowe kłucie w boku lewym i krót
ki suchy kaszel

Dnia 15 maja kłucie w boku lewym wzmogło 
się, a w kilka godzin po doznaniu gwałtowniej
szych boleści napadło ją  mocne zimno, po którćm 
nastąpiło rozgrzanie i poty. Dnia 16 i 17 miała 
się prawie całkiem dobrze, 18 nad ranem dostała 
powtórnie napadu zimnicy z poprzedzającem kłu
ciem, a dnia 24, gdy te przypady mniej więcój 
przeciągały się, udała się do kliniki, gdzrn przy 
badaniu jej podjętem dnia 25 maja, pokazała co 
następuje:

Ciężar ciała 119 funt., budowa silna, mięsa 
jęd rne , cera prawidłowa, skóra sucha, twarz czer

wona, nabrzękla, oczy połyskujaee, błędne, brze
gi powiek nieco mocniej zaczerwienione, wargi i 
dziąsła ciemnoczerwone, przy kąciku lewym ust 
mały strupek po wyprysku pozostały, całe oblicze 
wyraża trwogę i niepokój w najwyższym stopmu, 
ciepłota c'ała 30°K.

Dołek podsercowy na ucisk bardzo tkliwy, mo
cne tętnienie w tymże, żołądek wzdęty, próżny, 
tylko w części odźwiernikowej nieco cieczy za
wiera, jelita próżne, język czerwony, czysty, ślina 
kw aśna, mocne pragnienie, brak łaknienia, nu
dności, wypróżnienia stolcowe regularne, śledzioua 
ciągle i za uciskiem bardzo bolesna, z przodu poza 
9tą chrząstkę żebrową wystająca, z tyłu na 2” ku 
stosowi pacierzowemu, a z boku do 7go żebra w 
górę wyparta, około 6" w obu wymiarach wynosi, 
za głębszem wetchnleniem i przy kaszlu przekra
cza luk żebrowy.

Wątroba nie okazuje nic nieprawidłowego, zre
sztą brzuch cały za uciskiem nader tkliwy, szcze
gólniej w dołku podsercowym, w okolicy wątroby, 
macicy i jajników.

Klatka piersiowa szeroka, płaska, ruchy od
dechowe nie tylko bardzo przyspieszone około 45 
oddechów na minutę, lecz także nader nieporządne, 
falujące, przerywane, już krótsze, już głębsze, z to- 
warzyszącemi westchnieniami i jękam i, przepona 
prawic całkiem nie zstępuje cała klatka piersio
wa za dotknięciem nader tkliwa, odgłos wypukowy 
wszędzie jawny, w tyle tylko na 2" tuż ponad śle
dzioną mdły, szmer oddechowy w temże miejscu 
nieoznaczony, połączony z rzężeniem śluzowem: 
kaszel krótki, suchy, wstrząsający, połączony z naj- 
dotkliwszemi bólami w okolicy śledziony, plwociny 
bardzo skąpe, śluzowe, skutkiem natężenia tu i 
owdzie z prążkami krwawemi pomięszane.

Tętno małe 94 na minutę. Mocz ciemnocisawy, 
oddziaływa kwaśno, zawiera białko, C. g. 1028, 
chlorki zmniejszone, inne sole i kwas moczowy 
znacznie pomnożone, pod mikroskopem widać licz
ny przyblonek i wałeczki wlókuikowe, okolica 
nćrkowa nader tkliw a, w rozległej przestrzeni wy
daje odgłos mdły.

Chora jest bardzo niespokojna, rzuca się nieu
stannie w łóżku i blaga o ulgę dla nieznośnej swćj 
doli; zwłaszcza też bóle ś^dzionowe, ciężkość na 
piersiach i ciągły praw ie, wstrząsający, suchy ka



— 259 —

szel dręczą w wysokim stopniu, łaknie powietrza, 
nie zdoła jednym tchem mówić, postawa siedząca 
jest najdogodniejsza, w stojącej wcale się utrzy
mać nie może; tkliwość jej jest nader wygórowa
na, każde najlżejsze dotknięcie jest dla nlćj nie
znośne, ciągły stopniowo natężany ucisk sprawia 
ulgę. ''Sprawy umysłowe i zmysłowe me okazują 
zboczenia.

Przepis: V12 ziarna octanu morfinowego rano 
i wieczór, według okoliczności i częściej używać, 
napój kwaskowaty, dycta ścisła.

D. 26 cierpienie chorej wcale się nie polepszy
ło , całe ciało rozpływa się w pocie oddziaływają
cym kw aśno, twarz sinawa nabrzękła, trwoga i 
niepokój chorej niezmierne, kaszel dręczący, wstrzą
sający, drgawkowy, oddechów dla wielkiego nie
porządku ruchów oddechowych dokładnie obliczyć 
nie można, tętno 120 wielkie, bóle w śledzionie i 
nieco powyżej ciągle nader gwałtowne, co do re
szty nie było zmiany.

Przepis wczorajszy zatwierdzono, a prócz tego 
zalecono upuszczenie krwi w ilości funta.

Dokonane nacięcie żyły zrządziło małą tylko 
i wnet przemijającą nlgę, krew upuszczona oka
zuje,skrzep miękki, ciemnoczerwony, bardzo cien
ką powłoczkę włóknikową i mierną ilość surowicy. 
Ciężar ciała spadł na 117 funtów.

Noc z dJcŚ-6 na 27 jest znowu nader niespo
kojna i pełna udręczeń, a d. .27 rano chora przed
stawia nam obraz poprzedniego, burzliwego i nie
znośnego cierpienia.

Tegoż dnia jeszcze podano chorej 10 ziarn 
chininy w uncyi wody przepędzonej raz jeden. 

( i ) ,  c.

Wykaz statystyczny chorób w klinice lekarskiej 
krauowskiej od r. 1851 leczonych,

przez Dra F a l ij g k ie g o  A d ju n ^ ta  te jż e  k l in ik i .  

(Cńig da lszy).

TABLICA VI.
U 121 chorych leczonych na zapalenie płuc, 

okres wypocinowy z towarzyszącą mu gorączką, 
trw a ł:
od 4 do 8 dni . . 87 . . • . 71.9%
dłużej niż 8 dni . . .  34 . . .  . 29.7%

Ilość zatem krótszego trwania okresu wypoci- 
nowego, do dłuższego ma się jak  2.7:1.

Tam gdzie okres wypocinowy dłużej trwał nad
dni 8, zapalenie płuc było powikłane
z zapaleniem o p ł u c n y ..................... 6 przypad.
„ nieżytem oskrzeli silnym . . 6 n
„ obrzmieniem chronicznem śledziony

i w ą t r o b y ......................................
„ moczeniem białkowem . . . . 4 11
„ puchliną wodną . . .  . . . OO 11
„ wiadem sch y łk o w y m ...................... 3 1)
„ wadami serca . . .  . . 2 11
„ naciekiem gruzelkowym . . . . 2 J)
„ rozedma płuc ................................ 1 11
„ zakażeniem wyskokowem . . . 1 11
„ róża . ......................................i jL . 1 11
„ choroba B rig h ta ................................ 1 11
„ nieżytem ż o ł a d k a ........................... 1 11

W 6 przypadkach z okresem wypocinowym
dłuższym gorączka przeciągnęła się z tego powo-
du, że po ukończeniu nacieku w jednym z razie,
świeża wrypocina w drugim sadowić się poczęła.
To powtórne naciekanie uważaliśmy dwa razy przy 
powikłaniu z wiądem schyłkowym, 1 raz z choro
bą Briglita, 1 z naciekiem gruzelkowym i 2 razy 
z nieżytem oskrzeli. Ponieważ w tycli 6 przypad
ku cli zapalenie' płuc powtórnie chorego napadało: 
przeto dłuższe trwanie gorączki i zboczeń czynno
ściowych nie bezwzględnie dłuższemu trwaniu okre
su wypocinowego, lecz rac-zćj powtórnemu nacie
kaniu przypisać należy; ściśle więc wziąwszy prze
dłużenie pierwszego okresu tylko w>28 przypadkach 
w pierwotnych niepowtarzającyeh się zapaleniach 
płuc miało miejsce.

Według tego zapatrywania się, stosunek krót
szego trwania okresu wypocinowego do dłuższego 
będzie jak  3.9:1.

Za prawidło więc przyjąć możemy, że okres 
wypocinowy zapalenia płuc trwa 5 do 8 dui t. j. 
że w tym przeciągu czasu licząc od pierwszego 
dreszczu, sprawa chorobowa się sadowi, z usado
wieniem się. zaś kończy się towarzysząca jej go
rączka i ustępują przypady czynnościowe temu 
okresowi właściwe. Dłuższe trwanie tego okresu po
wtórnym napadom zapalnym, powikłaniom i innym 
nieprzyjaznym wpływom przypisać należy.

TABLICA VII.
U 110 chorych leczonych na zapalenie płuc, 

okres rozdzielania czyli wessania trwał

I
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od 7 do 14 dni u ..................................... 89 chorych
dłużej nad 14 dni u ................................21 „

A zatem krótsze trwanie tego okresu ma się 
do dłuższego jak  4.2:1.

Zapalenie płuc, w tych przypadkach w których 
okres wessania wypociny dłużej trwał, powikłane 
było:
z durzycą w . . . . . . . .  4 przypad.
„ obrzmieniem śledziony chronicznem 
„ obrzmieniem śledziony i wątroby

chronicznóm ................................
„ nieżytem oskrzeli chronicznym .
„ chorobą B rig h ta ...........................
„ puchliną w o d n ą ...........................
„ moczeniem białkowem . . .
„ zapaleniem opłucny . . . .
„ nieżytem żołądka i jelit . . .
„ chorobą s e r c a ...........................
„ naciekiem gruzełkowym . . .
„ rozedmą płhcjohM t. ju
„ zakażeniem wyskokowem . .
„ wiądem schyłkowym . . . .

Z liczb tej tablicy wypada, że okres wyzdra- 
wiania w zapaleniu płuc t. j. od czasu usadowie
nia się wypociny aż do zupełnego jej wessania 
trwa prawidłowo 7 do 14 dni, dłuższe zaś trwa
nie tego okresu, szkodliwym wpływom i powikła
niom przypisać należy.

Trwanie całego przebiegu zapalenia płuc, we
dług liczb dwóch ostatnich tablic wynosi prawi
dłowo 11 do 22 dni, licząc od pierwszego dresz
czu aż do zupełnego rozejścia się wypocin 

TABLICA VIII.
W 177 przypadkach leczonych na zapalenie płuc, 

wypociny złożone były:
w prawem płucu . . .  88 razy . . 49 .7%  
„ lewćm „ . . .  68 „ . . 38.4%

4
6

4
3
2
2
3
2
1
1
1
1
1
1

obydwóch płucach
68
21

T7T
11.8%

Z tych wypada na 112 'przypadków zapalenia 
płuc pierwotnego
w prawem płucu . . . .'Ąótsik1. . . 50.8%
„ lewem „ . . . . 41 . . . '36.6%
„ obydwóch płucach . . 15 . . . 13.5%

Na 37 przypadków zapalenia płuc zimnicznego: 
w prawem płucu . . . . 15 . . . 40.5%
„ lewem „ . . . . 16 . . . 43.2%

Ma 28 przypadków zapalenia płuc durzycowego: 
w prawem płucu . . . .  12 . .  42 %
„ lewem „ . . . .  14 . . .  50 %
„ obydwóch płucach . . .  2 . . . 7.1%

W 88 przypadkach zapalenia płuc prawej stro
ny, złogi zapalne były:
w górnym zrazm JNS CO • 31.7%
„ średnim „ . . . . 9 . - 10-2%
„ dolnym „ . . . . 11 . • 12.5%
„ górnym i średnim . . . 12 . . 13.6%
„ średnim i dolnym . . . 15 . • i i  %
„ calem płucu . . . 13 . • 14-1%

W 68 przypadkach zapalenia płuc lewćj strony 
były  w ypociny:
w górnym zrazie . . . . 21 . . . 30.8%
|  dolnym „ ......................... 29 . . . 42.6%
„ calem płucu . . . . 18 . . . 26.4%

W 21 przypadkach zapalenia płuc obustronnego: 
w górnych zrazach . . . . 16 . . . 76%
„ dolnych „ . . . .  5 . . . 24%

A więc w 177 przypadkach zapalenia płuc, wy
pociny były:
w górnych zrazach . . . 65 . . . 36.7%
„ dolnych „ . . . 45 . . . 25.4%
więcej niż w jednym zrazie 58 . . . 32.7%

Najczęściej wydarzały się złogi wypocino we 
w prawem płucu (49.7%) najrzadzićj w obudwóch 
(11.8%).

W górnych zrazach, znajdowały się wypociny 
najczęściej wtedy, gdy obadwa płuca zajęte były 
(76.1%), a najrzadziej w lewem płucu (30.8%).

U 16 chorych, u których górne części obudwu płuc 
zapalone były, uważaliśmy następujące powikłania:
z z i m n i c ą ...........................................................5 razy

d u r z y c ą .......................................................... 3 „
. 3 „

 1 „
 1 „
 1 „

n
„ g r u ź l i c ą ......................
„ chorobą Brighta . . 
„ zapaleniem opłucny .
„ obłędem wyskokowym

14
U 155 chorych, u których jedno tylko płuco za

palone było, wypociny znajdowały się:
w górnych częściach ................................61 razy
n dolnych „•*  64
„ całem płucu  30 „

obydwóch płucach 6
37"

16.2% 155
Na zapalenie płuc zimniczne wypada:
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złogów górnych ...............................24
„ dolnych  ..........................10
„ w całem płucu . . . .  3

~37~
Na zapalenie płuc durzycowe:

złogów górnych ...........................  17
„ dolnych . . .  . . 8
„ w całem płucu . . . .  3

~~28
Na zapalenie płuc pierwotne:

złogów górnych .............................. 32:
„ dolnycłi ...............................45

w całem płucu . . . .  35
112

Stosunek więc złogów górnych do dolnych
w zapaleniu płuc p ierw otnem .....................1.1:1

„ „ zim nicznem .................... 2.4:1
n n „ durzycowóm . . . . 2 .1:1

Stosunek złogów zrazowych do złogów cało- 
płucowych:
w zapaleniu płuc pierwotnem . . . . 2.2:1

„ „ zimnicznem . . . .1 1 .3 :1
3, „ „ durzycowem . . . . 8.3:1

Z zestawienia tej tablicy widzimy, że 
a )  W zapaleniu płuc pierwotnem najczęściej 

zajęte było płuco prawe, w zapaleniu płuc zimnicz
nem, równa prawie wypada liczba na prawe i na 
lewe płuco, a u chorych durzycowych przeważają 
zapalenia lewego płuca.
Uwagami pomiędzy 41 przypadków zapalenia płuc 

pierwotnego po stronie lewej, było 28 powikła
nych z ehronicznem obrzmieniem śledziony po
zostałem po zimniey. Chociaż więc tych 28 przy
padków nie policzamy do zimnicznyek, doświad
czenie jednakże uczy, żc tkwiące u takich cho
rych usposobienie zinmicznc, niemało się przy
czynia do wywołania zapalenia płuca lewego. 
Z czego wynika że zapalenia płuca prawego 
pierwotne jeszcze są rzadsze, zimniezne zaś, lub 
z obrzmieniem śledziony pozimnicznem powi
kłane częstszer aniżeli wyżej wykazano.

b) W częściach górnych płuc, najrzadziej sa
dowiło się zapalenie płuc pierwotne, daleko czę
ściej zapalenie płuc durzycowe, a najczęściej zi- 
mniczne.
Uwaga. Znacznie mniejszą jeszcze wypadme licz

ba nacieków górnych w zapaleniu płuc pier
wotnem, jeżęli zważymy że w rzędzie zapaleń

pierwotnych umieściliśmy wszystkie mezimnicz- 
ne i niedurzycowe przypadki. Policzone do pier
wotnych 12 nacieków górnych powikłanych z 
obrzmieniem śledziony ehronicznem i 6 nacie
ków gruzełkowych, o tyle ilość nacieków gór
nych w zapaleniu płuc pierwotnem zmniejszają.

c) Nacieki zajmujące całe płuco wydarzyły 
się najczęściej w zapaleniu płuc pierwotnem, bar
dzo rzadko zaś w zapalenia płuc zinmicznóm i du
rzycowem.

d) Nacieki obudwu płuc zwłaszcza górne za
uważano najczęściój w takich tylko razach, w któ
rych ogólne jakieś z rozkładem krwi połączone cier
pienie wykazać się dało.

W ogóle więc co do lokalizacyi zapalenia płuc, 
wyciągamy z tej tablicy to praktyczne doświad
czenie, że w zapaleniu płuc pierwotnem najczęściej 
zajętem bywa płuco prawe, częściej dolne niż gór
ne jego części, a nierzadko zajmują wypociny całe 
płuco. W zapaleniu płuc towarzyszącym jakiemuś 
zakażeniu krwi, najczęściej zajętem było płuco le
we i to zwykle płat górny; zajęcie całego płuca 
rzadko się tu zdarza, zato bardzo często obadwa 
płuca równocześnie ulegają zapaleniu. (D . c. u.)

W Y C IĄ G I Z P ISM  L EK A R SK ICH .

Wywód chorobotby zózow/jtmia.
F. C. D o n d e e s  /(Hrc/i. f .  O plithalm ologia  IX . 

Ś9 — 154) następujące o tćj rzeczy objawia prze
konanie. Zezowanie nie jest zboczeniem samoistnem, 
lecz tylko przypadem i to zawisłym od nader róż 
nyeli zmian chorobowych. Postaci najważniejsze są:

I. ZazcnóatoScjpozorna.
Jeżeli oczy prawidłowe wpatrują się w przed

miot bardzo odległy, to osi widzenia są równole 
gle, a nam wydaje się jakoby i osi rogówkowe, 
na których kierunku polega sąd nasz o istnieniu 
zezowatośei, przebiegały równolegle. W tern się 
atoli mylimy. Oś widzenia przecina w każdem oku 
oś rogówkową od strony nosowej, jeżeli osi widze
nia skierowane są równolegle. Kąt pod którym li- 
fi.ija widzenia oś rogówkowa przecinają się D a - 
wzajem w punkcie węzłowym zjednoczonym, mia
nujemy a, a wielkość tego kąta wynosi według D, 
przy prawidłowym łamaniu się w średmem prze
cięciu 5°. Wynika więc ztąd, że gdy li oijc widzenia 
są równoległe, to osi rogówkowe rozbiegają się o 
10°. To położenie nie sprawia na nas wrażenia 
rozbieżności, lecz równoległości. Dopiero gdy roz
bieżność się zwiększa, nastaje pozorna zezowatość 
rozbieżna, a za zbliżeniem si* osi rogówkowych 
do równoległości rozpoznajemy rzekomo zęzowa-
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tość zbieżną (iSbrabismus convergens). Pierwsza wła
ściwa jest wzrokowi nadmiarowemu (H yp/irm etro- 
p ie  j, ostatnia niedomiarowemu czyli krótko widzeniu.

d mających wźrok nadmiarowy kąt E  bywa 
w przecięciu większym, a zrządzoną przez to roz
bieżność osi rogówkowych o 1(3°, lub nawet o 18° 
nie łatwo już będzie poczytać.,za równoległość. 
U krótkowidzów rzecz sić ma przeciwnie, kąt a 
staje s% mniejszym, linija widzenia zbliża się do 
kierunku osi rogówkowćj,"co większa stać się na
wet może ujemnym t. j . linija widzenia przebiega 
wtedy od strony skroniowej osi rogówkowej. Roz
bieżność osi rogówkowych wynos»aca przy prawi- 
dłowein załamaniu blisko 10° ustępuje httfedy zbież
ności o kilku stopniach. (D. uważa,! aż do 9°).

Przyczyna tego zboczenia w krójk^widzeniu 
polega z jednej strony na tem, że odległość punktu 
węzłowego W  od siatkówki s ta je c ie  większą^ 
clmeiażb) więc i odległość mwędzy plamą żółj.ą a 
przedłużoną osią rogówkową pozostała niezmienną, 
tp już dla większej odległości od W musiałby się 
zmuięjf^zyć kąt1 między osią rogówkową a optyczną,

Z drugiej zaś strony ważniejszym czynnikiem 
jest to, że przez nierównie silniejsze rozszerzenie 
zewnętrznej połowy gaiki plama żółta udraz więce_ 
przesuwa się ku temu punktowi, ku ktpremu skie
rowana jest oś r'o’g'bwkowa, ba nawet punkt ten 
przekroczyć nnoże.

W oku nadmiarowem większa wartość kąta a 
zawisła naprzód od krótszej odległości między pun
ktem węzłowym i siatkówką, wszakże i poczę^ci 
szukać jej należy w położeniu przyrodzonym pla
my żółtej wysuniętej więę.ój„na zewnątrz.

II. Zćzjhcćitość zlrieżrat.
Na 172 przypadków badanych przez D. stwier

dzono 188 razy widzenie nadmiarowe (ifypeipne- 
tr o p id j . W 9 przypadkach było krótkowidzeiiie, 
Dkroć w tak wysokim stopniu, że postać rozsze
rzonej a nudo ruchomej gaiki ocznej nie dopusz
czała innego układu, W lS.razafeli zapisano różnicę 
załamania w obu oczach, jo razy powodem bym 
zapalenie, 5 razy najmniej wyprzedziło porażenie, 
3 razy obecne było powikłanie zTzaćmą przyrodzo
ną, 2 razy towarzyszyło drżenie gałek (N y s ta g m i  iły.

We wicftęi zatem niż w 77 przypadkach na 
100 było widzenie nadmiarowe. W ogóle nie śtej 
to stopnic najwyższe widzenia nadmiarowego, zktó- 
remi łączy się zezowatość. Częstokroć, zwłaszcza 
u osób młodocianych widzenie nadmiarowe pozo
staje1 całkiem ukryte: mimowolnie albowiem zp tało  
zobojęinionem przez natężenie władzy stosującej 
(Accomb8teiwnmermogm).tm Związek między widze
niem nadmiarowem a zezowatośęią zbieżną tak 
się tłóTnaczy: Widzący nadmiarowo musi;, by wi
dzieć dokładnie, nader mocne stókować oko do 
odległych Już patrząc na przedmioty odległe, usi
łuje on przezwyciężać swoję nadmiaiowość wzro
kową, a co do przedmiotów bliższych przyłączyć 
się musi oprócz tego jeszcze tyle akkomodacyi, 
ileby jej potrzebowało oko prawidłowe miarowe. 
Widzenie z bliska wymaga więc szczególnego na-

S tężenia. Zachodni zaś pewien związek między stó-
sowaniem a zbieżnością linij widzenia. Im mocniej 
skręcają się ku sobie gałki oczne, tem silniej można 
wprawić w czynność władzę stósowania. Nie obej- 

| dzie się więc bez pewnćj skłonności do zwiększo-
\ nej zbieżności przy natężeniu władzy stósowania.
> Skłonność ta istnieje u każdego mającego oko
; nadmiarowe, a ieżli pomimo to, u stosunkowo ma

łej tylko ilości rozwija się zezowatość, to powodem 
jest to, że potrzeba widzenia przedmiotu uważane
go spółcześnie obu oczyma i pojedynczo w ogóle 
silnie przemaga. Dlatego też sprzyjają pojawianiu

l się zćzowatości, okoliczności zniżające wartość
obuocznego patrzenia lub ułatwiające zbieżność.

Do pierwszych należą:
1) Przyrodzona różnica w bystrości wzrokowej 

 ̂ lub w sposobie załamania obu oczu. U widzących
; nadmiarowo bystrość wzrokowa jest częstokroć

niedoskonała bądź w jednem oku, bądź w obudwu, 
bądź przez niejednostajną wypukłość -rogówki 

bądź przez nieznaną jeszcze uło
mność siatkówki. JezPn zmniejszona bystrość wźro- 

' ku dotyczę tylko jednego oka, natedy przy zbyt
< wielkiej zbieżności obraz tegoż oka nie wiele za

wadza. Toż samo się zdarzą, jeżeli stopień widze-
> nia nadmiarowego jest wyższym w oku zbaczają-
| cem a obrtfz przeto jego jest mniej dobitnym; je-
1 żeli obie okoliczności'!; zmniejszona bystrość i wyż-
\ szy stopień nadiniarowośei się zejdą, to tćm sa-

lnćm i usposobienie znaęznie się powiększy. (Nie 
i ma tu oczewiście mowy o niedowidzeniu ( A m b l y -
1 opih% którbhsię rozwija w zbaczającem oku skut
( kigiu zezowania).
> , 2) Plamy rui rogówce _same z sięjjie zaledwie
i zrządzają zez, inaczej wcalevjeśłi zniżają1 bystrość
| oka nadmiarowego. (I), c. n.j

R O Z M A I T O Ś C I .

Budowa nowych łazienek w Krynicy.

D ow iadujem y s ię  *  p e w n e e ^ ź jjó d la , i i, W . M inisterstw o  

ł Skarbu, z e zw o liw szy  ju ż  p o p r z e d n im i w yb u d ow an ie  .n o w y ch

5 łaz ien ek  w  K rynicy , zatw ierd ziło  stanow czo' p rzed łożon y  mu

< plan n ow ego  budynku, 'i przezn aczy ło  na k oszta  w yb u d ow an ia

i 100',000 Z la .4 w ‘'suniie O krągłej.
P od łu g  tegoż  planu, prze* P ..K siijźiiRsm ni!'olria zasad zie  

) podanego nni program u w yp racow an ego , gm ach ten  m urow a-

( ny  będzie m ięścił w  sob ie  70 izb  łaz ip b n yeh : |6 0  dla kąp ieli

s wodff&sh, 6 dla kąp ieli b orow in ow ych , a  i  dla n a trysk ow ych .

! Próga tego  niie^oić s ię  będą w  now ych  łaz ien k ach  20 m iesz-

< kań  d lłP eh orych  s ła b szy c h , w ie lk a  sa la  gościn n a  i inne dla

> za b a w y  przeznaczone pokoje.
\ N a jw ięk szą  za-ś now yah  ła z ien ek  za le tą  będzie  ta, iż w o -

> da m in e r a ln a j ł^ ż r ó d la  si£. w y d o b y w a ją cą , w ła sn y m  sw y m

\ spadftm , a  n ie  pM n jm cw A * . d o c h o a e w  będ zie  do  w a n ien , tam

zaś doszed łszy , ogrzew an ą  b ęd zie  z a  p o m o c ą  p a r y  lu jn tszcża- 

; n e j ćlcflpodiaójnetjo d n a  w a n n y .  W oda k ąp ielow a tym  sp oso
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bem  za m inut 5 ogrzana, za trzjm u je  w sz y s tk ie  sw oje  w ła sn o 

śc i przyrodzone i ca łą  sw ą  sk u teczn ośc ią  dzia ła  na k ąp iącego  

s ię  ch orego .—  N o w e  to urządzen ie  d ośw iadczone w w ie lu  zn a
kom itych  zak ład ach  za g ra n iczn y ch , n iem ało  s ię  przeto przy

czyn i do p od w yższen ia  zb aw iennych . sk u tk ów  w o d y  krynickiej.

P rzygotow am a do now ej bu dow y ju ż  tego  roku rozpo  

ezę te , p ozw alają  s ię  spodeiew aćS nż na  rok p rzysz ły , przynaj
m niej c zę ść  n o w y ch  łaz ien ek  będ zie  m og ła  b yć użytą .

T ak w ię c  u czyn i s ię  zadosyć je d n ej z n ajp iln iejszych  p o 
trzeb  zak ładu  k r y n ic k ie g o , k tó r y , ja k  n ie w ą tp ić , na  rów ni 

s ta n ie  z najceln iejszym i zak ładam i tego  rodzaju.

RUCH CHORYCH
1) w  Szpitalu starozakounycii K rakowskim  w  miesiącu 

Lipcu r. b.
P o zo sta ło  z końoem  C zerw ca r. b. chorych ni. 18, k. 17, r. 35
P rzy b y ło  w  c iągu  L ip ca  r. b. „ n 16, 71 12T, 77 28

L eczon o  wĘfee ogó łem  „ 71 34, 77 2Sf, 71 63
Z tej liczb y  w ysz ło : u leczon ych  . . . V 12, J) U , 11 23

u ieu leczbuych  . V — 7! 3, 71 3
U m arło  . . . .  . . . . ■ 71 2 7’ 2, 77 4
P o zo sta ło  z koń cem  L ipca r. b. chorych 71 20, n 13, 71 j k T

R azem  ja k  w E ć y  . . '  . 71 34, 7! 29, 63
L iczb a  chorych  dzienna n a jw ięk sza  w y n io s ła  36; najm niej

sza  32; średnia p r lęc ię tn a  W  ogó le  chorych  b y ło

n iew ie le . Z p ostaci ch orob ow ych  n ajliczu iejszem i b y ły  zinm i- 

cm /p o  nich n ieży ty  przew od u pok arm ow ego .

Z czw orga  zm arłych : tan dćciarz 561etni u leg ł b iegu n ce  
rozp ływ n ej, która'do ro z leg ły ch  p rzew lek ły ch  ow rzod zeń  b y ła  

s ię  w  k oń cu  p r z y łą c z y ła ; p ieczętarz TOletni sk o ń czy ł w  sk u 

tek  udaru m ózgow ego  i następnej zg o rze lin y  odn óg dolnych  

s z w a czk a  361etuia z w y n iszczen ia  pruchnieniem  k ośc i, a  żona  

tau deciarza liczą ca  la t G3j»p ciężkiej;, durzycy p o łączon ej z z a 
palen iem  p łu c i z 'liastępnćm  porażen iem  udarowihn żyć. p rze

s ta ły .
Zranienia dw a się  w yd arzy ły : jedn o z w ła sn ó tę ę k i przez  

nieostrożn ość  s iek ierą  w  p a lec  u n o g i, a drugie od szyb k o  

obracającej się  korby u studni, w  czo ło . Oba o g ra n iczy ły  się  

do p ow łok  w ierzch n ich  i oprócz b lizn , n ie  p o c ią g n ę ły  za  so 
b ą  szk o d liw y ch  n astępstw .

2) w  Szpitalu więziennym w  miesiącu Lipcu *863 r.

P o zo sta ło  z koń cem  m iesiąca  C zerw ca r. m. 26T k. 1, r 27
P rzy b y ło  w  m iesiącu  L ipcu . . - 34, 71 4, „ 38
B y ło  ogółem  „ „ . . . . 77 60, 77 ó, „ 65
Z tych  szp ita l opuściło  . . . . r 36, 77 3, ,, 39

„ u m a r ło ................................  . . V — >7 — „ —
P o zo sta ło  z końcejn L ipca  . . . . 71 24, 77 % 26

L iczb a  chorych  p rzyb y łych  w  mięs'iącu Xńpcu 1’. b. w  po-
rów naniu  z u b ieg iym  m iesiącem  pom nożyła  s ię  o 5.

P rz ew a żn ie  panującą ch orob ą  b y ła  zimuicą. i n ie ży t żo łąd k a .

Dwa wyjaśnienia ze Szczawniiy.

1) C o  d o  ż ę t y c y .

D o  S za n o w n e j Ę e d a k o y i P r z e g lą d u  M karfk iego  w  c. k. T o -  

w d n ty s tw ie  rtaukow ćin  K ra k ó tw M ćm .

Szczaw n ica '3Q , L ipca  1863.

W ła śc ic ie l zakładu zdrojow isk  szcza w n ick ich  — przeczy 

ta w sz y  Nr. 21) z d. 18. L ipcąS-. b. pag. 22 8  P rzeg ląd u  lek ar

sk ie g o  n iektóre podania z e  spraw ozdan ia  1‘. O ra TkiuMUsckikgo, 
lek arza  tu tejszego  zd ro jow isk a , n ie  m oże to k o w y c h  pom inąć  

m ilczeniom , nie zrob iw szy  tu n iektórych  u w a g . P . D r. Tkem- 

b eck i tłu m aczy  n iem ożność podania ilo śc i spotrzobow anćj że-  

ty c y  tern, iż  n ie  zosta ł o tej zaw iad om m iiy  przez zarząd za 

kładu . tudzież uskarża s i ę , iż  żęty ca  posiad a ła  w a d y  — ty le  

razy  przez lekarza  z d ro jo w eg o ' w y ty k a n e, a  tfeni sam em  przy

pisuje p rzyczyn ę  tych  w ad  zak ład ow i. W ła ś c ic ie l, którem u  

św ietn o ść  sw e g o  za k ła d u , a tom  sam em  i dobro zdrojow ej 

Publicznośe-i najbardziej Ts/,y na sercu, zaihiuL sob ie , ile  ty lk o  

inąże pracy i n ie  szczęd zi w sze lk ich  za b iegów , by  każd ego  

goscfaL zadow olić . Atoli_ s i ły  jed n eg o  c z lo w ie ta  n ię S ą  w y sta r 
cza ją ce , ab y  sp raw ow ać  i te  c zy n n o śc i, które w y łą czn ie  do 

lek arża  zdrojow ego  na leżą . W sza k że  zarząd s jk ła d n  nie sz c z ę 
dzi! k o sz tó w  na  w y sta w ien ie  w y god n ego  lok a lu  f  na  sp row a

d zen ie  sto sow n ych  narzędzi do odgrzew an ia  ż ę ty cy , p ostara ł 

s ię  o czło w iek a , k tóryb y  w  dostatecznej ilo śc i d ostarcza ł do

brej ż ęty cy , n ie tam ow ał i n ie  tam uje w sp ó łu b iegan ia  śnb o 

dostarczan ie  dobrej ż ęty cy , n ie  m a a lb ow iem  w  t-óin żadnego  

in teresu , zarzuty zatem  p oczyn ione za k ła d o w i z pow odu liie - 
podauej ilo śc i spotrzebow anej ż ę ty cy , fućfzież n iesto so w n eg o  
w y tw arzan ia  i dobroci tejżć, n ie n a leżą  się  zarządow i z a k ła 

du, który ani na sp osob ie  w y tw arzan ia  żęty cy , ani na jej do

broci i ilo śc i w  zastosow an iu  leczn iozćm  się  nie rozum ie.
Co do życzen ia , aby żętyoo w  sam ym  zak ład zie  zdrojo

w y m  lub iego  b lisk o śc i w y t w a r z a n y  i ab y  sprzeda* żę.tyey  
nie  b y ła  w y łączn ym  p rzyw ilejem  jednej ty lk o  osoby'; zarząd  

zak ładu  w in ien  oznajm ić, iż eo do p ierw szeg o  trudno b ęd zie  

tak iem u życzeh iifSźadosyć uczyn ić , a lb ow iem  n ajlep sza  p asza  

ow iec£j«iajduje się  po górach  i lasaich’ o m ilę i dalej o d leg ły ch  

od zakładu , tam  o w ce  ealój n iem al gm in y  szozaw n ick ićj dzień  

i noc p rzeb yw ają, tam  w  sza ła sa ch  s ię  doją i zaraz ze ś w ie 

żego  w ieczorn ego  m leka w ytw arza ją  ż ę t y c e  b a c o w ie , która 

rano przynoszą  do użytk u  g o śc i zdrojótżycli. B j lob y  to nader  

u e iąż liw em  z  ta k  o d leg łeg o  ime^sca p rzyn osić  nfleko do z a 

k ładu i tu wśród nocy  w yrab iać  żętycę , a nadto źad eil z b a 

ców  nie  podjąłby się  ta k ieg o  przen oszen ia  m lóka do zakładu , 

a sera nap ów rót do sza łasów .
Co do d ru g ieg o , to sprzedaż ż ę ty cy  n ie  była 1 1  nie 'Jest 

w y łączn ym  p rzyw ilejem  jednej ty lk o  osoby. Zarzód zdrojow y  

w o b ec  lekarza zd rojow ego  i k om issy i zdrojow ej, z jed n a ł w p ra w 
dzie  gospodarza w fijseŁ m in a , utrzym ującego najwię'kszą il<$e 

ow iec  na grolhadzkim  kosarze, i zob ow iąza ł g o  do d ostarcza

nia żę ty cy  dobrćj, w  dostatecznej i lo ś c i, sani zaś nieciągnąCj 

ztąd. żadnej kctrzyśei., n ie w zbrania p rzed aży  żę ty cy  tak że  i 
innym  w łościan om , b y le  c i naczyniam i n ieczystem i nie wzlm--ft
dzali obrzyd liw ości.



W yrab ian ie  ługu , so li, tudzież p a sty lek  z  w o d y  szcz a w n ic 
k iej, j e s t  ju ż  rozp oczęte  tak , iż ju ż  w  tym  roku go śc ie  zdro

jo w i z ty ch że  k o rz y sta ć  m ogli.

2) C o  d o  z a r z u t u  w z g l ę d e m  p o s t ę p o w a n i a  z  ż y d a 

m i  w  S z c z a w n i c y .

Z danie Szanow nej E ed ą k cy i P rzeg lą d u  lek a rsk ieg o , w y 
p o w ied z ia n e  w  N rze 29 z d. 18. L ip ca  b. r., on ie tm e t;p o 

w in n y  'w szelkie z a w iś c i  i  p r z e ś la d o w a n ia  p le m ie n n e  lu b  s tro n 

n ic ze" , je s t  w ła śn ie  w  zd rojow isk u  S z cza w n icy  śc iś le  zach o 

w a n e , g d y ż  przesz ło  la t 40 , odkąd zak ład  zdrojow y w  S zcza 

w n icy  is tn ie je , tak w ła ś c ic ie le  j e g o , jak  rów nie w ło śc ia n ie  

m iejscow i g o r liw ie  starali i starają  s ię  o to , aby up rzejm ością  

sw o ją  i za b ie g liw o śe ią , zjednali so b ie  zad ow olen ie  g o śc i zdro

jo w y c h . T aka  ich zasad a  postęp ow an ia  z obcym i b y ła  z a ch o 

w a n a  d la  k ażd ego  bez różn icy  stanu, w yzn an ia , p łom ien ia  lub  

ja k ich k o lw ie k  osob istych  sto su n k ów , a  tćm  się  za w sze  odzna
czając S zcza w n ica , śm ia ło  s ię  ch lub ić m oże, że  n ie  h y lo  w y 
padku, iżb y  pod ow ym  w zg lęd em  ja k i g o ść  w  ca łym  przeciągu  

n ad m ien ionych  la t 40 m iał s łu szn e  pow od y u skarżać s ię  na  

zd rojow isk o  tu tejsze.

D o  rzędu p rzy jem n ośc i, które gościom  zdrojow ym  w ła 

śc ic ie l n astręcza , n a leży  tak że  ogród , b ęd ący  je g o  p ryw atn ą  

w ła sn o śc ią . P rzy je g o  bram ie w ch od ow ej w y s ta w ił  tab lice  
z n a p ise m : „ W stę p  w a ln y  d la  K ażdego .“ T ćm  zaproszen iem  

do u częszcza n ia  w  ogrodzie, n ie  w y k lu cz a  n ik o g o , a  każdo- 

dzien n ic  p rzek onać się, m ożna, ż e  w  nim  spacerują  lub za sia 

dają g o śc ie  ta k  ch rześcijan ie  ja k  i izraelic i, n ied ozn aw ająć bez  

różn icy  najm niejszej przyk rośc i lub u p ośledzen ia  ze  strony  

w ła śc ic ie la .
Co do faktu przez Szan . .Ttedakcyą p o d n ie sio n eg o , ty le  

w y sta rczy  dla. je g o  objaśnien ia: że  z jaw ił s ię  tego  lata  w  S zc za 

w n icy  m łod y  c z ło w iek  m ięd zy  liczną, pu b liczn ośc ią  staroza-  

kon ną, który za led w ie  p rzy b y w szy  do te g o  ogrodu, ni ztąd ni 

zo w ą d  ro zp o czą ł burdy i k łó tn ie  z lokajem  w ła śc ic ie la , i teg o ż  

ta k  ud erzy ł kijem  po p iecach , ż e  go  zran ił aż do krw i ok ów -  

ką, i  ta k  sam o na ję k  lokaja  n a d b ieg łeg o  ogrodnika ugod zić  

zam ierzy ł, a to  d la  tęj jed y n ie  p rzyczyn y , że  przerzedzony lo 

kaj c licą c  w y g o d z ie  w od ą  tak że  innym  gościom , zab ra ł kara- 

finkę i szk lan k ę  ze  sto łu , n którogo za sia d ł sob ie  ów  op ry sk li
w y  i zarozum iały  m łodzian.

Cóż ted y  in n eg o  na ta k ie  g w a łto w n e  i zu ch w ałe  p o stę 

pow an ie  n icog lad zon cgo  m łod zika  zrob ić w yp ad a ło  w ła śc ic ie 

lo w i og ro d u , ja k  chroniąc, go  przed odw etem  ju ż  rozjuszonej 

słu żb y  dw orsk iej, w sk a za ć  mu drogę z  ogrodu, którą p rzyb y ł, 
d od aw szy  napom nienie, aby p r zy w ła szc zy ł so b ie  p rzyzw oitsze  

i ła g o d n ie jsze  p ostęp ow an ie  n iż  to b y ło ,  k tórego  co dopiero  

d a w a ł dow ody.

T ak  s ię  też  z  nim  sta ło  a  n ic  w ięce j. Zaś co do k ijów , 
przytoczon ych  w  nadm ienionem  don iesien iu  P rzeg lądu , z  tych  
bez zap rzeczen ia  od g ry w a ł jed en  sw o ją  rolę w  ow ej katastro- 
tie, z  tą  jed n ak  ju ż  na  sw ojem  m iejscu  w iarogodnym i św ia d 
kam i ud ow od nioną różn icą, że  k ije  n ie  d osta ły  się, ja k  k ła m li
w ie  podano, ow em u z u c h w a lc o w i, le cz  lok ajow i w ła śc ic ie la .

J ó z e f  S z a la j  

w ła śc ic ie l zak ład u  S zcza w n ick ieg o .

Uroczyste otw arcie zdrojowiska lekarskiego.

D n ia  22 L ip ca  r. b. od b yło  s ię  so len n e  p o św ięceu ie  za -  

) k ład u  k ą p ie łn eg o  w  R a b c e , w ła śn ie  co  u k oń czon ego  i do

użytk u  p u blicznego  ju ż  o tw a r te g o , którego s ło n e  zdroje po-
> siadają  obficie jod  i brom . O brządku tego  d o p ełn ił X . C i e -
' s i e l s k i  dziekan  z  Snehy. („ C z a s “ ).

Wiadomość urzędowa o stanie zdrow ia ogólnego.

W  m iesiącu  C zerw cu  n ie  zm ien iła  s ię  ecc lia  ch orob ow a  

\ w  sto licy  K rak ow sk iej, a sto su n k i zd row ia  w  ó g ó łe  p om yśl-

) netni n a zw a ć  s ię  m ogą.

W  tu tejszych  szp ita lach  zn ajd ow ało  s ię  w  o k resie  p o -

> w y ższy m  chorych  478, z  których  w y zd ro w ia ło  197,  op u śc iło
l za k ła d y  n ieu leozon yeh  42, zm arło  18, a 221 p ozo sta ło  n a d a l
> w  op iece  lek arsk iej.

P rzyp ad k ów  chorobow ych  158 ,  ponaj w ięk szej c zę śc i  
’ p r zew le k ły ch  za k o ń czy ło  s ię  śm iercią.

Członkowie lekarscy rady ośw iecenia w  W ie-
> dniu.—  Z aproszeni zosta li na  człon k ów  s ek cy i lek arsk iej
( rady o św iecen ia : z  grona  W yd zia łu  lek a rsk ieg o  W iód eń sk iego

) R ad zca  nad w orny  Prot'. I I y r t l  , Prof. S k o d a  i P rof. P i tb a .

< Zaszczytne odznaczenia.

1 W y słu żo n y  P ro fessor  chorób oczn yełi J)r. F ru d ek y k  J a -

\ Hisii de J a a t h a l  otrzym ał order k oron y  żelazn ej k la ssy  trzeciej.

) S za n o w n y  nasz spółred aktor Prof. D i e t l  otrzym ał dy-
s pToni na  cz ło n k a  h on orow ego  T o w a rz y stw a  lek arzów  czesk ich ,
? którego P rezesem  je s t  s ły n n y  Prof. P ukk.yn'b .

Zamianowany m został Profcssorom  M ineralogii 
{ nadzwy czajnym  w  U n iw e r sy te c ie  L w o w sk im  D r. F ilo zo fii

S PltEDYNAND ZlllKEL Z P.OnUy.

i Księgosusz w  Galieyi,

W  pierw szej p o ło w ie  m ies iąca  L ip ca  r. b. k s ięg o su sz  

w  okręgu rząd ow ym  L w o w sjd m  w y b u ch ł w  1’o łtw i, ob w od zie  

Z łoczow sk im .
> C ztery osady są  ogó łem  je sz c z e  d otkn ięte  zarazą: K o lę -
t dziany  w  C zortkow sk ien i, K utkosz, Z am oście  i P o łte w  w  Z ło-

> czow sk iem .
j C hore b yd lęta  znajdują s ię  ty lk o  w  P o łtw i.

ź Taksa na pijaw ki.
S C. k . N am iestn ictw o  zn iży ło  tak so  p ijaw ek  po ap tek ach
< i oficynach ch irurgiczn ych  od Igo S ierpn ia  r. b. z 14tn do  

lOciu cen tów  w . a. A p tekarze m ają o b o w ią z e k , a  ch irurdzy  
praw o u trzym yw ać p ijaw k i w  zapasie.

N e k r o l o g i a .
Według D zien n ik a  p o w szech n eg o  z  dnia 5 b. m. lekarz

< w  Ł osicach  W ł a d y s ł a w  C z a r k o w s k i  przez sąd w o jen n y  sk a -
\ zan y  zo sta ł na śm ierć przez rozstrzelan ie , a  w yrok  ten  w y -
j konano dnia -29 L ip ca  r. b . w  S ied lcach .
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