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I. 0 inkarceracyjach wewnetrznych.

Przez Dra Szeparowioza.
Rzecz wytozona na posiedzeniach Tow. lek. gal. we Lwowie
d. 20 stycznia i 12 inarca 1881.

Na posiedzeniu z d. 18 grudnia 1880 miatem zaszczyt
zwréci¢ uwage szan. Kolegéw, ze w sprawie inkarceracyj
wewnetrznych, a mianowicie okreslenia ich umiejetnego i po-
dziatu, panuje w literaturze najwieksze zamieszanie. Przy-
czyng jego niezgodno$¢ anatoméw patologicznych z klinicy-
stami wewnetrznymi z jedn¢j strony a autorami odno$nych
monografij z drugiej. Ta okoliczno$¢ tudziez podnieta, jakiej
doznatem w rozprawie, wytoczonéj na posiedzeniu wyzej
powotanem, byly mi bodzcem do przestudyjowania sprawy
inkarceracyj wewnetrznych. Oto wynik mych studyjow:

Doswiadczenie codzienne poucza, ze ilekro¢ ktory
z lekarzy opisuje przypadek inkarceracyi wewn, ktory,
zakonczywszy sie wyzdrowieniem, nie zostat stwierdzony
sekcyja, zawsze spotyka sie z powatpiewaniem koleg6w.
O ile skrupulatnos¢ jest w naukach $cistych w ogdle pozadana,
o tyle nieufno$¢ w t¢j sprawie, a mianowicie powatpiewanie
w mozliwo$¢ wyzdrowienia z inkarceracyi wewn., nazwac
sie godzi pesymizmem. Zkad ten pesymizm'? Zdaniem mojem,
nalezy przyczyny jego szukaé:

1. W t¢j okolicznosci, zeSmy sie przyzwyczaili do obra-
zO6w anatomicznych napotykanych po$miertnie, gdzie stosunki
bywajg czestokro¢ tak zawile, ze trudno u zywych przypu-
$ci¢ mozliwo$¢ wyzdrowienia w takich warunkach.

2. Spos6b leczenia, uzywany przez lekarzy, bywa czesto
nie racyjonalny, a skutkiem jego fatalny zwykle przebieg
choroby.

3. Wyobrazenia o mechanizmie inkarceracyi sg u ogotu
lekarzy nieodpowiednie, wilasciwe za$ pojecia, wyrobione
w ostatnim dziesigtku lat przez studyja chirurgéw, nie sg
do$¢ upowszechnione.

Rozpoczynajgc wywod zamierzony od punktu ostatniego,
winienem naznaczyé, ze wedle pospolitego wyobrazenia in-
karceracyja kiszek polega¢ ma na tak silnym ich ucisku,
iz ten juz sam tlumaczy wszystkie objawy kliniczne. Takie
pojmowanie sprawy chorobowej jest rnylnem. Juz bowiem
przepukliny zewnetrzne uczg nas, ze w wielu przypadkach
inkarceracjj tychze, mimo dlugiego jej trwania, nie napo-
tykamy takich zboczen w krazeniu, ktéreby byty nieuniknio-
nemu, gdyby istniat ucisk tak silny, aby nim samym wyttu-
maczy¢ sie daty oba przypady najgtéwniejsze inkarceracyi
zewnetrznej: przerwa w komunikaeyi tresci miedzy petlg
inkarcerowang a resztg kiszek w jamie brzusznéj tudziez
przeszkodg w krazeniu.

Jednym z pierwszych, ktory usitowat istote inkarceracyi
wystudyjowaé byt Borggraeve. Doswiadczenia swe robit
na zywych krolikach: na petle kiszek, wydobywane przez
sztuczuy otwor w $cianach brzusznych naktadat obraczki
druciane, nastepnie odprowadzat petle d6 jamy brzuszngj,
a po pewnym czasie uskutecznial ogledziny poSmiertne.
Wynik rekoczynu bywat taki, ze petle okazywaly sie po
Smierci zwierzat obrzeklemi, przekrwionemi, napetnionemi
Sluzem w znacznéj ilosci i przedstawiaty kulistg postac,
chociaz w chwili doswiadczenia byty podtuznemi. Borggraeve
wnosit ztad, ze bezposrednio skutkiem ucisku powstaje za-
stoina zylna itd. Podobne doswiadczenia robit na zywych
zwierzetach Schweninger. Zastuga przeniesienia do-
Swiadczen na pole fizyczne nalezy sie Roserowi. Wynik
studyjow tych jest nastepujacy:

Wedtug Ro8era (1858) przyczyng gtownych cech
inkarceracyi jest wytwarzanie sie w petli inkarcerowanej
(tak w czesci wstepujacej jak i wystepujac¢j) fatdéw po-
przecznych z biony S$luzowéj, ktoére zamykajg S$wiatto petli
na wysokosci pierscienia inkarcerujgcego. Wedlug Buscha
(1863) teoryja powyzsza jest mylng, a witasciwa przyczyng
inkarceracyi jest odgiecie najprzéd czesci wystepujacej
a nastepnie i wstepujgcéj na wysokosci pierscienia, i w sku-
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tek tego przerwa komunikacyi. Wedtug Lossena (1874)
zamkniecie zupeine Swiatlta kiszki w petli a mianowicie
w czesci jej wstepujacej na wysoko$¢ pierscienia jest fizy-
cznie nie mozliwém, a witasciwg przyczyng inkarceracyi jest
ucisk, jaki wywiera cze$¢ wstepujaca, najprzod sie napetnia-
jaca, na cze$¢ wystepujacg na wysokos$¢ pierscienia. H o f-
mok 1l wykazal za pomocag doswiadczenia, wykonanego
w lejku szklanym, gdzie odgiecie wediug Busctia jest nie-
mozliwém, ze teoryja Buscka jest mylng i upatruje przy-
czyne inkarceracyi w ucisku, jaki wywiera cze$¢ wstepujaca
na wystepujgcag atoli nie na wysoko$ci pierscienia (Lossen)
jeno przed pierscieniem, wzglednie powyzej niego w jamie
brzusznéj. Zapatrywanie powyzsze licuje ze zdaniem, wy-
gtoszonem jeszcze przez starego Scarpe, ktory takze wy-
raznie zaznaczal ustawienie petli uwiezuietéj pod katem do
reszty kiszek w jamie brzusznej. Kocher w pierwszej
czesci studyjow swoich wygtosit takie same zdanie o istocie
uwieznienia jak Hofmok 1 Atoli w dalszym ich ciggu do-
szedt do wniosku wcale innego, a mianowicie Ze przyczyng
uwieznienia ma by¢ nagte rozdecie kiszki nad miejscem
Sciesnionem. Zapatrywanie to udowadnia witasném doswiad-
czeniem zasadniczem. W niem za punkt wyjscia bierze do-
Swiadczenie Bascha (kawatek kiszki S$cieSuionej w prze-
biegu nitkg na cewniku Nr. 8, 10, 12), dodaje atoli do niego
rure szklana, ktérg wprowadza w Swiatto kiszki az do miejsca
$ciesnionego, (tak ze odgiecie, ktérom B uscb ttumaczy in-
karceracyjg, jest niemozliwem) poczem nagle napetnia: przez
Sciesnienie nic nie przechodzi. Chyzo$¢ ma sie tu zdaniem
Kochera, zamieniaé na parcie oScienne.

Mamy wiec przed sobg 4 zasadnicze teoryje o mecha-
nizmie inkarceracyi:

1. fatdow (Rosera), 2. odgiecia (Buscha), 8 hy-
drostatycznego ucisku (Lossena), 4. rozdecia
(Kochera). Za ostatnig przemawiajg doSwiadczenia tak fizy-
czne jak wykonywane na zywych zwierzetach. Te wiec wy-
pada przyja¢, przynajmniej na razie, za podstawe nauki
o inkareeracyjack. Kocher rozréznia 3 stopnie uwieznienia:

Pierwszy najnizszy. Petla nwiezniona jest w pewnych
chwilach dostepng dla tre$ci kiszek z géry, posuwanej ru-
chem robaczkowym, a inkarceracyja ma miejsce w petli wy-
stepujacéj. Ten najnizszy stopien odpowiada uwieznieniu
Lossenowskiemu. Kocher nazywa jg zastoing katowag
(Kothstaimng, engouement), ktora atoli jest r6zng od zwyklej
zastoiny katow¢j, istniejacej bez powyzszych przeszkéd me-
chanicznych. Doswiadczeniami na krolikach, Kocher wykazat,
ze i w tym najnizszym stopniu inkarceracyi wystgpi¢ moze
nawet zgorzelina petli i $mier¢. Doswiadczenia uskuteczniat
w ten sposob, ze krolikom zaktadat na petle kiszek pier-
Scienie dos¢ wolne, poczem kroliki biegaty dos¢ dtugo zdrowo,
jadty itd. Nastepnie podawat im koniczyne Swieza, ktéra
jak wiadomo, sprawia wzdecie. Wnet powstawaty przypady
inkarceracyi i $mieré, a sekcyja wykazywata zgorzeline petli
skutkiem zboczen w krazeniu. Doswiadczenie przerzeczone
ilustruje dobrze teoryje Kochera o rozdeciu.

Drugi stopien: w pierwszych chwilach po wystgpieniu
petli mozliwym jest ruch robaczkowy w pewnych odstepach
tudziez wstepowanie do petli tresci z gory, atoli niebawem
skutkiem rozdecia kiszki w petli i po nad petlg wstepujaca
tworzy sie inkarceracyja na wysokosci pierscienia w kiszce
wstepujacéj. Jestto wyzszy stopien inkarceracyi, ktory wy-
maga znaczniejszego Scie$nienia. Kocher nazywa go in-
karceracyjag katowag (incarceratio stercoralis). Zbo-
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czenia w krazeniu powstaja i tu nie bezpos$rednio skutkiem
ucisku, lecz posrednio skutkiem rozdecia.

Trzeci najwyzszy stopien: Od pierwszej chwili petla
jest prozna, bo albo jako taka wystgpita, albo pod uciskiem
pierScienia ciasnego, przez ktdry wychodzita, wypréznita sie,
a pierscien jest tak ciasny, ze bezposrednio skutkiem ucisku
powstajg zboczenia w krazeniu i zgorzelina. Kocher nazywa
ten stopien inkarceracyjag sprezysta (incarceratio
elastica). Klinicznie spostrzega sie te forme w zakresie prze-
puklin zewnetrznych w inkarceracyjaeh przepuklin udowych.
Przypadek taki niedawno obserwowatlem sam u Kkobiety
Petla byta malutka, catkiem zgorzeling objeta, itak prozna,
ze nawet po rozcieciu zachodzita watpliwo$¢, azali mam
przed soba Swiatto Kiszki. *

Wyniki opowiedzianych studyjéow nad mechanizmem
uwieznienia nalezy przyja¢, i zastosowaé¢ w catosci do pojeé
0 inkarceracyjaeh wewnetrznych. Rozmaite stopnie inkarce-
racyj ttumaczg rdznice, jakie widujemy w przebiegu Kklini-
cznym poszczeg6lnych przypadkdw.

W obec okolicznosci, ze autorowie znacznie sie miedzy
sobg roznig w pojeciu istoty inkarceracyi w ogoéle i w po-
dziale inkarceracyj wewnetrznych w szczegéle, zachodzi py-
tanie, czyby nie byto lepi6j, nazwe te zupeinie wykresli¢
z terminologii lekarski¢j? Peyrot, autor niedawno z druku
wysztego dzieta : L’internention chirurgicale dans Tobstruction
intestiml, nie umiescit w swym podziale rubryki osobngj
Vetranglement, odpowiadajgcdj wyrazeniu incarceratio. Nato-
miast przy kazd¢j innéj rubryce dodaje w miare potrzeby
sposobem przymiotu wyrazy etrangle lub etranglement, np.
etranglement dans l’intussusception. Zdaniem mojem nazwe
incarceratio trzeba zatrzymac¢ z kilku przyczyn. | tak:
1) czém ja zastgpi¢? llern jest wyrazeniem czysto przypa-
dowém, oznacza wymioty katowe bez wzgledu na przyczyne
lub stosunki anatomiczne, podczas gdy inkarceracyja obej-
muje w sobie nietylko pewng grupe przypadéw, lecz wska-
zuje takze w pewn¢j mierze na stosunki anatomiczne, jakto:
przerwe w komunikacyi tresci kiszek i zboczenia w kragzeniu.
tacifnska nazwa incarceratio jest ogo6lniejszag anizeli réwno-
znaczne wyrazy w innych jezykach. | tak niemieckie Ein-
Jdemmung jest wyrazeniem bardzi¢j szczegélowem, bo ozna-
cza wiec¢j ucisk z dwédch stron, przypominajac stolarski
przyrzad zwany Elemme, incarceratio za$ (dostownie zaare-
sztowanie) oznacza w ogole odosobnienie pewn¢j czesci kiszki
nie wdajac sie w jako$¢ dziatania lub stopien sity odoso-
bniajagcéj. Polskie uwieznienie odpowiada raez¢j nazwie
tacinskiej strangulatio, owemu 3mu stopniowi inkarceracyi
nazwanemu przez Kochera incarceratio elastica. 2) Potrzeba
nazwy inkarceracyja wynika takze z praktycznych
wzgledéw, mianowicie stanowiska lekarza wzgledem chorego
1 rodziny. Lekarzowi potrzeba nazwy, ktéra ewentualnie
usprawiedliwi¢ ma propozycyje tak heroicznego $rodka jak
taparotomija. Podziat, jakiego uzywa Niemeyer, Lich-
tenstern w dziele Ziemssena, Peyrot ii. znie-
wala lekarza do rozpoznania albo zbyt ogélnego: zatka-
nie kiszek, Darmverschliessung, Vobstruction intestinal,
w obec ktérego ewentualna propozycyja laparotomii wymaga
szerokiego ttlumaczenia i usprawiedliwienia (gdyz zatkanie
moze by¢ takze po prostu wynikiem twardego katu, a w obec
tego trudno zaproponowac laparotomije), albo t¢z podziat
taki zmusza lekarza do rozpoznania bardzo szczegdtowego
np. volvulus, hernia interna, intussusceptio itd. a do tak szcze-
gotowych rozpoznan jeszcze nam daleko. Potrzeba wiec ko-
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niecznie nazwy bardzi¢j szczegdtowej anizeli Darmverschlies-
sung, Vobstruction intestinale a wiecej ogéIn6j anizeli volvulus,
intussusceptio itd. Taka za$ jest witasnie nazwa incarceratio.

(Dokonczenie nastgpi.)

II.  Kilka stéw o | droterapii suchot ptucnych.

Napisat Dr. TL Gumplowicz,
Lekarz zaktadu w Ober-Weidlingau.

Zabierajagc gtos w nwestyi, tylokrotnie juz a tak ob-
szernie i gruntownie omdwioncj, z gory os$wiadczy¢ winienem,
iz nie czynie tego z powodu, jakobym miat zda¢ sprawe
z jakiegokolwiek postepu wiedzy lekarski¢j w danym Kkie-
runku ; owszem czynie to jedynie ze wzgledu na to, iz od
niejakiego czasu pod godtem rzekomo $ciSle umiejetnych
badan gtoszone bywajg w téj mierze zdania, ktére — gdyby
rzeczywiscie zdotaly wejs¢ w zycie i w praktyke lekarska —
stanowityby nie postep "ale cofniecie sie wstecz terapii,
zwrot ku btedom od dawna juz znanym, stwieidzonym i omi-
janym.

Wiadomo, Ze za czaséw Priessnitza ijego pierwszych
nasladowcow, gdy niestychany entuzyjazm i S$lepa wiara
w cuda wodolecznictwa ogarnety umysty publiki nielekar-
skiej, miedzy innemi i liczne gromady suchotnikéw garnety
sie do Graefenbergu i poddawaty sie tam wszelkim prébom
empiryczn¢j hidroterapii. Jakie ztad wyniknety skutki, o tern
najwyrazni¢j $wiadczy ta okoliczno$¢, ze Priessnitz sam, po-
siadajacy badz co badZz w wysokim stopniu zmyst praktyczny,
w poOzniejszym czasie suchotnikdw juz wecale nie przyjmowat,
ze sie dalej, witasnie na podstawie smutnych doswiadczen
graefenbergskich, wyrobito ogélne przekonanie, jakoby hidro-
terapija w suchotach ptucnych byta wrecz przeciwwskazang.

Mim) tak og6lnego sgau czy przesadu nie zbywalo
jednak nigdy na lekarzach, ktorzy sie starali o ile moznosci
w suchotach ptucnych zastosowac i uzy¢ na korzy$¢ chorych
mocy lecznicz¢j hidroterapii. Do$¢ wskazaé, ze juz pierwszy
z nowszych autoréw, ktéry sie w sposéb powazny i umiejetny
zajat hidroterapija, Fleury, (Traite d'hydrotherapie, Paris
1866), miedzy r. 1850 a 1866 w niektorych przypadkach
stosowat z dobrym skutkiem S$rodki hidryjatryczne. Wie-
kszego jednak rozgtosu nabrata kidroterapija suchot ptucnych
dopiero przez Brehmera (w Gorbersdorfie) i whasciwie przez
niego dopiero uzyskata prawo obywatelstwa w dziedzinie
racyjonalnej terapii. Dla ocenienia, jak oglednie i przedmiotowo
sprawe tg w Gorbersdorf traktowano, podajemy wediug So-
kotowskiego (Beri. Min. Wochenschrift 1876) nastepujace
wskazowki:

1) stosowano hidroterapije w ogoéle tylko w 25—80°/0
leczagcych sie suchotnikow;

2) w t¢j liczbie miescili sie prawie wytacznie chorzy,
jak sie S. wyraza, ,najlepsz¢j kategoryi,” t. j. tacy, u ktorych
albo wecale jeszcze nie byto zmian rozpoznalhych w ptucach
albo tez tylko nieznaczne i okreslone, a stan ogdlny wzglednie
bardzo dobry;

3) ze uzywano wytgcznie takich srodkéw, ktére sto-
sunkowo mato ciepta ujmujg, jako to: zmywania, bardzo
krotkie natryski, co najwiecéj nacierania w mokrem prze-
$cieradle ;

4) ze S. uwaza goraczke
wskazanie

trawigca za przeciw-
do uzycia powyzszych Srodkdw, uznajgc za-
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razem,
nie da.

Wreszcie zapomina¢ nie nalezy, ze hidroterapija stano-
wita tylko cz$¢ niejako pomocniczg w catym systemacie le-
czenia klimaiyczno-dyjetetycznego w Gorbersdorfie.

Chociaz obecn ie entuzyjazm dla leczenia suchot w Gor-
bersdorfie znacznie juz ostygt, jednakowoz wskazane wyzej,
zasady w ogo0le jako stuszne uznane i przyjete zostaty a dla
oddania chwilowego stanu tej kwestyi odnie$¢ sie mozemy
do najnowszej pracy znakomitego klinicysty francuzkiego prof.
Jaccouda w Paryzu. Jaccoud w obszernéj, z widocznem
zamitowaniem w terapii napisanej i w najdrobniejsze szcze-
goty wchodzacej rozprawie o leczeniu suchot * z szczerym
zapatem wyraza sie¢ o dzielnosci hidroterapii jako S$rodka
higijenicznego w traktowaniu tej choroby, uznaje jednak
i wjmienia istniejagce w tej mierze przeciwwskazania a cho-
ciaz sam jest bezwzglednym zwolennikiem dziatania prze-
ciwgorgczkowego u suchotnikéw, mimo to o zwalczanie go-
ragczki trawigcej za pomocg hidroterapii nawet nie wspo-
mina. ROwniez przemilcza zupetnie o t. z. opaskach piersio-
wych wygrzewajacych, ktére od dawien dawna w wielu za-
ktadach bywajg uzywane niemal we wszystkich chorobach
ptuc, optucny i oskrzeli.

Gdy wiec obecnie takie mniej wiecej zapatrywania
powszechnie zapanowaty, okazata sie w zesztym roku roz
prawka Dra Winternitza w Wiedniud, ktéra od ogdélnego
pradu oninii w téj mierze znacznie odbiegta. Znajdujemy
bowiem w tej rozprawce nie tylko to, co na razie o hidro-
terapii suchot plucnych jest wszedzie znanem i przyjetom,
ale nadto i to, co wprawdzie réwniez jest od dawna znanem,
ale powszechnie i stusznie za bledne uznandém, mianowicie:
twierdzenie, jakoby$Smy posiadali w hidroterapii dzielny $ro-
dek do zwalczania gorgczki trawigcej suchotnikow a dal¢j
orzeczenie, jakoby rzeczone opaski piersiowe wywieraty
wielce zbawienny wpltyw na ograniczenie i odosobnienie,
zmiekczenie i wessanie istoty gruzliczej. Zrecznie popierajac
zdania te argumentami z obszernej literatury doswiadczalno-
patologicznej, obficie lecz bez krytycznego wyboru czerpanemi,
zreczniej jeszcze zatajajac nazwiska autoréw, ktérym sie tu
pierwszeAstwo nalezy, Wintermtz umial nadaé¢ tym na wpot
juz zapomnianym biedom pozoér nowych prawd, przez siebie
samego odkrytych i uzasadnionych na podstawie ,badan
fizyjologicznych i klinicznych." Nieskory do polemiki wolat-
bym o tej sprawie przemilcze¢, zwtaszcza, ze w Wiedniu
samym — nemo prophela in patria — rozprawka owa procz
humorystycznéj odprawy 3 prawie zadnego nie doznata
uwzglednienia; gdy jednak od owego czasu W. zdania te
juz kilkakrotnie publicznie ogtosit, gdy powtarzajgce sie te
publikacyje mogtyby znalez¢ odgtos w dalszych, stronach gdzie
trudniej oceni¢ ich warto$¢ witasciwg, gdy rzecz sama przez
sie ma wielkg doniosto$¢ praktyczna, wreszcie obawiajac sie,
abym wedtug zasady: qui tacet consentire videtur nie byt
0 to posadzonym, jakobym zdania takowe podzielat, z tych
wzgledéw pozwalam sobie poglad mo6j na sprawe calg
w krotkich zarysach poddaé Swiattej krytyce kolegdw.

ze sie niemi cieptota w gorgczce trawigc¢j znizyé,

Przypusémy na chwile, izby nam nieznane byty do-
tychczasowe praktyczne rezultaty hidroterapii suchot ptu-
cnych, znalibySmy natomiast raz w ogé6le wptyw stosowngj

J) Curabilite et Traitement de la Phthisie pulmonaire, Paris 1881.

s) Die Aufgaben der Hydrotherapie bei der Luugenphthise,
Wieli 1881.

3 Ob. Wiener allg. med. Ztg. Mai 1881.
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hidroterapii na organizm zdrowy lub chorobami innego ro-
dzaju dotkniety, a dnl¢j podane by nam byty racyjonalne a
szczeg6towe wskazania lecznicze w suchotach plucnych,
wtedy mogliby$my, opierajac sie na tych danych, naznaczy¢
teoretycznie nastepujace wskazania do uzycia hidroterapii
w suchotach ptucnych:

1) uzy¢ dziatania higijenicznego i organizm wzmacnia-
jacego hidroterapii w tym colu, aby wzmocni¢ i lepiej odzy-
wi¢ watty organizm suchotnikéw;

2) uzy¢ dziatania przeciwgorgczkowego hidroterapii do
zwalczania gorgczki trawigcoj;

3) zastosowac niektore srodki hidryjatryczne w tym celu,
aby ufatwi¢ wessanie wypocin zapalnych, a moze i
gruzliczej w ptucach;

4) wreszcie zastosowaé hidroterapije symptomatycznie
przeciw krwotokom, potom, biegunkom, niezytom oskrzelo-

wym i t. d.
Zapewne nikt nie zaprzeczy, ze wskazania te sg zu-

poinie uzasadnione i racyjonalne; rozchodzi sie tylko o to,
czyli rzeczywiscie i o ile w praktyezndm leczeniu suchotni-
kéw wskazaniom tym zado$¢ uczyni¢ jesteSmy w stanie?

Co do pierwszego punktu zwazmy nasamprzéd w jaki
sposob dziatanie hidroterapii bezposrednio sie nam objasnia
w tych przypadkach, w ktérych wytkniety cel wzmocnienia
i lepszego odzywienia organizmu widocznie i niewatpliwie
osiggamy? Sprawa odbywa sie jak wiadomo mniej wiecej
w sposOb nastepujacy: ujmujemy choremu za pomocg $rod-
kéw hidryjatrycznych chwilowo znaczng stosunkowo ilo$¢ cie-
pta, ilos¢, ktéra normalng produkcyje ciepta w odpowiednim
czasie 10, 20, a nawet 30 razy przewyzsza; nastepnie chory
juz samym instynktem wiedziony, a nadto radg naszg do
tego sktoniony, stara sie znowu szybko ,ogrza¢", t. j.
podwyzszajac czynno$¢ swych miesni podnie$¢ swojg pro-
dukcyje ciepta i poniesiong strate w t¢j mierze wynagrodzié.
Rzecz jasna, ze w ten sposob chory ponosi chwilowo pewng
utrate istoty organicznej; gdy jednak w dalszym ciggu ta-
knienie wzmaga sie a pozywienie i stan narzgddw trawienia
sg odpowiednie, wtedy uwazamy, ze nie tylko strata ta
chwilowa bywa powetowang ale ze nadto pozostaje nadwyzka.
Nadwyzka ta po niejakim czasie okazuje sie jako przybytek
na wadze, wyraza sie przez lepszy wyglad i wzrost sity
fizycznej chorego, a badz co badz, zmiana taka dla zdrowia
jego moze by¢ tylko korzystng. Taki jest przebieg w przy-
padkach pomysinych, a taki przebieg bytby oczywiscie bardzo
pozadanym dla wszystkich suchotnikdw.

Jezeli sie jednak zapytamy, czy tak pomysiny skutek
hidroterapii rzeczywiscie spostrzegamy u suchotnikéw, tedy
na podstawie trzezw¢j obserwacyi odpowiedzio¢ na to mu-
simy, ze wprawdzie w niektérych przypadkach skutek taki
osiagna¢ sie da, ze jednak w przewazn¢j liczhie tychze
sprawa cata zupeinie inny, dla chorego wecale niepozadany,
bierze obrét. W t¢j mierze wypada nam wej$¢ nieco blizej
w szczegOty.

istoty

(Ci%g dalszy nastapi).

[ll.  Oceny i sprawozdania.

Najnowsze poglady na chorobe Brighta.
Podat Dr. Pisek ze Lwowa.
(Dokoniczenie. Patrz Nr. 19).

Nerka zndéw zanikowa przedstawia nam sie zazwy-
czaj w dwdch postaciach; jako nerka ,mata biata" i ,mala
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czerwona". Nerki takie sg zazwyczaj zmniejszone,
do wagi, twarde a na powierzchni, zasianej czesto torbiel-
kami, ziarniste. W bialej malej nerce ziarenka bywajg wie-
ksze, obejmujgce jeszcze gtadkie czastki migzszu, obok mniej-
szej ilosci torbielkow, anizeli w nerkach czerwonych matych.
Wszelako réznice te tylko wyjatkowo we wszystkich szcze-
goétach skonstatowac sie daja. Badanie tez drobnowidowe tak
biatych jak i czerwonych nerek zanikowych wykazuje rozlegte
ubytki migzszu zastgpionego widknistg tkanka taczng; gdzie
za$ kanaliki jeszcze utrzymane tam przybtonki takowych
gdzieniegdzie sg niezmienione, czeSciag znoéw sttuszczone,
a przestwory miedzykanalikowe sasiednie naciekie drobnemi
komorkami; kiebki przedstawiajg nieraz kule widkniste, wsréd
ktérych ani $ladu petli naczyniow¢j, miejscami tu i owdzie
ktebek niezmieniony lub téz zmniejszony o znacznie zgru
biatej torebce. Sag to najbardziej pouczajgce przykiady kolej-
nych zmian w kiebkach. Nieraz mozna widzie¢ w kiebku,
o prawidiowej jeszcze wielkosci, niektére petle naczyniowe
juz bez pokrywy przybtonkowej zamienione w istote jedno-
stajng, podczas gdy druga potowa kiebka jeszcze zadnych
nie okazuje zmian. Inne znow kiebki okazujg stopniowe gru-
bienie torebki w miare zanikania kiebka.

Na szczegdlng jednak uwage zastugujg zmiany na ma-
tych i najdrobniejszych tetniczkach spostrzedz sie dajgce. War-
stwa miesna zawsze jest przerostg, a tylko w nerkach matych
czerwonych zgrubienie warstwy wewnetrznéj (Intimae) tak
przewaza, ze wobec niej miesna wydawac sie nawet moze
zanikta.

Nagromadzenia istoty szklistej (hyaline Substans) w po-
§réd i nie na okoto tetniczek nie mogt R. stwierdzi¢ po-
mimo uwagi na szczeg6t ten skierowanej. W tym punkcie
sprzeciwia si¢ G-ullowi, Suttonowi i Leydenowi
ktorzy zawsze istote te wykaza¢ byli w stanie, podczas gdy
ja Johnson uwaza za wytwor sztuczny.

Powyzsze szczegOty, zdaniem R., dobitnie wykazuja, ze
nerki zanikowej nie nalezy zadng miarg uwaza¢ za od-
rebng posta¢ chorobowa, r6zng od zapalenia nerek, przedsta-
wiajacego sie w postaci ,duzej biatej" nerki lub ,gtadkiej
pstrej" nerki (glatte, gefleckte Niere*); Zze przeciwnie nerka
zanikowa reprezentuje tylko okres pézny tejze samej sprawy.
Rowniez nie ma w zasadzie zadnych réznic anatomicznych
miedzy nerka pierwotnie a nastepowo ,zanikowg" ygemeinc
u. secundare Schrumpfniere).

Pod wzgledem pochodzenia jednak zaniku databy sie
wykazaé przeciez pewna réznica, a mianowicie, ie w prze-
waznej cze$ci w nerkach ,czerwonych" zanik nerek jest
skutkiem zmian w tetniczkach, zmian dochodzgcych nieraz
do tak znacznych rozmiaréw, ze Swiatto tetniczek jest zupet-
nie niedroznem. Ztad téz uwaza R. wyrazenie Leydena ,Sele-
rosis renum*za zupeinie trafne. R. przypuszcza tedy pod wzgle-
dem genezy dwie formy nerki zanikowej, z ktérych ,biatg"
nalezy uwazac¢ jako koncowy okres zapalenia rozlanego nerki
(inephritis diffusa) a ,czerwong" jako wynik zmian w tetni-
cach, arteryjosklerozy (twardziela tetniczego?!). Rzecz natu-
ralna, ze istniejg liczne i czeste formy przejsciowe, ktére
wszelako bynajmniej nie czynig zbyteeznemi ustanowienie
typow pierwotnych.

Co do nerki ,zanikow¢j skrobiowat¢j", to R. o$wiadcza
sie stanowczo przeciw taki¢j odrebnej postaci. Znaczne sto-
pnie zwyrodnienia skrobiowatego mogag by¢ wykazane w ner-
kach, wecale zanikiem niedotknietych, a przeciwnie w ner-
kach zanikowych zwyrodnienie skrobiowate naczyn, jezeli

lekkie co
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ono sie zmtchodzi, to bywa tak nieznacznem czesto, ze mu
mwplywu ua sprawe zaniku trudno przypisac.

Na podstawie zatem badan drobnowidowych przychodzi
R. do wniosku, ze anatimiczng podstawg choroby Brighta jest
rozlane zapalenie nerki [eine dtffuse Entmndung der Atere),
zapalenie, ktére rozpoczyna sie, podobnie jak kazda inna
sprawa zapalna, od zboczen w krazeniu i emigracji cialek
limfoidalnych. Rownoczesnie jednak bodziec zapalenia, prawdo-
podobnie jak R. przypuszcza, krew zmieniona, dziata na
pierwociny przyblonkowe kiebkoéw naczyniowych i kanalikéw
moczowych. Podczas gdy w okresie wczesnym brak wjbi-
tnych dowodéw dla uwazania sprawy zapalnej, jako sprawy
srodmigzszowej, to w dalszym toku spostrzedz takowa mo-
zemy tak na torebkach kigbkowych jak i wéréd kanali
kéw. Ztad pochodzi, ze nerki oso6b dotknietjrck chorobg Brighta,
jakie mamy sposobno$¢ badaé zazwyczaj, okazujg zmiany
obejmujgce wszystkie pierwociny tkaninowe, nagabujac
jedno utkanie wiecej, drugie mniej. Dla tego tez bezpod-
stawng jest rzeczg rozr6znia¢ zapalenie migz-
szowe nerek lub $rédmigzszowe (K-sphrilis paren-
chymatosa et nephr. interstitialis), lecz mozna tylko mo-
wi¢ o zapaleniu rozlanem nerki: Nephritis diffusa.
Tylko silniejsze zajecie jednego utkania, przewaga jednej
zmiany nad zmiang drugg, a nie inna chorobowa sprawa,
jest przyczyng tak zacznych réznic w wejrzeniu, jakie przed-
stawiajg nerki ,wielkie grube®“ (rothe (pschwollene Nitre)
~Wielkie biate", (grosse tceisse), ,,cetkowale* {geflecMc), ,,pstre*
(gesprtnJcelte), i ,,bialc zanikowe" (wrisse Sclirumpfniere). Tylko
jedne forme nerki zanikowej mozna uwaza¢ jako genetycznie
rézna, tj. te gdzie zanik bierze poczagtek od zmian w tetni-
czkach (Arterioscltrosis, artcrioselerotische Schruntpfntcrc).

Skresliwszy tak zapatrywania swoje co do zmian ana
tomicznych odnoszacych sie do M. Brighti przechodzi R. do
pytania: czy sa pewne dane kliniczne, ktéreby za zycia czy-
nity mozebnem rozeznanie, azali przybtonki lub tez ,inter-
stycyja“ sa bardziej dotkniete sprawg chorobowa.

Jak bowiem wiadomo wielu klinicystow do dnia dzi-
siejszego rozroznia in vivo SciSle ,nerke zanikowgl pierwo-
tnie, ,samoistny zanik nerek" (gtmeine Schrumpfmere) od
zaniku skutkiem ,migzszowego zapalenia" powstatego, Ilub
od ,zapalenia migzszowego". Szczegdblniej obecnos$¢ lub brak
puchliny, znaczniejszy lub mniej znaczny biatkomocz majg
by¢ w tej mierze rozstrzygajace ‘). Otéz R. twierdzi, w czem
mu zapewne kazdy dosSwiadczeuszy lekarz stuszno$é przyzna,
ze mozna znalez¢ najwybitniejsze ,,gruboziarniste biate nerki"
bez puchliny i z nieznacznym biatkomoczem za zycia. R.
odmawia puchlinie na podstawie S$cistych inader
licznych spostrzezen wszelkiego dyjagnosty-
cznego znaczenia w tym wzgledzie ").

) O znaczeniu objawoéw ze strony serca i tetna, zmian siatkow-
kowych itd. w celu rozréznienia ti. prawie nic nie wspomina,
przy najmniej nader pobieznie w rozprawie, ktéra podaje jego
wyktad: Wiener med. Blatter. Luty r. b.

2 Dla niezwyktosci pogladéw przytaczamy ustep w catosci, stowa
bowiem pochodzace od pierwszorzednego znawcy choréb nerek
warto przekaza¢ szerszym kotom :

»Algesthen davon aber, dass die Ihatsachen nicht fiir eine
solche fecheidung der genannten Formen sprechen, ist auch vom
tbeoretiseben Standpunkte eine derartige Begriindung der An
oder Abwesenheit der Oedeme, ais eines werthyollen diagnosti-
schen Zeichens, gan2 nnmoglich. Das Verhalten der Oedeme ist
ein so wechselndes, dass uns vorlaufig fiir ihre Genese und Be-

deutung jede Erklarung fehlt. Bei einer grossen Zahl von Brighti-
kern sehen wir sowohl Anasarca ais Hydropsien innerer Hohlen
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Przy tej sposobnosci trafnie wykazuje niedostatecznosé
teoryi Colinheima o zmianach naczyn skérnych jako przy-
czynie puchliny tkanki podskérnej, gdyz ta zazwyczaj réwno-
cze$nie pojawia sie z puchling jam ciala. Nie mniej zagad-
kowa jest rzecza, dlaczego nieraz tylko pewne czesci, czesto
Scisle ograniczone okolice ciata (Prugmtmm, Conjunctwa bul-
li etc.) zostajg puchling dotkniete a inne nie.

Obecnosé¢ tedy lub brak puchliny wcale nie
dowodzi usadowienia sie zmian w pewnem utka
niu, lecz podobnie jak zmiany w moczu i objawy ze strony
narzadu kragzenia, pouczajg nas tylko o tern, czy juz mamy
przed sobg zanik lub tez jeszcze go nie ma.

Przyczyne zaniku trudno rozeznaé¢. Czy obfity pjt w osa-
dzie moczu, zawierajacy obficie ziarniste komdrki, obok in-
nych znakéw zaniku nerki, uprawnia do przypuszczenia nerki
»zanikowej biatej" (weisse Atrnphir), nie chce R. rozstrzygac.
W og6le zdaniem tego autora mozliwem byloby rozeznanie
tylko okresu zaniku, nigdy za$ tkanki bioragcej w zamku
udziat. Na poparcie tego zdania przjdacza, po zacjriowanin
trafnych stow Brighta, wiasne doswiadczenia. Wsrod obser-
wacji nieraz magt stwierdzi¢, jak skapy gatunkowo ciezki
mocz zwolna stawat sie obfitszym i Izejszym wsréd réwno-
czesnego zjawienia sie przerostu serca i zapalenia siatkowki.
»,Bialj , ziarnisty zanik" uwaza R. jako koncowy okres roz-
lanego zapalenia nerek; jak wida¢ wraca on wrtym wkgledzie
do pogladéw Rcinkardta i Frerichsa. Inaczej rzecz sie
ma z ,nerkg czerwong", gdzie arterjejoslderoza jest punktem
wyjscia sprawy i gdzie zanik najprawdopodobniej od samego
poczatku nieprzerwanie postepuje.

Rowniez i symptomatologia, zdaniem R., podobnie jak
szczeglty anatomiczne nie daje nam cech odrebnych] Z obja-
woéw poznajemy wprawdzie, czy choroba Brighta ostro lub
przewtoeznie sie rozwija, lecz czj’ po ptonicy, durze lub
zimnicy, tego z objawow nie wiemy. Podobnie i w formie
przewtocznej: jezeli mamy przed sobag zanik, to poznajemy
i rozpoznajemy go, lecz nie wiemy, czy go wyprzedzita zi-
arnica, gosciec lub wyprysk, przjamseiwszy, ze maiuy zawsze
tylko chorobe Brighta w S$cislem znaczeniu a nie zwyrodnie-
nie skrobiowate, serowate lub ropienie nerek. Toz samo tyczy
sie etyjologii; R. nie widzi koniecznosci przypuszczenia, ze
wzgledow na etyjologije, kilku form choroby Brighta. Zatem
tylko przebieg i kres, jaki dosiegta sprawa zapalna, wzgle-
dnie czy istnieje zanik lub czy go jeszcze nie ma, moze wpty-
nag¢ na rozréznianie poszczeg6lnych postaci choroby przerzc-
czonej.

Wykluczajgc tedy: zwyrodnienia skrobiowate, stwar-
dnienie skutkiem przekrwienia (cycmohsche Indurution), zmiany
skutkiem cigzy [Gnwichidts- Acphntts) z pojecia choroby
Brighta, proponuje R. uwaza¢ za jedyna podstawe tej cho-
roby, anatomicznie, sprawe zapalng obejmujgca wszy-
stkie pierwociny tkaninowe irozréznia¢ dwue postacie
klinicznie: forme ostrg i przewlekla, odpowiednio znow
do produktéw zmian anatomicznych, posta¢ nerki ,wielkiej

sehr bald schwinden, sowie sie nur einige Zeit hindureh daa
Bett gehiitet haben u. bei andern wieder bleibt daa Anasarca,
uamentlicb das Oedema faciei, vom Beginne bis zum Ende der
Erkrankungbestehen, wie auch das diaetetische Yerhalten wechseln
moége, wie auch das 24slundige Hai nvolumen schwanke u. welclie
Behandluug auch inslituirt wird; bei wieder Anderen kommen
u. gehen sie im bunteu Wechsel obne nachweisbaren Grund ,
hochstens in ganz aouten Fiillen dem Unfange der Diurese
parallel laufend”.
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napeczniatej“ (geschioollene, grosse Niere) i ,matej zaniktej“
(geschrumpfte Ideine Niere).

Jako poddziat tej drugiej kategoryi proponuje K, ,artery-
josklerotyczng nerke“ jeszcze rozrézni¢, gdyz i za zycia
mozna takowa prawdopodobnie rozeznad.

Dr. Campardon: Leczenie pozornej Smierci noworodkow

kapielami goracemi do 50 °C.

Dr. Goyard opisat w r. 1881 przypadek przywroce
nia do zycia noworodka, w stanie pozornej $mierci pozosta-
jacego, przez zanurzenie go w wodzie bardzo gorgcej (1-45
do + 50°C.), wyczerpawszy poprzednio w ciggu dwdch go-
dzin wszystkie inne sposoby ocucenia. Po trzydziestu sekun-
dach nastat pierwszy oddech, a po pieciu minutach dziecko
przyszto zupetnie do siebie.

Sposéb ten podat pierwszy Dr. L e Bou iprzedstawit
go 2 grudnia[1872 r. paryzkidj Akademii umiejetnosci, do jego
uzycia za$ doszedt na podstawie mniemania, ze w pozornej
Smierci (asphyxia) cieptota jest za nizkg, a izby zycie wro-
cito nie wystarczy samo tylko ukwaszanie sie krwi, lecz ze
przedewszystkiem trzeba ustr6j doprowadzi¢ do pewnego
stopnia cieptoty.

Dr. Campardon uzyt tego sposobu w dwoch przy-
padkach z pomys$inym skutkiem i opisat je na posiedzeniu
Societe de medecine pratigue w Paryzu d. 16 lutego b. r.

Pierwszy przypadek dotyczyt dziecka nader wattego,
niemajacego sity do ssania, ciggle drzemigcego, przybiera-
jacego na ciezarze ciata bardzo powoli, bo tylko po 6 do
8 gramoéw dziennie, mimo ze pokarm matki by} prawidiowy.
Dziecko to musiato by¢ do ssania zawsze budzone, a wy-
proznienia jego byty nader trudne i nieczeste mimo uzycia
Srodkow.

W o$mnastym dniu zycia dostrzegta matka, ze dziecko
przez cztery godziny nic sie nie ruszyto, usta miato zaci-
$niete, wargi lekko sinawe, cialo zesztywniate, w ogéle wy-
dawato sie jak niezywe, nie chwytato piersi a wszystkie
wysilenia, aby je ocuci¢ (gorczyczniki, ocet, woda rojowni-
kowa (melissae), eter), uzywane przez dwie godziuy, nie
miaty zadnego skutku, owszem dziecko byto bez oddechu,
blade, konce palcow ragk i no6g okazywaly zastoiny krwi,
tetno byto niewyczuwalne, ruchy serca mozna byto wyczu¢
z wielkg trudnos$ciag i jako szmer bardzo odlegty, czasem od
chwili do chwili drgniecie tego lub owego cztonka, zrzadka
stychaé¢ byto kwilenie stabe i zatosne; stygniecie ciata szy-
bko postepowato; jednem stowem dziecko bylo konajace.

Wtedy jako $rodka ostatecznego uzyt Dr. Campardon
kapieli gorgcej tak ze zaledwie wktadajac reke wytrzymad
mozna byto. Dziecko zanurzone po dwudziestu sekundach
zaczeto sie rusza¢, ruchy oddechowe stawaty sie widoczniejsze
i coraz czesSciejsze, ptacz stawal sie stopniowo gtosniejszy;
zycie zaczeto wracaé. W kapieli oddato dziecko stolec bardzo
obfity. Po dwdéch minutach wyjeto dziecko z wody, obwi-
nieto w wate gorgcg, wiozono do kolebki i obtozono ban-
kami z woda goraca. To stalo sie o godzinie dziesigtéj wie-
czorem. Koto széstéj godziny rano oddech zaczat wolnieé
a skodra stygnac¢. Kapiel gorgca, powtorzona tak samo, wy
warta ten sam skutek. Dziecko otwarto oczy, possato chci-
wie i zasneto. W kilka godzin potem, procz tego ze bylo
bladém i chudem, nie okazywato $§ladéw niebezpieczenstwa,
jakiego co tylko unikneto. W trzy tygodnie potem mozna
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je bylo zaszczepi¢ i do konca pierwszego roku nie podle-
gto ani na chwile zadné¢j stabosci.

Drugi przypadek odnosi sie do dziecka urodzonego
w stanie pozornéj S$mierci, u ktérego poprzednio réwniez
uzyto wszystkich sposobdw cncenia bez zadnego skutku. Po
witozeniu go do wody gorgcéj w pietnascie sekund zaczeto
sie porusza¢, ptaka¢, a po dwoéch zaledwie minutach pobytu
w kapieli wyjeto dziecko 2zyjace; zabarwienie sine warg
i odndg znikneto w téj chwili. (Journal dc thérapeutigue,
10 marca, 1882). p. i

Pfliiger: Przyczynek do nauki o odzywianiu rogowki.

Podczas gdy Cohnheim na podstawie swoich dos$wiad-
czen nad zapaleniem i ropieniem rogoéwki wypowiedziat
zdanie, ze przypltyw cieczy odzywczych odbywa sie od
brzegu téj btony ku jéj Srodkowi, a Samuel i Waldeyer po-
twierdzili to zapatrywanie, utrzymywali Knies, Weiss i Ulrich
na podstawie swoich doSwiadczen wprost przeciwnie, ze ro-
gowka otrzymuje materyjat odzywczy z cieczy wodnej. De-
nissenko pierwszy wypowiedzial bez ogrodki przekonanie,
ze ciecz odzywcza doptywa do rogowki od otaczajgcych jg
naczyn, a nie z komérki przodkowej. Autor zgadza sie na
podstawie swoich doswiadczen z tern zapatrywaniem Denis-
senki, lecz nie podziela jego zdania, jakoby naczynia spo-
jowki nie mialy udzialu w odzywianiu powierzchownych
warstw rogowki. Pfliiger zapuszczat 74 °/0 rozczyn succinyl-
fluoresceiny, odkrytej przez naszego rodaka Nenckiego i Sie -
bera, krélikowi do worka spojowki i spostrzegt, ze powierzch-
nia rogéwki juz po kilku minutach okazuje stabg, ale wy-
razng fluorescencyje zielonkowatg. Po zadaniu przybtonkowi
rogéwki rysy, wystepuje natychmiast ciemnozielone zabarwienie
przylegtej rogéwki z wybitnym kierunkiem ku jej srodkowi. Je-
zeli sie na brzegu rogoéwki i réwnolegle do niego usunie przy-
btonek w postaci kreski i zapusci kilka kropli rozczynu fluore-
sceiny do worka spojowkowego brzegi téj rysy, mianowicie za$
dosrodkowy, nasigkaja nig natychmiast a zielone zabarwienie
posuwa sie w kierunku promienia ku $rodkowi rogéwki, do
ktérego po 3 do 5 minutach dochodzi. Powierzchnia fluory-
zujaca przedstawia wycinek, ktdrego podstawe tworzy utrata
przybtonka a wierzchotek zaokraglony po za $rodek rogowki
siega. Srodkowe, okragte braki przybtonka okazujg prze-
ciwnie zabarwienie zielone, nieprzekraczajgce ich granic
w zadnym Kkieruuku znacznie, lecz otaczajagce je wazka
obwddka rownolegtg do ich brzegow. Doswiadczenia te do-
wodza, ze prad cieczy odzywczych skierowany jest w rogéwce
od j6j obwodu ku $rodkowi, tudziez ze odzywianie rogowki
zawisto od tkanin sasiednich, a nie od cieczy wodnej, jak
to Kniess, Ulrich i Weiss przypuszczaja. Spojowce to i twar-
déwce przypada zadanie odzywiania przezroczystej sasiadki,
pozbawionej naczyh, a mianowicie zaopatruje spojowka po-
wierzchowne, twardéwka za$ gtebsze jej warstwy. Fluore-
sceina wprowadzona do komorki przodkowej zabarwia te
czéwke mocno zielono, podczas gdy zabarwienie nie udziela sie
ani rogéwce, ani spojowce, z czego wynika, ze ciecz wodna me
ma zadnego udzialu w odzywianiu rogéwki Ze ciecze dostaja
sie przeciwnie przez rogéwke do komorki przodkowdj, do-
wodzi przechodzenie do cieczy wodnej atropinu, zapuszczo-
nego do worka spojowki. DosSwiadczenie kliniczne przemawia
réwniez za odzywianiem rogéwki od brzegu, bo wszakze
whrew Denissence rokujemy w przypadkach ciezkich choréb
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spojowki wedlug stopnia obrzmienia tej blony. Celem zba-
dania pradu cieczy odzywczych we wnetrzu oka, autor wstrzy-
kiwat fluoresceing za pomocg strzykawki Pravaza do ciatka
szklanego, ktore skutkiem tego okazywalo przepyszny od-
blask zielony, podczas gdy ciecz wodna wcale sie nie za-
barwiata. Jezeli sie przeciwnie wprowadzi fluorescine za po-
mocg manometru do cieczy wodnoj, ciatko szklane okazuje
wyraznie bielong fluorescencyje. Z tych doswiadczen autor nie
chce wnosi¢, ze prad cieczy w stanie prawidtowym dazy
z komoérki tylnej przez obwddae Zinna ku tylowi do ciatka
szklanego, lecz wnosi, ze ciatko szklane nie wytwarza cieczy
wodnej. Pojawianie sie fluoresceiny w ciatku szklanem po
wstrzyknieciu tejze do komorki przodkow6j autor tlumaczy
w ten sposéb, ze barwik wessany obficie przez teczéwke,
dostaje sie do naczyniéwki a z niej raczej skutkiem ¢yfuzyi
niz przesgczenia do ciatka szklanego. Co do pochodzenia
cieczy wodndj to autor jest, zgodnie z Ehrlichem, tego prze-
konania, Ze ja naczynia ciatka rzeskowego wytwarzaja.
Autor powtérzyt doswiadczenia Ehrlicha, potwierdza w zu
petnosci ich wyniki i dodaje w koncu, ze podobnie iak Ehr-
lichowi nie udato mu sie wywota¢ fluorescencyi siatkowki
u krélika, podczas gdy u miodego psa spostrzegt to zjawisko
w postaci jasno zielonego, na 2 do 3 S$rednic tarczy szero-
kiego pasa, otaczajacego tarcze w niewielkiej odlegtosci.
(Klin. Monatsbl. Marzec 1882 str. 69 do 81)
Rydel.

Wiadomosci pomniejsze.

(P...i) 0 uzywaniu nitrogliceryny. Hammond uwaza ten
przypadku, gdzie chodzi
ci$nienia $rédczaszkowego.

lek za bardzo pozyteczny w kazdym
0 podniecenie krazenia i zwiekszenie
Uzywa on rozczynu 10 cze$ci nitrogliceryny w 90 cze$ciach
wyskoku bezwodnego i rozcieficza go jeszcze dziesie¢ razy tak,
ze kazda kropla rozczynu zawiera jedng setne kropli nitroglice-
ryny. Zadawanie rozpoczyna od jednej kropli. Skutki wywotuje
takie same jak azotyn amylowy, lecz o wiele trwalsze. .Nitro
gliceryna usuwa w kilku minutach bél gtowy potowiczy, wyni-
kajacy w  bélu gtowy potowiczym
nawatowym; w tych razach rozpoznanie doktadne jest konieczne
(badanie uci$nienie tetnic szyjnych itd.)
Uzywat jej rowniez przeciw padaczce, lecz tylko przeciw petit
mai okazuje sie skuteczng; w tych razach przepisuje z poczatku
razy dziennie i powigksza stopniowo co
ze w koncu roku chory zazywa
trzech

z niedokrewnosci, a szkodzi

wziernikiem ocznym,

po jedn¢j kropli
miesigc dawke w ten sposéb,
codziennie po trzydzieSci sze$¢ kropel nitrogliceryny w
Nitrogliceryna przewyzsza azotyn amylowy uzywany
gdzie chory nie odzyskuje przyto-
mnos$ci w przerwach miedzy napadami. Uzyteczng jest w bdlach
gtowy i zawrotach gtowy u kobiet niedokrewnych. (Neiv-YorJc
Neurolog. Soc. 1881. Revue de medecine 10 maja
1882).

(L.K.) B eard. 0 uzywaniu bromu w chorobach nerwowych.
Podawanie bromu w chorobach nerwowych, précz padaczki, wy-
maga tak duzych dawek (30— 100 ziarn), ze fatwo i predko wy-
stepuje zupetna bromica. Z tego powodu zaleca autor uzywanie
bromu tylko krétki czas (z wyjatkiem padaczki) i to naprzemian
Zresztg nalezy uwazaé, ze usposobienie

trzy

dawkach.
przeciw status eptlepticus,

4 pazdi.

z lekami krzepigcemi.
znoszenie lepsze bromu.

zawiera Kalium bromatum naj-

os6b bardzo wpltywa na lub gorsze

Z roznych preparatbw bromu
mniej bromu, 68°/,, za$ Litmum bromatum najwiecej,
Natrium bromatum ze stabym

zdaja sie chorzy, szczeg6lniej

92°/.,. :
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zotadkiem, lepiej znosi¢. Magnesium bromatum, majace zarazem
dziata¢ jako tonicum, sprawia, zdaniem autora, tatwo bél gtowy,
a smak ma gorzkawy. W koricu autor radzi wszystkich prepa-
ratbw bromu uzywaé w silnem rozciefnczeniu. (Ctrbl. f. Nerven-
heilh, 1881, str. 172).

(L. K.) Bali et. 0 udruchach S$ciegnistych. Ballet badat
tyfoidalng pod wzgledem zacho-
U siedmiu chorych spostrzegt
$ciegnistych wszystkich
najwybitniej-

17 os6b chorych na goraczke
wa] ii sie¢ odruchéw S$ciegnistych.
silne zwiekszenie tych odruchéw
stawach; u siedmiu znéw tylko stabe zwiekszenie,
sze na nodze. U 3ch chorych odruchy byty prawidiowe. W 7miu
pierwszych przypadkach (ze silnem zwiekszeniem odruchéw) ba-
dano u dwoch chorych w czasie goragczkowania, u 5 wkrétce
po przesileniu. Na podstawie tych badan autor nie moze sie zgodzié¢
ze w durze wystepuje zmniej-
Autor godzi

w'e

z zapatrywaniem Petit-Clerca,
szenie lub nawet zniesienie odruchéw S$ciegnistych.
sie raczej z Struempelem, lecz wzmocnienie
odruchéw S$ciegnistych wystepuje w durze, wraz ze zwiekszong
pobudliwo$ciag odruchowa rdzenia pacierzowego. {Ctrbl. f. Ner-
renheiljc. u. gcrichtl. Fsychopathologie, 1882, str. 172).

ze nie ostabienie

IV. Sprawy Towarzystw lekarskich.

Komisyja balneologiczna Tow, lek. krak.
Posiedzenie | z d. 27 lutego 1882 r.

Przewodniczacy Dr. Sciborowski. Cztonkéw obecnych 13 i 1 gos¢.

1) Przewodniczgcy powitat obecnego na posiedzeniu goscia
Dra Zygmunta Riegera ze Lwowa.

2) Protok6t z poprzedniego
1881 r. odczytano i przyjeto.

3) Prze wodnie zgcy posSwiecit kilka stow wspomnienia
pamieci $p. Dra Julijana Grabowskiego, profesora chemii w In-
stytucie technicznym, cztonka Komisyi, zmartego w dniu poprze-
dnim. Zachecajgc zgromadzonych, aby chcieli wzia$¢ udziat w od-

posiedzenia z d. 19 grudnia

prowadzeniu zwiok na miejsce wiecznego spoczynku, wezwat
zarazem, aby przez powstanie oddali cze$¢ pamieci zmartego co
tez uczyniono.

4) Przewodniczacy ztozyl no ksiegozbioru Komisyi

broszure Dra Stanistawa SmoleAskiego z Jaworza, pod tytutem:
,,Ceber die sogennanten beruhigenden Bader.*

5) Przedstawiono pisma nadestane, a mianowicie sprawo-
zdania przysiane ze zdrojowisk i zaktadéw klimatycznych kra-
jowych na wezwanie Komisyi. z ktérych przewodniczacy utozy
ogblny poglad na ruch i postep w tych zaktadach i ten przed-
stawi na nastepnem posiedzeniu.

6) Przewodniczagcy zawiadomit, ze Zarzad débr ten-
czynskich, wiasnosci kr. Potockich, postanowit zaktad zdrojowo-
kapielowy wdéd siarczanycli w Krzeszowicach odda¢ w zarzad

pod jak najkorzystniejszemi warunkami lekarzowi, ktéryby sie
podjat tego przedsiebiorstwa  Wtasciciel zdrojowiska, ktéry nie
szczedzit zadnych naktadéw, aby tazienki urzadzi¢ odpowiednio

do obecnych wymagan nauki, pragnatby, aby zaktad jak najwie-
kszy pozytek przynosit dla kraju, co dotychczas pomimo usito-
wan z jego strony nie dato sie do skutku doprowadzi¢, a zape-
wne udaloby sie energicznemu lekarzowi, gdyby tg sprawg zajat
sie umiejetnie.

7) Dr. Rieger umys$lnie na to posiedzenie ze Lwowa
przybywszy przedtozyt Komisyi plany nowobudujacyck sie ta-
zienek w zaktadzie zdiA wym w Truskawcu. Po krotkim wste-
pie, ojjasniajacym geograficzne i topograficzne potozenie zaktadu,
jego S$rodki komunikacyjne, odlegto$¢ od uajblizsz$j stacyi kolei
zelaznej dniestrzanskiej Droliobycz-Tiuskawiec, zaledwie 8 Kkilo-
metréw wynoszaca, ilos¢ doméw mieszkalnych dla gosci 50, mie-
dzy ktéremi 15 zaktadowych, ilos¢ pokoi dla gosci 368, poto-
zenie i wilasnosci chemiczne woéd slonosiarczanycli, okazat prele-
gent plany nowych tazienek, mianowicie: widok catego budynku,
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rys poziomy parteru i Iszego pietra z mieszkaniami dla gosci.
Opisat dalej konstrukcyje podziemia, to jest gtéwnego korytarza,
a zarazem kanatu odprowadzajgcego, sposéb umieszczenia w nim
rur wodociggowych, materyjat z jakiego majg by¢ sporzadzone
(lane zelazne w najlepszym gatunku rury gtéwne, a otowiane
rury poboczne stanowigce rozgatezienia), sposéb ogrzewania
wody, ktéra z zamknietych zbiornikéw zelaznych ma przechodzié
rurami do kottdw ogrzewanych, a z tych wkasnym ciezarem i
ci$nieniem do zbiornikdw umieszczonych po nad kottami a za$ ztad

rurami, zamkuietemi do wau en za pomocg kurkéw Srubowa-
nych. Opisat dalej jako$¢ wanien 2z blachy zelaznej otowiem
z obu stron wyktadanej i lakierowanej, urzadzenie kapieli spa-

dowych z wody letniej w tazienkach | klasy, sposéb przyrza-
dzania kapieli mutowych, borowinowych i kobiecych natryskowych,
spos6b przewietrzania catego gmachu tazienkowego, wreszcie
urzadzenie w osobnym pawilonie wziewalni pary stonej i Zywi-
czuo-aromatycznej. W koncu przcdl [zyt projekty co do ulepszen
wewnetrznego urzadzenia domu, zakupienia nowego bilardu, forte-
pijanu i w. i

W dyskusyi podjetej nad tym przedmiotem
koli: Lutostanski. Warschauer, Skoérczewski,
nijer Kaczmarski i przewodniczacy, — Kol. Lutostanski
w obszerniejszem przeméwieniu zwrécit uwage na nastepujace
okolicznos$ci, i) ze pomyst urzadzenia mieszkan nad tazienkami
uwaza za niekorzystny, z powodu nieuniknionego gorgca i wyzie-
woéw z tazienek, jak tego dowodem podobne urzadzenie w Kry-
nicy; 2) watpi o tern, aby wentylacyja za pomocg okna z cen-
tralnego wentylatora wiezowego byta wystarczajgca bez aparatu
aspiracyjuego i ujecia gazéw i pary po nad kazdg wanng za
pomoca lejka i odprowadzenia rurami; 3) radzi, aby rury Zelazn
byty wewnatrz emalijowaue lub tak pokryte, aby gazy i woda
na nie dziata¢ wcale nie mogty, za$ rury otowiane zeby byty
siarkowane; 4) zaleca dodanie do farb, ktéremi pokoje taziebne
maja by¢ malowane, nieco szkta wodnego, ktére znakomicie chroni
od wilgoci; 5) przestrzega przed uzywaniem kurkéw (Nieder-
schraubhahne), ktére w wielu miejscach okazaty sie nieprakty-
cznemi, i zaleca kurki czyli otwory wentylowe; 6) zbiorniki ze-
lazne uwaza za niepraktyczne, z powodu rychtego obtuzniania
sie $rub; zbiorniki murowane zdaniem jego sa najodpowiedniej-
sze, gdy sa wycementowane; 7) co do wanien w zdrojowiskach
majacych tego rodzaju wody jak Truskawiec, uwaza wauny dre-
wniane za najpraktyczniejsze; 8) w urzadzeniu sal wziewnych
nie zaleca wcale kandelabréw wysokich, jakie sg np, w Reichen-
hallu, z ktérych wychodzaga para solg wysycona utrzymuje sie
w gérnej czesci wziewalni dla oddychajacego nieprzystepnej;
zaleca natomiast, aby kandelabry byty nie wyzsze niz 1.50 metra,
albo lez aby para z aparatu rozpylajacego dziatata z géry na
dét; wreszcie 9) nie uznaje za stosowng zewnetrznej wyprawy
murarskiej dolnej potowy budynku drewnianego tak pod wzgle-
dem estetycznym, jako tez pod wzgledem czysto$ci i sprzyjania
tworzeniu sie grzyba. Dr. Warscgliauer przemawia za robie-
niem doSwiadczen z wdychaniami gazu siaritowodowego. Inzynier
Kaczmarski zgadza sie z planem wentylacyi proponowanym
przez Dr, L., nadto czyni uwage, ze ze wzgledéw estetycznych
bytoby korzystniej, aby tazienki w catosci miaty pozér budynku
drewnianego w stylu szwajcarskim. Przewodniczacy ré-
wniez przemawia za tem, aby budynek byt od zewnatrz catkiem
drewniany i oszalowany, co i dobrze wyglada i utatwia w razie
potrzeby od$wiezenie budynku.

Na tem posiedzenie zamknieto, zapowiedziany wyktad prof.
Dra Olszewskiego ,0 wodzie mineralnej w Giebokiem* dla sp6-
znionej pory odktadajac do nastepnego posiedzenia.

L)r. Sciborowski.

brali udziat
Grabowski, inzy-

V. Lekarze i leczenie w Turcyi.

Podat Dr. W. Jabtonowski
w Kutahii w Anatolii.

Ozywiony ciekawoscig, a jednoczes$nie party nieubtagang
,rekg losu, wskazujgcego mi przysztg karyjere w dali od niw
i lasow rodzinnych, zawijatem do cudnego swa pieknoscig
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portu starego Bizaneyjum, w chwili, gdy mordercze plagi
Wschodu, morowa zaraza na potudniu i cholera w Stambule,
przecigwszy watek zycia setek tysiecy osob, z iuzone niejako,
ustepowaly powoli z ciezko doswiadczonych miejscowosci.
Po kleskach tego rodzaju, po stratach tak moralnych jak
i materyjalnych, wszystko co tylko mozna byto obja¢ myslg
przedstawiato sie w szatach tak powabnych, tak przyneca-
jacych, a zarazem i tak wszechstronnie ciekawych, ze i mdj
projekt niesienia pomocy cierpigcym, poznania spoteczchstwa,
w posrod ktérego zy¢ mi wypadato, zdawal sie nie przed-
stawia¢ wielkich trudnosci. Stolica nadbosforska, ktérg mozna
uwaza¢ za brame Wschodu, tgczac w sobie wszystko, co
tylko przedstawia typowy wyraz wschodnich stosunkéw, do
starczata mi $rodk6w do zapoznania sie ze szczegOtami wy-
tagcznie interesujgcemi lekarza. Kazdym wiec razem, gdy tylko
zreczno$¢ postawita mnie w stycznosci z miejscowymi, nic-
zaniedbyw alem zasiega¢ wiadomosci o stanie stuzby zdrowia
w ogole, o lekarzach, ich wyksztatceniu i powazaniu, jakie
znajdujg w pos$réd ludnosci. Musge przyznaé jednak, ze uzbie-
rane na wstepie szczeg6ty nie byty zbyt zachecajgce. Prze-
konanie za$ miejscowe ze: ,umiejagcy krew puszcza¢ nie
umrze z gtodu w Turcyi“, tylko ztowrogo obito sie o moje uszy.
Wypadato jednak przekonaé sie o wszystkiem naocznie, na to
za$ pozwalat jedynie charakter lekarza wojskowego. Z przy-
jemnoscig wiec i pospiechem korzystatem z okazyi; przy-
lawszy misyje udania sie do Bagdadu, zdobytem sobie tatwg
sposobno$¢ poznania miast tureckich najbardziej odlegtych,
przenikniecia do wsi i domow, a zatem i szczeg6towego zba-
dania miejscowych stosunkow. W ciggu wiec Kkilkunastu lat
miatem dos$¢ czasu do badania ludu, ktérego sposob zycia ,
tatwowierno$é, przesady i zacofane pojecia, byly mi znane
tylko z opowiadan, Ilub dziet przeczytanych, podajacych
wprawdzie szczegoly dotyczace zycia i zwyczajow mieszkan-
cow, lecz pomijajgcych gruntowny poglad na stosunki lekar-
skie, ktére jakby nieistniejgce zostajg zwykle pokryte cieniem
zupetnego zapomnienia. Nie podobna jednak czyni¢ zarzutu
podréznym, przebiegajacym Turcyje w charakterze zwyktych
turystdw, ktérym nie podobna byto zwrdci¢ uwagi na cier-
pienia ludu, zyjgcego w gtebokiej ciemnocie. Trudno im byto
zbadac nieszczes$liwg pozycyje ojca otoczonego liczng rodzing,
tracacg zwykle najwieksza liczbe ofiar, dzigki nieSv adomosci
domniemanych lekarzy miejscowych. Trudno im byto, poi a-
dam, zapoznaé sie ze szczegbétami zycia domowego mieszkan
cow, i oceni¢ najgorsze stosunki higijeniczne, w ktérych po-
zostajg dzigki uswieconym przesgdom i otrzymywanym radom.
Wreszcie zaden z turystéw nie miat zrecznosci wyrazenia
swego zdziwienia, widzac bogactwa przechodzace w relcc
szarlatan6éw, najbardziej zacofanych pod wzgledem znaj. mosci
sztuki leczenia. Uwydatnienie wiec tej najbardziej interesu-
jacej strony zycia wschodniego bedzie przedmiotem obecnego
szkicu. !

Turcyja pod wzgledem wustroju swego spéteczenstwa
rézni sie bardzo od innych krajow europejskich. W pojeciach
jednak o lekarzach i leczeniu wyznaje prawie te same za-
sady, t. j. ze osoby najstarsze w rodzinie posiadajg pewng
znajomo$¢ sztuki leczenia, nwazajac sie za obznajomionych
z jej zadaniem jedynie z powodu, ze sami cierpieli lub wi-
dzieli cierpienia innych. Milodzi znowu cztonkowie rodzin,
naturalnie peini gtebokiego uszanowania dla starszych kre-
wnych, zwykli posuwa¢ zaufanie do takiego stopnia, ze $lepo
wierzg w to wszystko, co starzy powiedzg, uwazajgc za nie-
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(mmylny kazdy z podanych $rodkéw leczniczych. Zwyczaj
podobny tak jest zakorzermHy na Wschodzie, ze osoby wie-
kowe w oglle majg pretensyjS! uchodzenia za znawcdw, cie-
szac sie powazaniem i pel.uem zaufaniem. W ton sposob
w kazdym zakatku, we wsi czy w miastami, nieskofczona
ilos¢ starych matron (,,Flodz*Kim/1) ma reputacyje nieomyl-
nych znachorek i leczy tez kazdyTnadarzajacy sic przypac K.
Liczba za$ tych posredniczek zaréwno jest zngczng w wie-
kszych miastach jak i w najmniejszej wiosczyuie, i caty ogdl
poktada gtebokie zaufanie w ich takt leczniczy. Ztad wiec
bogaty czy ubogi, z najniezn”ezniejszym nietadem ustrojo-
wym, lub tez z ciezkim stauem chorobowym, zwraca sie
zwykle do staruch i u nich szuka pomocy. One tez zrecznie
umiejg korzysta¢ z powagi, jakg im daje wiek i nie szczedzg
rad i podawania $rodkéw zwykle niepogorszajgcych cier-
pienia chorych, ale tez nieprzynoszacych najczesciej naj-
mniejszego polepszenia. To Hiiio piJtwH cR uig i starzy meS
czyzni. Jakiekolwiek jest ich stanowisko spoteczne, od chwili
gdy skonczg lat piedziesigt, majg 5wvBaj tytutowania sie leka-
rzami, jedni czyniac to z potrzeby znalezienia S$rodkdéw za-
pewniajgcych byt codzienny, drudzy za$ z przekonania, ze
mogg nies¢ ulge cierpigcym sasiadom. Wszyscy za$ pod
formg masci lub pigutek posiadajg jaka$ ,,panacee® zwykle
nieszkodliwg, czasem jednak ztozong z istot ostrycli, moga-
cych narazi¢ zycie chorego na niebezpieczenstwo. Jednak
szczesliwi lekarze. W ciezkich przypadkach przez nich leczo-
nych, a nawet w przypadkach $mierci w skutek widocznpj
zatrucia, sg zwykle wolni od wszelkiej odpowiedzialnosci.
Rodziny za$ dotkniete, zamiast zaniesienia skargi, przdeiwnie
nie szczedzg im podziekowan za podjete starania. Takiem
powiadajg by-to przeznaczenie cztowieka, i lekarz nic nie
pomoze w obec ,,Kesmetn“ i woli Allacha. Z tego widzimy,
ze fanatyzm religijny mas ciemnych jest srodkiem zbawczym
dla domorostych lekarzy w razach niepowodzenia w leczeniu.
Jezeli za$ przypadkiem prawdziwy lekarz za pomocg stoso-
wnych $rodkoéw terapeutycznych lub rekoczynéw chirurgi-
cznych zdola sprowadzi¢ polepszenie sie stanu chorego,
fakt taki szybko nabiera rozgtosu, cala gmina otacza lekarza,
wychwala, podziwia, uwazajgc go za prawdziwego zestarra
z niebios. Ale i wtedy dzieto nauki i rozsadku przypisujg
jedynie silom nadprzyrodzonym.

Jeden z przypadkdéw, jak: nu sie zdarzyt w podrézy
z Aleksandrety do Atepu, potwierdzi wyzej wypowiedziany
poglad Na noclegu w jedn¢j z wiosek, potozonych na skto-
nach pasma zwanego TOiuozel Dal* i zamieszkatych przez
-Syro-Chaldejczykow, przypadek czy te®;, wies¢ o podrézujgcym
cudzoziemcu sprowadzita mi chorego dotknietego puchling,
pow.stajg w skutek diugotrwatej choroby serca. Chory mdj
byt to wiesniak lat SOcin, leczony naturalnie od dawna
i okpiwany przez catg gromade miejscowych znachorow, kté-
rym udato sie wkrétce pochtonaé¢ caty jego zaséb pieniezny.
Biedny c;erpig&y zyl w przekonaniu, ze nie tylko jest ska-
zanym na $mier¢, ale co gorsza, ze i dusza jego jest pote-
piong! Wszystko za$ to jedynie dla tego, ze tegie miejscowe
gtowy zawyrokowaty, ze imotg jego cierpienia jest nagro-
madzenie sie grzechow $miertelnych w brzuchu, niemogacych
ustagpi¢ z obranego siedliska jak tylko ze $miercia biedaka.
Opuszczony prz.cz rodzine i przyjaciot chory zostal oddany
-gniewom djabta i ukryty w kacie nedznej lepianki, nieszcze-
Sliwy ten ~czekal co chwila ~Smierci i nieuniknionej Kkary.
Srodki podawane przez powaznych miejscowych znawcow
byty niezdolne rozdzieli¢ tak znaczne nagromadzenie sie grze-
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chéw i biedny chory skazany byt na $mieré z powodu nie-
stosownego ISczenia. Wprawdzie w przypadku tak ciezkim
i tak juz rozwinietym, w jakim znajdowat sio mdj nieocze-
kiwany znajomy, istotna sztuka lezenia nie wiele przedsta-
wiarrodkéw pomocniczych. Jednak dla sprowadzenia ulgi
wr trudno$ci oddychania podtrzymywanej obecnoscig znacznej
ilosci plmiu zdecydowatem sie wydali¢ go jak mozna naj-
predzej i nic nikomu nie méwigc malym tréjgranicem prze-
bitem S$ciane brzuszng. W przeciggu godziny ilos¢ ptynu wy-
noszagGa”~jedynascie kilogr. zostata wydalong, chory doznat ulgi,
lecz najciekawszeni byto tutaj zdziwienie catej rodziny, go-
spodarza n ktoérego goscitem, a nastepnie i wzbud {o*y
podziw w catych gromadach wiesniakéw biegnacych ze wszyst-
kich zakatkéw, aby przekona¢ sie o cudzie tak fatwego od-
ptyniecia-grzechéw, przeobrazonych w z6tawg wode. Opa-
trzywszy w zwykly sposéb ranke powstalg z przektocia i na-
tozywszy opaske przygotowang' z jakiej$ domobitej tkaniny,
nazajutrz opuscitem mego chorego, polecajgc go opiece je-
dnego z rozsadniejszych krewnych, znalezionego w osobie
miejscowego proboszcza. Jakim za$ byt skutek mego posta-
pienia, trudno mi sie bylo dowiedzieg To tylko dodam, ze
sad i opinija, wydana o mnie, by-la wprost przeciwng mym
oczekiwaniom. Osoby bowiem najpowazniejsze w okolicy za-
decydowaly, ze jestem postaficem niepios, narzedziem wybra-
nem przez Opatrzno$¢ ku wykonaniu cudu, dowodzgcego
catemu ich swndkowi, ze grzechy nieszczesliwego chorego

zostaly przebaczone przez samo przeobrazenie sie w plyn.
(Ciag dalszy uastapi.l

Listy z Paryza.

V.
(Dokoriczenie. Patrz Nr. 12).

Zajmujacy jest widok tych rozlicznych postaci cho-
réb nerwowych, szczegdlnie réznych rodzajéow hysteryi, kto-
rych prof. Charcot ma kolekcyje bardzo tadng. Oczywiscie
przewazajg tu zuacznie ciezkie formy szczegolniej hystero-
epilepsyi, ktérych studyjum zajmuje obecnieigtownie, prawie
wylgcznie, tego znakomitego neuropatologa.

Oddziat kliniczny zajmuje trzy sale kobiet, t. j. okoto
£0406zek, i jedne sale mezczyzn z 24ma t6zkami. Do tego
oddziatu dotgczone sg dalej liczne laboratoryja, odlewarnia
gipséw, pracownia fotograficzna, maty amfiteatrzyk przezna-
czony na sale wyktadowa i nowe, jeszcze w zawigzku be-
dace, muzeum okazéw naturalnych i sztucznych z dziedziny
choréb nerwowych i mézgowych; wreszcie prosektoryjum,
ktérego urzadzenie pozostawia do$¢ dnzo do zyczenia.

Obserwacyje przedsiebrane w Kklinice robione sg jak
najskrupulatniej i jak najszczegétowiej, o ile dotyczg zjawisk
nerwowych. Za to w zwykiem badaniu fizycznbm organizmu
widne tu i owdzie braki. Znanem jest up. i w wielu przy-
padkach uzasadnionem twierdzenie Romberga, Ze przyczyng
pierwotng hysteryi sg czesto zmiany w systemie piciowym
kobiecym. Nie wchodze w to, czy prof. Charcot zdanie to
podziela lub nie; w kazdym razie zdawatoby mi sie, ze
majagc tak obszerny i tak rozliczny materyjat powinien
kwestyje te nalezycie i gruntownie zbada¢. Tymczasem w od-
dziale prof. Charcota (obecnie przynajmnic¢j) zadnej z pa
cyjentek nie bada sie ani za pomocg palca, ani za pomoca
wziernika macicznego, — co wiecej, wyrazne czesto wska-
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z6wk: anamnestyczne pomija sie jako nienalezace do ob-
jawow cierpienia gtéwnego. Podobniez badania krwi, odgry-
wajace, zdaniem mojem, niematg role w kistoryjaeh choréb
pisanych wzorowo, tutaj nie bywHhjg wcale przedsiebrane.
C6z wiec wiasciwie stanowi istote badah obecnych prof.
Charcota ? Oto doktadne badanie calego systemu nerwowego
z wyzyskaniem i zastosowaniem wszelkich $roakéw badania,
jakie tylko patotogija, fizyjologija, fizyka itd. podaé, lub cho¢-
by tylko nasungé mogty; dalé¢j jak najdoktadniejsze badanie
i obserwowanie réznych form i okreséw, t. zw. napadéw’
bysterycznych, ze zdjeciem fotografiezném, albo rysunkiem,
albo odlewem gipsowym pojedynczych czesci lub catego ciata.

W obec tych nader S$cistych i nader wyczerpujacych
badan w tym jednym kierunku tem silniej uwydatniajg sie
braki wyz6j nadmienione. Nie moge i nie chce twierdzi¢, ja-
koby obserwacyje z dziedziny systemu nerwowego przedsie-
brane z takag skrupulatno$cig i takg sumiennosciag przez prof.
Charcota i jego uczniéw byly zupetnie zbyteczne i nie pro-
wadzity do zadnego rezultatu. Zdaje mi sie jednak, ze jak
na dzi$ badania te sg tylko zbieraniem materyjatu, zbieraniem
moze nadto dorywczem i gorgczkowem; gdyz w obec dzi-
siejszego stanu nauki fizyjologii i patologu nerwéw materyjat
ten nie moze by¢ nalezycie wyzyskanym i przynosi¢ rezul-
tatdw dodatnich. Méwigc to nie mam wecale na mysli rezultatéw
terapeutycznych, do tych nam podobno bardzo jeszcze
daleko;— chciatbym tylko, aby obserwacyje te byly przed-
siebrane wiec¢j systematycznie i spokojnie i prowadzity do
whniknigecia w istote choroby tak ciezkiej i zwitaszcza we

Francyi tak rozpowszechnionéj, jak hysteryja w jej najro-
znorodniejszych rodzajach i odcieniach.

Z drugiéj strony podnie$¢ musze najnowsze prace prof.
Charcota i ciagle bacznie zwrécong jego uwage na rozpo-

znawcze znaczenie lokalizacyi i przyrody choréb mozgu
i rdzenia. Tu juz pole dziatania jest nieco lepiéj przygoto-
wane, stan nauki wiec¢j odpowiedni, a co najwazniejsza,

stwierdzenie rozpoznania przez badanie pos$miertne utatwia
i uzupetnia te badania w sposéb niepozostawiajacy wieie
do zyczenia. Wiadomo kolegom, ze sprawa ta dopiero w naj-
nowszych 10— 15 latach stata sie przedmiotem badan Scistych
i ze do dzi$ dnia ma jeszcze zawsze i to w obozie fizyjo-
logdw wielu i znacznych przeciwnikow. Otdéz szermierzem
wymownym i dzielnym tej sprawy jest wtasnie prof. Charcot,
byty jej przeciwnik, a dowodami jego sg doktadne i su-
mienne historyje choroby i protokoty sekcyjne. Nie majac,
ze wzgledu na forme listéw, zamiaru zatrzymywania sie dhu-
zej i obszerni¢j przy tym przedmiocie odsytam ciekawych
do pracy prof. Charcota z r. zesztego 1. Z tego téz dziatu
mam doktadne notaty zajmujacego przypadku gruzlicy mézgu,
ktére przy swobodniejszej chwili dokladniej opracowaé za-
mierzam.

Na zakonczenie poda¢é musze do wiadomosci tych ko-
legdw, ktérzyby mieli zamiar zobaczy¢ Paryz, ze prof. Char-
cot rozpocznie zaraz po S$wietach Wielkiejnocy swoje wy
ktady kliniczne, ktére wedtug tego, co prywatnie mowit,
obiecuja by¢ bardzo zajmujacemi. Nie wahat on sie nazwac
ich ,wyktadami klinicznemi przysztosci” (poréwnanie z mu-
zykga przj szlosci) chcac przez to powiedzieé, ze bedg one
mogly stanowié¢ wzor dla wszystkich wyktadow klinicznych
w przysztosci. Dr. Gwiazdomorsld.

J)  Leeons sur les locali6ations dans lea maladies du ceryeau et
de la mrelle ejiiniere. lublicatiocs du ,,Progies medical®.
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VI. WiadomosSci statystyczne i 0,q6lno-lekarskie.

Statystyka epidemij. W tygodniu od 7— 13 maia
$Smiertelno$¢ ogélna w Krakowie wzniosta sie z 24,4 io 35,1
w obliczeniu na rok i 1000 mieszkaricow. Z ospy umarto 3 (1 z t.);
z btonicy 1 (0 z. t.); z krztusca 1 (0 z. t.); z duru osutko-
wego 2 (3 z. t.); z czerwonki 1 (O z. t.ii Doniesiono w tymze
czasie: o 2 przypadkach odry. | blonicy, 1 ptonicy, 3 dum
osutkowego. W tygodniu od 2 do 8 kwietnia ospa w Londynie
ztagodniata. Swiezo zapadto 55, ‘'eczylo sie w szpitalach 384,
umarto 14. W Wiedniu umarto 25, w Budapeszcie 11, w Pradze 3*
w Paryzu 15, w Petersburgu 9, w Warszawie (od 18— 25 marca)
42, w Lizbonie (od 26 lutego do 4 marca) 10, w Madrycie (od
31 stycznia do 5 lutego) 54. Odra zabrata jeszcze wiele ofiar
w Londynie, Paryzu, Liverpolu, Edynburgu i Kopenhadze. Z duru
osutkowego umarto vc Petersburgu 11, Granadzie 4, w Warszawie
TryjesScie i Walencyi po 2.

Statystyka S$miertelnos$ci. W tygodniu od 2 do 8
kwietnia umarto na rok i 1000 mieszkancéw: w Krakowie 36,7;
we Lwowie 34,8; w Poznaniu 30.2; w Wiedniu 36,8; w Buda-
peszcie 38,8; w Tryjescie 36,7; w Berlinie 24.5; w Gdansku 28,8;
w Wroctawiu 29,5; w Dreznie 2«,4; w Lipsku 23,0; w Mmcho-
wie 40,8; w Bazylei 23,6; w Brukseli 26,8; w Amsterdamie
25,1; w Hadze 23,6; w Paryzu 31,2; w Londynie 21,4; w Ko,
penhadze 2G,2; w Stokholmie 25,1; w Chrystyjanii 19,6; w Pe-
tersburgu 41,5; w Odesie 31,0; w Wenecyi 30,0; w Madrycie
63,1; w Lizbonie 32,4; w Aleksandryi 31,9; w Nowym Yorku,
35,2; w Filadelfii 24,9; w Bombaju 33,6; w Madrasie 43,3.

J. B.

VIl.  Wiadomosci biezace.

* Krakow d. 26 maja. W terminie majowym ztozyli egza-

min fizykacki w Krakowie pp. Drowie Blumenfeld z Krakowa,
Danielski z Alwerni, Gluzinski z Krakowa (celujgco),
Krobicki ze Lwowa, 01pifnski z Trembowli, Rosner
i Wilkosz z Krakowa.

* Wczoraj rano wyjechali do Pragi proff. Rostafinski
i Jakubowski jako reprezentanci Akademii i Uniwersytetu,
oraz Drowie Ilomme i Wysocki ze Zioczowa i Wali-
gorski z Przemys$lan. Pociggiem za$ popotudniowym pojechato-
os6b 40, a mianowicie, o ile dojrze¢ mogliSmy, ze Lwowa re
prezentanci Uniwersytetu, Akademii technicznej, Tow. aptekar-
skiego, prof. Radziszewski, docent Wasowicz, Zu-
li nski Jozef, Peteleuz, dyrektor Rodecki, Kamin-
ski; z Krakowa lekarze Czulik. docent Grabowski,.
Jodtowski, Kralczynski, Kwasnicki (reprezen-
tant komisyi redakc. Przegladu Lek.), Mac bek, docenci
Obalinski i Pienigzek (reprezentant Wydawnictwa
dziet polskich lekarskich). Riedmiiller, Sciborowski
(reprez. komisyi balneologicznej) ; nadto Drowie Obtuto wicz
z Buezacza i Tyralski ze Zbaraza; aptekarze tutejsi
pp. Gralewski, Siedlecki. Wiszniewski; — prezes
czytelni akademickiej O zd6g i kandydaci medycyny Ozy r-
nianski i Roth. — Dzisiejszym pociggiem rannym wyjechali
prezes Tow. lek. krak. docent Jordan, prof. Browicz,
prymaryjusz Zarewicz, Lutostanski oraz reprezentanci
Tow. lek. galic. Drowie Janda i Kréwczynski. Nadto
zapowiedzieli na Zjezdzie wyktady pp. Talko z Warszawy,
Jerzykowsk’z Poznania i docent tutejszy Kopernicki,
obecnie w Maryjenbadzie, wreszcie poiadg podobno Drowie
Czerkawski i Horoch =z Wiednia oraz jeszcze Kkilku
ze Lwowa. Z prawdziwg przyjemnoscig konstatujemy fakt, ze
lekarze i przyrodnicy polscy w nadspodziewanie licznym poczcie,
bo o ile obliczy¢é mozemy, prawdopodobnie w liczhie 60 o0séb,
stang w Pradze czeskiej i tym sposobem nalezycie sptacg diug.
ktéry w obec kolegéw czeskich zaciagneliSmy. Sadzimy, ze be-
dziemy wiernymi ttumaczami uczué¢ wszystkich naszych czytelni-
kéw, jezeli wynurzymy serdeczne zyczenie, aby Il Zjazd lekarzy
i przyrodnikéw czeskich doznat Swietnego powodzenia. Szcze$é
Boze zacnym usitowaniom pobratymcéw naszych!

(f) Na jednem z ostatnich swych posiedzefi Towarzystwo
Lekarskie krak. uchwalito, aby Komitet Towarzystwa celem
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uczczenia pamieci zmartego przed 1'/2 rokiem $§. p. Antoniego
Kozubowskiego zajat si¢ sprawieniem olejnego portretu niebo-
szczyka. Fundusz potrzebny ma by¢ zebrany droga sktadek. Sa-
dzimy, ze zachecanie do skitadek byloby w tym razie zbytecznem,
ze wystarczy przypomnie¢ imie zastuzonego, a przez uczniéw dla
swego charakteru cenionego profesora, ktéry z niezwyklg bez-
interesownoscig (wiadomo bowiem, ze nigdy przypadajacego sobie
eczesnego za wyktady od uczniéw nie pobierat) przez tat 30 z gorg
gorliwie poswiecat sie zawodowi nauczycielskiemu i wyksztatcit
w anatomii rzec mozna cate pokolenia lekarzy, aby wielu z czy-
telnikéw, ktérych nieboszczyk byt nauczycielem, pospieszyto ze zto-
zeniem ofiary dajagc przez to widomy objaw zaszczytnej dla niego
wdziecznosci.

Sktadki przyjmuje: Administracyja Przegladu
(Ul. SienDa Nr. 14) i Sekretarz staty Tow. Lek.
Zarewicz (Ul. Floryjanska, L. 40).

* Dowiadujemy sie z Graz. Jelc.. ze dzierzawa zaktadu
kapielowego w Krzeszowicach przez Dréw Kadtera i Stankiewi-
cza z Warszawy — nie przychodzi do skutku.

* W Ustroniu ta Szlagzku austr. osiadt jako lekarz gminny
i zaktadowy Dr. Bolestaw' J6zefczyk z Krakowa; udzieli on
chetnie wszelkich informacyj chorym tam wybierajacym sie.

* W Cieplicach czeskich do d. 16 bm. bylo gosci 645.

* Wiadomosci uniwersyteckie. Wieden. Tygodniki lekarskie

Lekarskiego
krak. Dr.

spierajg sie ze sobg o kandydaturze prof. Leydena 2z Berlina
na oprézniong po Ducheku klinike lekarskg. O ile sie zdaje,
Leyden rzeczywiscie dal komisyi do zrozumienia, ze pod pe-

wnemi warunkami bytby gotéw przenie$¢ sie do Wiednia. Sprawa
dotagd wecale jeszcze nie rozstrzygnieta, ale w obec braku Kklini-
cystdbw nietylko w Austryi, ale i w Niemczech, ktérzyby zdotali
ogarna¢ caly przedmiot, wypadatoby tylko powinszowaé W ie-
dniowi, gdyby Leydena pozyskat. — Po uzyskaniu sankcyi Ce-
sarskiej promocyja prof. Ludwiga na Dra med. odbyta sig
wedtug przepisanych formalnosci, a promotorem jego byt Briicke.
— Berlin. Prof. Langenbeck liczacy lat 71, prosit o prze-
niesienie go w stan spoezjmku. — Gryfija, Jeszcze przed nie-
spodziewanem zejSciem Hnetera opuscit Gryfije nadzw. prof.
chirurgii Sehiiier, przenoszac sie do Berlina, obecnie i prof.
Eulenburg porzuca swoja katedre, udajgc sie rowniez do Berlina.

* W Berlinie odstonieto d. 22 b. m. pomnik Graefego.
Uroczysto$¢ ta odbyta sie przy wielkim udziale publiczno$ci oraz
wielu znakomito$ci naukowych, jak Yirchowa, Helmholza, Du Bois
Reymonda, Artta, Prerichsa itd. Pomnik wykonany z bronzu przez
prof. Siemeringa, kosztowat 80.000 marek.

* Odznaczenie, W uznaniu zastug potozonych podczas
kampanii w Bo$nii i Hercogowinie lekarz sztabowy Dr. Wilhelm
Ton ner otrzymat krzyz kawalerski orderu Franciszka Jézefa.
Dr. Tonner jest cztonkiem naszego Tow. lek. i z Krakowa po-
wotany zostat przed kilku miesigcami do Bo$nii.

* Wiadomosci osobowe Drowie Edward Krzyzanowski
w Buczaczu i Wactaw Mae linowa ki w Stanistawowie miano-
wani zostali w obronie krajowej lekarzami batalijonowymi z stopniem
lekarzy putk. 2ej kl. i ranga kapitanow.

* Nekrologija. We Wtoszczowie w Kro6l. Polskiem umart
z duru wysypkowego Dr. Franciszek Grot, wychowa,niec Uni-
wersytetu warszawskiego.

Przed zamknieciem tygodnika otrzymalismy od kolegi reprezen-
tujacego wydawnictwo Przegl. l.ek. nastepujace telegram:

.Praga czeska 26 maja, rano. Do tej chwili przybylo
58 polskich cztonkéw i uczestnikow Zjazdu; wieczorem liczba
ta prawdopodobnie przejdzie 70; ogdlna liczba przybylych
na Zjazd w tej chwili wynosi 500; pod wzgledem liczebnym,
towarzyskim i naukowym Zjazd zapowiada sie Swietnie Ko-
mitet z Drami Chodounslcym i Janovskym na czele serdecznie
powitat nas na dworcu; pobratymcy przyjmujg nas szczerze,
wspanialell

Celem ostatecznego utozenia spisn lekarzy krakowskich,
upraszam tych szan. kolegbéw, ktérzy dotad adresu i godzin or-
dynaeyjnych nie podali, o zalatwienie tej sprawy w jak najkré-
tszym czasie. £)r. Jan Rosner.

Redaktor odpowiedzialny: Prof. Dr. L. Blumenstok.

LEKARSKI.

Zaktad wodoleczniczy Lekarz kapielowy

rniiiPiR IR T

H itit" ullD uR U

Dr- lauterstein’
z Wiednia ma zaszczyt do-
nies¢ Kolegom, ze objat ten

na Szlgsku austryjackim.  kierunek lek. domu zdrojowe-
go ,AnnenlJiofNa szczeg6lne zyczenie ordynaryjuszow
moze by¢ stosowne leczenie dyjetetyczne, miesienie i ele-
ktroterapija.

0& sasesssasssc”sssscibcisciscscisc”cis-isciscibdso

| r ADAM MABMKIED 1

jg ZAKLAD WODOLECZNICZY we LWOWIE (w Kiselce) |

8 przyjmuje chorych na mieszkanie z zupetaem zao a- ru
A trzeniem jakotez tylko dochodzacych dla leczenia sie, m
Je ktére sie odbywa rano od 6 do 8m¢j i popotudniu od ju
uj 4 do 6tej godziny pod nadzorem lekarza Zaktadu, $

Dr. med. Witold Jaroszynski

ordynuje w ciggu sezonu letniego

W KARLSBADZIE

Mieszka przy ulicy ,Kaiserstrasselt
w domu ,,Warschau*

Dr. Jbézef KotaczkowskKi

bedzie ordynowat jak w latach poprzednich

W SZCZAWNICY.

ordynuje jako Lekarz zaktadu

Dr. Klemens Debicki

byty asystent kliniki Uniw. Jagiell.
Karolowe Wary (Karlsbad)
Dr. Hordyrlski

ordynuje jak w latach poprzednich, jako lekarz zdrojowy
w jezyku polskim, mieszka: Plac koscielny Triumphbogen.

Dr. AIJELA

Zaktad wodoleczniczy w Zuckmantel
(na Szlazku austryjackim)
Najblizsza stacyja kolei zelazn¢j Ziej"enhals jest o mile

odlegtg. Leczenie za pomocg elektroterapii, miesienia, kapieli
z igliwija. Zaktad jest przez caty rok otwartym.
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PRZEGLAD LEKARSKI. Kr. 21

Kapsutki i Cukierki z Bromkiem Kamfory.
Doktora Clina,

Laureata Wydziatu lekarskiego w Paryzu (Prix WbTntyon).
»Przepisujemy preparata te, gdy chcemy sprawi¢ ukojenie energiczne systemu krgzenia, a osob .vie systemu nerwowego (&$)

mézgow o-pacitrrpowe @yl - S Btamowiig one najskutécznpgjszy $rodek przeciw' kurczowy i nasennyll (Gaz. Hop.) Lyy
,Kapsutki i Cukierki Doktora Clina z Bromkiem Kamfory sluzyiy do -wszystkich doswiadczen czynionych w szpit,'dacii pa-
ryskichll (Union Med.) @
& 1S S 1DoLtOra Cllna “ I* 0,30 centigr. 1 cm «
wu Sierk » uiu » i
Hurtowna sprzedaz u Cllna i Spétki w Paryzu — czeéciowa w aptekach. i
----------------- 4 #
Oukierki Itelazeni ULnbuteau (¢ 28
Laureata Instytutu franeuzkicgo. — Nagroda terapii.

Badania poréwnawcze czynione w szpitnJiHi paryzkicli przy pomoSSj najdoskonalszych instrumentéw', dowiodty, ze Cukierki
z zelazem Rahuteau ocriaclztija czerwone cialfea krwi z szybkoscig, jakiej nigdy nic uwazano przy uzywaniu innych S$rodkéw SjA

zelazistych. Dawka 4 do 6 cukierkdéw dziennie. jn
Eliksyr z7 zelazetit Rahutedu’ zaletamy osoboni! ktdre nie mogg potyka? cukierkéw: Kieliszeczek' - rano iwieczér przed jedzeniefm i
Syrop z zelazem Rahuteau przeznaczony jest przewaznie dla dzieci. N5

Ze wszystkich lekéw zeiezistych zelazo Rahuteau uznano w terapii za najodpowiedniejsze;organizm przyswaja je bez ob-
strukcyi i bez rozwolnienia.

Leczenie zelazem za pomocg Cukierkéw Rahuteau jest bardzo ekonomiczne.
Upraszamy, przepisywa¢ prawdziwe zelazo Rabuteau *od Clina i Smdtki wjBaryzu,
@Ga

Pigutki Dra Moussetta. Nerwohole. i

Pigutki Moussetta z akonitynem i z guininm usmierzajg lub lecza: migrene, rwo knitszowgi najuporezyw'szo nerwobdle

,Dziatanie u$mierzajace, jakie pigutki te wywierajg na narzady krgzenia krwi za posrednictwem -nerwéw naczynio-ruchowych
sg powodem uzywania ich w nerwobdlach nerwu troistego, w nerwobdlach nawalnych, w stabo$ciach reumatycznych bolesnych i zapalnychl (J

»~Akonityn sprawia zadziwiajgce skutki w leczeniu nerwob6léw' twarzy, pod warunkiem, aby nie byly przypadami obrzeku <g
srodczaszkowego — a na-wet wtedy, gdy inne leki wcale nie dziatatyll (SSciete de Biologie, seance du 28 ferrier 1880).

Dawdta: 3 do 6 pigutek w przeciggu 24 godzin.
Upraszamy zgda¢ prawdziwych Pigutek Moussetta od Clina i Sp6tki w Paryzu.

Rozczyn Salicylanu sodowego.
Doktora Clina

Laureata Wydziatu lekarskiego (Nagroda Montyon). (

Rozczyn podany przez Doktora Clina zawsze identyczny w swym sktadzie i smaku przyjemnego, pozwrala zadawaé z latwroscia @
Salioylan sodowy i zmienia¢ dawke wedtug potrzeby.
Rozczyn ten nader $ci$li? miareczkowany zawiera:
2 gramy Salicylanu sodowego wr tyzee stotowej,
0,50 centigr. » " w tyzeczce kawowej.

Zadaé trzeba prawdziwego Rozczynu Clina, ktéry mozna otrzymaé za posrednictwem aptekarzy.

Kapniitki Cavylus |
w delikatnej osnéwce skrobiowej. n

Z balsamem kopajowym i z olejkiem santatlowym; S
z balsamem kopajowym, z kubebami i z olejkiem Samtatowym:
z balsamem kopajowym, z Zelazem i z olejkiem santalowym.
»Kapsutki Mathey-Caylus z-olejkiem santatowym'w potaczeniu ze, Srodkami balsamicznymi, posiadaja niezaprzeczong dzielnos¢ (jP)
i sag uzywane z najlepszym skutkiem, w szybkiem leczeniu przewlektych lub $wiezych $luzotokéw cewki moczo‘wej, rze
zaczki, biatych u Liwdéw, zapMenia szyi, zwezenia, tewki, kataru i innych choréb pecherza oraz wszelkich sta
bosei drég moczowych.
»Najdelikatniejsze osoby trawda z tatwosoig Kapsutki Mathey-Caylus dzieki ich delikatnéj osiiowce, ktéra nie obcigza zotadkall

Gazette des Hopitaux de Paris.) wL'
Hurtowna sprzedaz u Blina i Spétki w Paryzn — eze-$giowa w aptekach.
SYROP 1 Ci ASTO BERTHE
Aptekarza, Laureata%zpitali paryzkich. n

Czysta Kodeina, méwi profesor Gubler (Commentwres therap&ubiqucs du Codax p. 587), powinna by¢ podawrana osobom W
nieznosza¢ym makowca, jak dzieciom, kobietom, staregu i osobom sktonnym do udettérn krwill

Syrop i Ciasto Berthe z czysta Kodeing posiadaja niezaprzeczong skuteczno$¢ w upo c. wych kaszlach, w zapaleniu ka- n
naluoddechowego, w clnypilach, w astmie, w bélach gardta, w bezsennoécigclj w kaszlu nerwowym i ostabia-
jacym, we wszelkich stabo$ciach piersiowych — i uspokajaja rozdraznienia wszelkiej natury. ain
* Osoby uzywajace Syropu lub Ciasta Berthe majg sen spokojny i wzmacniajacy, po ktérym nie uczuwajgani ciezkosci .ani bélu gtowy, r jk
nie traca apetytu i iiie nabawiaja sie obstrukcyj ° n

Upraszamy przepisywaé i doktadnie wyszczegélnia¢ Syrop lub Ciasto Berth$ a jako gwarancyje zadaé¢ nalezy podpisu Berth$
i niebieski¢j pieczeci Panstwa francuzkiego.
W Paryzu u Clina i Sp6tki, 14 Ruc Racine, przy Wydziale lekarskim i za posrednictwem aptekarzy we Francyi i zagranica, zj
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jNalezv poda¢ reke szczesciu.!

marek

jako gtéwna wygrana w najkorzystniejszym razie jest do wy-
grania na Uam Imiski6j wielU itj loteryi pienieznej
odby¢ sie majacej za dozwoleniem i rekojmig Piwiiitwa.
Korzystnie urzadzonym jest nowy plan w ten sposéb, ze
w ciggu niewielu miesiecy w 7 ciggnieniach nieznSJodnie roz-
losowanych zostanie -1],6UO wygranych miedzy ktéremi
znajdujg 3ie gtéwne wygrane wzglednie 400.000 mk.
W szczeg6lnosci zas

Wygr. marek Wygr. marek Wygr. marek
1 250.000, 2 ., 15,000 10 po 1,500
1 150.000, a 12,000 3 , 1,200
1 100,000, 24 * 10,000 530 , 1.000
1 00,000, 3 8,000 1.0:3, 500
- 50,000, 3 , 6000 23.000,, 145
2 po 40,000, 54 5,000 it d. Razem 18,436
3 ,, 30,000, 5 4000 wygranych po 300,
4 po 25,000, 408 , 3.000 200,150.124,100,94,
3 , 20,000. 264 , =2.000 67, 50, 40, 20marek.

Z tych Wygranych przypada na pierwsza klase4000 o0gél-
nej wartos$ci 116,000 marek.

najblizsze pierwsze ciagnienie tej wielkiej przez Pan-
stwo poreczonej loteryi ustanowiono lirzetlownie

juz Nna 14 i 15 Czerwca M=

A kosztuje do niego:

1 caty los oryginalny tylko 6émrk. czyli 3'/2 Zir.

1 potowa losu oryg. 3 mrk. ., 13, »

1 c¢wiartka ,, ” 17, mrk. » 90 kr.

Wszelkie zlecenia wykonane zostang natychmiast
z najwiekszg troskliwosciag *u nadestaniem ijotéw kilub
przekazu poczto» ego, albo za pobraniem nalezy-
tos$ci, a kazdy otrzyma od nas herbem Panstwa opatrzony los
oryginalny do ragk.

Do zaméwien, dotagczymy potrzebne plany urzedowe gra-
tis, w ktérych tak rozdziat na wzgledne klasy jak i odnosne wptaty
znale$¢ mozna, a po kazdem ciggnieniu kazdemu interesantowi
prze$lemy bez zadania wykazy urzedowe.

Na zadanie przesytamy naprzod franko urzedowy plan
do przejrzenia i oSwiadczamy gotowo$¢ przyjaé przed ciggnie-
niem napowrdt losy za zwrotem i ptaty gdyby zyczeniom nie-
odpowiadaly.

Wyptata wygranych nastapi zawsze zaraz pod rekoj-
mig Panstwa

Naszemu zaktadowi sprzyja zawsze szczeScie i juz nieraz
wyptaciliSmy naszym interesantom najwieksze wygrane miedzy
innemi wygrane 1350.000 mrk.. 100.000 mrk., 80.000 mrk.,
60.000 mrk., 40.000 mrk. itd.

Prawdopodobnie niezawodnie liczy¢é mozna przy takism
przedsiewzieciu nn najpew niejszej podstawie opartem
na zywy udziat, prosimy wiec, juz ze wzgledu na bliskie
ciggnienie wszelkie zleceniu przesyta¢ jak mozna najry-
chlej wprost do nas.

Kaufmann & Simon
Kantor bankowy i wymiany w Hamburgu.

P. S. Dziekujemy niniejszem za zaufanie, ktérym nas do-
tagd obdarzano i zapraszajagc przy rozpoczynajacym sie nowym
losowaniu do udziatu, stara¢ sie bedziemy i nadal przez zawsze
szybkie arzetelne ustuzenie zaskarbi¢ sobie catkowite zadowole-
nie naszych szanownych interesantw.

Wyzej podpisani.
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APTEKA pod KORONA

J . T B 4 U € zZ Y iiE IE e O

w Krakowie

Utrzymuje wszystkie wody mineralne tak krajowe jak i za,
gianiezne zawsze $wiezego czerpania.

Nadto utrzymuje na sktadzie zawsze krowianke styryjska

Procz tego znajduja sie zawsze na skiadzie: Pigutki Cauvina
Morisona, Blancarda z zelazem, Yaleta z Digitalinem, Dra Croniera za-
dawane w newralgijach z pepsinem, rozczyn zelaza Lerasa, syrup wa-
pna Grimaulta, syrup Churchilla z wapnem, zelazem, soda; wino chi-
nowe z Cacao Bugeaud, Quina Laroche. — MACZKA SZWAJCARSKA
dla matych dzieci zastepujgca zupetnie pokarm naturalny ordynowani,
przez wielu lekarzy. — INSTRUMENTA chirurgiczne, — BAINDAZF-
réznego rodzaju, pojedyncze i podwojne rupturowe, pepkowe, —
PASY brzuszne kobiece. — PESSARIA, — PONCZOCHY jedwabne na
obrzekliny, - - STETOSKOPY, — PLESSIMETRY — ODCIAGACZE,
pokarmowe dla kobiet,—PtOTNO kauczukowe, — FLASZKI do ka

mienia dzieci, — INHALATORY do wdychiwan przy gardlanych cho-
robach, — NARZADY do wdmuchiwar gardlanych, — PULYERYZA
TORY, — SONDY* Zzotagdkowe, — CATETERY, — BOUPIE. — PO-

DUSZKI KAUCZUKOWE, KAPELUSIKI kauczukowe och aniajgee
bolesne brodawki u kobiet w czasie karmienia, —RESPIRATORY —
KLISOPOMPY metalowe ikauczukowe tak do lewatyw jak i do wstrzy-
kiwan, — LRRYGATI RY Dra Eguisiejf, — WSTRZYKA VKI, —
TUSZOWNICE, — WSTRZYKAWKI podskérne, — CIF.IV.OMir.RZF
decimalne, — TRABKI do wzmocnienia stuchu, — KROPLOMIERZE
PECHERZE kauczukowe lub worki na 16d, — SKUBANKA, —aKE-
ZERWO-tURY moczowe, — KANKI kauczukowe, — SPECULA itd.
Na Zzgdanie przesyta sie cenniki franco.

9n0=

klimatycxiio-*etycseliy

W KULASZNEM

otwartym zostaje 15gc Maja rb.

Zaktad posiada 50 wygodnie urzgdzonych pokoi
dla gosci, po bardzo umiarkowanych cenach. W zakta-
dzie dostanie $wiezego mleka prosto od krow, zetycy
Swiezo dwa razy dziennie wyrabiandj i mleka kwasnego.
Kapiele natryskowe w wannach, oraz w bystroj gorskiej
rzece Ostawie, ktéra koto ogrodu przeptywa. Aparata
inhalacyjne, apteka pod nadzorem lekarza zaktadu.
Sala obszerna stuzy do zebran i zabaw dla gosci. Do-
bra restauracy.ja, w Kktordj potrawy Swiezo, smacznie
i zdrowo przyrzadzone bywaja.

Poczta, telegraf i stacyja kolei w miejscu.

Lekarz ordynujacy i mieszkajacy w zakiadzie

Dr. Groédecki.

NOWE MIASTO NAD PILICA

Zaktad wodoleczniczy

Ilacyjonalna hydroterapija, kapiele rzeczne, gimnastyka, wody mineralne. Obszerny i wygodnie urzadzony zakfad kgpielowy caty
erok otwarty. Dyjeietyczne stosowani e, zdrowe powietrze, malownicze potozenie, w lecie stata muzyka

W ielre skuteczne leczenie wodg w chorobach nerwowych, w katarach w ogéle, a szczegd'niej zotgdka, kiszek, pecherza i macicy,
w przekrwieniach watroby i $ledziony, w reumatyzmach , niedokrwis oéci zakazeniu rteeiowem, skrofulicznem, zitnniczem, w bezptodno$ci,
otytosci, btednicy, nasieniotoku, niemocy mezkiej i w ogélnych ostab, niach po ciezkich chorobach, po kuracyi wodami karlsbadzkiemi,
naryjenbadzkiemi i t. p.

Utrzymanie catodzienne z leczeniem i kapielami 2 Rsr. do 3 Rsr. 50 Aop.

Koniunikacyja przez Skierniewice stacyjg Dr. zel. Warsz. Wied. i Warsz. Byd. i przez Rawe lub z Warszawy wprost karetkami
locztowemi przez Gréjec. Blizsze objasnienia w Aptece Kucharz ewskiego w Warszawie, Senatorska 480 lub w Nowem Miescie nad Pilie%
W Zarzadzie Zaktadu.

Dr. Leon Rzecznioicski. Dr. Jan Bilinski.
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Pierwszy c¢. Xk /eoncesyjonowany iprzez Wys. Ministerstwo

subwencyjonowany
ZAKELAD KROWIANKOWY

pod kontrolg i nadzorem witadz zdrowotnych

Wieden Alserstrasse 1s.

Rozsetka codzienna $wiezej krowianlti
pod gwarancyja przyjecia sie.

HAY, lekarz-

Krowianka do szczepienia jednego dziecka wystarczajaca | ztr.

m V Tylko szczepienie prawdziwg, krowiankg ochrania od na-

LEKARSKI.

, Villa Trianonl od 7 do 8 z rana

mmi

Docent Uniwersytetu .Jagiellonskiego

jak dawniej od 15 maja ordynuje
W MARIENBADZIE

liflfIH Hiiijefiiiii;
ZAKLAD WODOLECZNICZY

(WEfDLMGAU god Wednlem]

@

stacyja kolei zachodniej (Elisabeth-Westbahn) [

Nr. 21-.

i od 3 do 6 po potudniu.

turalnej ospy i wszelkich zarazliwych choréb, ktére za szczepienia ! ! {
limfg z dzieci zbierang, czesto sie p.J.iwiaja. 8§ 20 minut od Wiednia.
J Otvv>»rcie sezonu 30 Kwietnia aj
E| Lekarz zaktadowy: Itr. M aksymilijan Gumplowicz. jj
Otwarcie sezonu d. | czerwca 1882. Pigutki z PodofiMnem Aptekarza
Zaktad ten potozony o 8 kilometrow od najblizszej Coivre przeczyszczajace tagodnie nie sprawiajg
stacyi kolei dniestrzanskiei ,Drohobycz Truskawiec.“ béléw, uzywane bywajg w cierpieniach hemoroi-
Posiada 15°/0 solanke i silne sjarczane wody do kapiel; dalnych itd. P
stonogorzkie rozwaluiajagce i moczopedne zdroje do picia, H _ .
borowine zelazistg i szlam stono-siarkowy do kapiel; apteke, ' Pebpton S?Indkerf]azf)%ryglnal.ny. prz%/ fsl
urzad pocztowy i telegraficzny. sytany bywa we tlaszkac grm. zawlerajacych, |
No VO zbudowane tazienki o 60 gabinetach, urzadzone wyrabiany podiug wydoskonalonej metody, nie
sq z wszelka wytwornoscia, jak réwniez nowo urzadzona podlega zepsuciu trzymany nawet diuzszy czas
wziewalnia paiy stonej i wyciagu igliwija; leczenie elek- w cieptem miejscu;—dalej
tryczne. . A .
Nowe i wygodnie urzgdzone pomieszkania z ustuga, #z . Cl_ep’rom 1erze r_naksymf"’”ne angiel-
kilka restauraevi i cukiernia, nowy bilard, fortepian i kregiel- mz skie Seiferta nadzwyczaj doktadne i czute;,—oraz
nia, dobrr kapela i wiele nowo urzadzonych ulepszen. Woda gorzka KKorszynska ze zré6-
Lekarz zdrojowy Dr. Zygmunt Rieger, radca zdrowia. dia Bonifacego, rodzima s6l gorzka ze
ZamoOwienia na pomieszkan.a i powozy do stacyi ko- droi Bonif ' U 4sKi lank (8]
lejowej ,Drohobyczll lub ,Drohobycz-Truskawiec* przyjmuje z rOJu_ onl_acego, UQ, morSZyns_' solankowo
przy dotgczeniu zadatku borowinowy i lug morszyrski ze zdroju Magdaleny
Zarzad zdrojowy. Wz w Morszynie.
Chorzy posiadajacy $wiadectwo ubdstwa, potwierdzone m Powyzsze artykuty utrzymuje na skiadzie:
przez e. k. Starostwo, korzysta¢ bedg mogli z uwolnienia od Apteka Konstantego Wiszniewskiego
optaty taksy i tafnszych kapieli, tylko- w porze od 1 do kon-
ca czerwca i od 15 sierpnia do 15 wrze$nia.
o a
K Od_najbliz’széj stacyi CES. KROL. ZAKtLAD ZDROJOWY. [3
K kOIe'loMLI‘(S.IZy”a't Krymia Poczta i telegrat )
ilometrow. R
K Pociggi od 15 Czeiwca w K Y N 1 C h g ; £
- w samym Zakfadzie.
K do 30 Wrzesnia dwa ] . ] ) 3
K razy dziennie. Okres zdrojowo kgpielowy trwa od 15 Maja do 30 Wrzesnia. a
$ posiada 18 zdrojéw szczawy alkalicznc-Zelazistél, z ktérych 6 $wiezo chemicznie zbada lyeh; 953 pokojéw goscinnych; 7 publicznych a
K res™auracyj; 3 hotele; dwa gmachy faziebne o 100 gabinetach, z wszelkiego rodzaju kapielami ogrzewanemi wedtug metody Schwartza;
apteke ze sktadem t *d mineralnych zamiejscowych trudnigcg sie wyroBem pastylek Krynickich i wyciggu z igliwija na kapiele bal-
B samiczne, czytelnie 10 gazet i wypozyczalnie ksigzek, zaktad gimnastyczny i kapiel rzecznych tudziez teatr polski i doborowa orkiestre. a
Podczas sezonu ordynuje 6ciu pp. lekarzy. 3
6 Wody mineralne. Krynickie napetniane do flaszek dla exportu najnowszag metodg, mocag ktér6j owe wody zatrzymuja w sobie B
wszelkie s 3 sktadniki, a zatdm swg wiasciwos$¢ i tez same skutki, jak przy ich zdrojach, sg uznan$m Srodkiem leczniczem: w niedo-
$ krew: .0ci i btednicy, we wszelkich cierpieniach zotadka lub Kiszek, pjtaczonych z ostabieniem trawienia lub z biegunka, w rozlicznych a
1 chorobach organéw piciowych u niewiast, jakot6z w przerdznych cierpieniach nerwowych, opartych na ostabieniu, tudziez sg najpewniej- 4
szym lekiem w chorobie angielskidj i skrofuliczn$j u dzieci. ’
K Przy Iworou kolejowym w Muszynie oczekujg na podréznych fijakry i wézki géralskie. a
K Od 15 Maja do 14 Czerwca, tudziez od 1 do 30 Wrze$nia najtanszy sezon, podczas ktdrego ceny pomieszkan sa o jedne trzecig 3
znizone. —
Portyjer w Zakfadzie udziela bezptatnie informacyi niezajetyoh pomieszkaniach. [3
K Ma razie wysigé¢ mozna w hotelu ,,Krakowskim pod Korona™. 3
ZamoOwienia na wody mineralne, tudziez na pomieszkania, na ostatnie tylko z dotgczeniem zadatku od 15 Maja, a
H a pozniej od dnia nadej$cia listu z pienigdzmi przyjmuje S
d Ces. krol. Zarzad Zaktadu zdro twego w Krynicy. 13
[3
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m Mml Zaktad zdrojowo-kapielowy w Zegestowie

otwarty od | Czerwca do konca Wrze$nia.

H : Posiada przeszto 250 wygodnie urzgdzonych mieszkan, etacyje
pOdCZ&S sezonu IEtmeQO bedZIG 0rdyn0wa+ kolejowa (przystanek przy samym zakladzie), tudziez c. k. urzad po-

cztowy i telegraficzny, apteke, dwie restauracyje, piekarnie, wspaniatg
W § Z fZ M m i € Y sale $wiezo ukoriczong ,w domu zdrojowym". w tym samym gmachu
kryty chodnik i zdr6j wody mineralnej najsilniejszej szczawy zelazi-
stej, kapiele mineralne, borowinowe i nader wazne kapiele Popradowe,

. rownajace sie kapielom morskim. W roku biezagcym oddan/n zosta-
a pOdCZ&S JeSIennEQO nie do uzytku publicznego nowo wybudowany dom o 50 pokojach wy-
godnie urzadzonych z tadnym widokiem na Poprad i kolej. Blizszych
wyjasnien udziela oraz zaméwienia na mieszkanie przyjmuje: rzail
W IfilBRAS I E< nielowy B previmel *

SYROP JODOWY Z CHRZANEM
przyrzadzany na zimno przez Grimaulta Aptekarza w Paryzu.

Dok#tadne to pofaczenie jodu ze sokami roslin wchodzacych w sktad syropu przeciwskorbutowego: Rzerzuchy, Chrzanu
Warzechwy, Trdjliscia, nie daje odczynu ze skrobig. Przetwor ten przewyzsza wszelkie mieszaniny syropowe o skia-
dnikach jodku potasowego Inb jodku zelaza i jest nieocenionym w leczeniu dzieci, skorup mlecznych (croutes de lait)
limfatyzmu i suchot.

Syrop jodowy z chrzanem jest uzywany w Paryzu na wielkg skale jako zastepujacy tran; nie sprawia on naj-
mniejszych przypadéw, ktoéreby Swiadczyty, ze nie bywa znoszonym.

Kazda tyzka stotowa przedstawia 5 centigr. jodu; dawka zwykta dla dzieci jest tyzka stotowa rano i wiaczér, dla
0s0b dorostych 2 do 4 tyzek.

Skiady: 8 Rue Vivienne w Paryzu; w aptece Wiszniewskiego w Krakowie; we Lwowie w aptece Piotra Miko-
lasza; w Warszawie u Spiessa i Synéw’, Gallego i u Mrozowskiego.

LOROJOWISKO — OBERSALZBRUNN

2 godziny drogi od Wroctawia.

Od dawna stynne dla cierpigcych na jtuca. Chorzy na dtugotrwale zboczenia trawienia i wytwarzania krwi, na niezyty pecherza, cierpienia
piasku moczowego, dn ¢, cierpienia krwawnieowe itd. znajdujg tam pewne uleczenie. Pora kapielowa trwa od 1'.Maja do ostatniego Wrzes$nia:
Wzorowo urzadzony z aklad leczenia zetyca. Obce wody mineralne. Inspekcyja zdrojowa Ksiestwa pszczyriskiego.

MEDAL ZAStLUGI

WODY LEKARSKIE

, Mmiilieralne sztuczne:

Pyrofosforanowo-Zclazista, Selterska, Yichy, Litowa, Jodowa, Gorzka,
Szczawa alkaliczna na ksztatt Bilinskiej,

aprobowane przez Swietne Towarzystwo Lekarskie i odznaczone medalem zastugi na Wystawie Lekarsko-Przyrodniczej w Krakowie.
Sktady w Krakowie:

W aptece ,pod Gwiazdg" ul. Floryjanska; w aptece ,pod Storicem”™ Rynek Gitéwny; w apt. ,pod Barankiem"™ Rynek Maty; w aptece
»pod Stotg Glowg" Rynek Gtoéwny; w apt. ,pod Ortem™ na Kazimierzu; whandlu p. Janigi Rynek Gtoéwny.

We Lwowie whandlu p lhnatowicza. W Brodach w apt. p. Witostawskiego. W Podliajcach w handlu p. J,Gross.

Zaktad Wéd Gazowych Karola Rzgcy w Krakowie.

Od dtuzszego czasu uzywam tak w klinice jakotez w praktyce prywatnej, wod lekarskich, wyrabianychprzez Pana K. Rzace
w Krakowie wedtug wskazéwek udzielonych mu przez Komisyje balneologiczng Towarzystwa lekarskiego krakowskiego. Przekonawszy
sie 0 skutecznos$ci tych przetworéw jak niemniej stwierdziwszy, ze przyrzadzane bywajg bardzo starannie, moge jak najsumienniej
poleci¢ je co uzywania w praktyce lekarskiej, a mianowicie: |

Woda litowa, woda z pyrofcsforanem Zzelazowym mocniejsza i stabsza moga w zupetnosci zastgpi¢ wody sztuczne tego nazwiska
dotychczas z zagranicy spro -adzaue. Woda jodowa oddaje znakomite ustugi w przypadkaeh, gdzie z powodu cierpienia zotagdka nie
mozna m.ywa¢ przez czas dtuzszy jodku potasu w zwyktej postaci. Sztuczna woda Selterska, woda Vichy i Szczawa alkaliczna na
ksztatt Bilinskisj sa réwnie skuteczne jak odno$ne wody naturalne*"i dla tego moga by¢ uzywane z korzyscig w zastepstwie wod
naturalnych.

Krakéw 25 Marca 1882. Prof. Dr. Korczynski
Dyrektor Kliniki lek. w Uniw. Jag.

mu Pila?*7 lva5iK
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§ ¥ io p + cm inra,t MmLA&mMM
z pyrofosforanem zelaza i sody Grimaulta
APTBKAEZA W PARYZU.

Syrop ten jest jasny, czysty, przyjemnego smaku; tak dzieci jak i doro$li zazywajg go z przyjemnoscia; jedna
tyzka stotowa zawiera 20 centigramoéw zelaza i sody i 0,10 wyciggu chinowego.

Skiady: 8 Rue Yiyienne w Paryzu; w aptéce Wiszniewskiego w Krakowie; we Lwowie w aptece Piotra Mikolasza;
w Warszawie u Spiessa i Synow, Gallego i u Mrozowskiego.

SANTAL MIDY

Aptekarza pierwszej klasy w Paryzu.

Olejek santalowy jest uzywany z powodzeniem zamiast balsamu kopajowego i kubeb.

Jest on nieszkodliwy nawet w wielkiej dawce.— Uzycie jego sprawia juz po 48 godzinach, zupetne ulzenie, wyptyw
zamienia sie na serowate saczenie, bez wzgledu na barwe i obfitos¢ wydzielin.

Uzycie jego nie sprawia ani niestrawnosci ani odbijania sie ani rozwolnienia. Mocz nie przybiera zadnej woni,

SAINTAdL B I1)T jest chemicznie czysty'; wydaje sie w ksztatcie kapsutek i zazywa sie w ilosci 10 do 12
kapsutek przez dzien, zmniejszajac liczbe stopniowo w miare zmniejszania sie wydzielin.

Skiady: Midy aptékarz w Paryzu 113 Faubourg Saint-Honor¢; w aptece Wiszniewskiego w Krakowie; we Lwowie
w aptéce Piotra Mikolasza; w Warszawie u Spiessa i Syndw, Gallego i u Mrozowskiego.

B111111

Dla stabych i rekonwalescentdowv.

KONIAK 1 STARE WINA

z piwnic

M APTEKI pod ,,GWIAZDAA4

PIOTRA  MIKOLASCHA w52,

fS Konlak grande Champagne dla celéw leczniczych bardzo stary — cena 74 litrowdj buteleczki 1 zir. 80 ct. f”f

m O Malaga 0¢ r°ku 1846 na sktadzie bedace — cena % litrow¢j buteleczki 1 zir 20 ct. J 1
HHIW "Ino TOkaJSkle, bardzo stare, prawdziwe arcanum dla ostabionych — cena %4 litrowej buteleczki 2 zir. 50 ct. Uli
I pW I no hISZpanSkIe dla rekonwa|eSC6ntOW, nieco stabsze jak Malaga, pochodzi z okolic Granady S”

Wino wyborne, nadaje sie osobliwie dla niewiast i dla dzieci — cena '/4 litrowej buteleczki 1 zir. w. a. u

Wyborne wtiasnosci tyoh napojow spowodowaty wielu lekarzy a pomiedzy nimi i takich stawy Europejskiej do wygotowania
$wiadectw bardzo pochlebnych. Takze §,,;adectv,a otrzymatem od Wnyfch Dr. Alfresla Biesindeckiego, c. k. radcy namie- *S§
stnietwa i referenta spraw krajowych sanitarnych. Pri Karola Brauna, c. k radcy dworu, profesora i dyrektora Kkliniki poto-
zniczej w Wiedniu, Dra Jozefa Spaetli, ¢. k. profesora, nadradcy sanitarnego w Wiedniu, Dra Drascliego, profesora i dyre- tal
1s® ktéra Vgo oddziatu lekarskiego szpitala powszechnego w Wiedniu, Dra torinsera, dyrektora szpitala na Mtideniu w Waiedniu,
else: Dra Jozefa jlIt eigla, Dra Oskara Widuiauna, Dra Edwarda Sawickiego. Dra fS. Biembickie”o we Lwowie
i innych.

Przy posytkach licze za opakowanie i stempel od jednej buteleczki 20 ct., od 2ch 30 ct. od 3ch 35 ct.,
IsM od 6c¢ciu 50 ct., od tuzina 80 ct.

$H| Sktad gtéwny dla Galicyi 1 Bukowiny w aptece pod gwiazdg:
fcl| Piotra Mikolascha we Lwowie.

® Sktad gtéwny dla Austro-Wegier i dla panstw osciennycli
[1] u p. Wilhelma Maagera w Wiedniu, Heumarkt. Nr. 3.

Sktady w Galicyi: We Lwowie u pp. aptekarzy: K. Krzyzanowskiego i Jakéba Pipesa, w Kra-
Hp; ko wie u p. aptekarza P. GRALEIrNHIEGO, w Brzezanach apteka p. Dembinskiego, w Koto-
myi aptiki p. Sidorowicza i Stenzla, w Tarnopolu apteka p. Jamrogiewicza, w jPrzemys$lu apteka $p.
Tarczynskiego, w Jarostawiu apteka p. Rebnia w Przeworsku apteka p. Switalskiego, w Betzie
apteka p. A. Grossa, w Bolechowie apteka p. K. Schindlera, w Brodacn apteka p. M. Kulaka, w Bu-
cz aczu p. K. Lewickiego, w Drohobyczu apteka p. Kaczki, w Rzeszowie apteka p. Kalinowskiego,
w Stanistawowie apteka p. Beilla, w Tarnowie p. Cbodackiego, w Z6tkwi u p. Dadleca.
il Sktad gtowny w Czerniowcaeli w aptece p. Krzyzanowskiego.
Sktad generalny dla Bukowiny w tptece p. P. Eirzyzanowskiogo w Czerniowcacli.

Naktadem Towarzystwa lekarskiego krakowskiego. W drukarni Uniwersytetu Jagieil., pod zarzadem Ignacego Stelcla.
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