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T R EŚĆ : I. Z kliniki psychijatrycznej prof. Meynerta we Wiedniu LASKIEWICZ-FRIEDENSFELD. Przypadek zboczeń umysłowych powstałych 
prawdopodobnie w' skutek przewlekłego otrucia nikotynem i o zmianach nerwowych i psycluczaiycii w ogóle, wywołanych otruciem ty- 
tuiiiowćm. — II. Z kliniki chorób skórnych i wenerycznych prof. .Dra Rosnera w Krakowie. O.BTUŁOWICZ. Uwagi nad najnowszctni 
środkami przeoiwkiłoweini używanemi do wstrzykiwali podskórnych. (C\ cl.) —- 111. Oceny i  sprawozdania: Sprawozdanie o dziele, 
FBPJRIERA o czynnościach mózgu przez Dra Kwaśnickiego. ROSE. — IV Posiedzenia tow arzystw : Sprawozdanie z W alnego Zebrania W y­
działu Lekarskiego Tow. Przyj. Nauk w Poznaniu.—V. Odcinek: Listy z Konstantynopola. II. — List z Wiednia.—VI. Wadorności bieżące.

Z kliniki psychijatrycznej prof. Meynerta 
we Wiedniu.

Przypadek zboczeń umysłowych powstałych prawdopodobnie 
w skutek przewlekłego otrucia nikotynem i o zmianach ner­

wowych i psychicznych w ogóle, wywołanych otruciem  
tytuniowem.

(Rzecz czytana w Tow. psyćliijnt. w iedeńsk. na posiedzeniu 
z d. 29 m aja 1878.)

Podał Dr. A. J. Laskiewicz - Friedensfeld,
Seknndaryjusz w szpitalu powszechnym, oraz demonstrator w zakładzie 

histologiezno-fizyjolog. prof. B r ii c k e g  o.

Szanowne Zgrom adzenie! Zachęcony pracą F . D o r n .  
b l i i t h a ,  pod tytułem  „ P r z e w l e k ł e  o t r u c i e  t y t u n i o w e “ 
umieszczoną w Nrze 122 zbioru w ykładów klinicznych V o Ik­
ra a n  n a ,  chciałbym szan. Panom skreślić bieg choroby, któ­
ra  prawdopodobnie polegała na szkodliwein działaniu wielo­
letniego w dychania części składowych tytuniu. P izypadek 
ten w  ostatnim  czasie spostrzegany w klinice naszej tyczył 
się 46-letniego robotnika, w fabryce tytoniowej pracującego, 
k tóry  przez wiele lat, że tak  powiem, żył w atmosferze ty- 
tuniowej, gdyż nie tylko, że sam wciąż bardzo dużo bo kolo 
20 cygar mocnych palii dziennie, ale nadto mieszkał w fa­
bryce i w dychał ustawicznie cząsteczki liści tytuniu suszonych, 
k tóre w' ciągu całego dnia musiał rozkrajać. Niech mi wolno 
będzie najprzód zwrócić uw agę szan. Panów  na niektóre oko­
liczności, tyczące się naszego przedmiotu. W  skutek naduży. 
cia tytuniu powstają, oprócz z m i a n  o g ó l n y c h  w czynno­
ściach całego ustroju lub pewnego ukladn (zboczenia przew a­
żnie w czynnościach mózgu, rdzenia pacierzowego i nerwów) 
i z m i a n y  m i e j s c o w e ,  zależne i wywołane przez działanie 
nie tyle samego nikotyno, ile raczej innych, w tytuniu się 
znajdujących lub też przy paleniu tegoż się wydzielających 
zw iązków  chemicznych, przedewszystkićm  w skutek działania

kreozotu, salmiakn (E. L u d w i g ) ,  węglanu amonowego, kw a­
sów octowego i węglowego, żywicy węglowej, być może na­
wet i przez działanie innych związków. Zmiany te są po 
części mniejszej wagi i powszechnie znane, ja k  np. nieżyt 
dróg oddechowych, błony' śluzowej jam y ust i połyku, nieżyt 
spojówki, nawet i nieżyt żo łąd k a ; po części zaś są to zm ia­
ny daleko większej wagi, grożące życiu chorego; znakomici 
patologowie, jakoto Y i r c h o w ,  B i  l i r  o t l i ,  P i  tli a,  J . W e ­
b e r  i wielu innych już. oddawna wy powiedzieli, źe palenie 
tytuniu przy usposobieniu dziedzieznem człowieka przyczynia 
się do pow stania przybloniaka w arg  i języka i tłumaczy 
zarazem, dlaczego rak  ów tak  rzadko zdarza się w tych w ła­
śnie częściach ciała u kobiet. Nie ulega też wątpliwości, że 
pomiędzy ludźmi cierpiącymi na kile ci co palą prędzej do­
stają wrzodów i lepieża języka i w ogóle błony śluzowćj 
ust, aniżeli ci, którzy się wstrzym ują od palenia; taż sam a 
szkodliwość w edług S cli wina m e r  a wywołuje w błonie ślu­
zowej jam y ust, przeważnie w arg i języka szyszkowiny pła­
skie n ludzi całkiem wolnych od skazy kilowej ( idiopathische 
Schlcimliautplaąues) ; według N e d o p i ł a  row ija się z tćj sa­
mej przyczyny t. zw. łuszcz języka  (psoriasis Ungnae)\ oprócz 
działania chemicznego wyż wspomnianych składników  odgry­
wa tu ważną rolę również i drażnienie mechaniczne, up. cygara.

Nas tu zajmuje przedewszystkićm  o g ó l n e  d z i a ł a n i e  
n i k o t y n a  na ustrój i zboczenia powstałe przez nadużycie 
tytuniu, a mianowicie z m i a n y  w c z y n n o ś c i a c h  u k ł a d u  
n e r w o w e g o ;  nad tym przedmiotem musimy się tćż nieco 
dłużej zastanowić. Odróżniamy o t r u c i e  o s t r e  i p r z e w l e ­
k ł e ,  podobne do ostrego i przewlekłego alkoholizmu i mor- 
tinizmu. W łaśnie doświadczenia nad ostrym  nikotynizmem, 
poczynione na zwierzętach, a nawet i na ludziach, dowiodły 
wielkiego podobieństwa do zboczeń przy przewleklóm otruciu, 
a całkowitą tożsamość zmian w ostrćiu otruciu tytuniem, co 
też dowodzi, że te ostatnio zmiany przeważnie są następstwem  
d z i a ł a n i a  n i k o t y u u .  S c h r o f f  (Lehrb. d. Fharmakologie 
3cie w ydanie 18G9, W iedeń, str. 538.) zauważył u królików 
przy otruciu nikotynem gwałtowne kurcze, nieregularny i 
zwolniony oddech; nadczulości zwrotnej, o której wspomina,



nie znaleźli inni badacze przy doświadczeniach czynionych 
na zwierzętach i ludziach; przeciwnie znaleziono przytępienie 
draźliwośei zwrotnej,; Schroft znalazł przy sekcyi królików 
przekrwienie opony miękkiej i kory mózgowej. P rzy  doświad­
czeniach poczynionych na ludziach oddziaływał nikotyn w  na­
stępujący. sposób: badani poczuli silne uczucie drapania w po­
łyku  i żołądku, zwiększone wydzielania śliny, uczucie gorąca 
po calem ci/dc, później wystąpiło znaczne rozdrażnienie, ból 
i zawrót głowy, uczucie ciężkości w głowie, odurzenie i ospa- 
lo ić ; ze strony ziuysłów spostrzeżono: zamglenie wzroku, 
światlowsłręt, przytępienie słnciiu, uczucie zatkania ucha, 
wkrótce potem uciążliwe oddychanie,' uczucie jakoby ciała 
obcego po za mostkiem, duszność, suchość w gardzielu, nu­
dności i wymioty, rozwolnienie, uczucie próżni w żołądku i 
kiszkach; dąłej uczucie zimna po calem ciele, osłabienie w y­
sokiego stopnia, zmęczenie, drganie, omdlenie, niepewny chód, 
mrowienie, kurcz przeważnie mięśni oddechowych, odbijanie; 
b rak  łaknienia trwai dłuższy czas jeszcze. Inni badacze, spo­
strzegając przeważnie Objawy otrucia ostrego, powstałego 
przez nieostrożność? lub samobójstwo, zapisali, że ludzie, ogar­
nięci okropnym przestrachem,HŁwpadli w pewnego rodzaju 
ostre obłąkanie prześladowcze, cefthujące się niespokojcm i 
bojaźnią, której przyczyny należy szukać w nciążliwem od­
dychaniu; ciekawe jest zjawisko,, żc. podczas kurczów i też 
ca drażliwo®  zw rotny  znacznie byw ała przytępioną w sku­
tek szybko się zmniejszającego pobudzenia i oddziaływania 
ośrodków nerwowych; zauważono również i znaczne zbocze­
n ia  w koordynaty1. Doświadczenia dowiodły, że nikotyn po­
budza w małych Rawkach .ośrodki nerwowe i zwoje obwo­
dow e/ w większych zaś da wisach ma wpływ drażniący i osła­
biający nerwy. 0  czhw ieka spostrzeżono również kurcze 
mięśni klouiczne i tężcowe, odurzenie i śp iączkę ; ździergącz 
źrenicy byw a najprzód podrażniony, a rozszerzacz porażony; 
póżnićj nastepujó ' oslabienło zdziergacza. Tętno bywa przy­
śpieszone, potćm nieregularni: i slalje. N ikotyn działa również 
i na zwoje kiszkowe, następują bowiem gwałtowne w ypró­
żnienia (u zwierząt widziano kurcze macicy, B a s c l i ,  N a sse ) ;  
dychawica w otruciu nikotynem zale ty  w cd iig  niektórych 
badaczów od kurczu mięśni gladkićh oskrzeli, po którym  na­
stępuje osłabienie ośrodka oddechowego i zamartwieni. W y­
dzieliny byw ają zwiększone. Czy to w skutek podrąźnienia 
ośrodka naę^ynioruebow ego, czy przez działanie nikotynu 
wprost mi mięśnie gładkie naczyń, towarzyszy innym przy- 
padom  w ostrem otriicin nik, zmniejszone ciśnjenie ościenne 
drobnycli tętm ezek (kurcz tycliże), a  później powiększenie 
ciśnienia ( B e r n a i d ,  T r a n b e ,  R o s e n t h a l ) .  Niekiedy zda­
rza sie i trudne moczenie. Zpenice byw ają różnej wielkości. 
Chorzy tracą  czucie; nasm puje dzwonienie w uszach, zamęt, 
ból w sustawach, ból głowy, osłupienie i śmierć. W  celu le­
czniczym używano tytunin jako  środka zm niejszhjąrego po­
budliwość nerwów czuciowych i m chowych, środka paraliżu­
jącego (np. w przepuklinach nwięzgiliętyćh), wreszcip jako 
le k u  moczopędnego; używano go zewnętrznie w postaci przy. 
pa i^k ; dymu, nalewki lub nastoju i jako lew atyw ę; k ilka 
razy  widziano skutek  śmiertelny. Zdarzył sfe jeden przypa 
dek  śmierci po lewatywie z 0-8 nalewki tytuniowej ( B o h m  
H andluch  d. Jntomcationen  w dziele zhiorowem Z i e m s s e -  
n a ,  1876.). W innym przypadku nastąpiła  śmiety po użyciu 
wrewn|hrznem nalewki z 2*0 gr. tytuniu. L a n d e r e r  spostrze­
ga ł niekiedy śmierć po użyciu nalewki lub t.. zw. ®>ku tytu- 
niowego (we fajkach), mającego u narodów wschodnich sła­
wę środka leczniczego w chorobach skóry.’ spostrzeżono na­
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wet śmiertelny*-wynik po użyciu t. z w. la w aty w dym ow ych; 
N a m i  a s  opowiada o kontrahandziście, który przez dłuższy 
czas nosząc mnóstwo i iści tytnniu pod koszulą, otruł się przez, 
działanie zewnętrzne nikotynu. Znany jest przypadek otrucia 
po użyciu tabaczki w ilości l 1/* gr.; w innym przypadku po- 
wyżyciu 17 gr. M a r c h a n d  widział n ag lą  śiĄierć po potknię­
ciu t. zw. soku z faj,k\ Miejscowo działa najmocniej św ieży 
tytuń, jbśli jest wilgotny. Najczęściej zd a rza^* slę  otrucia n i ­
kotynom w skutek palenia,; w dymie tytuniu znalazł H e u -  
be l  lotne sole nikotynowe. Składniki te zostają w essane i 
dostają | ąię krw i drogą- naczyń włosowatych płuc, do któ­
rych dym bywa w ciągnięty; jednakże błona śluzowa połyku 
i żołądka je s t również w 's tan ie  wessąć nikotyn. O p p o l z e r  
opowiada o człowieku, k tóry  ząąnąl z cygarem w ustach; 
człowiek ten straeil przytomność, doznał kurczów i um arł 
wśród sinicy, Spostrzeżono śmierć po 1 —  2 fajek (^icliroif); 
w innym przypadku JjH nżyciu 4-0 tytoniu, po 17 —  18 faj­
kach. W przypadkach tych znależli^heuiicy  ślałfly nikotyna 
w ef wszystkich narządach i w ydzielinach, n3wet w pocie i 
av moczu, najwięcej w śhnie. Pr-zy sekcyi ( 2 / i e m s s e n  1. 
cit., pag. 454.) znaleziono miedzy inuemi następująge zmiany: 
przekrw ienie opon mózgowych, samego mózgu, powiększoną 
ilość surowicy w mózgu; przekrwienie i wybroczyny krw i 
w narzędziach brzusznych. P rzypadki właśnie przytoczone 
dowodzą indywidualnej nieszkodkwośei tytuniu, która u ró­
żnych ludzi jest bardzo nierówną, co też zauważono i na 
zwierzętach. N iektórzy doznaw ają poi pierwszej próbtó pale 
nia przy padów nerwowych, podobnych do t. zw. choroby mor­
skiej (D b rn  lilii t h), szczególna tkliwotyć zdarza sic nawet 
u przyzwyczajonych do tytuniu, np. przy chorobach różnego 
rodzaju. W o t r u c i u  p r z e w l e k ł e m  ąąstępuje ogólne osła­
bienie układu nerwowego, tesknę, nader płaczliwe usposobie­
nie, niechęć naw et i niemożliwość pracow ania umysłowo, za- 
W T Ó t i ból głowy, bo.jaźń, drażliwość na różne bodźce, łatw e 
znużenie, drganie odnóg, utrąt-a popędu płciowego, bicie ser­
ca, obłąkanie prześladowcze, trwog|i, duszność, wieczorem n a ­
wet napady cmgmae pectónĘ  morzysko, biegunka, bolesne 
m oczenie; ć]mrzy brzydzą się tytuniem, a przecież nie m ogą 
się odzwyczaić i muszą p a lić ; mogą się zdarz w. naw et i 
częściowe kurcze1 i niedowład mięśni, choć to już bywa ozna­
k ą  otrucia ostrawego. Podmiotowe uczucie smaku tytunio- 
wego ma bye zwłastunepi otrucia przewł ‘ chorzy- słabieją, 
sta ją  się bezkrwistymi, skóra ich staję się brudno-żółtawą, 
um ierają naw et na gruźlicę-' ( H i r t  Krldi. der Arbeiter, BA. 3) 
niekiedy są chorzy bardzo rozdrażnieni, cihrpia na polucyje; 
dzieibczyuy maja. często silne miesięczno odpływy, często się 
zdarza poronienie ( D r y s d a l e j 2 c-o tez i miało miejsce w fa ­
bryce. zkąd był nałjz chory i gdzie przeważnie pracują ko­
biety. Robotmce po niejakim czasie źle w y g ląd a ją ; znalezio­
no u nich nikotyn w m leku; dzieci ich często um ierają (M er- 
k e l  Gsi^brbęhrmikhdten, Z i e m s s e u s  Hdb. der s$/cc. Path. 
und Ther. B d . I.J. Najszkodliwićj działa nikotyn na nerw y 
i zmysły. O zboczeniach słuohowych już wspomniałem. R i t -  
t e r  znalazł zmniejszenie akom odacyi; R e y m o n d  spostrzegł 
powiększone napięcie gaiki. M a c k e n z i e  po raz pierwszy 
opisał niddoślep nikotynowy; chorzy widzą jakby  prze? m głę, 
we dnie gorzej, odrpźniają źle kolory (Suc h e 1, M a s s e l o n ) ;  
pole wadzenia ly w a  zwężone, pojaw iają sięTplamki (scotoma) .  
H u t c h i n s o n  znalazł brodaw kę nenvu wzrokorvego bladą, 
tętnice siatków ki zwężoną i sądzi, że przedtem  było prze­
krw ienie; w 2cli przypadkach ślepota była następstwem za­
niku n e m u  w zrokow ego; Ii. sądzi, że w yskok jest w stanie.

LEKARgKL Nr. 29'-
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usunąć te sk u tk i  nifeotynuPwm* praeeiwvnie sądzą, że .napoje 
wyskokowe* przyspieszają objawy otrucia ty tu n io w ^o . K o- 

^ t n i ń s k i  «(Rłbi.. W arszaw ska, W1I, str. 12.) opisuje przypa­
dek ostręgo otrucia w  skutek wprowadzenia t. zw. soku ty ­
toniow ego do spańćhniałego z ę b a ; nastąpiła  ślepota, rozsze­
rzenie ,ź ra tic$  i oliidlenie; upust krwi, gorczycżnik i okłady 
zimne sprowadziły łiijg*?. Ja  także w klinice A r l t a  widziałem 
k ilka przypadków  liiedoślepu ty tunkm ego: A r l t  sam niemało 
takieli widział przypadków  i dobre > p o s trz e g a ł skutki, jeśli 
cLorzj przestał' >alie i nosząc ciemno okulary używali środ­
ków napotnych luli przeczyszczających: w innych przypad­
kach pom agają wstrzytkiwanin nitr. Skord chorzy
zaekęii na nowo 'palid,'1 wtenczas powróci 1$ dawne zboczenia. 
Z dobrym skutkiem używano elektiyeziuśęi indukcyjnej, mor- 
tinu w wielkich dawkach i tanimi. Wiadomo, że wyskok, w ię­
ksza część alkaloidów, zatem i niektóre inne leki w małych 
dawvka'ck pobudzają, później dzi da ją  osłabiająco na nerwy, 
albo zaś ■ odraza paraliżują Ośrodki nerwowe, z e  jednak  orga,1 
nizin wkrótce się do nieh przyzwyczaja. Na inne alkaloidy 
■organizm .po niejakim czasie nie oddziaływa; jeżeli dawki są 
m ałe, należy więe -dawkfe powiększyć, aby skutek wywołać. 
Przebiwnie znamy znów alkaloid.y (strychnin, digitalmf, k tó ­
re -organizm znosi tylko w  bardzo małych, pófenićj w eorkz 
mniejszych idawkaćli^ tak, W  ta  sam a m ała'daw ka., kilka ra ­
zy używana, śmierć mioże >.wywołać p rzez1 kiiniulacyję. T ę sa­
m ą -wlahib&Ć ma w yskok; .tylko trzeim tu więcej lat, ażeby 
zauważyć skutki otrucia. "4}odobni(Djak wyskok działa i ni­
kotyn. Chory okś^nje t. zw początkowe '(prtimonltorische)' 
oznakii porażenia postępowego (profp-asSw  n?tliirnparahfsc). 
L e u d n e t  sądzi, że Otrucie nikotyndwe prędzćj się pojawia n 
takich robotników, którzy' sarni dużo pałą, szczególnie jeśli 
przytem  cierpią na nieiStrawYtio&ć, Móo tćż i n naszego chorego 
miało miejsCeJ W edług niektórych weiągdnie tabaki do nosa 
lut) też k iw anie  liśku dalekó rzadziej bywa szkodli\vem, an i­
żeli wyciąganie dymu do płuc i połykanie 'tegoż, ęó po czdŚci 
zależV'Mid łatwńyszćj w i asm iści chłonięcia błony śluzowej płuc 
i żołądka, aniżeli bło5lf^śłuzowvej' nosa lub ust, po części" zaś 
zależy od więks.zęj ilości nikotynu przy  paleuiu. W  zam knię­
tym  lokalu, przy złej w entylacji, prędzej następuje otrucie, 
tern bardziej jeśli robotnicy za nadto wdele prm^ijm ;'i nieod­
powiednio si‘ę żyw ią. ^.Śddzouo, że nikotyn nie* podziela wła- 
sudśffi' kum ulacji z iitnemi alkaloidam i, tymczasem w iększa 
część, autorów jest przdóiwuego zdania. Robotnicy wve fabry­
kach cierpią często nieżyt "żołądka lub tylko bolesne w nim 
uczucie, albo rozwolnienie lub zatkanie' stolca, podmyje; bar­
dzo często zdar/a ją  się nerwobóle wy różnych r.zęściaeb ciała 
( M e r k e ł $  wwladze psychiczne coraz bardziej podupadają, 
parnią ws i ą  zmniejsza; chód, ruchy bywyają niepewYiie; rozwija 
się obłąkanie prZhśladowYCze, naw et i sżaleiistwyo uważano 
w jednym  przypadku. Suchoty płucne często ‘się1’ wwydarzają; 
Z e n k e r  znalazł u robotnikowi' w płucach brunatni? ciałka) 
rówwnież i M e rk  e 1.' Cliory uaSz wyciąż przymuszony byl wwały-'1 
chać cząstki suebw cli liści tytuniowwweh, gdyż przez cały dzień, 
ja k  to WYspomniclńśmy, ziłjmowfal się rozcinaiiem  i rozkłada­
niem liści “ oprócz tego palii niezmiernie dużo i' ozosto.

D nia %ćr kwwietnia rb. przyjęty został do kliniki naszej 
40 lat liczącył g lek  Nikoli Dimitriades '-Bahtschekiyói. '-Swwda- 
dectwvo lekarza fabryki nie wyvja$nilo nam przyczyny przyję­
cia" Ishorego cło kliniki oboróćb umysłowych, poniewyaż w niern 
była mowia jedynie o melancholicznem, tęsknćm  usposobie­
niu pacyjen^P oierp iąęggo od paru lat przewwlekly nieżyt żo­
łąd k a  i jakąś' chorobę wyątroby.1'Chory sam był bardzo ma-

lomówwny, nie wwdadal przwdem należycie językiem  niemieckim. 
Daleko wwdęoej dowwiedzieliśmy się o stanie chorobowym jego 
ód bezpośredniego przewożonego, od kolegóww i przyjaeicd, 
nauczyciela i dyrektora fabryki. Chory, który w  ciągu 3 lat 
prifeując wv pewvńej fabryce ww iedeńskiej, odznaczał smAiad- 
zwyyezajną pilnością i wytrwy&lSscią, od 4 —  6 tygodni znaczne 
okazuje zm iany: często odpoczywali, bardzo mało lub wcale 
nie pracował, zasypiał często podczas roboty, stał się nieru­
chomym, tęsknym, roztargnionym ; będąc przedtem  doś&|roz­
sądnym  i towarzyskim, łiawret czaP in  wvesołym, unikał wy o -  

statmm ezasue towarzystwa. przyjaciół, z nikim nie mówił, 
tylko cźasem przy robocie mawvial do siebie po niemiecku, 
powYtarzał łekcyje tego języka,; pamięć stracił po części, co 
też potwyićhlzd jęgp, nauczyciel. Zdarzyło się raz, że chory 
rzucił do brudnej bielizny swój zloty 'Zegarek. Przed 3,ma 
laty In ł wy Konstantynopolu właścicielem sklepu tytoniowego; 
poniósłszy wielką stratę i sprzcdawYszy wwdasność swvą, udał 
się jako robotnik do Wiednia. W c ią g u w ila t byl cal kibić 
zadowolony ze swego stanowviś'k'a, byl nawet wwesoly i rwR 
mowuw. Chory średniego wvzrostu, dość silnej budowvy; źle 
odżywciony; mięśnie wviotkie, skóra brudno-źóltawvej barwy. 
R y sy 1 twvarzy noszą ślady znużenia i tęsknoty. Źfenide Rze­
dniej wyielkóści, prawwa nieco szersza. Błona ślnzowya wvą«£ 
ja ni w" ustnej i spojówyka bardzo blade; język  drga, szarawwo- 
białym pokryty  nabłonkiem ; zresztą Mona śluzowa jam y u- 
stnej żadnej zmiany niu? okazuje. Lekkie drganie rąk, siła 
mięśniowwa mierna. Lewyy nerwy twarzowej cokolwiek s łu b p y . 
Wymowwa nie antkiem praw7idlowva. Cliory podaje, że dotąd 
zawsze byl zdrowy; wv pokrewieństwie nikt ifi'e oierpial cho­
roby ncrwYOWYĆj lub umysłowej. Przed rokiem zachorowyal na 
nieżyt:, żólądka, gllyż z rana zwvvkl w iększą spo.zywvać ilość 
sera i jaj na twyardo gotowYanych. Za poradą lekarza udał 
się do Kaltenleutgeben, jednalśAęnajmnipjszej ulgi nie.doznał. 
Czuje już oddawwma rżnięcie, wy brzuchu,;najbardziej w  okolicy 
prawyego podżebrza i żołądka ; uczucie to niepewne, którego 
chory bliżej,opisać nie mógł, zdawwalo-"się hyc zależne od 
nerwobólów splotu brzusziegft i po części mogło zależeć od 
nieżytu żołądkowwego, najbardziej pochodzić mpglo od otruuia 
nikotynoww%gk,'' jakto  wvyż WYSp.oinniane przykłady dowodzą. 
Nieżyt żołądka nie mógł być znacznym, chory bowyiem ani 
nic" wymiotował, ani nie strli*ił przez dłuższy czas apetytu; 
kiedy niekiedy dozuawyał tylko lekkich nudności; wv czacie 
4(i-diiiowyeg'0 pobytu jadał ou z apetytem, nudności nie miał 
i tylko język  bjfd' obłożony. W ątroba cokolwyieljpowiększona, 
przw dotykaniu wicale ln^molesna. Zresztą wy innych trzewacb. 
brzuszuycb, jakoteż i piełsiowyyeb stan prawidlowwy. Przyc/,!- 
nw' hipoeliondryi, powystałej wy skutek holowi i uczuć wy trze- 
wwach, uależy szukać wv zmniejszonej czynności czołowych 
plafóww mózgowwob, hamujących ośtodk nenvówv czuciowvjr«lt 
trzew ; ja k  już wwspomnieliśmy fhborobę naszego pacyjenta, 
mianowyicie o b ł ę d  (perturlmtio), należy zaliczyć do ragdu 
peczątkojyycb zw,iastunówv zaniku mózgu postępowego, który  
zapewnie powysfaje wy skutek przewylcklego cierpienia czolo- 
wyeli piatów uiwfeowyeb i następstwem  którśg'b jesś ułrał»  
intóligoncyi. Chor}- nasz przyznał, źe dawniej byl onaiirettg 
a obecnie popęd płciowy ustąpił prawcie całkiem ; M e y n e r t  
uwvaża onaniję nie jako przyczynę, lecz jako skutek choroby 
nerwwowej, po większój części wrodzonćj lub tć4 pojawviająoćj 
się wYGżeśnie. -Gpróia wvyż wspomnianych szkodliwyości, m ają­
cych ww7plywv na odżywwienie ogólne (otrucie nikotynem, lekki 
n M y t żo łądka)/ obory mrez 'ogromnie się natężał, gdyż oprouz 
dość uGiążliwyęj, jednostajnej pracy (rozcinania i pakowyania
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lijci^tytuniu całemi dniami) zaczął uczyć się po niemiecku. 
Nauczyciel podał, że chory bardzo słabą miał pamięcj, żadnych 
postępów nie czynił, w ł  bardzo roztargniony, okazując pod 
każdym  względem psychicznym wielkie znużenie i trudne 
pojmowanie. W  czasie pobytu chorego w klinicei zauważono 
u niego, że raz w wysokim stopniu był roztargniom^p powi- 
tawgftyAswycb przyjaciół, którzy go odwiedzali, szedł po po­
koju, sprzątał, tak jakby  nikogcu w pokoju nie było, jakby
0 nich nic nie wiedział, a nie pożegnawszy się z nikim w y­
szedł ze siali. Po kilku tygodniach popytu w klinice stan po­
lepszył się, chory poczuł ochotę do p racy ; opuścił po 4 ty ­
godniach pobytu szpital; raJzęho mu, aby się udał na jakiś 
czas na wieś i,lep ie j się żywił, unikając natężenia um ysło­
wego i cifelegnego. Z powodu osłabienia zażywał żelazo oraz 
jodek potasu, środek w otruciąck przewlekłych, polegających 
na- obecności we krw i szkodliwego składnika-, z dolnym sku t­
kiem  zawsze używany. W moczu chorego, który w szpitalu 
bardzo mało palił, nie znaleziono nikotynu. Wiadomo, że 
powodem do powstania zaniku postępowegp mózgu byw ają 
najc-zgściej: zgryzota, kłopoty, u tra ta  pieniędzy, i stanowiska-, 
zmartwienia, na có M e y n e r t  ze względu ajtyjologicznegĄ 
w iełk. kładzie naoisk'. W zruszenia te psychiczne miały i u 
naszego chorego miejsce, lecz nie mogły być powodem sła­
bości umysłowej, gdyż cliory po tych stratach i zmartwie­
niach w ciągu o 'ja t żył całkiem zadowolony, często w to­
warzystwie przyjaciół bywał wesołym i rozmownym i żadnych 
zboczeń ani cielesnych, ani psychicznych nie okazyięah

W dyskusyi zabrał glos prof. Ew I - J o f m a n n .  Pod 
względem otrucia ostrego mówca musi namie-nić, JBe doświad­
czenie S c h r o f f H ,  jakóby pobudliwość zwrotna się zwiększa­
ła! woale nie jest uzasadnione; liczne doświadczenia różnych 
autorów, jakoteż własne: czynione razem  z prof. B a s  oh cm , 
dowiodły zmniejszeni^ pobudliwości; H. kładzie nacisk na to 
•zjawisko powiększonego ciśnienia szezegókiiej w mniejszych 
letniczkach, które aię k u rczą ; być może," łże znaczna trw oga
1 niepokój zależą od nieprawidłowego krążenia k iw i w odpo­
wiednich ośrodkach. Prof. M e w n e r t  zgadzając się ze zdaniem 
prof. TL przytacza z -własnego doświadczenia j że otrucie- 
ostr^w e nikotynę™ najczęściej sprowadza objawy okropnej 
trwogi. Przypadek właśnie, opisany mógłby po części w y­
tłumaczyć, dlaczego porażenie mózgu postępowe tak  często 
zdarza się u mężczyzn w porównaniu z płcią żeńską, jeżeli­
by, następne poszukiw ania statystyczne dowiodły, że mężczy­
źni dotknięci tą  chorobą, nietylko dopuszczali się w ybryków 
in Baccho et Ye-nere, ale i dużo palili.

II. Z  kliniki chorób skórnych i wenerycznych prof. 
Dra Rusnera w Krakowie.

Uwagi nad najnowszemi środkami przeciwkiłowemi używa 
nemi do wstrzykiwań podskórnych.

Skreślił na podstawie * spostrzeżeń klinicznych 

Dr. Ferdynand Obtułowicz,
Asystent tajżSkliiiiki. 

dalszy. Patrz Nr. 28.)

W  dwóch przypadkach przyjętych na klinikę z rozpo­
znaniem wrzodu stwardniałego w kilka dni po jego pojawie­

niu się. trzeba było 20 wst-rz) kiwań do osiągnięcia zupplnogo 
ich zabliźnienia bez używ ania innych grodków m iejsB w o 
działających prócz zwykłej czystości i zakładania jknbanki 
W  obu tych przypadkach kiła w tórorzędna podczas łub po­
bytu na klinice przez cztery blisko tygodnie nie pojaw iła sid 
wcale, a kiedy następnie przybyli na kliniflie po przerwie od 
'/„ do 1 roku, badanie ścisłe wykazało u nich objawy kiły  
następowej tak  łagodne, że* zmiany ustąpiły bez przeprow a­
dzenia lekow anja ogólneS? tylko przy użyciu środków miej­
scowo działających.

Z powodu interesu klinicznego, jak i przypadki te, jako 
ilustraeyja korzystnego wpływu cystrzykiwań p o d s k ó r n y c h  

białkami rtęciowego przedstaw iają, przytaczam  je  w ja k  nąj- 
wickszem streszczeniu.

ł)  Ignacy K. z Balina, 1. 2 | j  wyrobnik, przybył 2 9 ' 
m aja ;18'76 na klinikę na$zą; rozpoznano: JJlcfira m ck tm ta  
pruepuPii, uicefa mb  btUtinoWriMor-rlioea, adeniUs ingidnalis in -  
signis mibilcderali*, p n w ip w ia id e n i  iń-rą/ione ingnim di si- 
nistra. Spółkował po raz ostatni w kwdetniu, pierwsze owrzo- 
dzienie zauważył w połowie maja. Mężczyzna dobrze zbudo­
wany, ale niekoniecznie dobrze pdżywionjfrz cerą tw arzy bladą, 
Bkaznje obok dwóch wrzodów n& -wewnętrznej powierzchni 
napletka bez podstawy stwardniałej, dwa jeszcze owrzodzenia 
powierzchowne w rowku za żołędzią o podstawie wybitnie 
stwardniałej, przez oo zalam ek napletka przybrał postać pier­
ścienia rogowffigp. Griiczdły* pachwinowe zwłaszcza po stro­
nie lewej wybitnie obrzękłe wielkości małych orzechów wło­
skich. Zalecono odrazu im rzykiw Sm e z białkam i rteciowegwi 
w grzbiet; znosił jo dośe dobrze, zwłaszcza w dalszym toku 
leczenia; z początku Ijol trw ał 2 —  3 godzin, a nąc-icki pod­
skórne lubo niezbyt znaczne niepozwalaly sp a l choremu ;na 
Stronie zajętej; zresztą jednak apetyt ijjkpn nie pozostawiały 
nic do życzpuia. Po 20 wstrzykiwanińch wrzody się zjipelnie 
zagoiły a po 25 w strzyki waniach i 31 dniach leczenia chory 
opuścił zakład nie okazując innych zmian zakażenia ogólne­
go, ja k  tylko nieznaczne obrzmienie gruczołów pachwinowych 
i mierne powiększenie gruczołów karkowych, które w ystąpi­
ło wśród leeżenia.

Dopiero w rok później bo § m aja 1B77 zgłosił się do 
nas tenże sam chory dobrze odżywiony ze zmiapami nader ła- 
godnemi, bo najdokładniejsze padanie nie potraiiUo w ykryć 
żadnych innych objawów kiły, jak  tylko mierne powiększenie 
gruczołów pachwinowych i nader nieznaczne gruczołów k ar­
kowych, a nadto kolb ^atolfea k h  kciny sączące, w pośtaci je ­
dnego płaskiego guzka wielkości centa ponad poziom skóry 
sąsiedniej wzniesionego i pokrytego wypociną szarawą. Z a­
stosowanie metody Cherona tj. pocieranie' laseczką kam ienia 
piekielnego, a następnie zynku litego, Vb 2gi dzień uskute­

c z n ia n e , potrafiło w ciągli dni 18, iiisunąć zmianę tę zupełnie. 
Tylko dla uchronienia chorego od powrotu choroby zaleco­
no mu na wychtodnem pigułki etc. protojodm-cto hydm rgyri 
(1,00 : 40 pigułek, po 3 pigułki dziennie). Przez cały rok za­
tem chory był wolny od objawów kiły, gdyż wywiady na­
der dokładne nie w ykryły  żadnej pod tym względem w ątpli­
wości; chory zeznawał, że nfe, zauważył żadnych plam wybi 
tnyoh na tułowiu, ani bólu gardła przez ten czap oały; albo 
też objawy były tak  niezuacznemi, ze je  chory łatwo mógł 
przeoczyć.

W d r u g i  m p r z y  p a d k  u u Franciszka G., 1. 26, z Lanc - 
korćmy, czeladnika kuśnierskiego, rozpoznano 17 października 
1876 „tdleus incturatum praeputii, nm iU deniM ^inguinalĄs . 
sm im ra haud insigids. “ Na powierzchni wewnętrznej napletka



po stronie lewej w idać wrzód powierzchowny wielkości ’/, 
centry p o k r y j  wypociną szaro-żóltawrą, o podstawie nieco 
stwardniałej. Pb stronie lewej gruczoł pachwinowy wielkości 
bobu, dość twardy i nicbolesny. Pd l i  wsftzykiwaiiiu^h białkami 
rt|ciow 7'e|;owTzód powyższy począł się zabliźniać, a po20w strzy- 
kiwaniacli zabliźnidbie ukończone; wstrzykiwania znosił chory 
bardzo dobrze, ból i nacieki podskórne b\4y uidźnaczntć 
W  ciągu leczenia przybyło ( hor ego 4 funt. (ze 706 na 110 
funt".). Dni Idhżenia 22. Chory zgłosił się dopiero n S  khnikę 
•*. m aja re,77 z klykcinam i sąeząceini skąpemi po obu s tro ­
nach moszen i w rowku łoJfbwo-udowym prawym  od włelko- 
ści bobu do wielkości 4 cdntów. Po 5 przyżeganuich w edług 
m etody Oberona w ciągu dni Ki i wyżyciu l , w  protojodureti 
hydrargryri zmiany zupelniel aż dotąd bezpowrotnie ustąpiły.

Podobnyz wplywr korzystny w strzykiw ać białkami na 
przebieg następow y kiły  wtórorzędnej mogłem stwierdzić 
także w7 2cb przypadkami wrzodu stwardniałego w pralityce 
pryw atnej obserw owanycl].

W innycb przypadkach zwłaszcza tłdh , gdzie już w7rzód 
stw ąrdnialy trw ał długo, łio chfirzy okazyw ali w eliwiii przy­
bycia bib w7 kdka 'dni po przy byciu ś w w e ż e  o b j a w 1)7 k i ł y  
w t ó r o r z ę d n e j  (wr 5 przypadkach), w ystarczała■ mniejsża 
ilość w strzykiw ać, bo 7, £ * -1 2  do sprowadzenia zupełnego 
zabliźnienia wrzodu. W  tych tćż przy padkacli wpływ westrzy- 
kiwaflj na przebieg objawów kiły wtórorzędnej nio różnił się 
niczem od wp-lj wn, jak i mógle-m zanważyć w przypadkacłi 
kiły  wczesnej, w których już wrzody pienvotnę^|bjij7 pogojo- 
lie jiojtrzednio, tak  że stwardniahiści żadnej lub tylko ślad 
po nićj można było wykazać. (wr 27 przypadkach). P o  d w u ­
d z i e s t u  l u b  d w u d z i e s t u  k i l k u  w s t r z y k i w a n i a e h  b i a ł ­
k a m i  r t ę c i o w e g o  u s t ę p o w a ł y  z m i a n y  t a k  n a * 'k ‘ó r z l ,  

j a k i n a  M o n a c h  ś l u z o  w y  e łi.
Co do szczegółów bliższych, to w przypadkach lekkich kiły 

wtórorzędnej, mianowicie., jeżeli na* skórze była osutka plami­
sta, w  na blonaeli śluzowych klykciny sączące w postaci dro­
bnych guzków7 w .elkól-łci groszku do 'w p t  zmiany cho­
robowe znikały szybko, pod wpływem w strzykiw ać i ta k : po 
usunięciu osntki plamistej wystarczało 8, 10, l f ,  ostatki pla- 
misto-gnziezkow-ej 15— 20, .qo uajwię<j(i®>— 30 Wstrzykiwać; 
klykciny7 nie leoźóne wcale nnljŚcowo ustępowały zwolna i 
później nieco otl osutki plam istej, lecz za to przy użyciu łpP 
czenia mięjSjowego, zwłaszcza zaś wybornej metody Chfcrona, 
k tóra od lat dWu w7 oodzienćem znajduje się zastosowaniu na 
klinice naszśj,' znikały po 4, Z. K) ’cO najwięcej }5 wętrzy- 
kiw aniach i 3, 4, ó przyżbganiacb laseczką lub' rozczynem 
azotanu -srebrowego (.1 :§) i pocieraniach następnie 'laseczką 
w ygładzoną zynku litego'. lż y c ie  co dopiero wspomnianej 
m etody leczenia, kłykciu sąozącydi nadaje g y *  bardzo tak 
w praktyce prywatnej jak  i s^pitnlngj a to z powodu tak 
czystoścu Ieczenifć taniości tegoż ja k  i z powodu szybkości 
działania. Szózbgólni^j nadajć się ta  Łtirfofla przy leczeniu 
kłykciu sączących stanowiących jodyno objawy kiły wtórorzę­
dnej powraha.ją^ej, gdzie ęzejstokroć jedym ę leczenie miejsco­
we w ystarczy zupełnie do wyleczenia chorego z łagodnej re ­
cydywy. W prawdzie przy pierwszych przyżeganiaeh mocify 
ból chw7iiowro dokucza chorym , ale n ie  je ś t on mocniejszym 
od nieprzy jem nie) uczucia towarzyszącego przyżeganioni roz­
czynem wyskokowym sublimittu, mija szybko* a z drćfłć j 
stron}7 działanie tego środka żrącego da siję ściśle ograniczyć 
do przestrzeni zajeFej chorobowo, gdyż przy użyciu leków 
s ta lj7ck w postaci laseozbk unikam y rozlewania się po za 
granice klykciny, tak  nieprzyjemnego przy użyciu rozczynów I

subłimatbwych lub innych tymże podobnych w działaniu. Po- 
bliżfeże szczegóły odsyłam szćnow aycli czytelników do roz­
prawy7 kol. S k o b l a  skrlśifmej w zeszłym roczniku Przeglądu 
Lekarskiego^fNr. 39, 40 i 41), z którego- tkrświadczeniami i 
zapatrywaniam i na metodę Oherona zupełnie się zgadzam, 
oparty na dwuletuiem przeszło doświadczeniu.

Nie mogę atoli chociaż pobieżnie nie dotknąć częśoi tenjjl 
rćtycznej wyświecającej działanifełłeków7 użytycli w tym spo­
sobie leczenia; nie tłumacze go w7cal>e prądam i galwaniezue- 
mi wynalazcy, tylko „statu uascenti“ połączeń chemicznych. 
W  każdym  podręczniku chemicznym nwydutnionein jest dzia­
łanie zynkn, żelaza itd. na rozezyny metaliczne, w szczegól­
ności zaś na rozczyn azotanu srebrowego. Jeżeli laseczkę 
zynku litclfo wiożymy do rozczynu \ azotami srebrowego^ to 
kw7a£ azotowy połączy się z zyiikiem tworząc azotan zynko- 
wy, a sroibro metaliczne w idzieli się jako proszek miałki, 
czarny, na powierzchni lśniącej zynku litego. Podobnież przy 
działaniu azotanu^Brebrowego na tkanki ustroju powstanie naj­
pierw7 połączenie białka ^ trąco n eg o  z wydzielin z azotanem 
srebrowym, tu uwydatniające<*się w7 postaci -Strupa mleczno- 
bialego, a  za potarciem laseczką zynku litego wydziela Mę 
z tego połććzeni;#- organicznego srebro metaliczne jako po 
w loką czarna, a zyuk występuje w połączenie zamiast sre­
bra, przez oo utworzy7 się połączeuie*białka z azotanem zyu- 
kowym. Lecz właśnie ten status nasoens jtohączeń chemiczny ch 
działa żrąco na naciek ograniczony i rozpadajm y się na  phi 
wiorzc-hni, a zwany klykcin&lsąCfeącą, i wywiera wpływ 
w ienny przy użyciu tej metody. Łatw e wnikanie świeżo utw o­
rzonego połączenia chcmiaznngo tłumaczy bó) przy p.ierws-zćni 
za&tósowauiu tego 'lekowauia i szybkośćfj działania w przy­
padkach kłykciu świeżych; jeżeli zaś k ijk c in a  jest pokryta 
przjaskórkiem lub strnpfiem  i przedstaw ia naciek w skórze 
z przerostem brodaw ek, działanie nie jeśt. tak  szybkiem ale 
i ból jejłt nieznacznym. PowyfcSj już wspomniane zalety tego 
sposobu leczenia miejscowego omów iontatobszerniej przez kol. 
Skobla powinny zachęcić, szan. kolegów do korzystania z na­
darzającego się m atcryjalu chorobowego i wyrobienia sobie 
własnego pod tym względem zdania , które z pewnością bę­
dzie, ja k  sie spodziewani, dla metody tlić ro n a  pochw-alnem,

- 'N;i e z a w s z e ftt o 1 i w7 p 1 y  w w-strzy kiw ać podskórny cli 
białkami rtęciowego j e s t  t a k  k ę r z y s t u y m  pod względem 
przebiegu zmian Sorobow yeli w kile wtórorzędnśj i nie za­
wsze tak  szybko usuwa zmiany, ja k  tb ‘ powyż^f nakreśliłem. 
Jak  każda metoda leczenia idiy, tak i metoda wstrzykiwać 
podsićórnycb ma sWo/ę s t r o n y  u j e m n e ,  zwłaszcza jeżeli 
wartość jćj zostanie wystawioną na próbę pizy leczeniu przy­
padków kiły złośliwszych. Poniżej w streszczeń'.U przytoczone 
histoiyje choroby7 posłużyć mogą zś dowód, że w jedny m 
przypadku mimo 2D, a w dw u innych mimo 28 wstrzykiwać 
IłiąRaBłi rtęciowego pojawiła się osutka i to złośliwsza od 
poprzedz&jącćj, a nadto chrypka i klykciny łttiózące, w t)gó’le 
objawy cięższe, niż na ptKSsątfku leczenia, które dopieio jio 
zaleceniu kilkunastu lycidrhć w zupełność ustąpiły. Przyrpad- 
ki te  stanowią dowód, 5e w7strzvkiw ania hialkanu rtęciowego' 
są wpriiw7dz!ie w ybornym  środkiem do iStiw unia lekkich zmian 
kiły- #wi(?źej, do przyspieś^ouia 'Zjduiżniónia wrzodu jńe^wn- 
tuegh'* leoz że w przyrpadkacb cięższych ustąjiic muszą pier- 
w'szeństwć energicznie piweprowa.dzonej kuracyi za pomooa 
w cierać szarucliy, a zdanie to wypowiedziane wr p'itirwszijj 
mej pracy7 o białkanie rtęciowym i dzisiaj jeszcze po dalSzrem 
póltorarocziiem doświadczeniu pow7tórzy7ć muszę. Pakicż sarnę 
są i zapatryw ania Sigmunda na strony dodatnie i ujefcne
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wstrzykiw ań podskórnych ( Wiener K lin ik , H eft 10, 1876. 
„ Ueber neuere Behaiidlunyseweisen der Syphilis “) ,  który 
w strzykiw ania zaleca w łagodnych i pojedynczych formach 
kiły wtórorzędnej w ystępujących obok stwardniał ości pierwo­
tnej i k łykcin pod postacią świeżych plam, guziczków, małych 
króst i guziczków pokrytych łuseczkami (Sy-phili* cufanea 
nuiculosa, pa jw lo$a , p so r ia ftfm n is tó  lekkiego zajęcia błon 
siczowych jam y ust i po łyku, a  więc ja k  zazwyczaj w ystę­
pujących w 3, 4 lub 6tym miesiącu po zarażeniu się. U cho­
in eh bojaźliwych chcących się leczyć zaraz z pfftzątku nada­
j ą  'sic bardzo w strzykiwania, jeżeli chory zachowuje obok te- 
ig'.U odpowiednią dyjetę i żyje higijenicznie; zwłaszcza że 
w strzykiw ania w o®yle są  ope.ra&yją bardzo łagodną i prostą 
i nie mogą przynieść żadnej szkody choremu przy odpowie­
dniej zręczności lekarza. Autor jednak przyznaje dawniejszym 
spiKobom leczenia tj. zadawaniu pigule® z jodku rtęciowego 
wewnętrznie i używanie suldimatu zewnętrznie, a przedewszy- 
stkieni wcieraniem tśzanudiy wjck®% skuteczność i zaleca je  
w  formach ftieższych, dłużej trwających i uporczywych. Podo- 
bnegoż zdania są inni autorowie ogłaszający w czasopismach 
lekarskich doświadczenia robione z wstrzykiwaniam i białka­
mi rtęciowego, ja k  G&Shirhakl (W iener med. W ochmschrift. 
1M 7, 10 etc.) Neumami ( W iener GesellSćhaft ĆU >' Aergfe 
Bjig. v. 27110 1876) i inni; jedynie lylko Klink z W arszaw y 
rokuje nadzwyczaj wielkie nadzieje dla bialkanu rtęciowego 
w ychw alając zanadto jego skuteczność w czem go jeszcze 
Griinfeld przewyższa (Klink. Pam iętnik Tow. lek. warsz. 
1877, Griinfeld W iener nmliz. PreSse Nr. ©5—38 187,6.) Za 
dowód zatem, że w strzykiw ania podskórne bialkanu rtęcio­
wego w obec złośliwszych fornn kiły  są bezsilnem i, niechaj 
póslużą następujące historyje choroby przytoczone w ja k  naj­
większym streszczeniu.

(Oiyg dalszy nastąpij*

III. Oceny i sprawozdania.

The fonctlons of the bram p. D aw ida F e n  i e r ą ,  sprawozdanie 
z przekładu francuskiego ęrzgz D ra A. Kwaśnickiego.

Zastopowanie metody doświadczalnej do badań fizyjolo- 
gicznych, uświęconej przez Bacona i D.tsjgirtesa, a z chwa­
lą  i pożytkiem dla naul i rozwijanej przez Longeta, llagen- 
diego, J. Mhllera, a zwłaszcza przez nieodżałowanej dla św iata 
frankowego pamięci KI. Bernarda, składa nowy dowaid swój 
płodności w geuijalnej pracy D ra Ferriera, o której już w Nr. 
13 Przeglądu Lekarskiego r. b. poczyniłem luźne uwagi.

Itęzporządzając olbrzypiim matferyjaieiu naukowym, ja ­
kim się, nie poszczycą szkoły kontynentu, Fer.rier badał mózg 
zwierząt stojących na rozmaitych sateehlach doskonałości 
ustrojowej; chcąc jódnak w yszyć ja k  najwięcej analogicznych 
wniosków dla wyświecenia czynności mózgu ludzkiego, badał 
on najdłużej i najstaranniej mózg małpy; dzieło więc F errie ­
ra, będące zestawieniem licznych doświadczeń, nie nadaje się 
do ^skrócenia, i streszczenia, i zdając zeń spraw ę’ zmuszony 
będę uwzględniać tylko ogólne pojęcia w nieui zawarte, oraz 
wnioski, do których autor na podstawie swych badań doszedł.

F crrier rozpącząl sw ą prace wykładem  opisowym pier­
wocin mózgu i rdzenia, zastanaw ia się następnie nad czyn­
nościami odruchowemi ostatniego, rży  ni sw7e uwagi nafi Pliii- 
gera  pojęciami o tej sprawie, zbijają® je  doświadczeniami

G oltza. Dalsze rozdziały poświęca autor anatomii i fizyjolo- 
gii rdzenia przedłużonego i móżdżku, a po krótkiem  lecz wy- 
czerpnjącem zastanowieniu sua nad skutkami odjęcia mózgu, 
roztrząsa on sprawy zachowania równowagi ciała, czucia mię­
śniowego, czynności przewodów półkolistych, zawrotu głowy, 
koordynacji mięśniowej, nakoiifcc mechanizmu uwydatniania 
odczutych wrażeń i przechodzi d o s ło w n eg o  zadania swej 
pracy, do czynności mózgią zakończonej wyczerpującym po­
glądem  na móESize względu na jego czynnojjei psychologiczne.

Gł<ńvnćm zadaniem pracy Ferriera jest udowodnienie 
na drodze doświadczalnej lokalizacyi czynmHei m ózgówych; 
do r. 1870 panowało powszechnie w nauce nmiemartm, źe 
mózg jest nieczułym ną, wszelkie bod;pe*j w czem głównie 
Longet i Magcndie utwierdzili lek a rzy ; w7 rzeczonym roku 
Hiizig .i F n tsch  ogłosili swe niezmiernej doniosłości doświad 
czenia, dowodnie przekonywające, że mózg jest wrażliwym 
na. bodźCT elektryczne, że prąd przepuszczany przez niektóre 
okolice półkul mózgowych wywołuje ruchy w przeciwnej po­
łowie ciała. Prof. F errier w ciągu 3 letniej doświadczalnej 
pracy nictylko stwierdził prawdziwość powyżej przyw alonych 
wniosków H itziga i Fritscha, ale szeregiem wytrwale i mądrze 
przeprowadzonych doświadczeń doszedł do przekonania, że 
ruchowi każdego członka, każdej gromady mięśniowej, ja k  
równie ruchom skomlKnowanym, zmierzającym ku pewnym 
celom, odpowiadają w istocie szarej jfewne punkta, których 
elektryzowanie wywołuje rzeczone ruchy, czyli innemi sło­
wy : istnieją w Aide oldreslonyćh miejscach kory mózgowej 
kom órki ruchowe, posiadające czynnościowy a zapewne i a- 
natom iczny związek z oddzielnemi grupami mięśniowemi, i 
że ruchy tych mięśni zależą .od podniecenia rzeczonych k o ­
mórek, bądź drogą bodźców przyrodzonych, jak  wola, czucie 
obwodowe, bądź sztucznych, ja k  bodźce elektryczne, Liczne 
doświadczenia a na mózgu nialp dokonaHe umożebniły F e r 
rierowd utworzyć topogratiję czynności ruchowych mózgu, a 
Zakres istoty szarej, wyrafinującB tę sferę ruchową, okazał się 
najszerszym u zwierząt, stojących na wtj ższym stopniu dosko­
nałości ustrojowęj, a ścieśnia się w prostym stosunku do zni­
żania się radizonegtMszczebla.

Caiwille i Duret powtórzyli jednocześnie z Ferrierem  
doświadczenia łłitz iga i  Fritscha i doszli do wniosków zgo­
dnych z badaczem, którego praca obecnie nas zajmuje.

Dzieło Ferriera  zdobią i objaśniają liczne rysunki, część 
których poświęcona jast uzmysłowieniu topografii czynności 
ruchowych mózgu. Cala praca uderza obfitością doświadczeń 
i, głębokością wysnutych z niej w7nios]iów; jest coś ippnętnega 
w tej potędze rozumowania, treściw ej- zwięzłości, ufności i pe- 
wuości, które cechują umysł autora; szytelnik na wstępie już 
czuje się opanowanym pojęciami jego, tyle w nich jest loiki, 
dowodów, a tak  mało w ątpienia i w ahania a ę ;  to też żaden 
badacz tak  stanowczo n y j oddziałał na przekonania lekarzy 
o lokalizacyi mózgowej, nikt nie zdołał tak  przekonać w ąt­
piących, ja k  Ferrier swą pracą, w której tooryję objaśniają 
świetne doświadczenia, a wyniki doświadczeń .są w  zgodzie 
z założeniem teoretycznem. Jeśli jednak  trzeba stanowrczo przy­
znać w  zasadzie, że lokalizacyja czynności mózgowych n ie  
jest żadną chimerą lub utopiją, to znowu gromadne przyjęcie 
do pewników naukowych tych wszystkich twierdzeń, które 
w  tym kierunku pośkijwnai.n bądź spostrzeganie kliniczne, 
bądź pracownia fizyjdfbgiczna, byłoby lekkomyślnością, lub 
nagannym  pośpiechem : i tak  nie ulega wątpliwości, że elek 
trody zastosowane na pewne miejsca kory mózgowej wywo­
łują stale ruchy pewnych grom ad mięśniowych, lecz jakaż
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est pewność, że w tej korze są, ośrodki ruchu, żc elektry 
czuość nie działa pobudzająco na niżej położone w arstw y, - 
że te dopiero oddziaływ ają na bodziec, a istota szara gra 
tylko rolę b ierną przewodnika ? a pytanie to tem łatwiej się 
'nastręcza, że Ferrior posługiwał się dosyć silnym prądem. 
W szak łechtanie podeszwy wywołuje śmiech, łechtanie poły­
ku w ym ioty, a przecież w podeszwie nie przypuszczamy 
'ośrodka ruchowego śmiechu1, a w  połyku wymiotów, czy więc 
pobudzanie kory prądem galwanicznym nie jest równoznaczą- 
cem z pobudzaniem przez łechtanie podeszwy \ połyku? a 
jak  usunięcie podeszwy przez odjęcie odnóg nie znosi mo­
żności śm iania się, tak  usunięcie istoty szarej nie przeszka­
dza wywoływaniu ruchów mięśniowych przy galwanizowaniu 
półkul mózgowych. Już Candlle i Duret udowodnili, że dla 
Wywołania skurczów mięśniowych przez stosowanie prądu 
elektrycznego na półkule, istota szara nie jest niezbędną, a 
usuwając ją, p rąd  stały wywołuje ruchy tak  ja k  gdyby pun­
ktu ruchowe F crricra  nie były naruszone; Pitres i Frank 
'wytwarzali przez zdjęcie płaskim  nożem jistoty szarej p ła­
szczyznę prostopadłą do włókien istoty białej, i zastosownjąc 
do niej bodźce galwaniczne otrzymali skurcze gromad mię­
śniowych z całą topograficzną ścisłością; badania te nie oba­
lają twierdzeń Ferriera, lecz odejmują im siły dogmatycznej 
i zdają się, dopominać dalszych, a więcej przekonyw ających 
dowodów.

Całość nerwu jest koniecznym warunkiem dla przebie­
gania w nim pobudzenia nerwowego, bodźcami przyrodzone- 
mi w znieconego; gdybyśm y nie usiłowali zestawić końce prze­
ciętego nerwu, część jego obwodowa zostanie zawsze porażo­
n ą ; natomiast dla wywołania w przeciętym nerwie pobudze­
nia bodźcem elektrycznym dośyć jest zetknąć końce przecię­
tego nerw u; w powyższem doświadczeniu znalazł Burdon 
Sauderson piętę Aehilesową tw ierdzeń F errie ra : oddzielając 
powierzchowną w arstw ę od głębszej istoty szarej nożem cien­
kim, bez zniszczenia części rozdzielonych, Burdon Sanderson 
galwanizował w tych w arunkach korę mózgową, i wbrew po­
wyżej wypowiedzianemu twierdzeniu ruchy mięśniowe po­
w stawały, jakby  przecięcia nie było, co poniekąd stwierdza, 
że elektryczność w doświadczeniach Ferriera  nie ma nic wspól­
nego z przyrodzoną pobudzalnością nerwową, że sięga ona 
przez istotę szarą do włókien istoty białej, które będąc po­
niekąd przedłużeniem sznurów i puiów nerwowych udzielają 
•silę bodźea obwodowi, przczco powstają skurcze w odpowie­
dnich gromada,cli m ięśni; te uwagi i doświadczenia należało 
się, Ferrierow i wziąść na wzgląd i odeprzeć je, ażeby w  umy­
śle czytelnika nie pow stała wątpliwość.

Dalszy szereg doświadczeń F errie ra  popierać zdaje się 
w sposób niezbity twierdzenie autora o istnieniu punktów 
ruchow ych: jeśli galwanizowanie pewnych miejsc kory stale 
wywołuje ruchy mięśniowe odpowiedniej gromady, a usunię­
cie tych miejsc nożem niezawodnie sprowadza porażenie mię 
śni tejże gromady, to jakże oprzeć się uwierzeniu, że miejsca 
te kory są punktam i rucliowemi? Lussana i Lemoigne zwró­
cili uw agę badaczy, źe między bezpośredniemi skutkam i do­
świadczenia, do których należą zaburzenia czynnościowe, a 
mistępowemi zachodzi różnica, k tóra  dala powód pomieszaniu 
pojęć; a że zw ierzęta F errie ra  krótko żyły, spostrzegał 011 

tylko pierwszy okres następstw  usunięcia pewnych miejsc 
kory, tj. porażenia; lecz w tych przypadkach, gdzie utrzy­
mano dłużej zwierzęta przy życiu, czynności ruchowe ponie­
k ąd  w raca ły ; ten powrót czynności ruchowych po zniszczeniu 
dom niem anych punktów ruchowych wykazuje, że czynności te

nie są w łasnością bezwzględną rzeczonych punktów, w tym 
sensie jak  żółć jest w ydzieliną wątroby, a mocz nerek, i gru­
czołów tych po ich usunięciu inny narząd zastąpić nie zdoła. 
W mózgu wprawdzie przypuszczają istnienie d z i a ł a n i a  z a ­
s t ę p c z e g o ,  lecz i Ferrior przeciw takiem u pojmowaniu •wy­
stępuje, gdyż dopuszczając podobną hipotezę nie potrafiono- 
by położyć tamy przypuszczeniom ze szkodą dla nauki i 
prawdy.

Pomimo więc dogmatycznego tonu dzieła Ferriera, po­
mimo jego potężnej loiki, genijalnie prowadzonych dośw iad­
czeń i wyciągniętych z nich wniosków, udowodnienie istnienia 
punktów ruchowych dom aga się więcej przekonywających 
dowodów, i lepiej chwilowo zrzec się tych ponętnych nabyt­
ków przez Lcwesa „ulubionemi złudzeniami4' nazwanych, ja k  
uwierzyć en Moc w twierdzenia, które nasuw ają tyle w ąt­
pliwości.

B o s e  (Zurych): Przypadek wyleczenia po skaleczeniu 
głębokich naczyń uda.

Zwracamy uwagę szan. czytelników na ten nadzwyczaj 
pouczający a każdego lekarza nie tylko specyjalistę obchodzący 
przypadek, a to tómbardzićj, o ile że 011 przypom ina bardzo 
żywo smutnej pamięci bistoryję zamachu na osobie prof. 
G-irsztowta dokonanego.

Pewien rzeźnik wbił sobie przez nieostrożność nóż w p ra ­
we udo, poczerni nastąpił krw otok tak  silny, źe tylko przez 
ucisk palcami mógł być wstrzymanym i nie dozwolił prze­
niesienia chorego. Dopiero wieczorem przybył R. na miejsce 
i znalazł chorego leżącego na noszach, bardzo osłabionego, 
nie opatrzonego a na udzie ranę 3 cm. długą, 1/2 cm. szero­
ką, na 4 pałce poniżej więzadła Poupartowego położoną, po­
dłużną, skrzepam i wypełnioną.

Po uśpieniu przedłużono ranę do 3 cali przy równocze­
snym ucisku na t. udową spoiną powyżćj w ięzadła. Przeko­
nawszy się, że cięcie idzie przez m. krawiecki, odsłonięto tę ­
tnicę udową w górnym kącie rany  i podłożono pod nią prze­
wiązkę, k tórą  jednak  zaraz usunięto przekonaw szy się, że  
po jej zadzierzgnięciu wprawdzie ustało tętnienie, lecz nie 
ustał krwotok. W przypuszczeniu, że otwór znachodzi się 
w  tętnicy głębokiej uda łub spółnej przystąpiono do podw ią­
zania tej ostatniej. Mimo to krw otok nie ustawał a nadto 
stal się tak  groźnym, że trzeba było przeczekać ćwierć go­
dziny uciskając gąbką w ranie, zanim się można było doma- 
cać tętna a tem samem odważyć się do dalszych rękoczynów. 
Odsunąwszy dostatnio m. kraw iecki i czworogłowy na ze­
wnątrz a  mm. ksobne wraz z powierzchownemi naczyniam i 
udowemi na wewnątrz, znalazł ostatecznie R. przyczynę krw o­
toku w ranie 4 cm. długiej rozwartej i na wskroś żyłę udo­
w ą głęboką przebijającej. Po przewiązaniu tejże i jeszcze 
dwóch pomniejszych do niej się wlewających żyłek ustał 
krw otok stanowczo a chory został uratowany. Leczenie trw a­
ło k ilka miesięcy i pozostawiło po sobie bliznę 14 cm. d łu­
g ą  a 4 cm. szeroką. Ten dla nauki o podwiązaniu wielkich 
pni żylnych tak  ważny przypadek dowodzi bezskuteczności 
podwiązania głównego pnia tętniczego przy obrażeniu głó­
wnej żyły. (CorrespondcnzLl. f .  schweis. Aersste, B il. V I I .  
1877.) A . O.
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IV. Posiedzenia Towarzystw.

Sprawozdanie z Walnego Zebrania W ydziału Lekarskiego 
Tow. Przyj. Nauk w  Poznaniu.

Posiedzenie z dnia 24go czerwca 1878 r.

Według- zapowiedzianego porządku dziennego odbyła się o 
godzinie 12tej z południa w i z y t a  w z a k ł a d z i e  S i ó s t r  Mi ł o ­
s i e r d z i a ,  w którym pp. Dr. M a t e c k i  i S ę e k i  w oddziale ze­
wnętrznym, a Dr. K a c z o r o w s k i  w oddziale wewnętrznym naj­
ciekawsze przypadki zebranym przedstawiali. Stąd udali się go­
ście do s z p i t a l a  d z i e c i ę c e g o ,  który z prywatnych funduszów 
założony, zostaje pod kiernnkiem D ra Z i e l e w i c z - a ,  b. asystenta 
prof. F ischera we Wrocławiu. Szpital ten, aczkolwiek mlodziu- 
cliuy jeszcze, wzorowym odznacza się porządkiem i choć szczu- 
plenii bardzo rozrządza funduszam i, wyświadcza wiele dobrego 
dla biednych dzieci miasta. Początkowo założony jest tylko na 
12 łóżek, wszakże chorych poliklinicznych jest codziennie zna­
czna liczba. Dr. Z . z swego stosunkowo szczupłego materyjału, 
w szpitalu się znajdującego, przedstawił kilka ważniejszych przy­
padków, mianowicie chirurgicznych. Najwięcej zaś zajęcia budził 
chłopiec 15-letni, źle odżywiony, słabo zbudowany, który od lat 
kilku cierpi na w o d n ą  p u c h l i n ę  n e r k i  p r a w e j  (hydro- 
3V‘phrós'if< '.k-i ir-J.i. Cierpienie to zdaje się mieć od urodzenia,, a 
spostrzeżono je  przed kilku dopiero laty skutkiem obrzmienia 
brzucha. Obecnie brzuch ma ksz ta łt prawie prawidłowy, albowiem 
przed niedawnym czasem wykonano przekłócie torbielą i wypu­
szczono moczu okoio 8 litrów. P rzy  tej sposobności przedkłada 
D r. 7i. o k a z  a n a t o m i c z n y  t e j ż e  s a m e j  c h o r o b y ,  pocho­
dzący od osoby 8-9 letniej, znanej w szerszych koiach tutejszego 
społeczeństwa, dyrektorowej ziem stw a, p. K. ,T. Zm arła w przed­
zgonnej ostatniej woli w yraziła życzenie, ażeby dla dobra nauki 
odbyto na jejc zwłokach oględziny pośmiertne. W ywiązując się te ­
dy z polecenia zmarłej wyjął Z. torbiel, zresztą ^już od lat 30 
rosnący. Objętoś”  brzucha przed otworzeniem na wysokości pępka 
wynosiła 108 cm.; przemieszczenie kiszek grubych, żołądka i wą­
troby, wypchnięcie trzew brzusznych ku jamie opłucny w wyso­
kim stopniu. Nerka zdrowa przerosła, naczynia jej grubości trzon­
ka od pióra, płuca ściśnięte, zresztą zdrowe. Torbiel sam zajmo­
w ał całą jamę brzuszną i zawierał przeszło 20 litrów płynu g a­
laretowatego). a raczej masy galaretow atej, śluzowej, z bardzo 
nieznaczną ilością molau. Wśród galarety znaleziono dwa śpicza- 
ste kamienie nerkowe długości (i i 9 cm. Miąższ nerkowy zupeł­
nie zanikły. D i. Z. namienia, że okaz ten co do wielkości s ta ­
nowi trzeci znany w literaturze egzemplarz.

P o s i e d z e n i e  o g o d z i n i e  Gtej w i e c z o r e m  zagaił 
w  nieobecności prezesa D ra M a t e c k i e g o ,  który dla ważnych 
zajęć sam przybyć nie mógł, sekretarz Wydziału Dr. J e r z y -  
k o w s k i  i zawezwał kolegów do wyboru przewodniczącego; wybór 
padł na D ra G o l s k i e g o  z B u k u .  I)r. G. obejmując urząd prze­
wodniczącego wyraża przedewszystkiem swe ubolewanie, iż walne 
zebrania tak mato znajdują oddźwięku między kolegami, szcze­
gólnie zamiejscowymi, z których na zebranie to stawiło się w ogó­
le trzech tj. prócz przewodniczącego D r . ^ Ś z r a n t  ze Lwówka i 
D r. C z a r n e c k i  z Leszna. Także miejscowi członkowie stawili 
się mniej licznie, aniżeli to po inne bywało lata.

Po odczytaniu protokółu z grudniowego walnego zebrania 
i przyjęciu tegoż przez zebranych, przystąpili zgromadzeni do 
ogólnej dysknsyi, Uchwalonej na ostatniem zebraniu, a dotyczącej 
tem atu: d a l s z e  d o ś w i a d c z e n i a  n a d  l e c z e n i e m  o s t r y c h  
w y s y p e k .  Dr. K a c z o r o w s k i ,  rozpoczynając dyskusyję, przy­
pomina, iż już dawniej miał kilka razy sposobność mówię, jak 
błogim jest wpływ zimnego powietrza na rozmaite choroby go­
rączkowe, mianowicTę na dur wysypkowy i choroby płucne. Osta­
tnie jego doświadczenia dotyczą przeważnie także duru wysypko­
wego. l)r. K. zauważa, że tegoroczna epidemija tego cierpienia 
odznacza się łagodnością, jaka nie bywała po inne la ta , i że zaję- 
cie^oljrodków nerwowych nie bywa tak  silnem; natomiast bardzo 
często spostrzegał powikłanie z biegunką. Również odmienny cha­
rak te r ma wysypka sama, która dosc często pokazuje się tylko 
na grzbiecie w plamkach podobnych do odry, lub jedynie do

tw arzy się ogranicza. W szystkich durem wysypkowym dotkniętych 
wystawiał Dr. K . na działanie czystego zimnego powietrza i ży­
wiąc ich mlekiem, piwem, winem, w razie upadku tętnic podawał 
na wewnątrz kamforę i kwas będźwinowy. P rzy  tym rodzaju le­
czenia D r. K . nie tylko nader pomyślne osiągał rezultaty , ale 
nadto zauważył, że zajęcie oskrzeli daleko rzadziej występowało 
u chorych, którzy wcześnie na wptyw |:eliłodnego powietrza 
byli wystawieni. —  Dr. O s o w ic  k i  namienia, że dość liczne 
przypadki tak w tym, jak przeszłym roku, leczył jużto salicyla­
nem sodu, jnżto zimnemi kąpielami; rezu ltat był dość pomyślny, 
bo śmiertelność wynosiła 16°/0. Zdaniem D ra O. wpływ błogi 
zimnych kąpieli polega nie tylko na ich przeciwgf mączkowem 
działaniu, ale nadto na silnem podrażnieniu w chwilach stano­
wczych. To podrażnienie jest według D ra K. właśnie niekorzy- 
stnem, i nie każdy chory, jak  osoby niedokrwiste, dzumi, kobiety 
lub tyfusowi w późniejszym okresie choroby, nadaje się do zim­
nych kąpieli; nadto zimne powietrze nie działa przemijajtłco. jak  
kąpiele, lecz ustawicznie, a więc skuteczniej. Dr. Z i e l e  wic  z 
przytacza, że u dzieci, chorych na ostre w ysypki, nie używa, 
nigdy zimnych kąp ieli, natomiast znakomite usługi oddawały mu 
zawsze zmywania letnią wodą. Dr. S z r a n t  wspomina o 18 przy­
padkach, z których dwa tylko zakończyły się śmiercią, a które 
wszystkie leczył zimnemi kąpielami. Tego zdania nie jest Dr. 
G o l s k i ,  który chorych swych wystawiał zaraz z początku na 
działanie czystego chłodnego powietrza ż rezultatam i pomyśłnemi; 
przeciwnie złe widział następstwa po zimnych kąpielach, szcze­
gólnie u dzieci.

Następnie Dr. Ziele wicz mówił o s z c z e p i e n i u  k r o  w i a n ­
k i  w p r o s t  z c i e l ę c i a .  Prelegent wspomniawszy pokrótce o 
liistoryi szczepienia krowianki namienia, że przy szczepieniu lim- 
fy humanizowanej nagromadziło się w ostatnich mianowicie cza­
sach wiele nieszczęść z powodu, iż razem z limfą przeszczepiono 
zołzy, kiłę i inne cierpienia. To też obowiązkiem je st każdego 
sumiennego lekarza, ażeby szczepionemu jak  najzdrowszą dawat 
limfę, a pewnflBfci pod tym względem, mimo najtroskliwszego ba-*' 
dania dzieci, z których się limfę bierze, nie daje nigdy ospa hu­
manizowana ; pewność zaś tę posiadamy w krowianee na cielęciu 
zaszczepionej. Następnie przytacza wykładający właściwości kro­
wianki i wspomina, Bże stosowanie krowianki je s t z tych powo­
dów niedogodnem, iż kro wianka trudniej się przyjmuje i że ho­
dowla takowej nie tylko je s t utrudnioną, ale nadto kosztowną. 
Zdaniem prelegjdita winien rząd dalą tę sprawę wziąść w rękę 
i założyć tego rodzajn zakłady, jak to ma miejsce już w H am ­
burgu i Brukseli.

Po odczycie tym wywiązała się ożywiona rozprawa, w któ­
rej większa część zebranych bierze udział, a w której zgodzono 
się n!Pto, że krowiauka jest daleko pewniejszą i stoi pod wielu 
względami wyżej od limfy humanizowanej.

W końcu Dr. W i e h e r k i e  w ic z przedstawił zebranym okaz 
anatomiczny u s p o r n i a k a  (cjlk/ma') s i a t k ó w k i ,  rozrastające­
go się po całej gałce ocznej. £l)dczyt ten umieścimy w całości 
niezadługo. Heda/icyjft).

Sekretarz ponawia swój wniosek, już na ostatniem Waluein 
zebraniu uczyniony, ażeby dla obojętności członków dla walnych 
zebrań takowe nie dwa razy, lecz raz tylko do roku się odby­
wały. Wpiosek ten uchwalono postawić na porządku dziennym 
przyszłego Walnego zebrania.

Na tem posiedzenie zamknięto.
D f :  Jerzy lzow sh .

V. Listy z Konstantynopola.

i i .

W sierpniu roku zeszłego zaangażowany zostałem przez 
Stefana baszę do służby wojskowo-lekarskiej w ailnii oto- 
m anskiej; kontraktem  mając sobie zaw aro\tane warunki świe­
tne wyjechałem z W iednia. Na dworcu kolei południowej 
spotkałem  kilkunastu młodych kolegów udających się do Tur- 
oyi w7 tym samym co i ja  celu. W agony były przepełnione 
jadącym i, niendogliśmy wszyscy pomieścieł sif* w jednym  wa­
gonie, wdęc ulokowaliśmy się po- czterech w każdym. Z po-



tniędzy moi cli towarzyszy zrobił przyjem ne i imponujące w ra­
żenie na mnie jeden z kolegów, człowiek około czterdziestu 
lat mieć mogący o nadzwyczaj regularnych rysach tw arzy; 
fuchy i mowa jego cechowały człowieka znającego świat i 
pewnego siebie. Szanowny doktór jedzie także do T urcył? 
zapytałem. — T ak  je s t ; była jego krotka odpowiedź. — Pan 
doktór już zapewne po kilkakroć pełnił służbę, wojskowo-le- 
k a rsk ą?  zapytał go znów kolega z W ęgier. — O tak  mój 
p a n ie ; odpowiedział zagadnięty, byłem w M eksyku w  armii 
M aksymilijana, a  w ostatniej wojnie franeuzko-pruskiej w a r­
mii baw arskiej. —  Ach jakżeż się cieszę ze sposobności do­
wiedzenia się czegoś o służbie sanitarno-wojskowej mianowi­
cie podczas wojny, gdyż ja  jej nigdy nie pełniłem, a to co 
wiem o niej, wiem tylko z gazet; szanowny doktór będzie 
łaskaw  przedewszystkićm  mi powiedzieć, gdzie się, więcej na­
uczyć można: czy w pobliżu placu boju, czy też w szpitalu?—■ 
A! to widzisz pan, na pierwszem miejscu opatrunkowem za­
wsze jest lep ie j; odpowiedział zapytany. —  Dlaczego ? zapy­
tałem  zdziwiony, gdyż ta  odpowiedź nie zgadzała sic z mo- 
jem zapatrywaniem . — Ot, bo to widzisz pan, na pierwszem 
miejscu opatrunkowem możesz pan, opatrzyw szy ranę np. 
jak iego  otieera, otrzymać od tegoż ładne nieraz wynagrodze­
nie pieniężne, co się w  szpitalu nie tak  często zdarza. — 
T ą odpowiedzią rozczarował mnie ten człowiek, urwałem więc 
rozmowę. Aa jednej z następnych stacyj wysiedliśmy, by się 
nieco posilić a  kolega z W ęgier nieom ieszkał wypowiedzieć 
mi swoje zdanie o owym człowieku: „to jak aś  podejrzana 
figura, zdaje mi się, że on wcale nie jest lekarzem, musimy 
się o tem przekonać. —  W siedliśmy znów do wagonu, a ua 
zadane pytanie zaczął ów zagadkow y człowiek opowiadać o 
rozmaitych przypadkach wojenno-cbirurgicznych, wreszcie o 
czynności lekarskiej sławnego chirurga monachijskiego prof. 
A ussbauma, chwaląc go i wynosząc pod niebiosa, a  na ko­
niec, aby ja k  najwyżej w oczach naszych podnieść znaczenie 
Aussbauma, opowiedział nam  następującą h isto ry jkę: Nie n u ­
cie panowie w yobrażenia o znaczeniu Nussbauma w  Niem­
czech a w szczególności o jego władzy podczas ostatniej 
wojny francusko-pruskiej. Razu jednego, ciągnął dalej, kiedy 
Nussbaum bez surduta z zakasanem i od koszuli rękaw am i i 
z nożem w ustach biegał na pierwszem miejscu opatrunko­
wem od jednego rannego do drugiego, tu amputując, ówdzie 
zaś podwiązując krw aw iącą tętnice, tu tą, tam ową wykony- 
wająo operacyję, zauważył że kapral od przydzielonej mu 
kompanii sanitarnej nadzwyczaj się odznaczył. Po skończonej 
pracy kazał Nussbaum zawołać tego k ap ra la  i m i a n o w a ł  
g o  d o k t  o r a n d e m .  —  Śmiech rozległ się powszechny. — 
Jak to ! panowie nie w ierzycie? zapytał rozgniew any zagad­
kow y człowiek; nie macie, jak  widzę, wyobrażenia o znacze­
niu i wpływie Nussbauma! To wielki człowiek! Ale śmiech 
głośny, serdeczny, zagłuszył srożenie się naszego prelegenta, 
a  kiedyśm y się już śmiać przestali, widzieliśmy przy słabym 
blasku lam py oświetlającej nasz wagon, że mina zagadkow e­
go człowieka jakoś się zmieniła, sposępniała. Lecz kolega 
z W ęgier, nadzwyczaj żartobliwy człowiek, nie pozwolił mu 
długo się na nas gniewać, zw racając tok rozmowy na inny 
temat. Gdzie pan kończyłeś studyja? zapytał. — J a  w X. 
odpowiedział. — A proszę pana, ciągnął da-lej W ęgier, toś 
pan zapewne na w y d z i a l e  p r a w n i c z y m  o t r z y m a ł  
s w ó j  d y p l o m  n a  d o k t o r a  m e d y c y n y ?  — Jużciż od­
powiedział nasz kol. zagadkowy i bardzo jakoś zakłopotany, 
„jużciż, na wydziale prawniczym otrzymałem stopień doktora 
m edycyny". —  Wszełkiemi silami staraliśm y się przytłumić
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śmiech, lecz te i tym podobne odpowiedzi lekarzem  sic. m ianu­
jącego człowieka utw ierdziły nas w przekonaniu, że człowiek.
ten nie jest lekarzem, że po prostu je s t szalbierzem i fałszy- 
wemi dokumentami zdołał oszukać Stefana baszę. Postanowi­
liśmy tedy donieść z Tryjestu Drowi Brcuningowi w W iedniu, 
że, on lub Stefan basza haniebnie się podejść dali przyjm ując 
do służby lekarskiej jako operatora! człowieka który  nie jest 
lekarzem ; postanowienie to w ykonaliśm y w Tryjeście.

Po sześciodniowej podróży morskiej przybiliśm y szczę­
śliwie do K onstantynopola w piątek, a ponieważ jest to dzień 
świąteczny u Turków, przeto nazajutrz dopiero o godzinie 
południowej poszliśmy się przedstawić Jego Ekscelencjo Nou- 
ry  baszy, prezydentowi rady sanitarnej.

Aa obszernem, wolnem miejscu w Stambule stoi pałac 
m inisterstwa wojny (serask iera t), w którym  się mieszczą 
wszystkie oddziały tego ministerstwa, a więc i tak zwana 
„rada san itarna1'. Gdyśmy weszli do tego oddziału zdumio­
nym oczom naszym przedstaw ił się następujący w idok : Ob­
szerna sala, której podłoga starym pokry ta  kobiercem, zasta­
wiona w około ścian fotelami niskierui, w środku sali stół 
okrągły, wielki, pokryty starem, poszarpanem  suknem ziclo- 
nem, na stole stos papierów. Sekretarz rady sanitarnej przy­
ją ł nas dość chłoduo, odebrał od każdego z nas listy w ie­
rzytelne i w skazał miejsca do siadania, a odłożywszy na 
bok owe listy nieczytając ich, zabrał się do drugiego śniada­
nia, złożonego z chleba, winogron i sera owczego. K ilku ba­
szów siedzących w rozmaitych pozach na niskich i szerokich 
fotelach czytało gazety, paliło cygara, lub piło kaw ę czarną, 
której i nam podać kazano.

Możecie sobie wyobrazić, jak ie  przyjem ne wrażenie zro­
biła na nas ta  turecka gościnność; szepcąc jeden do drugiego 
porównywaliśmy dem okratyczny sposób obchodzenia się z pod­
władnymi, wymyślaliśmy niestworzone rzeczy na europejską 
sztywną biorokracyję, a wśród tego minęły dwie godziny. Ale 
jeszcze większe bjdo nasze zdziwienie, gdy do sali, czyli po 
naszemu, do bióra Rady sanitarnej Państw a {Tureckiego wszedł 
bez żenady ubogi handlarz scyzoryków, guzików, spinek i m y­
deł; ukłoniwszy się obecnym, obszedł 011 av około salę i w y­
szedł. Czyż by u nas pozwolono takiemu biedakowi wcho­
dzić do bióra tak  wysokiej instytucjo, ja k ą  jest najw yższa R a­
da san itarna? Ale wreszcie zaczęliśmy uezuwae głód i już 
nudzie nas zaczęło to czekanie. Po dobrych trzech godzinach 
zauważyliśmy, że sekretarz zabierać się zaczyna do czytania 
wręczonych mu przez nas listów. Po porozumieniu się sekre­
tarza z obecnymi baszami, którzy Radę sanitarną składali, 
każdemu z nas wyznaczono miejsce pełnienia slużbjn Z obe­
cnych ośmnastu lekarzy jedni zostali przydzieleni do szpitali 
w pobliżu placu boju, mianowicie do Sofii, Tatar-Ilazardzika, 
do Erzerunm, a trzech zostało w Konstantynopolu, pomiędzy 
nimi ja  i ów wrzekomy doktór.

J a  zostałem przeznaczony do nowo urządzonego szpita­
la zwanego „Moussafir hasta banc", położonego w  pobliżu 
zabudowania m inisterstwa wojny, dokąd się natychm iast uda­
łem w towarzystwie lekarza naczelnego tego szpitala, p rzy­
padkiem  obecnego w seraskieracie podczas mej bytności tamże.

W  szpitalu Moussafir hasta hane, w którym  co najw ię­
cej 200 chorych mogło zualeść wygodne pomieszczenie, m ie­
ściło się 4 5 0 .rannych; szpital był więc przepełniony; trzech 
młodych lekarzy pełniło obowiązki ordynatorów w tow arzy­
stwie których i lekarza naczelnego zabrałem  się do przeglą­
du chorych. Lecz dla spóźnionej już pory mogłem tjdko po­
wierzchownie przegląd ten wykonać, przekonałem  się jednak,

LEKARSKI. 3 6 ń



370 P R Z E S Ą D  LEKARSKI. Nr. 29

że ranki w rozpaczliwym znajdowali się stanie. Znalazłem 
w ielką ilość ran  zgorzelinowych, nieczy!3z'ćzonyeli należycie, 
źle opatrzonych i leczonych, w niektórych ranach mniejsze 
lnb w iększe -odłamki kości po kilka tygodni le żące j a lecze­
nie ran Ustanowiły: słaby rozczyn kw asu karbolowego na ra- 
11 dobrze rbpiojEtee, a 'rozcżyn z kali hyperm anganicum  prze­
ciw ranom  zgorzelinowatym, lub sok-cytrynowy, ulubiony tu ­
tejszych chirurgów *) „ftodek przeciw gangrenie. Zmęczenie, 
głód i spóźniona pora niedozwoliły mi dnia te'go zabrać się 
do prhcy. Już późno wieczdfem powróciłem do hotelu w Pera, 
w którym stanąłem. Zastałem  tam moich towarzyszów podró® 
ży, jakoteż innych kolegów.

Historyja wrzekomego lekarza była już wszystkim  zna­
ną, nietylko lekarzom ale i innym gościom hotelu, a po k il­
ku  dniach doszła już do wiadomości Rady sanitarnej. 'S ądzi­
cie zapewne, że urządzono zaraz śledztwo, że sprawdzono 
wiarogódn^Tść wieści hańb.ącć, godność lekarza w służbie 
wojskowej zostającego? ż ^ :sidvstaVano przekonać o działal­
ności jego w szpitalu? Bynajmniej'! wrzekom y lekarz został 
pięS miesięcy na swojćm stanowisku jako operator! w jednym  
z pierwszych' szpitali w Pera, a dopiero po upływie tego-cza- 
su dano mu dym isy ję; lecz przyjęto go napowrót pod innemi 
warunkam i, td je s t przyznano mu racyję kol-assego"'^*) ale jako 
płacę miesięozną wyznaczono 1500' p ia s t iw  katni«?**) i w y­
słano do szpitala na prowiitcyi.

Nazajutrz poszedłem do mójego szpitala gdzie w ciągu 
sześciu godzin około 14 operacyj mniejszych i większych 
wykonałem.

szpita l niq.posia.dal ani przyrządów  ani narzędzi ehi- 
rurgidznyoh, lecz pożyczano je  od sąsiedniego, dobrze urzą­
d z o n e j?  szpitala. Po sześciotygodniowej całodziennej, ciężkiej 
pracy, robiąc nie tylko oporacyje, ale i opatrunki, i dreśliją'c' 
do ])omo’ćy przydzielonych mi chirurgów', zdołałem wreszcie 
doprowadzić szpital do stanu odpowiedniego jego zadaniu, 
tak , l e  nrótylko prezydent Rady sanitarnej zwiedzający po 
kilkakroć mój szpital wyraził swoje^ zadowolenie, 'ale nawet 
europejscy koledzy idąc do Seraskieratu zwiedzali szpital i 
potwierdzali mniemanie JE . Woury bifezy. Po trzech miesię- 
cznem pełnieniu służby wr pomieuionym szpitalu przeniesiono 
mnie, z powodu braku lekarzy w innym 'szpitalu, do szpitala 
zw anigp JŚmilfejP we wiosce tegoż imienia, położonej nad 
Bosforem. Bardzo z tego byłem zadowolony, gdyż nastręczy­
ła  mi się •sjłosobndść poznania jednego z większych szpitali, 
a  ten opikze w' następnym  liście.

Konstantynopol dm a 6 lipka 1878? Dr. Barbar.

List z Wiertnia.

W miesiącach letnich nastaje w życiu umysłowem wiel­
kich stolic saison morte i nie łatwo znaleźć przedmiot do ko- 
respondencyi o jakiinśfobjawie tego życia. Obecnie atoli lekarz

*JChimr<lzjł (dsajSEdi), jabłek tu poznałem, s£ to ludzie bez naj 
niniejszej nauki, nieumiej^ey czytać i pisać nawet w swym oj­
czystym języku.

BłJfffcttjo kol-i»&qgtf stanowią: 12 oka ryijftfe oka masła,, 2 8 oka 
mięsa baraniego, około 8.Q*oka clilgha i furaż na jednego kojnia, 
wartość tego wssfcySikiiE) wynosi 50 franków miesięcznie- 

***) Kaimy są to pieniądze papierowo mające bardzo małą wąrjwśó, 
tak, że dztó np. 288 pi.astrów kanne stanowią jodną lirę w zlo­
cie czyli 23 franki.

przybywający do stolicy państwa austryjackiego zastaje wysta­
wę psychiatryczną urządzoną na obchód 25 lecia tutejszego 
zakładu obłąkanych, a zajmującą nie tylko tutejsze koła lekar­
skie, ale i szerszą publiczność, krótki więc przegląd tćjże nie 
będzie zapewne i dia czytelników naszych bez interesu.

Wystawa ta  urządzoną została w dolno-austryjackim za­
kładzie dla obłąkanych, a mianowicie w nowo dobudowanych 
pawilonach przeznaczonych dla chorych zanieczyszczających się i 
szaleńców, które dopiero pod jesień na użytek chorych oddane 
zostaną. Pierwszym więc przedmiotem wystawy są same 
te budynk Jako przeznaczone głównie dla chorych niespokoj­
nych składają się przeważnie z komórek odosabniającvch 
M edian), w urządzeniu których uwzględniono wszelkie wymogi 
bezpieczeństwa a zarazem wygody obok możliwej elegancyi 
w wykonaniu. Ogrzewanie i przewietrzanie jest centralne, a 
przyrządy do regulowania stopnia ciepła i przewietrzania znaj­
dują się na korytarzu obok każdej komórki. Dostęp światła do 
komórek może być regulowanym za pomocą okiennic, a prócz 
tego są komórki z większemi lub mniejszemi oknami. Jedna 
z komórek pomalowana na fijoletowo i posiadająca też szyby 
w oknach ze szkła fijołkowego przeznaczoną jest dla uspokaja­
nia szaleńców, na których według spostrzeżeń jednego z psy- 
chijatów włoskich światło fijołkowe ma wpływać zbawiennie. 
(Ob. Przegl. Lek. 1877 Nr. 47.) Odpowiednia komórka ze świa­
tłem czerwonem mającem posiadać wpływ rozweselający na rae- 
lancholików urządzoną zapewne będzie na odpowiednim oddzia­
le. K rat w oknach niemile w podobnych szpitalach oko rażą­
cych wchodzący tu  nie spostrzega, bo schodzą się one z prze­
działami szyb w oknach. Równie i drzwi tak są urządzone, że 
chociaż dają zupełne bezpieczeństwo, przecież nie przypominają, 
ryglami i kłódkami domów więziennych. Różnią się zaś od 
zwykłych drzwi jedynie brakiem klamek, bo i małe otworki 
służące li do zaglądania są ukryte i za pomocą klucza cicha 
otwierać się dozwalają, a odpowiednia zasuwka nie dozwala 
choremu zapychać tego otworka. Jednem  słowem w urządzeniu 
nie pominięto niczego, co może osłonić pomieszczonym tamże przy­
kre ich położenie. Komórki te są jeszcze zupełnie puste, zape­
wne jednak i sprzęty konieczne, ja !iie tam pomieścić wypadnie^ 
będą łączyć wygodę z bezpieczeństwem.

W kilku większych salach tych pawilonów urządzoną jest 
właściwa wystawa tego wszystkiego, co zostaje w związku z pie­
lęgnowaniem umysłowo chorych, a więc pomieszczono tu przed­
mioty służące do ubioru, użytku, do rozrywki, nauki i wygody 
tego rodzaju chorych oDok wyrobów wykonanych przez samych 
chorych i obok pouczających okazów anatomo-patologicznyclr 
Te ostatnie pomieszczone w osobnej sali szczególniej obchodzą 
lekarzy, gdy szersza publiczność z natury rzeczy więcej zajmuie 
się innemi, zwracając uwagę w dziale anatomo-patologicznym 
na niektóre tylko okazy, które nazwaćby można senzacyjnemi, 
jakoto na czaszkę i mózg matkobójcy Hacklera, mózg Frances- 
coniego, żołądek obłąkanego słomą wypełniony lub inny trawą 
morską, zbiór różnych przedmiotów gwoździ, skuwek, wydobyty 
przy sekcyi z żołądka obłąkanej itd. Uwagę lekarzy zwiedzają­
cych wystawę ściągają na siebie bardziej inne profanów mniej 
uderzające okazy, a pomieszczone w wystawie kliniki psychia­
trycznej, obejmującej zbiór czaszek ludzkich i zwierzęejlili, pre­
paratów mózgów ludzkich i zwierzęcych, modelów mózgu ludz­
kiego oraz preparatów mikroskopowych przecięć mózgu i rdze­
nia pacierzowego, zrobionych za pomocą odpowiednich przyrzą­
dów, także wystawionych a wykonanych według wskazówek 
Guddena przez Katseha w Monachijum. Wiele ciekawych oka­
zów znajduje się też w wystawie wiedeńskiego muzeum patolo-
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giczno-anatomicznego, obejmującej przeszło 107 numerów, prze­
ważnie okazów różnych wad w budowie czaszki i mózgu, mię­
dzy innemi rysunek 2 okazów porencephalii ze zbioru krako­
wskiego. W tejże sali zawieszoną jest także duża mapa mo­
narchii austro-węgierskiej, na której oznaczono barwnemi chorą­
giewkami zakłady lecznicze i przytułki dla obłąkanych. (W Ga- 
Licyi uwidoczniono tylko zakład krakowski i lwowski, pominięto 
zaś zakłady w Żółkwi i Przemyślu). Pod tą  mapą zawieszono 
28 fotografij znakomitych psychijatrów; z pośród polaków znaj­
dują się fotografije Rothego z Warszawy i dyrektora zakładu 
kulparkowskiego, M'arescha.

Na innych ścianach tej sali porozwieszano plany różnych 
zakładów dla obłąkanych w Niemczech, Szwccyi, Anglii, Holan- 
dyi, Szwajcaryi, Francyi ild. W innych salach znajdują się wy­
siany szczególnych zakładów dla obłąkanych w A ustry i, wszy­
stkie jednako urządzone; pod herbem odpowiedniej prowincyi 
■wiszą, na ścianie plany zakładów a pod niemi na ustawionych 
•stułach leżą wyroby chorych, przedmioty do ubioru i wygody 
w tychże zakładach krajowych używane. Wystawcami są po wię­
kszej części Wydziały krajowe dolnśj Austryi, Styryi, "Górnej 
Austryi, Tryjestu, Krainy, Karyntyi, Yorarlbergu i Galicyi. Wy­
działy krajowe morawski i czeski nie wzięły w wystawie udzia­
łu. Królewsko-węgierski rząd oraz wojskowy zakład obłąkanych 
w Tymowie na Węgrach urządziły odpowiednie wystawy. Wszy­
stkie te wystawy zakładów są prawie jednakie i jedynie tylko 
wzajemne porównanie wystawionych przedmiotów może być dla 
żuawów ciekawem. Galicyjski Wydział krajowy nadesłał plany, 
•szkice i podział administracyjny zakładu kulparkowskiego, ro­
boty ręczne, koszyczki z kwiatami z obleba wyrobione przez 
szaleńca, plecionki ze słomy, a wystawa ta mniej może liczna 
od wystaw innych zakładów bynajmniej nie przedstawia się go­
rzej od tychże. Rozumie się, że wystawa wiedeńskiego zakładu 
obląk, jest najliczniejszą, a wśród niej uderzają obrazy olejne 
i rysunki ręki znajdującego się w zakładzie Emanuela Kratkie- 
go oraz wyroby rznięte z drzewa i metalowe, że fabrykanci 
wiedeńscy narzędzi chirurgicznych i służących do pielęgnowa­
nia chorych nie pominęli tak dobrej sposobności jak wysta­
wa, aby się ze swemi wyrobami popisać; to też w osobnych po­
kojach .znajdują się odrębne wystawy Odeigi, Waldecka i innych.

Otóż pobieżny przegląd przedmiotów wystawionych a ka­
żdy przyznać m usi"że aczkolwiek jest to drobna tylko wystawa, 
to przecież zdolna ona jest obudzić interes dla nieszczęśliwych 
obłąkanych i przekonać ogół, że minęły już czasy, w których 
się z obłąkanymi po barbarzyńsku obchodzono a jest zarazem 
najodpowiedniejszym sposobem obchodu 25 lecia przez zakład 
mający na celu względy humanitarne i naukowe. Los obłąka­
nych w historyi odniesie też zapewne jeszcze w niejednym kie­
runku korzyść z obrad Zjazdu psychijatrów, jaki tu ma się od­
być w dniach 22, 23 i 24 bm.

W ieden^d. 18 M fó m lŚ fS . B r . Grabowski.
Dziękując szan. korespondentowi za spieszne udzielenie 

nam poglądu ogólnego na wystawę, donosimy zarazem szan. 
■izytelnikom naszym, że z innej strony mamy zapewnione spra­
wozdanie szczegółowe o wystawie i zjeździe. Redakcyjci.

V II. Wiadomość bieżące.

* Kraków, d. 18 lipca. Przedwczoraj o godz. 1 le j przedpoł. 
D r. A leksander Z a r e w i c z ,  prymaryjusz w szpitalu św. Ducha, 
habilitujący sio jako docent dermatologii, odbył wykład próbny 
w obecności członków wydz. lek. oraz licznie zgromadzonych 
uczniów medycyny. W ykładający miał rzecz o odróżnianiu wrzo­

dów wenerycznych od innych zmian części płciowych, którą przed­
stawił zwięzłe i potoczysto.

* Ministerstwo spraw wewnętrznych w porozumieniu z mini­
sterstwem sprawiedliwości uznało za stosowne zmienić osnowę

8 rozporządzenia'tj d. 14 maja, 1874. odnoszącego się do przy­
jęcia chorych na umyśle do zakładów prywatnych i publicznych. 
(P a trz  Zbiór ustaw sanitarnych O b e n t r a u t a  str. 585). Do pa­
ragrafu wspouimonego dodane zostały następujące ustępy;

U  osób wojskowych w ystarczałśw iadectwo urzędowe wyda- 
n S p rz e z  lekarza wojskowego, u osób zaś , które z publicznego 
austryjackiego szpitala lub zakładu dla obłąkanych przechodzą do 
prywatnego zakładu dla obłąkanych wystarcza świadectwo wyda­
ne przez o dnośn i dyrekcyję.

W  przypadkach, w których rozchodzi się o natychmiastowe 
umieszczenie obłąkanego w zakładzie z powodu niebezpieczeństwa 
grożącego z jego strony ogółowi, a świadectwa lekarskiego odpo­
wiedniego przepisom nie można przedłożyć z należytą szybkością, 
albo jeżeli chory przybywa z zagranicy a nie można dostarczyć 
św iadectw a, wydanego przez lekarza urzędowego, świadectwa 
przez zwierzchność potwierdzonego, wolno lekarzowi głównemu 
pod osobistą odpowiedzialność^ > przyjąć chorego tymczasem, je ­
dnak obowiązany je s t najdłużej w ciągu 24 godzin donieść o tem 
władzy polityczmij, któręj zakład podlega,*:aby możebność dalsze­
go pozostania w zakładzie chorego teg-o sprawdzoną została przez 
badanie urzędowo-łekarskie. W  doniesieniu należy przytdezyć oko­
liczności, które stały na przeszkodzie dostarczenia^świadectwa le ­
karskiego wedle przepisów, a które skłoniły lekarza głównego do 
natychmiastowego przyjęcia chorego.

* Mianowania i odznaczenia. Prof. tytularny Dr. Sa­
muel B a s  cli mianowany został rzeczywistym profesorem nadzw. 
patologii doświadczalnej we Wiedniu. —  Docent pry w. Dr. W i­
li i w a r  t e r  we Wiedniu powołany został na m ieitke Gnsąenbaue- 
l-a do Łeodyjum w Belgii. —  Docent auat. patol. w Wiirzburgu 
D r. . Z i e g i e r  przenosi się do F ryburga, gdzie po części wy­
ręczać będzie prof M aiera.—  Prof. B e r g m a n n  obecnie w Wiirz- 
burgu otrzymał order św. Stanisławą le j kl. za odznaczenie się 
pod Plewną. —  B r. C y o n ,  dawniej prof. w Petersburgu, uzy­
skał w Paryżu stopień doktoraii starać|się zamierzą o katedrę fizyjologii

* Nekrolog Ija. Zm arły d. 20 czerwca rb. tajny radca lek. 
prof. Karol B a r t e l s  urodził się d. 25 września 1822 r. w Hol 
sztynie, był synem wieśniaka i uczył się zrazu agronomii; dopie­
ro w r. 1845 zaczął uczęszczać na medycyng w K ielu, później 
w Heidelbergu. W r. 1846 walczył przeciw duńczykom. w i 1840 
służył w armii szlezwicko-holsztyńskiej jako lekarz pod Stromey- 
erem i dostał się do niewoli do Kopenhagi. Otrzymawszy w r. 
1850 stopień doktora był asystentem Frerichsa; później p raK w Ił 
we Wiedniu pod Rokitańskim i Oppolzerem. W r. 1854 habilito­
w ał się w Kielu jako docent dyjagnostyki, a w r. 1 ^ 9  miano­
wany został prof. kliniki lek. tamże. Umarł z gruźlicy płucnej. 
Głpwnemi pracami jego są rzecz o chorobach nerek w dziele Ziems- 
sena oraz rzecz o leczeniu chorób gorączkowych za pomocą wo­
dy zimnej. —  W A lgierze t  Dr. N i c a t i  znany z prac swych 
o chininie, eucalyptus glob. itd.

W  Dranowie w Bulgaryi f  Dr. Jan  K i s i e l ,  rydem z gub. 
lubelskiej, uczeń b. szkoły głównej warszawskiej; odbywszy słu­
żbę lekarską we F rancyi podczas wojny 1870— 71, był później 
asystentem prof. Girsztowta, a w kbńcu osiadł w Obodówce na 
Podolu Jako  student napisał rozprawę: P o s z u k i w a n i a  n a d  
h i s t o l o g i j ą  p r z y r z ą d u  s m a k u ,  później brał udział w tłum a­
czeniu kilku dzieł lek. niem. na język polski. Umarł w, 37 roku 
życia z duru (M ed ycyn ą ).

'* Wiadomości osobowe. Stopnie doktora w. n. lekarskich 
otrzymali na Univw jagiell. pp. Ludwik Albert K o z u b . s k i  
rodem z Hszwi, Ja n  K onc:e w ic z  z Przeworska, Tomasz Ż u r a ­
w s k i  z Łańcuta, Franciszek F u c l i s  z Krakowa i Kazimierz 
P r z e t o c k i  z Żnrawna; stopień zaś magistrów farmacyi pp. T a­
deusz B r z e s k i ,  Zygmunt C z a j k a ,  Stanisław D o b o s z  y ń s k i ,  
Juliusz F i a ł k o w s k i ,  Karol H e r r ,  Wojciech K o m o f o w s k i ,  
Antoni P i s z  i Mikołaj P r  on.

I l e d a k c y j >» otrzymała:
Dra M. DUNINA WĄSOWICZA (\v8 Lwowie). Golsema Jarnik 

(Gehełmwn, senlpeiw ejtó Pm-somi). Lwów 1878, ui.-8yÓ'. (Osobna od­
bitka z Ozasop. J?ow. Aptek), s(r 8 z 8 drzeworytami.

Redaktor odpowiedzialny: Prof. Dr. L. Biurnensiok.
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Do znanegik od lat 23 istniejącego, głównego składu- naturalnych

W O D  M U M E B A L l s T Y C H

Wilciielma Golawasera
w Krakowie gł. R ynek 44, pod „Z łotym  O rłem ,"

nadchodzą co tydzień świeże wody mineralne krajow e i zagraniczne, i sprzeda­
je się takowe tak  pakam i jakoteż flaszkami po umiarkowanych cenach.

Panom  aptekarzom  i kupcom daje się stosowny rahat.
Opisy żrodel bezpłatnie.
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ASTMY
Duszność, chrypka, katary za­

dawnione i wszelkie cierpienia ka­
nałów oddechowych ustępują po 
użyciu Rurek antiastmatycznych 
p. Levasseura, 23. rue de la Mon- 
naie w Paryżu.

NEWRALGIE
wszelkie cierpienia nerwowe ka­
żdej chwili ustępują po użyciu pi­
gułek antinewralgijnych Dra CRO- 
NIER. Skład w P a r y ż u  w aptece 
p. Leyasseur, rue de la Monnaie 23.

^ Dostać można w składach materjałów aptecznych P. Gallego i ,T. Mrozow- g
5 skiego ulica Miodowa w Warszawie ; w Krakowie w aptece p. J . T rauczyńskiego; 5 

we Lwowie w aptece p. Mikolascha ; w Brodach w aptece p. Kullaka. |
V W ć W V t W  \  V W  V V V  ćV V V V ł/V  V W  i' W \ ' W \ / v W ' W \ i' W \  ' W \ ' W \ V W  V Y / V V W  W i l / W W t  < W \ V W I / W W V  w v

MATTONIEGO
G I E S S H t T B E L S K A

n a j c z y s t s z a  a l k a l i c z n a ,  s z c z a w a

najgoi;ęCTsj zalecana tak w chorobach narządu oddechowego 
trawienia ja k  i za napój we wszystkich porach dnia.

* HENRYK MATTONl w Karlsbadzie.
Skład w Krakowie u P. J. W  e n t  z 1 a.

RUDOLF THURRIEGL
F a b ry k a n t  c h i r u rg ic z n y c h  n a r z ę d z i

WIEDEŃ
A lse rvors tad t  am Glacis .  S chw arzspa n ie rhaus  Nr. 5. 

poleca się ze wszystkiemi tego rodzaju należącemi artykułami 
wedle na jn ow szej konstrukcyi.

Dokładne cenniki przesyła na żądanie dam iO .

Kapsułki elastyczne
z olejem  rą e zn ik o w ym . tranem  

b a lsam e m  k o p a c lm  itd.

Fr. Fuśmirskiego
aptekarza w  W arszaw ie.

W  kapsułce elastycznej i sprężystej 
przyjmującej kształt przełyku, mieści się 
łyżeczka,do  kaw y luh pół tejże, zaw arto­
ści tak  wstrętnej w użyciu bezpośrednim, 
jak  olej rącznikowy, tran  lub balsam ko- 
pachu. Form a ta , jako nader dogodna da  
użycia, z^pkała uznanie Tomyrsystuui le­
karskiego w W arszawie.

Skład główny znajduje się, w a p t e c e  
p .  W .  R e d y k a  p o d  B a r a n k i e m  
w  K r a k o w i e ,  oraz są  do nabycia we 
wszjHtkich aptekach Krakowa; ja k  równie 
w Chrzanow ie, w Jimie u p. Paieha, 
Jaw orzniu u p. Sporysz; w K rynicy u p l  
N itrib itta; w Leżajsku u p. Den kw a; 
w Nowym Sączu u p Filipka, w Podgórzu 
u p. S kakalsk iego; w Przem yślu u p. 
Tarczyńskiego; w Rzeszowie u p. K ali­
nowskiego; w  Starym  Sączu i Szczawnicy 
u p. Jezierskiego^ w  Tarnowie u p. Ten- 
czyna; w W ieliczce u p. Miczyńskiego 
w W adowicach n p. Kurowskiego.

Tamże nabyć można lraąepsk eh Irri 
ra t en r Dr. Eguisier

Dr. Jan Ziembiński
ordynuje w sezonie letnim tegorocznym 

w kąpielach 

w  G l e i ć h e n b e r g a i  

w Styryi ,,Villa-VeneJig“ .

l e p t o n .

Otrzyman; drogą sztucznego trawienia z dobrego mięsa wołowego holenderskiego 
za -łomocą trzustki wołowej jest to więc mięso (rąwftie jak i chleb) w sposób sztuczny  
tak przyprawione, jak to się dzieje w ustroju.

Wszystkie nasze przetwory peptonowe odznittjząjit się tem, ze zawierają bardzo du­
żo szczerego peptonu, a z r e s z t ą  n i e  z a w r t r a j ą  ż a d n y c h  t a k i c h  e i a ł j  k t ó r e b y  
d o p i e r o  m u s i a ł y  u l e g a ć  t r a w i e n i u .

Fabryka nasza dostarcza: Czystego peptonu mięsnego, czystego peptonu z ehlebem, 
peptonu mięsnego z oblebem, peptonu mięsnego z czekoladą, peptonu mięsnego z sokiem 
malinowym. W s z y s t k i e  p e p t o n y  z a w a r t e  w p u s z k a c h  b l a s z a n y c h  s z c z c l n i d  
z a m k n i ę t y c h  w i l o ś c i  Hj k i l o ,  k o n s e r w u j ą  s f |  d o b r z e  p r z e z  l a t  k i l k a ,  a 
n a w e t  p o  o t w a r c i u  p u s z k i  p r z e t w o r y  J e  p r z e z  czag- ‘d l u ż s z y  w j a k i e j k o l ­
w i e k  c t i ą . pł oói e  d o b r u e  s i ę  u t r z y m u j ą .

Dostarczamy równie* c z y s t e g o  p e p t o n u  m i ę s n e g o  w f o r m i e  s t a ł e j .
Cena jednej puszki przetworów powyżej wymienionych wynosi 1 złr. 65 cent.
Dla kupców biorących 1 — 11 IjfiisSfek liczymy 1 puszkę po 1 złr. Sifkent.

. 1 2 -9 9  „ „ 20 „
D ii kupców biorących en grOs (powyżej 100 puszek) osobne ugtrunki. Przy zamó- 

winiachponiżej 100 puszek proszimy udać wyłącznie do naszego zastępcy dla Austryi P a n a  
P io l r n  iM ik p la sc h a  we Lwowie.

Dr. II. Sanderfe & Co.
Amsterdam, Bromrersffłaćht 209.

N. li. Upraszani}’ bardzo o odróżnienie naszych przet>rorów od ‘peptoffów w osta­
tnich czasach w handlu rozpowszechnionych, które jednak pomimo nazwy n ie  z a w i e r a j ą  
ż a d n e g o  p e p t o n u  tylkosąbiałkiem rozpuszczonym.

tlo klimatycznego leczenia
obejmujący stacyje klimatyczne Europy i 
Afryki, napisany przez D ra 'L. D o l i u 1- 
s z e w s k i e g - o ,  można nabyć w 'Redakcyi 

Przeglądu Lek. po p i ę ć  złr.

W  Admimstracyi Przeglądu Lekarskiego- 
jest do nabycia kilkantYście -og'zemplarzy

Prof. Dra (iURLTA
PODRĘCZNIK

do ćwiczeń operacyjnych na 
zwłokach,

w tłumaczeniu Dra Z1ELEW1CZA
po cenie 1 złr. w. -ar  Cęjia księgarska 

wynosi 2 złr.

■Naictadem Powarzystw alek^rBkiego kr.iKowaKie^o. W d ru k a rn i U niw ersy te tu  J a g i t l ł .  pod zarządem , ig u . Stelcia,


