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I. Z kliniki chorób wenerycznych i skórnych 
prof. Dra Rosnera w Krakowie.

Przyczynek do leczenia ostrego zapalenia wiewiórowego 
cewki moczowej.

Skreślił na podstawie spostrzeżeń klinicznych 
Dr. Ferdynand Obtułowicz,

A sy sten t tejże  k liniki

Oddawna już kusili się lekarze, używający zwłaszcza 
wziętości i powagi naukowej na polu syfilodologii, aby cier
pienie wiew Kirowe cewki moczow ej stłumię w samym zaro
dzie i nie pozwolić ua rozszerzenie się jego wzdłuż dróg mo
czowych sprowadzające częstokroć tak smutne następstwa 
dla całego ustroju. Zabiegi te uieraz zostały uwieńczone po- 
myślnemi rezultaty, jednakowoż częstokroć następstwa w ra
zie nieudania się leczenia poronnego były tak przykre i gro
źne, że z obawy całkiem usprawiedliwionej przed niemi po
stawiono jako regule na polu terapii wiewióra, aby nie pró
bować leczenia poronnego zwłaszcza za pomocą środków 
żrących, jak azotanu srebrowego itd., lecz to „eito“ raczej 
poświęcić dla leczenia %vprawdzie dłużej trwającego, lecz 
przyjemniejszego i bezpieczniejszego. Pizeczekanie okresu 
ostro zapalnego trwającego zazwyczaj dwa tygodnie przy 
zaleceniu tylko dyjety mlecznej i środków narkotycznych a 
zastosowanie następnie całego pocztu środków' ściągających 
(jak Zincum sulfuricum [0,50 — 1,00 : 200 acp], Ziucuin sul- 
furicuin c. Plunibo acetieo utrą. 1 :2 0 0  aq. c. T rą  Lttudani 
łiq. łSydenli. 3,00, Tanninum 0,50 — 1,00:200,00, Abunen, 
Cuprnm v. Oadmium sulfuricum, Zincum sulfocarbolicum etc. 
etc.), któro zalecano znów choremu do wstrzykiwali od 4 — 3 
razy dziennie przez 4 — 6 tygodni, stanowi dotychczas zwy
kły  plan leczenia wiewióra, w którego późniejszych okresach 
tj. po 3 tygodniach trwania, usiłuje się jeszcze prędzej osią
gnąć zupełne wyleczenie za pomocą podawania wewnętrznie 
balsamu kopaiwianego, proszku z kubeł) itd. Oczywiście i

na tern polu już to z powodu tajemnicy, jaką. chorzy lubią 
otaczać swe cierpienie, jużto znów z powodu niezawsze po
myślnych wyników terapeutycznych, w ezem zazwyczaj cho
rzy przez nieodpowiednią dyjetę i nieuważanie na przepisy 
swego lekarza największą część winy przypisać sobie musza, 
szariatanizm odgrywa znakomitą rolę zagarniając pod swe 
skrzydła niedoświadczonych, młodych ludzi, którzy wpra
wdzie nie wstydzą się zakazanych stosunków, lecz wstydzą 
się prosić lekarza o skuteczną pomoc. Długość leczenia, a 
ztąd również wynikające koszta, przyczyniają się toż samo 
do odstręczania chorych od szukania pomocy lekarskiej a 
z tego powodu należy uważać wszelkie zabiegi terapeutyczne 
mające na celu skrócenie cierpienia za dobrodziejstwo pod 
każdym względem. Pisząc te słowa, nic zapowiadam wpra
wdzie szan. czytelnikom nowej epoki na polu terapii wiewióra 
ani też leku owianego sferą cudowności, lecz mam zamiar 
na podstawie doświadczenia klinicznego zwrócić uwagę na 
lek oddawma już znany w szeregu dzielnych środków anti- 
septycznych i poprzeć jego skuteczność w7 ostrym okresie 
wiewióra wryborowemi historyjami choroby.

Lekiem tym jest nadmanganezian potasowy (kdli hyycr- 
manganicum) używany tak często celem odwaniania, czy to 
do mycia rąk przy opatrywaniu ran i oględzinach lekarskich 
czy też do glegotów, przyczem charakteryzuje się swą bez- 
wonnością i piękną barwą lijoietow7ą. W silnem zgeszczeniu 
barwi ręce na brudno-żólto i piecze gardło, w rozezynie sła
bym np. 1 : 15,00 lub 20,00 nie posiada tych stron uje
mnych. Działanie jego antyseptyezne polega na oddawaniu 
kwasorodu ciałom gnijącym lub zakażającym, przyczem bar- 
w7a leku tego zmienia się zaraz na bruduo-ezerwoną, a skład 
jego chemiczny wykazuje, iż pierwiastek tlenu właśnie w nad
miarze w nim sic znajduje.

Wartość terapeutyczna nadmanganezianu potasowego 
była już kilkakrotnie przez różnych autorów poddawaną pró
bom krytycznym, lecz mimo pochwal odzywających się z tej 
lub owej strony nie wszedł lek ten przynajmniej w leczeniu 
zapalenia wiewiórowego cewki moczowo') w codzienne użycie, 
i nic zyskał takiego rozpowszechnienia, jak na to bezwątpie
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nia zasługuje. W najznakomitszych dziełach współczesnych 
specyjalistów znajdujemy krótkie wzmianki o użyciu terapeu- 
tycznem nadmanganezianu potasowego w zapaleniu wiewió- 
rowem cewki, a ponieważ zdania ich trafne i bezstronne za
sługują w rozprawce niniejszej na pierwszorzędne uwzglę
dnienie, przeto przytaczam je w całości. I tak prof. T a r 
n o w s k i  w Petersburgu w znakomitej swej mouogratii o cier
pieniach wenerycznych wspomina krótko o nadmanganezianie 
potasowym zaliczając go do środków żrących i drażniących 
( Rcisendf: w id haustische, Injcctione.n: J o d , K uli causticum, 
Kali hypemianganicum, Liguor JBcUosti, Lapis mfernalis, str. 
X IV . Yortrdge iiber venerische Krankheiten von Dr. F. Tar- 
nowslcy. Berlin 1872.), a o wartości jego pod względem le
czniczym wyraża się w sposob następujący na str. 255: Ka
li hypermanganicum weszło u nas w użycie w czasach osta
tnich. Zapisuje się go w ilości od 7„ grana do 1 grana 
(— 0,01 — 0,07) na uncyję wody (135 grm.). Według moich 
spostrzeżeń jest kali hypermangan. najskuteczniejszem w da
wkach słabych i pod tym względem przewyższa wszystkie in
ne leki zaliczone do żrących i drażniących, jak  kali causty 
Tra jodi, kali ehloricum etc." Zeissl w najnowszem wydaniu 
dzieła swego mającego rozgłos nie mały (Lehrbuch der Sg- 
phiUs von prof. Dr. Zeissl. Stuttgart 1875.) wspomina ró
wnież na str. 38 krótko o nadmanganezianie potasowym za
liczając go do pocztu leków odwaniających zarówno obok 
chlorku zynku i kwasu karbolowego. „Doświadczenia, jakie 
przedsiębraliśmy z temi środkami", mówi zasłużony ten au
tor, „przekonały nas, że nie odpowiadają oczekiwaniom i mo
gą być tylko w znacznem rozcieńczeniu użyte, gdyż dawki 
znaczniejsze zwiększają tylko stopień zapalenia cewki mo
czowej. Dlatego zapisujemy kali hypermanganicum tylko 
w ilości x/4 grana na uncyję i stopniujemy do grana na 
uncyję, jeżeli na to zezwoli stopień oddziaływania ze strony 
cewki. Udało nam się też w kilku przypadkach wyleczyć 
za pomocą tego środka wiewiór cewki moczowej w ciągu 
3 — 4 tygodni, mimo to jednak nie polecamy gorąco tego 
leku, gdyż nawet słabe rozczyny mają barwę ciemno-czerwo
ną i plamią bieliznę. Z powodu wielkiej skłonności do roz
kładu należy zawsze zapisywać tylko rozczyny nadmangane- 
zianu potasowego w ilościach małych".

W rocznikach Vircliowa i Ilirsclia znajduję tylko w to
mie z r. 1870 str. 468 z. 11. również krótką wzmiankę o 
doświadczeniach Wardena (Warden Thoma), Pcrmanganate 
o f potash in the treatment of yonorrliom and gleed, Lancet 
186!). Dec .9, który w trzech przypadkach świetne miał re
zultaty po użyciu nadmanganezianu potasowego do wstrzy
kiwać, gdyż w 2 przypadkach już po 2 dniach nastą
piło wyleczenie, a w jednym przypadku wiewióra przewle
kłego w dniach sześciu. Zalecał on wstrzykiwania 4 razy 
dziennie ale rozczynu wcale mocnego, bo granów 15 (prze
szło 1 grm.) na 1 uncyję (35 grm.), i kazał rozczyn przyrzą
dzać tuż przed wstrzykiwaniem, gdyż przetwór łatwo się 
rozkłada.

Jak  więc z tych krótkich wzmianek napotkanych w li
teraturze wnioskować można, nie cieszył sic lek omawiany
rozgłosem znacznym.

Wychodząc z tego stanowiska naukowego, iż zapalenie 
wiewiórowo cewki moczowej zawdzięcza swe powstanie przy- 
rzutowi bliżej wprawdzie nieznanemu, lecz zawartemu bez- 
wątpienia w ropie stanowiącej nośnik ( ueJdculum) jadu swo
istego, spodziewaliśmy się z góry dobrych skutków po uży
ciu leków znanych zaszczytnie z dzielności antiseptycznej,

w szczególności zaś z nadmangauezianu potasowego; chodziło 
tylko o ścisłe określenie wskazań do użycia tego leku, o skut
ki jego terapeutyczne, i o stopień jogo rozcieńczenia, co je 
dnak udało nam się dopiero na podstawie bogatego doświad
czenia klinicznego bliżej wywnioskować. Pierwsze próby nie 
wypadły zaraz we wszystkich przypadkach pomyślnie, jedna
kowoż wyniki tu i owdzie przewyższyły do tego stopnia 
oczekiwania nasze, źe dalsze próby okazały się zupełnie u- 
sprawiedliwionemi, zwłaszcza, źe przy użyciu loku tego czas 
leczenia wiewióra wynoszący zazwyczaj 6 —  8 tygodni w przy
padkach nawet stosunkowo wcale pomyślnych został skróco
nym do dni 10, lub U , a więc około 2 tygodni. Ztąd też. 
używaliśmy z prof. Rosnerem leku tego dość często tak w pra
ktyce szpitalnej, jak  i prywatnćj, a skutki były częstokroć 
nadspodziewanie dobremi, w ogóle zaś zadowalającemi.

Najważniejszą zaletę nadmanganezianu potasowego sta
nowi wpływ jego nader korzystny na sprawę zapalną i za
kaźną zarazem, zaraz w pierwszym okresie rozwoju cierpie
nia, gdzie błona śluzowa cewki moczowej jest przekrwioną, 
mocno rozpulchnioną i pokryta obfitą wydzieliną czysto ro
pną. Lek ten zalecony w formie słabego rozczynu służącego 
do kilkakrotnego przestrzykiwania cewki moczowej ogranicza 
sprawę zapalną do miejsca zajętego, niszczy bowiem zarazek, 
przeszkadza zajmowaniu części coraz to dalszych i głębszych, 
a skutkiem tego skraca niepospolicie cały czas trwania wie
wióra. Wydzielina czysto-ropna z odcieniem nieraz ziełona- 
wym, gęsta i obfita staje się skąpszą, częstokroć już po 2 
lub 3 dniach przybiera cechę wydzieliny nieżytowej, tj. staje 
się śluzowo-ropną, a kolo 7 lub 8 dnia wydziela się z ce
wki zaledwie kropla ciecz}7 śluzowej czystej. Nieraz udało nam 
się li tylko za pomocą wstrzykiwać tego leku stopniując sto
sunek rozczynów doprowadzić do zupełnego wyleczenia wie
wióra, jak  tego następujące kistoryje choroby dowodzą.

1) Salomon Cf., lat 17, praktykant kupiecki z Krakowa, 
zgłosił się dnia 27 grudnia 1876 do kliniki naszej w okre
sie ostro-zapalnym wiewióra. Ujście cewki moczowej okazało 
się mocno obrzmiałem, a wydzielina wypływająca z cewki 
posiada barwę żółtą, jest gęstą i wcale obfitą. Chory nawet 
utrzymuje, że mu się krew pokazuje przy końcu moczenia, 
czego jednak w chwili przybycia jego na klinikę stwierdzić 
nie można było; mocz oddawany nie zawiera wcale żadnych 
skrzepów, a badanie chemiczne moczu również krwi nie wy
kazało. Zatrzymania moczu nie ma, ani parcia, ale ból przy 
oddawaniu moczu jest bardzo mocno piekący. Cierpienie d a 
tuje się dopiero od dni trzech, spółkować mial po raz osta
tni przed tygodniem. Celem poskromienia mocnego pieczenia 
przy oddawaniu moczu zalecono choremu czopki z morfina 
(po 0,0.1.) 2 razy dziennie, a 3 dnia po przyjęciu chorego tj. 
30 grudnia zalecono mu wstrzykiwania z nadmanganezianu 
potasowego w stosunku 1 : 50,00.

Rp. Kali kypermanganiei 0,01 
Aq. dcstilatae 50,00.

Chory oddawał najpierw mocz celem spłókauia wydzie
liny chorobowej, następnie przestrzyknął jeszcze cewkę po
wyższym rozczynem, a w końcu wstrzyknął większą połowę 
zwykłej strzykawki ze szkła grubego z oprawą cynkową i 
zatrzymywał przez ł/2 — 1 minuty w cewce. Powtarzał to Ł  
razy dziennie. Lekarstwo zapisywano niemal codziennie 
świeże z apteki, gdyż nadmanganezian potasowy dość łatwo 
ulega rozkładowi, zwłaszcza jeżeli w naczyniu niezbyt szczel
nie zatkanem zetknie się z drobnemi odpadami ciał organi
cznych, dlatego też jest rzeczą zupełnie usprawiedliwioną zapi-
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śywać rozczynłten przynajmniej jeżeli już nie codziennie, to 
eo dni kilka a dla ochrony od wpływu promieni słonecznych 
można go przechowywać w Haneczkach ze szklą czarnego 
lub fijoletoweg'0.

S k u te j nowego leku okazał się wyśmienitym, p o ‘4 
dniach bowiem polepszenie cierpienia było znaczne, ból przy 
oddawaniu moczu ustąpił zupełnie, a z cewki udało się wy
cisnąć zaledwie kropig< cieczy nieżytowej tj. śluzu białego, a 
więc z małą domieszką ropy. ZaleoonO z tego powodu 3 sty
cznia 1877 lek silniejszy tj.

Kali hypermanganiei 0,C©
Aq. destilatae 70,Op.
1). S. D a wstrzykiwali, ale tylko 3

razy dziennie.
Kazajutrz tj. 4 stycznia nie dało się już z cewki nic 

'wycisnął, skutkiem czego chory nąju?ilne żądanie został wy
puszczony z zakładu, z poleceniem jednak, aby w domu da
lej robił 'wstrzykiwania. W tydzień później zgłosi! się do za
kładu chory, z cewki jednak nie dała się wyc.fenąjć żadna 
wydzielina chorobowa.

W przypadku zate-m niniejszym skutek leczniczy-jiad- 
manganezianu potasowego przeszedł wszelkie oczekiwania, 
gdyż wiewiór ostry, do którśgp wyleczenia za pomóoą meto
dy zwykłćj potrzebaby było najumićj -6 tygodni, został wy
leczony w przeciągu dni 9, z których tylko przez <] dni ro
bił wstrzykiwania w zakładzie klinicznym, palsfcę wstrzyki
wania jakie robił po p  razy i po 1 razie dziennie później 
w  domu bj l )  zalecone dla ostrożno^, aby cierpienie cho
ciażby w stopniu tyiko nieznacznym znów się nie pojawiło.

W pszypadku drugim opisanym poniżej skutek terapeu
tyczny leku zachwalanego byl podobnież wyśmienitym.

2) Samuel P. z Bukowiny, lat 35, lakiernik, przybył 
dnia 5 lutego fl.8.77 do kliniki naszej, gdzie rozpoznano: 
jBlenorrhum urdhrae acuta. Cierpienie miało się rozpocząć 
przed dniami 4; ujście cewki obecnie jeszcze obrzmiałe i wy
winięte* ból przy oddawaniu moczu dość znaczny, parcia je
dnak nie ma Zalecppo choremu z zachowaniem tych samych 
co w przypadku pierwszym ostrożnośai wstrzykiwania z nad- 
manganezianu potasowego cztery razy dziehuie.

Ep. Kali hypej-manganici 0,01
Aq. destii. 60,00.

W dwa dni później chorp, uskarżał się, że mu się przy 
moczeniu kjew pokazywała, skutkiem czCgjj) na dzień jeden 
usunięto wstrzykiwania i zbadano mocz. (rdy jednak badanie 
ścisłe nie wykazało ani śladu krwi w moczu i przy końcu 
moczenia, a chor) również nie uskarżał sijfe na żadne parcie, 
przeto nazajutrz tj/ f ł  lutego zalecono napowrót wstuzykiwa- 
nia powyższe. Wydzielina zawsze jeszetf®ropna i dość-bbfita.
Dnia 10 lutego wydzielina okazała się skąpszą i więcej ślu
zową, zalsóeno kuli hypermang, O,0l||>© aq. 4 razy dzien
nie. Dnia lii lutego wydzielina była bardzo skąpą i czysto 
.śluzową. Ma własne żądanie opuścił okopy zakład, gdy je
dnak zgłosił się w 2 dni później tj. 14 l | t ® |  jako ambulans, 
nie można byłp z cewki nic wycisnąć.

'ś-j Jako przypadek trzeci udowadniający wyborne dzia
łanie nadmaiiganeziaiiu potasowego mógłbym przytoczyć hi- 
storyjęmhoroby Sebastyjana Cli. z Brzezia, opisaną obszer
niej w rozprawie wykazującej strony dodatnie i ujemne wstrzy 
kiwań sublimatu połączonego z solą kuchenną, gilzie również 
lek ten wstrzykiwany z początku 4, potem razy, a wwesz- 
cie 2 i raz dziennie w przeciągu dni 10 usunął wiewiór qsfry
ce w ki moczowej.

Do właśnie przytoczonych hifltoryj cbgrób mógłbym 
dołączy ć jeszcze kilkK przypadków z również pomyślnym 
przebiegiem leczonych w praktyce prywatnej. Jednakowoż 
wymik leczenia nie jqst zawsze tak szybkim i pomyślnym, 
częsjokroć wypływy śluzowy z cewki mpc-zpwej nie da się 
usunąć za pomocą nawet silniejszych rozezynów liadmanga- 
neziann potasowego, tak że leku tego musimy zaniechać i 
dokończyć leczenia za jjpmocą zwykłych środków ściągają
cych. Zawsze jednak i w7 tych przypadkach oddaje naduian- 
gangzian potasowy niepospolite usługi, raz dlatego, że gf> 
można od razu zastóstmać bez najmniejszej obajyy zaszko
dzenia w okrąsie osjryni, tj. skoro,,'tylko chory odda się w na
szą opiekę nawet w7 okresie rozwoju cierpieuia, a następnie 
z tego powodu, że le^ ten ogranicza cierpienie i szybko 
zmienia charakter wydzieliny , przezoo cząg. leczeni i skraca 
się znacznie.

(Dokońiizenie nastąpi.)

II. Teoryja fermentacyjna przeziębienia, zakażenia 
krwi i gorączki.

Podał Dr. Bolesław Serkowski,
lekarz ordynujący  w  szpitalu  wjRtrzeżanach.

(C iąg chflszy. PiUirz Nr. 4 l.)

y m .
Teoryja fermentacyjna gorączki, czyli fermentacyja wewnątrz ustroiu.

- jG-dy zaczyn chorobowy dostanie się do krwi czy  to 
drogą gruczołów7 potnych, czy drogami puwietrznehii lub za 
pomocą przew7odu pokarmowego, a jest dogyć silnym tak, że 
odrazu nie marnieje, rozpoczyna on we krwi  życie bezpo- 
wict.rzne.

Podobnie jak drożdżpwuik rozwija się w roztwmrzc sia
du, jak turnia rozwłja sic w soku winogron kosztem tlenu 
w cukrze tegoż soku /aw7artfego, prjyczem wyskok jest nie
jako płodem ubocznym, podobnie jak  mycodemia acsti rozwłja 
się w piwie lub winie i wytwarza przytem ocet, oidium lac- 
tis wywmluje kiśnienie mleka, a bacterinm termo wywołuje 
fermmtacyję gnilną, tak samo zaczyn chorobowy w skutek 
przeziębienia do krwi dostawszy się rozwojem swym wywołuje 
pewną fermcntacyję wro krwi. Zaczyn ten nazwijmy tymcza

sem , dopóki bottąnieznie zdefiniowanym nie zostanie, z a c z y 
n e m  p r  z ę® i ęb n y m  w7 cli o ro bajęb p r z  e z i ę  b ny cb,  al bo 
z a k a ź n y m  w i n n y c h  c h o r o b a c h  z a k a ź n y c h .  Dla utrzy
mania się i wdanego rozwoju zaczyn odbiera krwi krążącej 
tlenu i innych potrzebnych s«bie skladnikóK np. chlorki alkali
czne, jdąd zmniejszenie tych ostatnich w moczu. Kiedostatek 
tlenu wc krwi i przeciążenie jej pierwmjstkami obcemi czyni 
krew niezdatną do należytego odżywiania tkanin, niezdatną 
do należytego podniecenia czynności żołądka itp., ztąd zabu
rzenia w całym ustroju; soki trawienne zmiecione co do ilo
ści i jakości nie trawią* chory traoi apetyt, a gorzknie pod
wyższone kosztem tkanin ustroju odbywrać |się  musi, chory 
wiec, chudnie, mócz z powodu większego ubytku wody na 
powierzchni ciała przez podwj ższenie _oieploty, a może? i 
w skutek zmjaii w ciśnieniu śródnerkowem staje się skąpszym 
a więcej w7ysyconym, zawieraucklorków mniej, więfcćj moęźui- 
ka i kwasu moczowego. Biózg nieprawidłową krwią odży
wiony nieprawidłową rozwijat czynność, chory majączy lub
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mrzy tj. śpi snem przerywanym budząc się co chwila śród 
dręczących marzeń.

►Skoro tylko ośrodek nerwowy serca tj. rdzeń przedłu
żony obleje krew w wielkiej części tlenu w skutek fenticn- 
tacyi pozbawiona i rozwijającemi się zaczynami obciążona, 
natychmiast za pomocą nerwu współ czul u ego niby drutem 
telegraficznym zaalarmowane zostaje serce i pobudzone do 
szybszego skurczu, a klatka piersiowa do szybszego oddechu, 
aby krew świeżo utleniona do zagrożonych w swym bycie 
tkanin przybywała.

W ten sposób ubywający tlen wynagradza się szybsze- 
mi skurczami serca, szybszym biegiem krwi w systemie 
naczyniowym. Usiłowania te przywrócenia równowagi w za- 
Imrzontim odżywianiu nazywamy gorączką „febris.“ Mógłby 
jednak kto zarzucić, iż samo niedostateczne utlenianie krwi 
nic wystarcza do wywołania gorączki, albowiem po zapale
niu płuc po ukończeniu okresu wypocinowego utlenianie jest 
zapewne jeszcze niedostateczne z powodu bezdrożności czę
ści płuc, a mimo to nie występuje gorączka.

Dzieje się to dlatego, że w zapaleniu pluć po ukończe
niu okresu wypocinowego przestają już krążyć we krwi za
czyny chorobowe, nie odbierają więc b e z p o ś r e d n i o  z k r wi  
t ę t n i c z e j  tlenu, krew przez reszto płuc przechodząca za
wsze jest jeszeze do tyła zaopatrzona w tlen, iż oblewając 
rdzeń przedłużony wywołuje nieznaczne tylko przyspieszenie 
tętna, a ciepłota się nie podwyższa,1 gdyż ustala już fermen- 
tacyja.

D la  w y w o ł a n i a  w i ę c  g o r ą c z k i  n i c  w y s t a r c z a  
n i e d o s t a t e c z n e  u t l e n i a n i e  k r w i  w p ł u c a c h ,  p o 
t r z e b a  k o n i e c z n i e  z a c z y n ó w  w e  k r w i  k r ą ż ą c y c h ,  
k t ó r e b y  w y w o ł u j ą c  f e r m e i i t a e y j ę  p o d w y ż s z a ł y  
c i e p ł o t ę  k r w i ,  a p r z e z  o d b i e r a n i e  t l e n u  b e z p o 
ś r e d n i o  z k r w i  t ę t n i c z e j  p o b u d z a ł y  r d z e ń  p r z e 
d ł u ż o n y  do w y w o ł y w a n i a  s z y b s z y c h  r u c h ó w  s e r 
c a  i k l a t k i  p i e r s i o w e j .  Tak więc gorączka, którą za
zwyczaj za najważniejsze zboczenie w chorobach ostrych 
uważamy, jest według tego pojęcia właściwą silą leczącą 
przyrody w calem słowa tego znaczeniu, jestto 15oerliaava i 
►Stolla „affcctio vitae conantis mortnn aoertere.1' Rod niejakim 
względem jest to zwrot do pojęć gorączki starożytnych od 
czasów iłippokratcsa rozpowszechnionych i przez cale wieki 
się utrzymujących.

Podwyższenie ciepłoty ciała, ta najwyższa patognomo- 
liiczna cecha gorączki, jest czystym objawem procesu chemi
cznego, jest naturalnym skutkiem podwyższonego zużycia tle
nu. Skoro więcej tlenu się zużywa raz dla rozwoju zaczynów 
chorobowych, powtóre dla zwyczajnego utleniania krwi i 
odżywienia tkanin, tedy z fizyczną koniecznością nastąpić 
może wywiązywanie się wyższej ciepłoty.

Podobnie jak  przy fermontacyi wyskokowej podwyższa 
sio. ciepłota soku winogron, podobnie jak  przy fennentacyi 
gnilnej zmoczonego siana (*•£ cnttfa suhtillm is conipumre 
licet), siano w kupie się rozgrzewa tak iż rękę włożoną pa
rzy, z kopy takiej się kurzy, a nawóz gnijący niekiedy się 
zapala, Lik przy fcmientacyi zakaźnej we krwi się odbywa
jącej podwyższa się ciepłota krwi.

Z tern wszystkiem, o ile w gorączce szybsze krążenie 
i szybsze utlenianie jest pożądanem, o tyle znów podwyższe
nie ciepłoty, które jest niejako ubocznym lecz koniecznym 
wynikiem podwyższonego utlenienia, nic jest weale pożąda- 
nćm i staje się częstokroć zgubnem dla chorego, gdyż tka
niny ludzkie, a szczególniej mózg, serce i wątroba nie wy

trzymują tak wysokiej ciepłoty, ulegają pod jej wpływem 
rozpadowi tłuszczowemu i drobinowemu. Wykazał to najprzód 
Niemeyer, a później anatomicznie liczni badacze. Gdy cie
płota do 42“ C. dochodzi, w krótkim czasie życie ustaje, i 
dlatego zapewne nic otrzymujemy wyższych stopni ciepłoty 
u ludzi gorączkujących.

Jak się to zwykle dzieje w medycynie, praktyka wy
przedziła i w leczeniu gorączek teoryję. Z poprzedniego wy
nika, że w gorączce chodzie powinno. o podniecenie ruchów 
serca i ruchów oddechowych, a obniżenie ciepłoty. To też 
anglicy oddawna w domu i w ogóle w największych gorącz
kach podają wódkę, a obecnie i niemieccy lekarze każą po
dawać wino wT obfitej ilości. I tak np. Jnergensen w Kolonii 
zaleca chorym w nąjwiększem zapaleniu pluć obok używania 
zimnych kąpieli podawać po flaszce wina codziennie, lub inne 
środki pobudzające. (Juergeusen w Ziomssenie V, II, 163 I 
167). Dopóki mięsień sercowy jest silny, dopóty w chorobach 
gorączkowych mamy tętno pełne, twarde, tętnice tętnią jak 
by młotki, twarz jest zarumieniona; dawniejsi lekarze nazy
wali stan ten gorączką steniczną. Gdy mięsień sercowy 
wśród ogólnego sdnulnienia wszystkich mięśni także wyni- 
szczcje, ulegnie stinszczeniu, osłabnie, wtedy tętno staje się 
niklem, miękkiem, (gdyż i ściany tętnic wątleją), mimo szyb
kiego skurczu nuila ilość krwi za każdym skurczem wypartą 
zostaje do ogólnego obiegu, powstaje na twarzy i całej skó
rze sinica. Mówimy wtedy, że gorączka jest asteuiozną albo 
adynamiczną, której ostatecznym wynikiem bywa porażenie 
serca.

Tego wysilenia mięśnia sercowego (Im uficicnz (lar 
Ilerskraft) najbardziej obawia sio, w zapaleniu pilic Juergen- 
sen, gdyż wtedy serce osłabione nie jest w stanie przepchać 
masy krwi przez płuca, których drożność znacznie upośle
dzoną została, dlatego im większe z tej strony grozi niebez
pieczeństwo, tom mocniejszego wina używa.

Natomiast staramy się we wszelkich chorobach gorącz
kowych wszelkiemi sposobami zwalczać wygórowaną ciepło
tę, aby do tej wysokości nie doszła, przy której tkaniny się 
rozpadają a życie ustaje. W razach tak wygórowanej ciepłoty 
przy sekcyi osób zmarłych z dum, z gorączki połogowej, nie 
znajdujemy niekiedy żadnych pow ikłań, któreby śmierć tłu
maczyły, tylko zwyrodnienie drobnowidowe serca, wątroby, 
rozpad śledziony, co za skutek zbyt szybkiego gorzenia u- 
ważać należy. Ochładzamy więc ciało we wszelkich cokol
wiek wygórowanych gorączkach z jednej strony za pomocą 
lodowych okładów, zimnych obwijań, zimnych kąpieli, chło
dnego okrycia, chłodnych napojów, zimnego powietrza (Ka
czorowski w Poznaniu), z drugiej strony przez tępienie za
czynów gorączkotwórczych za pomocą chiuiuu lub kwasu sa
licylowego, co jednakże tylko w części nam się udaje.

Niedostatek tlenu we krwi także z innych przyczyn 
pochodzić może. Tak np. przy natężonem bieganiu lub przy 
wszelkiej natężającej pracy fizycznej mięśnie pracujące spo
żywają tlen, dla zastąpienia go powstają szybsze skurcze 
serca, płuca szybko i potężnie oddychają, czego wynikiem 
szybsze utlenianie krwi, co znowu połączone jest z podwyż
szeniem ciepłoty; dlatego człowiek w chwili ciężkiej pracy 
prócz zmęczenia czuje gorąco, szybko oddycha, serce i wszy
stkie tętnice silnie i szybko tę tn ią , przytem oblewa się po
tem. Ma on niektóre cechy gorączki szybko przemijającej 
ale właściwej gorączki nie ma, gdyż jego krew nie zawiera 
zaczynów, nie fermentuje, dla tego też człowiek taki czuje się 
zdrowym pomimo wysokiego tętna i wysokiej ciepłoty. Z usta*
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niemi natężenia ustaje potrzeba zwiększonego dowozu tlenu,
• ustaje przyspieszone bicie serca, nastaje równowaga w utle
nianiu krwi i wyrobie ciepła, a osoba czuja głód podobnig, 
jak  chory po przebyciu gorączkowej choroby.

Gorączka w chorobach przeziębnyeh i w ogóle za
kaźnych trwa dopóty, dopóki odpowiedni zaczyn od
mienny w każdńj chorobie wywołuje fermentacyję we krwi, 
czyli ile potrze-buje czasu do skończona swego rozwoju. 
W  jednyS-h chorobach fermentącyja A z nią i gorączka koń
czy się nagle np. w zapaleniu jduc, ziarnicy,- gorączce po
wrotnej, w innych następuje to mniej więcęj zwolna śród 
pewnych wahań np. w dnrze wysypkowym,.durzę brzusznym, 
w gośócu itd.

Gorączka w rąnacb większych powstaje także w sku
tek fennentaeyi krwi a zaczyny dostają się albo wprost 
z powietrza atmosferycznego, albo z. ognisk zapalnych.

Jakim jednak spo^Dbem dzieje się, że np. w złamaniach 
kości podskórny cli, yłgtlzie więc nie ma powietrze atmosfery
czne przystępu, przez ruszanie i odłamków kostnycdi wywołać 
można gorączkę, jak to wykazali na zwierzętach; Billroth, 
fiu eter i Weber V Tn mywa sic wątek naszego rozumowania, 
nie możemy bowiem pojaw jakim Sposobem do owych two
rzących ffti ognisk zajialnych dostają.', się istoty gorąc/kotwór- 
cze czyli nasze zaczyny zakaźne ?

Trzebaby przypuści?, że wynaczynione oiallją białe krwi 
w zetknięciu z tkaninami przybierają role zaezydow, a r o i '  
mnażąjąo się wytwarzają jgacHiiejszą ilość ropy, przytem 
zużywają tlen, yyw ol.iją  podwyższenie ciepłoty i tętna, je- 
dnein słowem tgorączkę, Jęcz n ieplicąe mnożyć hipotez i tak 
tu zbytme może Zgromadzonym'poprzestajemy na tej wzmiance.

Zastanowiwszy^ siej*jajka zachodzi różnica między teo- 
jy ją  Billrothn-WelTwaHteoryjąj. Liebermeistra a tąoryją,fermen
tacyjną, ggrąezki tu rozwiniętą, odpowiedzieć wypada, ź a o d  
Billrotluiwskińj teofyi tern sff tylko różni, iż Billroth uważa 
istotyr .gSrączkotwóreze za rodzaj fermentów (zym&id) w da- 
wnern tego słowa znaczeniu, a wigc*jak się zdaje za istoty 
nieorganiczne, których sposobu działania bliżej nic' określa, 
tu zaś uważane są za najni^gae ustroje roślinne we krwi ży- 
jEpm bozpowictrznem rozw ijająee się, na podstawieStciaego 
starałem się niektóre bbjawy gorączkowe wytłumaczyć, które 
z zaczynów nieorganicznymi) wytlumaczyćby się nie dały.

Od teoryi LiebermepStra, mającej to wspólnego z teujry- 
ją  fermentacyjną iż obie podają za przyczynę gorączki obe
cność istot gorączkotwórezych organiczny oh we krw i, tem 
się ta ostatnia różni, iż Licbcnncister przypuszcza, że w każ
dej gorączce, jest organizm wr skutek działania istot gorąezko- 
twórczych nastrojony na wyższy stopień ciepłoty, na którym 
za pośrednictwem układu nerwowegfe stara się ciągle utrzy 
mać, ja zaś tego przypuszczać nie potrzebuję, mogąc 
w sposób prostszy utrzymywanie się gorączki na pewnej wy- 

•^oko^i Gry tłumaczyć. Mojem zdaniem jest nastrój do l.egulo- 
wTania ciepłoty zaw sze ten sam, tj. Wynos jf średnio 8'7° C. i 
przedstawia wahania dobowe miedzy 86 '/2 a dfl)y20 C. Lecz 
av skutek słabswjj lub silniejszej fermentaeyi podnoH się cie
płota* krwi stale o 1—4 stopni C. To pojmowanie gorączki 
wielce popartem zostaje przez utrzymywanie się Wahań do
bowych ciepłoty u gorączkujących podobnie jak  u zdrowTych.
Z doświadczeń Liebermeistra i Juergensena (Łicbermeister 
1. e. s tr .^ 0 )  wynika, że ciepłota eiaia u człowieka zdrowego 
spoczywającego podczas * dnia stale się wzmogą, podczas no
cy' stałe opada, maximnm ciepłoty przypada miedzy' 5 a 8 
wieczorem, minimum między1 =! a G rano.

Ten stosunek u t r z y m u je  się z malemi z m ia n a m i naw et 
niezależnie od pożywienia i zatrudnienia. Ten sam stosunek 
znaekodziny po w iększej części u gorączkujących (z wyjąt
k ie m  zimnicy, w  które, fermentacjgjti bardzo .S zy b k o  się 
ro z w ija .)

Zgadza się to w zupełności z naszą hipotezą, bo je,1*. pod
niebienie ciepłoty w skutek fermentacji przez cały ciąg* dnia 
jednostajnie się utrzymuje i np. 2° wywśAi to i typ wahań 
dobowych będzie sf | utrzymywać tylkjbiw sforze o wyższej.

Doszliśmy dotychczas w teoretycznych iiaWy®. wywodach 
do wniosków, jakim Sposobem zaczyn^różnych chorób zakaźijyth 
a w Szczególność' przeziębnyeh dostają się do krwi, jak wy
wołują w niój pewne zmiany, dlaczego zmianom tym towa
rzyszy podwyższenie tętna i ..ciepłoty czyli tak zwany stan 
gOTączkow7y.

Tym sposobem doszliśmy do wytłumaczenia pierwszego 
i drugiego okresu chtorób zakaźnych tj. okresu wylęgania i 
okresu gorączkow.egę. Należałoby jesżczy zastanowić kię nad 
dalszemi zjawiskami i wynikami “fe.rmeńtacyi azyli nad okre
sem 3cisi wy |^^SSwytp.' Ponieważ biwakuje tu nam podstaw7 
chcmicznjfeb, któpeby nas ze zmianami krwi i wt o £ e  
zmianami Fermentacyjncmi przez poszczególne zaczyny y* ró
żnych chorobach zakaźnyeii wywolanemi, zaznajomiły', musi
my ogj-auiczyć się do kilku 'ogólników.

skutek zużycia tlenu na inne <sele, tudzież w skutek 
obciążenia krwi zaczynami w niej się rozwajająeemijrfnie wy- 
twarzająlisię ciałka krwi w naloźytój ilości i jakości, *ezyli 
innemi słowy zmieniał się skład krwi jakościow'0 i ilóściowo 
nie tylko pod względem -.kemfenym ale "M) móźe ważniejsza, 
i pod względem morfologicznym. 'Zamiast wysztalconyob cia
łek krwi mamy mnóstwo ciałek niewykształconych, ciałek 
krwi białych, ciałek ropnych i śluzowych, -wreszcie‘zmarnia
łych lub rozpadły ch; krew staje się rzadsza, piynniejsza, skłon
na do wypacania i f p K u l i k  d  transś-udaiio).
Tym sp.osobem w miejscach zmniejszonej ^odporności ścian 
naczyń, Snniiejszonągo' ciśnienia dośrodkowego, pęzepaca su
rowicę krwi i produkty farraantacyi; w ten spńsób albo wy
padano zostają w'ypociny sijrowiczw włóknikey^e lub ropne 
z naezyu krwionośnych w sposób piaęz Colinheima podany 
(Yirchowa Archir 39 t. *Pnfe&ląd Lekarski 1868), już to clo 
błon surowiczymi), już też na biony śluzowe lub do, pęcherzy
ków płucnych, a zarazem tym spóśobeui pozbywa się krew nie
prawidłowych składników (ezęSć tychże i gruczołami potnemi 
wydalona być ffftjfee.)

Któro wypociny z pomiędzy płodów fermentaeyi uwa- 
żać mamy za rozwinięte zaczyny^ odpowiadające drożdżom 
przy fermentaeyi wyskokowej, które zaś zawytwmry fenuen- 
taeyi odpowiadające wyskokowi przy fermentaeyi wyskoko
wej, o tem może kiedyś dalsze badania nśŁ pouczą. Teraz 
tylko ©g-ólnikowo powiedzieć możemy', że te wypociny lub 
części składowe tych wypocin, które są zaraźliwe, zawierać 
w sobie muszą zaczyny chorobowe (drożdży), zatęm np. 
w śluzie nosa przy nieżytach nosowych znajdują1 się za
czyny nieżytowe, wre Izach, w śluzie nosowym, w przyskór- 
ku u osób odrowych znajdować się muszą zaczyny odro
we itd.

IX.

Powtórzenie zjawisk wytłumaczyć się dających na podstawie teoryi zaczy
nów przeziębnyeh i w ogóle zakaźnych.

Dla uwidocznienia, ile izjawisk wośród i po przeziębieniu 
występujących da siB wytłumaczyć za pomocą teoryi zaczy
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nów przeziebnych, pozwolę sobie powtórzyć niektóre z uicli 
w kształcie pytań i odpowiedzi.

1) Kiedy ulegamy przeziębieniu i w jaki Sposób'?
Wtedy gdy zaczyny chorobowe SnEają się do -obiegu 

krwi za pośrednictwem gruczołów potnych, <zq tylko wten
czas nastąpić' może, gdy w oziębionej skórze prąd przewiewu 
skórnego z odśrodkowego zamienia *jię na dośrodkowy, pizez 
co zaczyny w powietrzu zawiąszpPe i do skóry przylegające 
wciągnięte zostają do^gruozołów potnych na kształt rtęci n- 
stępującej do kulki ciepłomierza przy rziębiaum tejże. Krew 
w siatce naczyń o taczająęycli^gruczol potny w skutek kur
czenia się naczyń pędzona ku środkowi porywa z sobą za
czyny', które w niej rozw.jając się, wywołują w niej 1'enncn- 
■taoyję i choroby przeziejme.

(D okończenie nastąpi.)

lii. Oceny i sprawozdania.

A. L a c a s s a g n e  (w Val- ętw Qr&oę): Precis de medecine 
judiciaire. Paris Masson, s t l  576, z 47 rycinami

i 4 tabl. kolorowo

Przed kilku dniami czytaliśmy w jednym z tygodników 
lekarskich, że prof. B r o u a r d e l  z Paryża z polecenia fran
cuskiego ministerstwa sprawiedliwości zwiedził zakład są- 
dowolekaVski prof. E. Hofmanna we Wiedniu celem zdania 
sprawy o tym zakładzie, który istniejąc *od lat trzech już 
zwraca na siebie? ipowsaećhną uwagę zawodowców, jako też 
o systemie wykladoNym tń:j gałęzi lekarskiej j t f le  ważnej 
dla sądownictwa. Przy tej spbsobnośpi Brouardel miał oświad 
cz^ć, ze niebawem ukaże się książka prof. Ifotm anna w tłu
maczeniu franenskiem, gdyż we Erapeyi od czasu ukazania 
się dzieła profesora Deyergie ni® wyszła żadnsO książjąa sy
stematycznie traktująca o medycynie sądowej,^, a obecnym 
wymionom odpowiadając®.

Nie w porę więc przychodzi LScassagne z twierdzeniem 
swem chełpliwem, że medycyna sądowa jest umiejętnością 
francuską, powołując się na sąd K r a lim a r  a , a więc Niem
ca, który w dziele swojeih o medycynie sądowój w7 r. 1@S)0 
przyznał, że metoda badania kwestyj sąclow7olekąrskieh we 
Eraneyi j.ast śoiślój naukowy aniżeli w Niemczech. W pra
wdzie Lacassagne goiyiedział się o tym sądzie Krahmera z dru- 

>giej ręki dopiero i wątpi, ażali lekarze niemwecy podzielają 
jest*ze .dotąd to zdanie, ale obi dam zapewnia: „Cłtie opmśa«§ 
ćrrńse en »&5S55 est kmjours m w W  Ze się ^rubo  'myli i że 
w ostatnich 25 latach medyeynah sądowa we Fraucyi pozo
stała znacznie w tylc-rza postępem, o tern szan. autor zape
wne nigdy tgię nie dowiej a to z bardzo prostćj przyczyny, 
że lit&rhtura niefrancaska jest dla niego, jak  dla bardzo wielu 
j.ego rodaków, tm rcU ^Ęgińta.

0  pewnym okuliście franenskim krytyk niemiecki bar
dzo trafnie się w} raził, że odkrywa na nowo wszystko to, 
co w Niemczech już oddawna jest znanej nasz ai^or nie po
siada nawet tego sprytu, jest^on kompilatorom przysięgają
cym za zdania autorW , kHryęh prace wyszły w,języku fran
cuskim lub przynajmniej na język ten tlumaczofłfi zostały, 

:'la przedows-Zjsdikióm polega na nauczycielu swoim profesorce 
Tonrdes naw7et w takich kwostyjach, które powinien s a c  
dokładnie, jak  np. w badaniu krwi, włosów itd. Już jeden 
-aki ustęp, jak  np.: „Tourdcs zapewnia, że plamy krwawe

zaledwo dostrzegalne stwierdzone zostały jako takie za po
mocą próby łremiuowej“ wystarcza do wyrobienia sUbie sądu 
o autorzef że brak mu wszelkiego doświadczenia własnego. 
Co miększa, musi nieznać nawet dzieła swego rodak^ R in- 
yiera, skoro twierdz , że badanie krwi za pomocy spekfraśko- 
pu mało jest u%wane. Ze próbę uszną ©gp^liuje za odkry
cie Dra G-ellego, blziwić nas wcale nie może; wszak G-elle 
tak podaje a innych rozpraw autor nie czytał. p> tych kilku 
przykładach — a moglibyśmy podać nie równie więcej — 
przekonać sio można, jak  rzetelnem bjilo wyznanie Brouarde- 
la na fsjstepie przytoczone, i że nasz autor wcale nie jest 
powołany do wypełnienia “tćj Inki w7 literaturze franeną^iej. 
Ryciny, któremi autor ozdobił swoje dziełko, są albo znane 
nawet studentom, albo wyjęte z dzieł innych, albo wreszcie 
bardzo niedokładne; hś,.samo .tyczy się tablic, które nie uo- 
wo|'0 nie przedstawiają.

Mimo tych stron ujemnych wspominamy afoli o dziełku 
Lacassagna dlatego, że ono posiada i niektóre zalety. Prze- 
dewszystkiem jest ono kompilacyją wcafc zgrabną. Po wtóre 
znaełiodzimy w niem wcale dobrze traktowane niektóre roz
działy, któle jw  nowszych (Melach sądowolekarskicli albo 
całkiem są pomijane, albo przynajmniej liardzo pobieżnie ze- 
staWionBl w tych rozdziałach autor rozprawia bardzo obszer
nie i z pewną predylekcyją o śmifiraj z ejepłot-y wysokiój i 
niskiej, z wymorzenni, z gazu świetlnego i kłoacznego, o 
działaniu środków znieczulających i trujących; książka w mo
wie będąca może więc oddawać istotne usługi lekarzowi są
dowemu w tych kwestyjach szukającemu pouczenia. Wreszcie 
autor podaje wszędzie przepisy prawnte' we F rancji obowią 
żujące, | i  co ważniejsza, zamieszcza takź'e w całej rozciągło
ści kilka ważnych rozporządzeń* administracyjnych, j |k  np. 
o obłąkanych, o|jj8^e|feąyiatfaygi, o wychodkach i kanałach,
0 pokarmach i fałszowaniu takowym!) itd.; ponieważ rozpo
rządzenia te w ciiłym świeeie -uznane są jako bardzo odpo
wiednie, więc i pod tymi względem dziełku Labassagna war
tości odmówić nie można. Dodajmy7 do tego niezbyt krótką
1 dobrą kiśtórrję medycyny sądowej, którą autor na wstępie 
poduł, druk i papier, które nie do życzenia nie pozostawiają 
i w ogóle w /dante ozdobne obok stosunkowo niskiej ‘ceny, 
to usprawiedliwionym będzie omówiąnio, a nawet i polecenie 
jego książki jako kompilacji pod pawiiemi -względami wcalo 
nie złej. Iłrof. B lum m stoŁ

Ber <gmann (Wttrzbiwg): 0 leczeniu ran postrzałowych 
kolana w wojnie.

.Obejmując klinikę chirurgiczną po Linharcie obrał so
bie B. na wstępny wykład powyższy temat, który rozwinął 
na podstawie własnego doświadczenia nabytego jako konsul
tant armii rosyjskiój w ostat-ąiej, wojnie ro.yyjsko-tureckiej.

4V oętatnićj wojnie dąmowej amerykańskiej rezultaty 
łączenia rąn póstrzałowych stawu kolanowego były baędzo 
.niekorzystne, albowiem umanto na 1000 itakich rannych 837. 
To ..też w o!) <5?, tego nie można się dziw ił .że chirurdzy wo
jenni stawiali sobie w obce tymh jiin zazwyczaj dyJfstnat: am- 
pulp.waó- lnb reseł^ować? Dopiero doświadczeuiójii Langen- 
beekji,, (Simona, Klebsą,, lustra i Yolkmanna zawdzięcż||ć na
leży przywrńcenie konserwafywnęgo lceze-nia ran stawu ko- 
. łanowego.

B. trzymał się początkowo ściśle metody Listra, lecz 
wiirótce muśiał ją  porzucić dla różny7cb pow7odpw od niego
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niezależnych. X-h-.V7 ran postrzałowych kolana wyleczył 3.8; 
iu5  był rezultat niepewny a 24 nmarlo. Zwrącll uwagę, że 
wypadek byl tem świetniąi^ym, im mniejs-zem było ropienie 
a to zalejsalo znów od tego, im mniej która rana była son
dowaną, wystrzykiwaną, ugniataną itp. Pierwszy „ opatrnnęk 
najczęściej rozstrzyga o losie rannego. Wielką zasługę przy
pisuje B. również weaęśnie (bo na placu boju albo tuż za 
linija bojową) zakładanym oprawom gipsowym, które odnogę 
unierucliomialy i tym sposobęer ranie pomimo transportu spo
kój zapewniały. Ranę myto powńarzahownio rozczynem kw. 
karbolowego i otaczano grH ft warstwą 19% waty salicylo- 
Mtlji poozem dopiero zakładano oprawę1 gipsową od palców 
aż na miednice. Opatrunek taki zostawiano nieraz kilka lub 
kilkanaście dni a częstokroć przy picrwszćj zmianie znale
ziono rane już zagojoną. (Cm traM ati f .  CMmrgie Ł§f8. 41.)

A. O.

Y e r g e r :  Wydalenie c:ała obcego z przełyku wymiotami, 
wywołanemi przez podskórne zastrzyknięcie apomorfinu.

Na posiedzeniu z d. 27 sierpnia b. r. opowiedział Ver- 
ger Stowarzyszeniu francuskiemu dla ppstępu nauk następu
jący przypadek z swojej praktyki pflfwafMjc 9-letni chłp.pioc 
połknął pestkę ze śliwki, która usadowiwszy siĄ w przełyku 
wywołała liiodająee sję lekceważyć przypady; zadany t-orJfi 
wymiotnicy zawiódł w zupełności, zanim więc miano przy
stąp ić  do vfy dalenia ciała obcego przy pomocy właściwych 
narzędzi, zasfóso-w-ał Yef|-ąr pffiffimrnie apomorfin, wstrzyku
jąc dwnkrotiiię rozęzyn, który w flwustrzykawkowćj ilości 
aątrierał 0,0025 .alkaloidu. W parę minut wystąpiły wymioty, 
które z łatwością usitnęły ciało obce, eliory przedstawiał wi
dok rozluźnienia mięśniowego obok tępości umysłowej, tętno 
mial drobno, .oddychał spokojnie i wkrótce usnął, a następnie 
po wypiciu czarnej faaflB wrócił do stanu prawidłowego.

Przypatrując się logowi wswstkiuli nowych leków, tru
dno nie dostrzedz wspólnego im okresu rozgłosu i daloko 
sięgających nadziei, okresu, w którym uznvpująt #ł<łj3, dyle
tanci i wraźl.wi ąntuzyjaś.ęi; po nich dopiero sprawa prze
chodzi w sumienne i świadome ręjgę feyjologów i klinicystów 
i lek nowy skazanyr zostaje na wieczne zapomnienie, lub 
otrzymuje prawa obywatelskie w dziadzinie farmakologii. 
•O aftocioriiijpe fizyjologowie wydali swój sąd, a namienió 
muszę, że ten wypadł korzystnie dla togo nowego leku; dziś 
ogół lekarzy czeka na wyrok klinicystów, na unormpw-anie 
przez nioli dawki tego śródka, jua wysłuchanie łlf?f|tróg, 
które, im nastręczyło doświadczanie i ̂ postrzeganie; bez wy- 

-słuchania powag, boz ich, że się tak wyrażę, upoważnienia 
nie mogą i nie powinni lekarze praktyczni poomaeku polecać 
lek, o którym jedno jest tylko zdanie -wyrobione, że nie. jest 
on obojętnym; zanim jednak podobne monografije się ukażą, 
uważam za rzecz stóso-wną posłużyć się przypadkiem Dra 
\w g esa , ażeby zwiióció uwągę kolegów, że apomorfin może 
im oddać, bardzo cenną ushkg|. Wiemy dokładnie, żę-uie 
wszyscy lekarze posiadają przyrządy do wydobycia ciał ob- 
-oycb z przełyku, wiemy również, Ze nie można wymaga/, 
ażoby lekarz ciągle wozśl ze sobą cały swój arspnał chirur
giczny, a doświadczenie pouop, że na prowiucyi bardzo czę
sto, zwłaszcza w przypadkaoh groźnych, odszukują lekarza 
daleko od miejsca stałego jeg-p pobytu, a więc pozbawionego 
narzędzi; otóż w zbiegu faidch okoliczności apomorfin może 
odegrać role, w której go żaden inny lek me zastąpi, zwda- 
iszcza jeśli połykanie jest w skutek obeeności ciała obcego i

jago następstw nniemożebnionćm. Nie mniej doniosłego zndSs 
czenia jest podskórne zastrzykiwauie apomorfinu w otruciacb, 
zwłaszcza w tych przypadkach, gdy otrucie nastąpiło w za
miarze odebrania sobie życia, a samobójca broni się przed 
przyjęciem leków wymiotnych przez u£k. Często lekanz za
staje otrutego z tak przepełnionym żołądkiem cieczami, które 
publiczność nie bez podstawy zwykła stpsowaó, że wprowa
dzając lek wymiotny wewnętrznie nie może on liczyć na 
rychle jego wes-śianie i na niezwłoczny skutek; prSaife i w po
dobnym pr^ąiadku podskórne zastosowanie apomorfinu mo
że ufątować 2agroźoije życie; nakonioc nie jest rzęczą obo
jętną <Ma błony śluzowej żołądka, która już uległa nadżarciu, 
od kwasu arsenowego lub sublimatu, je,śli polecimy winnik 
wymiotny, posiadający, jak  wiadomo również własności żrące.

Aptmiorfin może oddać znaczne usługi w dławcu, a mia
nowicie w tym okresie, kiedy krew po części już zatruta 
kwasem węglowym źle odżywia ośrodki mózgowe, co uwy
datnił się^ znieczuleniem nerwowem i slabem oddziaływaniem 
na bo,dźee.; w tym okrĄsie, dla wywolmiia wymiotów, lekarz 
zniewolony jest zadać zwiększoną dawkę leków i najczęściej 
wywołuje groźny zapad, lub też zamiast .wymiotów dęczeka 
się rozwc^himlą, a jeśli polecał siark m miedziowy, ujrzy 
niebieskie zabarwłenie kału.

Jeśli uwzględnimy prące fizyjologiczne i kliniczne Sie- 
berta, Quehla, Haruacka, Riegla i Boelima, oraz cenne spo
strzeżenia, dokpuane w klinicte prof. Korczyńskiego przez asy- 
stoffiu- tejże kliniki Dra Raszkowskiego, to nabierzemy prze
konania, że apomorfin jest w pojęciu klinicipem środkiem 
wymiotnym, ą w^ższiMi jogp nad dotychczas znanemi środ
kami wymiotnej* polega ną niezawodnem i bardzo rychlem 
działaniu, jak również i na tein, że on jeden zW om ady 
środków wymiotnych daje się stósować podskórnia; te cenne 
za M \| ąpoiporfinu zalecała ten środek w otrnciach, w obe

cności eiala o^cogo w przełyku, szczególnie u chorych na 
umyśle i w tyołi innych przypadkach, J jd z fe  trąeba dzidłać 
pewnie i bezzwloążnja; lecz jest i odwfotna strona medalu: 
apomorfin j.ńjdlug niektórych badacjzy wywołuje groźny zapad, 
zwła^ząza Lęęb przestrzega przed tętni następstwami u dzie
ci, a zapad ten zarówno spostrzegano przy zbyt wielkich, 
jak i przy zbyt małych dawłcach, i ci lekarze, którzy oba
wiając się złych następstw polecali dawki za mule, stale 
spostrzegali zapad, którego nie jby-ło przy dawcach nieco 
więk»zyeh^Od ^ a r --UQ10 n dorosłych, 0,ÓÓ2 u dzieci); prze
to zebranie statystycznego materyjalu, mogłoby zachęcić le
karzy do c z ę s teg o , posługiwania się apomorfinem i podając 
spostrzeżeń1’e Y&gera mam mul/łoję, że przykład jego znaj
dzie naśladowców, a arsenał nasz terapeutyczny powiększy 
się o jeden dzielny środek leczniczy. lEjoyrbs

Dr. A. Kwiśnichi.

Łatwe sposoby wykrycia arsenu w farbach anilinowych.

*Spósób nader prosty i dosyć pewny jest następujący: 
wT mre® probtercąąj obłey^g s.ię. 0,1 farby podejrzanej 10,0 
czystego kw-a.su solnego, kłóci g g  do dokładnego rozpuszcze
nia, tyanurza kawałek blaszki miedzianej o powierzchni czy
sto naetaliczpój, tak żeby ciecz pokrywała zupełnie blaszkę. 
Rurkę probierczą wstawia się na 20 do 30 minut w wodę 
wrząęą,, wylewni się potem z niej ciecz a blaszkę miedzi 
oplukuje się wodą przekraplaną. Jeżeli arsen nie był obecny, 
powierzchnia blaszki pozostaje nicziuienionąj W razio obecno
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ści zaś arsenu, powierzchnia blaszki jest czarno-popiełata 
z  powodu tworzenią SMPpolączeiiia arsenu i miedzi.

] ’e\y,niejssg prallą jest następująca: W parowniezoe por
celanowej oblewa się 0,1—0,15 farby anilinowrej 3—4r grama
mi rozcieńczonego kwasu siarkowego, dodaje fo-zc/ynu pod- 
siarczynu sodowego (N a^ Ó ) i na wohym  ogniu ci-ecz tę 
odm ruje tak długo, dopóki się wywiązuje woń bezwodnika 
siarkawego. — Pozostałość'1 rozpuszcza sic w malej ilości 
kwasu solnego, mieszanino tę, wdewa się do kslbki (dorzuca 
sic kawałek parafiny dla uniknienia burzenia przy gotowa- 
niii), zatyka się przedziurawionym korkiem, przez który prze
prowadza sję rurkę pó.dwójuie j)rostokątnio zakrzywioną, któ
rej dłuższe ramie umieszcza się w odbieralniku obejmującym 
kwł. siarkowodowy, nie zanurzając ri nim i przekrapla się więks«ą 
połowy zawartej cieczy w kolbce. Jeżeli badana farba zawie
ra arsen jn&fco kwas arsenawy lub arsenowy), to takowy 
przechodzi jako chlorek arsenu, a w  odbieralniku znajdująca 
sm jjiecz barwi |>ię żółto i wydziela klaozkowaty żółty osad 
sW ęzku arsenu. (Csasop. {Tow. Aptcl;. 1878, lS w E

IV. Zrlanie sprawy z 51 Zjazdu przyrodników i lekarzy 
niemieckich w Kasselu we Wrześniu 1878.

Skreślił Dr. S, Domański.
JGiąg' diiJsKy. P a trz  Nr. 41).

\Vv$ekcyi ginekologicznej toczyła się dyskusyja o ope- 
raeyi raka nuraey sposobem F  r e u n d a z Wrocławia, oraz o 
kształcie i rozwoju błony" dziew iczój.

S c li a 11 e okazał nowy przyrząd do oświetlania przy 
badaniu nozdrzów, krtani i narządu słuchowego.

S c l i u s t e r  z Akwisgfanu zwrróed uwagę na konieczność 
dokładnego badania nosa osfibliwńe w przypadkach wątpli
wych, jak  np. niekiedy w chorobach mózgu.

S t e f f  e n wyłożył rze-oz o chorobach migdalków’ ze Szcze
gólniejszym wTzgledein na zapalenie migdalków blonicowm.

K ie  d c l  mówił o moczu wr złamaniach. Z pomiędzy 19 
złamań uda lub podudz!l“ z których 4 było powikłanych, 15 
-zaś prostych, myażano w Bmiu białko w moczu, niekiedy 
w znacznej ilości) najczęściej z twmrami wałcczkowatemi.

S a c h s  z Kairu mówfił o niektórych chorobach chirurgi
cznych sprawionych przez wnęt-rzaki; w szcze|plnfośai przy
toczył przypadek młodej murzynki, u której powoli rozwujał 
się ropień w okolicy kolana z nieJradomej przyczyny. Po 
otwmroiu jego pokazały sio roje zarodków i sam nitkowdec 
medynański (filara) mający 95 cm. dlugc^i. Go do po
wstawania takich ropniów, rzeczą jest najpodobniąjsza ero pra
wdy co następuje: z osób mających ropnie z pasóńzytów7 pod
czas kąpieli w wodzie stojącej przechodzą zarodki do pe
wnego rodzaju małych raków (cyclops), a z nich po odbyciu 
kilku przemian za pośrednictwem w7ody do picia znów do 
człowieka. W podobny zupełnie sposób, zdaje się, dostaje się 
motylica kiwawa do żołądka i jóst następnie powodem 
moczenia krwawego a niekiedy nawet kanrielij. meezopyyck, 
p r/p . to, |gi z ż.yiy bramnej ddstaje się do żyły kiwawnico- 
wej wewnętrznej i splotu pęcherzowego.

W sekcyi dla liigijeńy puhlicznój miał L i e r n u r  wy
kład o ■czyszczeniu miast, przyczem oświadczył się za zasadą 
podziału pracy; potępił przeto system spławiania, w którym 
w-szystko oto® usunąć jednym kanałem i przez to właśnie 
nie dopina celu. W jego zaś systemie osobne istnieją kanały

dla wody deszczowej, do której dochodzą tylko wody z potrzeb 
przemysłowych i dpjnowyeh bez częSm kalohych. Wielo
krotne badania przekonały, żo w wodzie takiej zaledwie znaj
duje się jedna milionowa azotu, gdy w treści zwyczajnych 
kanałów z powodu oli&cuosei kału znajduje się sl<5 milijooo- 
wTycli azotu me rachując orgauizmów będących powodem 
rozmaitych chorób. M^stępstwem tdgo systemu jest fa & airtM 
innej budowy kanałów, Poniewurż kanały te prowadzą wodę 
bardzo mało tylko zanieczyszczoną, mogą mieć ujśąie do rze
ki n tw et powyżej miasta, a że nic nie mają ;do osadzenia, 
nie potrzebują bfjjt- przystępnemi dla robotników?,*’ przez' co 
mogą być znacznie mniejsze i prostsze od zwyczajnych. Mo
żna je przeto*zbudować z rur sżtaipgutowych zaopatrzonych 
w- s^isowim śąjzki do oczyszczania wody spływającą] z ulic. 
Do odprowadzenia kalu i odpadków7 kuchannyeh służą w sy
stemie Liornura ąśohue szczelne rury żelazne po calem mie
ście stókowmie ro-zjgałęzionc, w których treść porusza się ci
śnieniom powietrza atmosferycznego za popiocą stósow7nągt> 
motora i dochodzi do odpow7iedniegb przyrządu celem z§e- 
*łzczenia w próżni o podwójnem działaniu • ftu a m m  (l double 
rffet). Przeto otrzymuje się masę mającą 7 marek w art^p i 
z a '5®(kilogramów7, ab także mniej więcćj równa sW  rocznej 
produkcyi jeektego człowieka. Ktfszta urządzenia wraz z opła
tą procentu i umaczaniom kapitału wynoszą koło 4 marek 
na r^R i głowę. System ten przeto łączy w7 sobie wiele Zą- 
let, bo oczyszcza gruntownie miasto, przynosi mu czysty do
chód, clironi rzeki od zanieczyszczenia i odpowiada potrzebom 
rolnictwa.

G- er son z Hamburga mówił o nowynl, łatwym i tanim 
a dokiadniojszjTif od dotychczasowych sposobie przesączania 
wody celem jej oczyszczenia. Sposob ten polega na podwój- 
nem przepuszczaniu: raź prfez sieczki, w7 którycii znajdują się 
gąbfci napojone niwozpu^fl^ającemitóę. w wodzie solami żele- 
zistemi i kawałkami stóśownie przygotowanego pomeksth d rug i 
raz przez sączki z krzemieniem, pumeksem, pew7nym rodzajem 
rudy żelaznej, piaskiem, lub |v jego zastępstwie szkłem tlu- 
czonóm. Zalcteftni tego nowego sposobu są między innemi 
przenośnoSc przyrządów, szybkość: icli działania i możnośm 
używ7auia ich wszędzie bćz względu na rodzaj wody.

H e s s i n g  okazał tornister nowrogo syśteinu, w którym 
cieżaii zr^amioii przeniósł na bfzeg miednicy. Czy w ten spo
sób uwalniając od ucisku klatkę piersiową! nie bodzie się 
przeszkadzać ‘̂ oddychaniu brzusznemu, ónjdJ rozstrzygnąć do- 
świadczenie.

Wieczorem tego dnia odbjd się uroczysty bankiet z n 
działem kobiet, ogniami sztucznemi i tańcami. Szkoda tylko,, 
żelnił^ było nar nim dekatecznego łiiclu i porządku.

14. września odbyło sio drugie ogólne posiedzenie Zja
zdu. Wybrano naprzód Baden-Badcn Jia Zjazd w roku przy
szłym, któremu przekazano także wmiosek względem iliedo-' 
puszc^ę^iia kobiet do udziału w zebraniu, poczćm prof. A e b y  
z Berna mial odczyt o jaJsunku m i k r o c e f a l i i  do a t a 
wi z mu .  Atawizmem rikzwał prelegent powrót pokolenia pó
źniejszego, którego poprzednicy z jakiegokolwiekbądź powo
du nabyli przymiotów7 odmiennych od swych przodków, do 
przymiotów tychże właśnie pradziadów7. Atawizm polega za
ceni na ukrytej dziedziczność#* za pośrednictwem której nie
które przymioty rodziców nie pojawiając się na ich dzie
ciach, ukazują sic na nOwo w7 ich wnukaoli lub prawnukach 
Przy tćj sposobiiflldl rozwiódł się Aeby d©%ć obszernie nad 
wlaściwóoi znaczeniem mikropefalii, jiorówna-l mózg w tym^ 
stanie z mózgiem małpim i wj'kaza.1, że dla znacznej-różnicy,.
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jaka istnieje między mózgiem człowieka zdrowego1 a mózgiem 
małpim, mikrooefałija nie staimwi żadnego przejścia między 

jednym  a drugim, że występują w każdym prawie przypadku 
inaczej a tem samem nie s tąg w i osobnego (prawidłowego) 
rodzaju, leez jest tylko tworem chorobowym, którego nie mo- 

fena wcale używać a raczej nadużywać do wywodzenia po- 
krewieśstwa miedzy człowiekiem a małpą, foftw iętnym  tym 
odczycie, w którym głębokość i gruntowność poglądow uhie- 
gały się o palmę pierwszeństwa ze zewnętrzną jego formą, 
nastąpił nie mniej zajmujący wykład profesora de S t a r e g o  
ze Strasburga o symbiozie u roślin czyli wspólnem życiu od
rębnych od siebie gatunków. Wykhądu |Ma°"o przedstawiające
go nawet dla lekarza bartlzo wiele zajęoia sji'eszczać tu nie 
możemy. Za to wypadnie nam nieajl ob&farniej zastanów^ 
się nad następującym z kolei odcżytem prof. K 1 e b s a z lJra- 
jgi: o patologii komórkowej i chorobach zakaźnych.“ Po
obszernym wstępie, w którym występując przeciw Yirchowo- 
wi za jego twierdzenie o potrzebie ograniczenia wolności wy
kładania wszelkich przypuszczeń kruszy ostatecznie kopije 
w obronie tego znakomitego badacza pijzeciw niestógpwnym 
napaściom Haeejda, przychodzi pręfegmt ostateczni^ do zda
nia, że w obce chorób zakaźnych Hjoryja komórkowopa^de-j 
giczili nie wystarcza, że w obec niezliczonych a niewątpli
wych faktów twierdzenie o pasorzytsej naturze tworów będą
cych powodem przerze.ęaony.eh choró.h ma uprawnione stano
wisko w umiejętności. Patologija komórkowa okazała sirff 
w obec tych cliorśb niepłodną pod względem terapeutycznym, 
ho usiłowała zwalczać przypady nie trbsJfeząc się o ich przy- 
czjaję, gdy B r y ja  pasorzytna jednym prawie zamachem 
wpłynęła stanowczo i skutecznie najterapiję, jak  tego najle- 
j,y/y mamy przykład ua zboazeniach chorobowych towarzy
szących zranieniom. AY .chorobach zakaźnych chodzić bodzie 

poraź więoej o-ioy żeby nie tylko zapobiegać rozmnażaniu się 
grzybków, lecz nadto w ciągu calegWeierpieiiia występować 
przeciw nim energicznie.

Na odczycie tym lmcznemi oklaskami przyjętym zakoń- 
-czono posiedzenie. Popołudniu dnia tego odbył sję wielki 
festyn w parku królewskim z koncertem i rzęsistą ilumina- 
cyją, która czarowij? wśród pogódnej nocy1 przedstaw .siła 
widok.

Niedzielę 15 września poświęcono na wspólne wy
cieczki do miojsę odleglejszych, jak Marburga, Gietyngi 
Wildungen i Naulieimu, do cwego dano gratisowy pociąg 
Zd.jHy;- sj)rawę wybrał Nauheim, prześliczne miejsce kąpie 
łowe z eieplemi do 26° IŁ. szczawami słopetni zawierającem 
nadto chlorek wapniu i bromek magnu i wszelkiemu a żbytko 
wnemi urządzeniami tak dla leczenia jak  i wygody chorych.

W poniedziałek 16 września odbywały się znów posie
dzenia sekcyjne.

(Ciąg1 dalszy  n;istąpĄ.

V. Wiadomości bieżące.

* Kraków, d. p a ź d z ie rn ik a . R .edakcy ia  „ M e d y c y n y "  
w  \ l  a rsz a w ie  ra ze m  z o sta tn im  num erem  ro z e s ła ła  p fo sp e k t n a  
„ R o c z n i k  m e d y ą y n y  p o l s k i e j -1. R o czn ik  ten , k tó ry  w c ią 
g u  k i lk u  tygofln i będ z ie  ukończonym , obejm uje  3 d z ia ły :  1) d z i a ł  
k a l e n d a r z o w y ,  k tó ry  s tenow i d z ienn ik  p rz ez n ac zo n y  n a  ęa- 
p isk i osobne n a  k a ż d y  d z i f ń ; .2-) d z ia ł  iu fo rm acy jn y  (w ag i, d a w 
k i i w y k a zy  n a jn o w szy ch  leków , spis zd ro jo w isk , k ą p ie li m orsk ich , 
s ta cy j k lim a ty czn y ch , sk ła d  służb}# le k a rsk ie j  w  k ró l, Po lsk ip ih  
i td .;  3 ) d z i a ł  n a u k o w y  czy li d o k ład n y  p r z e g l ą d  r o a z n y

p i ś m i e n n i c t w a  l e k a r s k i e g o  p o l s k i e g o  od 1 lip c a  1 8 7 7  
do 1  lip ca  lS S ra fflJ  a  w d o d a tk u  m ieśc ić  się  b ęd z ie  tre ś c iw y  
opis s p o s o b u  b a d a n i a  s i ł y  w z r o k u  i b a d a n i a  m o c z u  
p rz y  łó żk u  chorego. C ena ro c z n ik a  w opraw ie  z o łów kiem  je s t  
n ad zw y cza j sk ro m n ą  w ynosi bow iem  ty lk o  1  r s  , a  n a d sy ła ją c y  
ru b la  jjfifl ad resem  R e d a k c y i  „ M e d y c y n y "  kosztów ' p rz e s ta n ia  
p o c z tą  n ie  ponosi.

M am y w ięc z ap o w ied z ian y  k a l e n d a r z  l e k a r s k i  p o l s k i ,  
n a d e r  k o rz y s tn ie  ró ż n ią cy  się  od podobnych  w y d aw n ic tw  n iem ie 
ck ich  pod ty m  w z g lęd e m , że  obejm ie i p rz e g lą d  ro c zn y  p iśm ien 
n ic tw a  le k a rsk ie g o  po lsk iego , a  w ięc i d z ia ł  n a u k o w y , k tó ry  d la  
k ażd eg o  le k a rz a ,  a  tem  b a rd z ić j d la  zam iesz k a łe g o  z d a ła  od o- 
g n isk  nau k o w y ch , j e s t  n ad zw y cza j w a żn y , o ile  u ła tw i m u po 
g lą d  n a  p ra ce  n au k o w e  wysz-le w ro k u  ub ieg ły m . M y śl w y d a 
w a n ia  podobnego k a le n d a rz a  u zn ać  m usim y z a  b a rd zo  sz c z ę ś liw ą  
i d la teg o  p ó sp iesźam y  z podan iem  o nim  w iadom ości szczeg ó ło 
we!, ab y  szan . c zy te ln icy  nie z a o p a trz y li  s ię  ty m czasem  w k a 
le n d a rz e  n iem ieck ie  i tu sz y m y  sobie , że  z ec h cą  p oprzeć  w y d a 
w nictw o k ra jo w e , n a s trę c z a ją c e  im  k o rz y śc i t a k  zn aczne .

P rz e g lą d  n au k o w y  podzie lony  b ę d z ie  n a  pew ne g ro m ad y , 
o b e jm u jącą  k ilk a  b lisko  z sobą  sp o k rew n io n y ch  g a łę z i ;  sp ra w o 
zd aw cam i z a ś  w ódą D ro w ie  D u n i n ,  F r i t s c h e ,  K l i n k ,  K o -  
ś m i ń s k i ,  M o d r z e j e w s k i ,  N a w r o c k i  i R o g o  w i c z , a  w ięc  
le k a rz e  w p iśm ien n ic tw ie  naszem  z a sz c z y tn ie  zn an i.

R e d a k c 3̂ ja zap o w iad a  „że  p rz e g lą d  b ę d z ie  pod k ażd y m  
w zg lęd em  d o k la d n ie jsz 3rm od w sze lk ic h  sp ra w o z d ań  o n aszem  p i
śm ienn ic tw ie , w n i e k t ó r y c h  c z a s o p i s m a c h  n i e m i e c k i c h  
o d  n i e d a w n e g o  c z a s u  z a m i e s z c z a n y c h  J a k k o lw ie k  
w s tó w ach  ty c h  w idzim y  a lu z y ję  do czy n n o ści kom isy i sp ra w o 
zd aw czej n a s z e g ^  T o w a rz y s tw a  le k a rsk ie g o , to  je d n a k  n ie  m y śli-  
1113'  sp ie rać  się  z R e d a k c } d ą ; a lbow iem  j a k  z je d n e j  s tro n y  p rz y 
zn a jem y  i ro k  ro czn ie  w kom isy i p o w ta rza m y , że  sp ra w o z d an ia  
do roczn ik ó w  Y irchow a i H ir s c h a  w ie le  je s z c z e  p o z o s taw ia ją  do  
ż y czen ia , to  z d ru g ie j n ie m ożem y le k c e w a ż y ć  -tru d u  p o d ję teg o  
p rz e z  n a sz y ch  sp raw o zd aw có w  c a ł k i e m  B e z i n t e r e s o w n i e  l i  
ty lk o  cslem  słu ż en ia  dobrej sp ra w ie . W  in te re s ie  te j  sp ra w y  p r a 
g n iem y  żyw o, aby  ko led zy  n a s i w a rsz a w sc y  b y li sz c zę ś liw sz y m i 
od nas. J e d n a k  pomimo, że  zad an ie  ich  j e s t  n ie ró w n ie  ła tw ie js z e  
od naszeg o , bo u ie ty lk o , że  B ada zd aw ać  sp ra w ę  z  p ra c  p o lsk ich  
po po lsku , a ię  i przyjm ow ani#; lub o d rzu can ie  sp raw o zd ań  ty lk o  
od n ich  za leż e ć  b ędzie , a  n ie  od re d a k c y i b e r liń sk ie j, n ie  m o ż e 
m y p*»być się  obaw y, że p rz e g lą d  n au k o w y  n ie  b ęd zie  w olny 
od za rzu tó w , ja k ie  s łu szn ie  a lbo  czasem  i n ie s łu szn ie  p o dnoszą  
p rzec iw  n aszy m  sp raw ozdaniom  n iem ieck im . W sz ak  R e d a k c y ja  
za rzu t} ' 'te ju ż  p rz ew id u je , skoro  z g ó ry  u sp ra w ied liw ia  s ię ,  
że  R w  tęg o  ro d z a ju  p r a c y  z b i o r o w e j  pew n e  u s te rk i  są  n ie u 
n ik n io n e -- Z a s trz e ż e n ie  to , n a  k tó re  b e zw z g lęd n ie  się  z g ad z am y , 
u sp ra w ied liw ia  d o s t^ te fe n ie  n a sz y ch  sp raw ozdaw ców  a  n ie z a w o 
dnie  u sp ra w e d liw i i sp raw o zd aw có w  w a rsz aw sk ich !

* Sb  17em  po sied zen iu  S e jm u  o dby tem  w d. 11 bm. p iT y ję - 
to w n iosek  kom isy i pod w zg lędem  budow y d o m u  a d m i n i s t r a 
c y j n e g o  p rz y  z a k ła d z ie  d la  o b łąk a n y ch  w K u l p a r k o  w ie .  N a 
stęp n ie  p rzezn aczo n o  n a  r e k o n s t r u k c y j ę  d r o g i  w iodące j od 
ro g a tk i g ró d eck ie j we L w o w ie  do K u lp a rk p w a  k re d 3' t  w w y so 
kośc i h S B W z la  17 c t , n a  rp ż sz e rź e n ie  ł a z i e  n e k  w ty m że  z a -  
k ia d z ią  3 9 7 sł z la . a  n a  p o staw ien ie  b u dynku  g o sp o d a rsk ieg o  d la  
s z p i t a l a  p o w s z e c h n e g o  w e IjSm w ie 8 2 1 7  z ła .

Ż n a c z n ć j, a  d la  le k a rz y  n a d e r  k o rz y s tn e j zm ian y  d o zn ał 
n a  tem ^eS p o sied zen iu  w niosek  W y d z ia łu  k ra jo w eg o  o u z u p e ł 
n i e n i u  e t a t u  p o s a d  i p l a c  w z a k ła d z ie  K u lp a rk o w sk im  (do L . 
2 1 ,3 6 0  p. 37  Przeg'1. L e k .)  A lbow iem  Sejm  na  w n io sek  ko 
m isy i prz}-j ą l  u stęp , w ed łu g  k tó reg o  n a  p rz y sz ło ść  będ zie  „ C z te 
rech  le k a rz y  D ró w  m ed y cy n y , a  to :  dw óch p r y  111 a r y j u s  z ó w  
p e łn ią cy c h  słu żb ę  le k a rz y  o r d y n m ir a th ,  a  dwśjjli g e k u n d a r y -  
j  u s z ó w ,  a  co W ażn ie jsza  u s ta n o w ił d la  le k a rz y  p lącę  n ie ró w n ie  
w y ższh , a lbow iem  p i y m  a r y j  ug.z e po b ierać  bę iją  p łac y  po l 3 u 0  
z la . z do d a tk iem  p ięcio le tn im  po 3£>0 z la . (ż  w ik tem , p o m ieszka-- 
n i s p  i opaijyn), s h k u n d  a r y j  u s z e  z aś  p ła c y  po 1 0 0 0  z la . z do- 
d a tłd e m  ó -le tn im  po 1Ó0 z la . ( o r iz  w ik tem  po m ieszk an iem  i 
oig ł f r j ). P rz y z n a ć  n a leży , że  Sejm  u w z g lęd n ił t ru d n e  i w y ją tk o 
w a powożenie łe k ą rz y , p ia s tu ją c y c h  lub p ias to w ać  m ają cy c h  p o s a 
dy  w K u lp a rk o w ie ,. i o k aza ł s ię  hojnym  w  icli upo sażen iu ; 
zg o d z iw szy  się  n a s tęp n ie  na  w sze lk ie  w niosk i odnoszące  s ię  do  
it|g .o  z a k ła d u  (bo w zm ocnił i s iły  a d m in is tra c y jn e )  dow iódł że-
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c zy n i w szy s tk o , co ty lk o  w1 jeg o  je s t  m ocy, aby  z ak ład o w i, k tó 
r y  ju ż  ty le  k o sz to w a ł, n ie  d ać  upaść . Z ad a n ie m  d y re k to ra  i le 
k a r z y  z a k ład o w y ch  te r a z  będ z ie  dow ieść  ze  sw ej s tro n y  k ł-ajpw i, 
że  p rz e ję c i są  w a żn o śc ią  sw ojego  z ad a n ia  i w ie lk ą  o d p o w ied zia l
n o śc ią  m o ra ln ą , k tó ra  n a  nicli c iąży  n ie  ty lk o  w obec ro d ak ó w  
a le  i w obec z a g ra n ic y , d la  k tó re j z a jśc ia  k u lp a rk o w sk ie  n ie  są  
j u ż  ta je m n icą .

U b o le w ać  n a leży , że  S e jm  n ie  o k a z a ł s ię  ró w n ież  hojnym  
d la  z a k ła d ó w  d la  g ł u c h o n i e m y c h  i c i e m n y c h ,  o d rzu c iw szy  
w n io sk i odnośne "W ydziału k ra jo w eg o .

O  S t a t y s t y k a  ś m i e r t e l n o ś c i .  W  ty g o d n iu  3(4, (od 22 
do 2 8  w rz e śn ia  w łą cz n ie )  u m arło  w K ra k o w ie  razem  osób 35 , 
m ęż . 21  i kob. 14 ; 2 3  osób w obw odach i 12  w sz p ita la c h ; ro czn a  
śm ie rte ln o ść  n a  1 0 0 0  osób obecnej ludnośc i w y n o s iła  3 2 ,5 .

S: Wiedeń. W la ^ g c ie l  zd ro jo w isk a  G iessh iib lu  p. H e n ry k  
M  a t t o n i  d a ro w a ł 1 0 ,0 0 0  flaszek  w o d y  g iessh iib e lsk ie j d la  a rm ii 
a u s try ja c k ie j.  M in is te rs tw o  w o jn y  ro z d z ie liło  tak o w e  pom iędzy  
sz p ita le  w ojskow e w e  W iedn iu , B u d ap eszc ie , B ern ifL  O łum uńcu , 
G ra c u , L u b la n ie , T ry je śc ie  i Z ag rz eb iu .

* Mianowania i Odznaczenia. W y d z ia ł  le k a rs k i  w B e rn ie  
szw a jo . o fia ro w ał k a te d rę  k lin ik i leks^-skisj je d n o g ło śn ie  prof. L i c h t -  
l i e i m o w i  w  J e n ie ,  s ta w ia ją c  n ą  2g iem  m ie jscu  D ra  E w a l d a  
z  B e r lin a .  —  D r. M au ry cy  L i e b m a n n  p o tw ierd zo n y  z o s ta ł  ja k o  
d o cen t o p e racy j po łożn iczych  w  B u d ap eszc ie .

* Wiadomości osobowe. D ro w ie  H a  d e k  i D e m b o w s k i ,  
s e k u n d a ry jn sz e  w  o d d z ia le  c h iru rg icz n y m  św’. Ł a z a r z a  i cz ło n 
kow ie T o w a rz y s tw a  le k ., o p u sz c za ją  tem i d n iam i K rak ó w , p rz e 
n o sz ą c  się p ie rw szy  n a  p o sad ę  le k a rz a  pow ia tow ego  w N a d w o i- 
n y , d ru g i na- p o sad ę  a sy s te n ta  w C hrzan o w ie . O baj k sz ta łc il i  
s ię  pod ok iem  p ry m a ry ju sz a  O b a l i ń s k i e g o  p rzez  l a t  k ilk a , 
obaj n a le ż ą  do zd o ln ie jszy ch  le k a rz y  m ło d szy ch , i o d z n ac za ją  się  
g o rliw o śc ią  w  p e łn ien iu  obow iązków , sk ro m n o śc ią  i ta k te m  k o le 
żeń sk im .

D r . O re s t  L i t w i n o w i e z  ze  L w o w a  o trz y m a ł w d. 8 b. 
m . n a  U n iw . J a g ie l l .  s to p ień  M a g is tra  p o ło żn ic tw a .

W sp ó łp raco w n ik o w i naszem u  D r. A lfred o w i L a s k i e  w i c z o -  
w i - F r i e d e n s f e l d  o raz  d o k to ran d o w i m ed y cy n y  Jó z e fo w i Ł a 
z a r s k i e m u  W y d z ia ł le k a rs k i  w e W ie d n iu  p rz e d łu ż y ł stypenćly ja,

ja k o  d em o n stra to ro m  w z a k ła d z ie  fizy jo lo g iczn o -b isto lo g iczn y m  
prof. B r t i c k e g o .

* Nekrologija Dn. 21 w rz e śn ia  u m a rł w m ieście  B a ru e s  
(S u rre y )  w A n g lii D r. R o b e r t  W i l l i s  l ic z ąc  la t  8 0 . Z m a r ły  by 1 
p rz e z  d łu g i czas b ib lio tek a rzem  k ró l. ko leg iju m  ch iru rg ó w  w J;on- 
d y n ie , p ó ź n ie j p ra k ty k o w a ł w B a rn e s  i b y ł  re d a k to re m  czaso p i
sm a „London medicą$ Gcifettn.“ N a p isa ł  k ilk a  d z ie ł c h iru rg i
cznych  i h is to ry c z n o -le k a rsk ic h  o raz  d z ie ło  filozoficzne o Spinozie , 
t łu m a c z y ł d z ie ło  R a y e ra  o ch orobach  sk ó rn y ch  i N a ra n a  L e s s in -  
gowsld& go n a  ję z y k  a n g ie lsk i o raz  n a p is a ł  dużo ro z p ra w  in n y ch .—  
W  M ary jen b ad z ie  t  9 bm. D r. H e n ry k  F r y d e r y k  G e r m a n u ,  
p rof. n ad zw . g in ek o lo g ii w un iw . lip sk im , l ic z ąc  l a t  58 .

* Konkursy. 1) C elem  o b sad zen ia  p osady  c. k. k o n cep isty  s a 
n ita rn e g o  p rz y  N am iestn ic tw ie  lw ow skiem  w ra n d z e  H i k la sy , 
ro zp isu je  się  k o n k u rs  do 1 0  lis to p a d a  rb . U b ie g a ją c y  się  w inn i 
w n ie ść  p o d an ia  z ao p a trzo n e  w  dow ody k w a lifik acy i w m y śl u s ta 
w y  z d. 21 m arc a !  1 8 7 3  r. 1. 37  dz  u. p. tu d z ie ż  znajom ości 
języ k ó w  k ra jo w y c h  p rz e z  c. k . S ta ro s tw o  a  w zg lęd n ie  D y re k c y je  
p o licy i sw ego  m ie jsca  z am iesz k a n ia  do C. k . P re z y d y ju m  N a m ie 
stn ic tw a . (Gazrta LficottfisłM z d. 15 p a ź d z ie rn ik a  l$ 7 « j )

2) N a  posadę, ,‘sekim  la ry jn sz a  w e L w ow ie , p. O g ło szen ia .

Towarzystwo lekarskie krakowskie odbędzie vtfe Ś r o d ę  
d. 23 października rb. o godzinii£!5tej po pęludmu pfsiedzciiie 
zwykłe, na którćm: 1) kol. prof. K o r c z y ń s k i  zdą*ssprawę 
z doświadczeń ląwych nad ehlprkiem pilokarpiuu, 2) kol. Ln- 
t U ^ u n s k i  mówić będzio o zadaniu i .cehp mŚecjiej antropo
logii., ęD nakoniec przyjdzie do załatwienia kilka -ważniejszych 
spraw administracyjnych.

K o r e s p o n d e n c i  ) n  R e d te h c fM  * d d m i n i s f r a c t / i .
Dr. L. we Wiedniu: O trzym aliśm y w szystko w porządku.—  

Szanownych kolegów życzjących sobie bliższej wiadomości o 
iJBfelscn odpowiedniem do p rak ty k i p o n o w n i e  odsyłam y do t r e 
ści in seratu .

.Redaktor odpowiedzialny: Prof. Dr. L. Blumenstok.
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ASTMY
Duszność, chrypka, katary za

dawnione i w sze lk ie  c ie rp ie n ia  k a 
n a łó w  o d d ech o w y ch  u s tę p u ją  po 
u ż y c iu  Rurek antiastmatyezuych 
p Levasseura, 2 3 . ru e  de la  M on- 
naie w P a ry ż u .

D ostać m ożna w sk ładach m ate r 
sk iego u lica  M iodowa w W arszaw ie 
we Lwowie w a p tic e  p

NFWRALG!!

w
M ikołascha ; w B rodach  w

w sze lk ie  cierpienia nerwowe k a 
żd e j c h w ili u s tę p u ją  po uży ciu  p i 
g u łe k  a n tin e w ra lg i jn y e h  D ra  C R O - 
Ń IE R . S k ła d  w P a r H ż u  w a p te c e  
p. L e v a s s e u rp ru e  de la  U o n n a ie  2.3-

a łów ap tecznych  P . Gnllego i .1. Mrnzow- 
K rakow ie w aptece p. J . T ranezyńskip^n; 

p ie c e  p. K ullaka.
X*/VVW /W\'WV W\/W\rW\/V\A VW WWW WVV\\ W\ tO/\ VW

W Administracji Przeglądu Lekarskiego 
jakoteź w księgarni Wgo Krzyianowskieg r 

nabyć można portrety litografowane
w dużym  form acie n ą  p ięk n y m  papierz%ł in folio

prof. T> M A J E R A
Prezes*  A kad . Umiej, po, cenie S alr. c. w. a.

z p rzesy łk ą  pocztową. 2 zh-A o  c.
D la  P renum eratorów  P rzeg l. Lek. i Człon. K oresp  
Tow. lek. k ra  k. wynosi, cena z p rzesy iką  2 bjf.SOoll

ś. p. Prof. Dra S K O B L A
po oenie 2 zir. w. a. z przesy-llią-pocz. 2 zlr. '3$ o‘. 
D la  P renum eratorów  Pirzegl. L ek. i Człon. K oresp. 

Tow. lęk. k rak . wynos"i|<;ena z p rzesy łk ą  2 alr.

IV O  . V  >  Ó  X V  IV o

pod Obornikami w W. Księztwie Poznanskiem

Z A K Ł A D  L E C Z N I C Z Y
dla osób umysłowo chorych i cierpieniami nerwowemi dotkniętych
przyjmuje każdego czasu na kuracyję chory’ch płci o'bojej, ofiarując im obok troskli
wej opieki i starannego Bezenia, obok wygód wszelkich i pnzyjemnośei rozmaityeh, 

możnośd pożycia familijnego w rodzinaeli lekarzy.

Bliższych wiadomości udziela' na zadanie
D y re k c y ja  Z a k ła d u

Tajny radzca zdrowia 
Dr. Żelasko. Dr. Karczewski.
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L. 76G9

O G Ł O S Z E N I E .
W  m yśl rozporządzenia c. k. M inisterstw a spraw  w ew nętrznych 

z dnia 18 urześui.-i 1875 r. odbędą się egzam ina lek ąrzy  i w eterynarzy  
p rzep isane rozporządzeniem  wys. M inisterstw a spraw  w ew nętrznych 
z 21 m arca 1873 r. (dz. u. p. L. 37) w celu uzy sk aaia  s ta lą  posady 
tv publicznej służbie zdrow ia p rzy  u rzędach adm inistracyjnych w dru 
g iłj  połowie listopada b. r. a  to  dla lekarzy w Krakow ia, zaś .^ tla ,w e
tery n arzy  we Lrrowie.

P rośby  o p rzypuszczenie do tegoa m ają być wniesione najdalej 
do końca październ ika  b. r. do c. k. N am iestn ic tw a we Lwowie przez 
do tyczące c. k. Starostwa, i zaofratrzene w dow ody w ym agane §. 7. 
względnie 17 pow yżej pow ołanego rozporządzenia.

Z Prazydjsjnm  e. kJ Kajniestnietwa.
AYe Lwowie dnia 15 październ ika 1878.

L. 532. i i  »* s .

P e p t o n .

Otrzymany drogą sztucznego trawienia z dobrego mięsa w  
łowegoholenderskiego za pomocą trzustki wołowej jest to więc mięso! 
(równie jak i chleb) w sposób sztuczny tak przyprawione, jak to 
się dzieje w ustroju.

W szystkie nasze przetw ory  peptonow e odznaczają ' się tem, 
że zaw ierają bardzo dużo szczerego peptonu, a z r e s z t ą "  n i e  z a 
w i e r a j ą  ż a d n y c h  t a k i c h  c i a ł ,  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 .

F ab ry k a  nasza dostarcza: Czystego peptonu mięsnego, czystego 
peptonu z ohlebem, peptonu mięsnego z chłebem, peptonu mięsnego 
z ozekoładą, peptonu mięsnego ż 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 e l n i e  
z a m k n i ę t y c h  w i l o ś c i  J/4 k i l o ,  k o n s e r w u j ą  s i ę  d o b r z e  
p r z e z  ł 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  t e  p r z e z  c z a s  d ł u ż s z y  w j ą k i e j k o l w i e k  c i e p ł o c i e  d o 
b r z e ,  s i ę  u t r z y m u j ą

D ostarczam y również A j.zy st e g  o p e p t o n u  m i ę s n R o  
w f o r m i e  s t a ł e j .

Cena jednej puszk i przetw orów  pow yżej wym ienionych w y
nosi 1 złr. 65 cent.

D la  kupąów  biorących od 1— 11 puszek  liczym y 1 puszkę po 
1 zlr. 30 cent.

a u H upców  biorących 12 — 99 puszek  liczym y 1 puszkę po 
1 zlr. 20 cent.

Dla kupców  b iorących en gros (powyżej 100 puszek) osobne 
w arunki. P rzy  zam ówieniach poniżej 100 puszek prosim y udaw ać się 
w yłą cznie do naszego zastępcy dla Austryi Pana P iotra  M ikoła- 
setia we Lwowie.

( D r .  11  S a n r l e r s  <fc C o .
Amsterdam, B rouw ersgraeht 209.

N. B. U praszam y bardzo o odróżnienie nalszych przetw ojój? 
od peptonów  w ostatn ich  czasach w handlu rozpow szechnionych, 
k tó re  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  ty l
ko  są  b iałkiem  rozpuszczonym .

Ag T E K A.
P O D  G W I A Z D Ą  W  K R A K O W I E  

Konstantego Wiszniewskiego
Poleca Wodę gazową z pyrofosforauem żelaza z Fabry

ki StrnwegO z Wrocławia, używaną zwłaszcza w chorobach 
■dzieci jakoteż i dorosłych gdzie żelazo jest wskazane, nie 
sprawiając zatwardzenia.

Poleca również: P e p s i n ę  rozpuszczalną z Iłostoku, 
P e p t o n  A d a m k i e w i c z a  a r o m a t y c z n y  i P e p t o n  
§ a n d c r § a ,  jakoteż P e p t o n  ż e l a z i s t y  z fabryki che
micznej Frydryka Wittego. Pepton tenże jest sproszkowany 
w wodzie w ciepłocie 28° zupełuie się rozpuszcza i zawiera 
pięć procent niedokwasu żelaza. Na żądanie przesełam opis.

Utrzynn ie na składzie także niemali wszystkie p r z e 
t w o r y  z a g r a n i c z n e  i p r z y r z ą d y :  dalej przybory 
do oprawy według Listera i ThierśebąM iako to: W a t o  s a -  
S ie y lo w ą .  g a z ę  k a r b o l o w ą ,  S ilf e  n i e !  itd., których 
cenę w skutek coraz większego zastosowania fabryka w Szaf- 
huzie| znacznie zniżyła.

Także zupełnie świeży Tran rybi biały i żółty z Ber
gen oraz wszystkie wody m ineralne tak zagraniczne, 
jakoteż krajowe.

Ku mocj’ uchw ały W ysokiego  W ydziału  krajow ego z dnia, 
3 październ ika 1878 L. 483^7, rozpisuje się konkurs na  posadę Sekim - 
daryjnsza  przy  oddziale położniczym  szpitala  pow szechnego wc Lw ow ie..

Posada ta  n adaną  będzie na  la t dw a kom p& ęntow i, k tó ry  w y  
każe sig dyplom am i D ok to ra  M ędycyny i M agistra  położnictw a lub też  
dyplom em  D oktę^a^w szech  nau l lekarskich , uzyskanym  na jed n e j 
z "W szechnic P ań stw a  A ustry jack iego .

Z posadą tą  złączoną je s t  płuca o rocznych  600 złr. w. a. i 
wolne, opalone m ieszkanie w szpitalu.

U biegający się o posadę pow yższą w podaniach sw ych w inni 
w ykazać  :

1) W iek, stan i m iejsce urodzenia,
2) DotyehcSasowe zatrudnienie i znajom ość języ k ó w  krajow ych,
3) S tosunki pokrew ieństw a lub powirfowaętwa z osobam i w  służ

bie krajow ej zogłającem i.
P odan ia  należy’ w nieść najdalej do dnia lOgo L istopada  1878 do 

D yrekcy i szpitala  powszechnego" we Lwowie bezpośrednio lub za  po- 
środiuctwernusbej w iadzy  przełożonej, jeżeli kan d y d at p o w s ta je  w  słu ż 
b ie publicznćj.

D yrek to r szpitala  pow szechnego 
W e Lwowie 12go październ ika 1878.

D i .  O j r o l s k  l
Z astępca d y rek to ra .

(Należy podać rękę szczęściu!

315,000 marek
esy li 3 1 § . t S »  złr. 

jak o  g łów na w y grana  w najkorzystniejszym  raz ie  n a n a jn o -  
wszej w ie lk ie j  loteryi odbyć się m ającej za  dozwoleniem  

i rękojm ią wysokiego Kzatln.
K orzystn ie  urządzonym  je s t  nowy plan  w  ten  sposób, że  

w ciągu td łk u  miesięcy w 7 c iągnieniach  niezawodnie ro z 
losowanych zostanie 48.800 wygranych m iędzy k tó rem i 
znajduje się g łów na w ygrana  w zględnie 3 75.000 m k. czyli 
z lr  318.750 M austr. w szczególności zaś 
W ygr. m arek  W ygr. m arek  W yg r. m arek
1 350.000, 3 30,000, i i  5,000
1 135.000 1 35,000, Ol 4,000
1 8 0 ,000 , O 30,000. 304 3,000
1 00,000, O 15,000 503 1,000
1 50,000, 1 13,000 031 500
1 40,000, 34 10,000 07 5 350
1 30,000, 3 9.000 33.850 138

i t. d.
C iągnienia odbyw ają się w edług planu urzędow nie u s ta 

now ionego.
!»<> najbliższego pierwszego fe g n ie n ia  tej wuel- 

biej pr?ęz Państwo poręczonej lo tery i pieniężnej ko sz tu je :
1 cały los oryginalny ty lko 6 m rk. czyli" 3 1/, Złr.
1 połowa losu oryg. 3 mrk. „ l 3/„ „
I ć w ia rtk a  „ „ 1 % mrk „ 90 k r.
W szelk ie  złecenia wykonane zostaną natychmiast 

z na jw iększą troskliw ością  za nadesłaniem  g otów k i, 
przekazn pocztowego, lub za pobraniem poczto- 
wem należytości, a każdy  otrzym a od nas herbem  pań stw a  
opatrzony los oryginalny do rąk .

Do zam ówień dołączym y potrzebne p lany  urzędow e g r a 
tis, a po każdein  ciągn ien iu  każdem u in teresan tow i prześlem y 
bez żąd an ia  w ykazy urzędowe.

W y p ła ta  w ygranych n astąp i zaw sze zaraz  potl ręk oj
mią I * a i i » t w a ,  a możemy ją  p rzesłać  albo w prost, albo na  
żądanie in te resan tów  za  pośrednictw em  naszych stosunków  po 
w szystk ich  w iększych m iejscowościach A ustry i.

(Naszemu zakładow i sprzyja  zaw sze szczęście i ju ż  n ieraz  
m ieliśm y przyjemność między w ie lu  inueiui znnezne- 
mi wygra nenii w ypłacić g łów ne wygrane w p rost n a 
szym in teresantom .

Prawdopodobnie niezawodnie liczyć m ożna przy  
tak iem  przedsięwzięciu na uaj pewniejszej podsta
wie opartem na nader żyw y udzia ł, prosim y więc abyśmy 
m ogli zadBiyć uczynić wszelkim  zamówieniom o ja k  na jry ch le j
sze nadsyłanie  zleceń, a na  w szelki przypadek przed 15  listo
pada rb. wprost do nas.

Kaufmann & Simon
liautor  bankowy i wymiany’ w Hamburgu.

Z akup i sprzedaż, w szelkich rodzajów  obligów  państw a, 
akcyj kolejowych i losów pożyczkowych.

RS. Dziękujemy niniejszem za zaufanie jakiem  nas dotąd 
obdarzano a zapraszając przy rozpoezgsfi nowego losowania do 
udziału stariB  się będziemy i nadal przez zawsze szybką i rzetel
ną usługę pozyskać sobie zupełne zadowolenie naszych szanownych 
interesantów. Wyżókpodpisani.
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(Sani/ -9 U v tiitif 
Au Quiiiąuina et au Cacao cftinbines

T ru d n o ś ć ,  z jaK § ż o łą d e k  znosi p rz e tw o ry  ć k in y , i w  W ó le  su b s U n e y e  
g o rz k ie , n ie ra z  w p ro w a d z a ła  w  k ło p o t le k a rz y  p ra k ty c z n y c h . Lecz ód 
c zasu  w p ro w a d z e n ia  m ię d z y  ś ro d k i leczn icze  p o łą c z e n ia  z w an e g o  :

WINEM ŚCIĄGAJACO-ODŻYWCZEM BUGEAUDLA,
w  k tó ró m  K a k ao  p o łąc zo n e  z c h in ą  d la  z ła g o d zen ia  w la sn o ść i śc iąg a ją 
c y c h , —  tr u d n o ś ć  ta  ju ż  w ię cś j n ie  is tn ie je .

Z w ra c a m y  szczeg ó ln ie  u w a g ę  c ia ł le k a r s k :c h  na  te n  szaco w n y  ś ro d e k  
leczn iczy , k tó ry  o d  20 d o p ie ro  la t  z a lecan y  z w y b o rn y m  sk u tk ie m  p rzez  
n a jz n a k o m its z y c h  lak a rzy , sp ro w a d z a  n a jle p sze  sk u tk i w e  w szy s tk ich  
p rz y p a d k a c h , w  k tó ry c h  w sk az an e  są  ś ro d k i śc iąg a ją c e  i w z m ac n ia jąc e  
ra z e m , —  a  szczeg ó ło w o  w  n a s tę p n y c h  c h o ro b a c h  : w niedokrewności, 
iv cierpieniach nerwowych, upław ach, w przewtocznej biegunce, w osłabieniu 
płciowem, przekrw ieniach biernych, w  gniicu, w  zołzach e tc . P rz e tw ó r  teg o  
w in a  n a  p o d s ta w ie  w in a  h is z p a ń s k ie g o , w y m a g a  d la  ro z cz y n u  K ak ao , 
is to t szcze g ó ln y c h , ja k ie  się  n ie  z n a c h o d z ą  w le k o w n ia c h ;  p o trz e b a  za tćm  
d la  z a p e w n ie n ia  s ię  o p o c h o d z e n iu  teg o  le k u , z ap isy w ać  go  p o d  n a zw ą  :

« W INA ŚCliĄGAJACO-ODŻYWCZF.GO BUG LA LILA ».
W y ją tk o w a  w z ię to ść , jak ie j n a b y ło  w in o  śc iąg a jąco -o d ży w cze  B u g e a u d ’a 

u  le k a rz y  w szy s tk ic h  k ra jó w , ODudziło c h c iw o ś ć  n ie k tó ry c h  p rz e m y s ło w 
có w . W y p a d a  z a tć m  w y s trz eg a ć  s ię  p o d ro b ie n ia  i n a ś la d o w n ic tw a  od 
n ie k tó ry c h  n ie s u m ie n n y c h  p o ś re d n ik ó w .

SKŁAD G ŁÓ W N Y  : w K lukow ie, w  a p te k a c h  P P . J .  T rau czy risk ieg o  i 
R ed y k a  ; we Lw ow ie, w  a p te c e  P .  M ik o la s c h a ; w  W arszaw ie, w  s in a . ach  
u ia te ry a łó w  a p te c z n y c h  P P .  F e rd .  A u g . G a lleg o  i L u d . S p ie ssa  i w  a p te c e  
P . L ilp o p a ;  w  Wilnie, w  a p te c e  P  C h ro śc ick ieg o  ; w  K ijow ie, w  a p te c e  
P P . M arciriczyk  b r a c i ;  w  Poznaniu , w  a p te c e  P. d o k to ra M a n k ie w ic z a .

Kapsułki elastyczne
z  o f r j e m  r ą c z m i k o w y n .  t r a n e m  

b a d a n i e m  k o p a c l n s  i t d .

Fr. 'Kuśmirskingo
a p t e k a r z a  w  W a r s z a w i e .

Yf kapaninie clastyczn-ej i sprężystej, 
przyjmującej kształt przełyku, mieści Sty- 
łyżeczka d fik aw y  lity pół tejże, zawarto
ści tak wstrętnej w nśyoiu bezpośrednim, 
jak  olej ran-znikowy, tran lub balsam ]jf>- 
paclm. Korąią tu,, jako nader degedna do 
użycia, zyskała uznanie mowcirzyst-wa le
karskiego tu Warszawie.

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  Ł A r a k o w i e ,  oraz są do nabycia we 
wszystkich aptekach Krakowa; jak równie 
iv > 4*®rzanowi&-, w Jąśle u p. Palcha: 
Jawojzniu u p. 'Spofjśz; w Krynicy u p. 
Nitribitta; w Leżajsku u p. Denkera: 
w Nowym Sączu u p. Filipka; w Podgórzu 
u p. ^kakalskiego; w *Prżemyśhi u p. 
Tarezyfiśkiego; w Rzeszowie u p. Kali- 
nowskiegttyw Starym Sączu i Szczawnicy 
u p. Jezierskiego; w Tarnowie u p. Ten- 

•ezyna; w Wieliezec u p Miczyńskiego; 
w Wadowicach n p. Kurowskiego.

STamże nabyć można francuskich Irri-
gateur Dr. E&iisier

r m

Woda gorzka
najskutecznieisza z wód g-oirzkioli miasta S Stail Y. jnlfoteż 

z powód krajowyoli i zag-raiiioznjx*h.
Woda gorzka Franciszka Józefo#zawiera najznaczniejszą dotychczas nie osiąg,niętą ilość siarkanów a wszystkie 

inne składniki wód gorzkich w tak zgodnym .stełsunkn, że użycie wody tej dla jej L.godnego isniaku, za im g p r / .y -  
jeinn iejszą  I ni,j8kidecziiiej$zą i  wód gorzkich .świata uznanej, coraz więcej się szerzy.

Porównania rozbiorów znaii^cli źródeł gorzkimi uwidoczniają korzyść użycia tej wody; prócz tego liczne lekar
skie doświadczenia stwierdzają, że do osiągnięcia pożądanego skutku wody go-rzkiełj Franciszka JósE f̂a potrzeba użyć 
połowy tylko tych dawek co innych źródeł gorzkich dla teSo pozwalamy esobie zaleity; najusilniej Wodę gbrzką F ran
ciszka Jo ze ta.
Orzeczenie R»dzcy zdrowia Dra Łoritisera Dyrektora e. k. szpitala powszeoPineso „lia

Wiedeiaiu" w W i e d  oka.
Podług- zgodnego zdania pryma.ryjuszów okazała się weraa gorzka ze zdroju Franciszka Józef/t jako zupełnie pe

wny śzodek roz\valniający i przeczyszczający a nadto wyszózególnia się przymiotem, iż nawet w małych dawkach 
bez dolegliwości najzupełniejszy skutek nią fAe.^śjąga.

Wiedeń 25 sierpnia 1977.
Orzeczenie tfgjnejjo radzcy profesora Barona Dra Scanzoi.i de Łiektenfels.

^ S k u te k  jest bez wyjątku szybkij. pewny i b e z ‘boleści. Wtufzburg dnia 26 lipcóe 1’8?7.
Naturalna wodaifgdrzka Franciszka Józefa znajduje się w zapasie we wszystkich większych .składach wód mine

ralnych i większej chęści aptek eałego świata; na życzenie urządza się składy wszędzie pod najprzystępniejszemi 
warunkami. Pisma rozseła się gratis.

Dyrekcyja rozsełki w Buda-Peszcie.
Główny skład u J. vVentzla, Antoniego IJawełki i aptekarza K. Wiszniewskiego w Krakowie.

^ŁknaUbm 1 i/W arzystwa leK&raiuegu K rasowski O<o. W d ru k arn i U niw ersy tetu  Ja g ie ll. pod zarządem  Igu . fStelela


