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W YCHODZI: 
tygodniowo w objętości jednego arkusza 

co Sobota, 
w Krakowie, w Drukarni c. k„ Uniwersy­
tetu, pod zarządem T ■ Szczurkówskiego.

B ió r o  K e d a k c y i  P r z e g l ą d u :  
w domu c. k. Towarzystwa Naukowego, 

Ulica Sławkowska N. 2812.

CENA:
w Krakowie rocznie . . Zł. 6 — w. a.

„ półrocznie . Zł. 3 — „
w Państwie Austryackióm 

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

Dla zagranicznych, drogą pocztową, wypadnie 
dopłata przesyłki według przepisów pocztow.

PRZEDPŁATĘ PRZYJM UJĄ: 
Kanceilarya C. K Towarzystwa nauk. 

w Krakowie, Ulica Sławkowska N. 282, 
tudzież

Bióro Redakcyi Przeglądu w domu powyź 
wymienionym,— oraz 

wszystkie c. k. Urzęd}' pocztowe tak dla 
krajów koronnych jak  i dla zagranicy

T r e ś ć : W ykaz statystyczny chorób w klinice lekarskiej leczonych od r. 1851 — 1863, przez D ra Falęckieyo  Adjunkta Klin. Ciąg
d a lszy .— Wiadomości historyczne co do wielkiego dawniej rozpowszechnienia, a następnie zaniechania łaźni parowych, 
podał Dr. Zielen iew ski Ciąg dalszy. — W yciągi z pism lekarskich. — W ykaz odczytów w W ydziale lek. Uniw. Jagiell 
w półroczu letnióra r. s. 1864.—Ruch chorych. — Zbawienna nauka.—Lekarz polski w Cieplicach czeskich.—Zamianowanie 
Professora Anatomii.

Wykaz statystyczny chorób w klinice lekarskiej 
leczonych od r. 1851— 18113,

p rzez  D r a  F a h ę c k ie g o  A d ju n k ta  k lin ic z n e g o .

(Ciąg dalszy. — Obacz Nr. 11 b. r.).

TA B LIC A  V II.

W  73 p rzy p ad k ach  leczonych n a  zapalen ie  op łu­
cny w ypociny by ły  złożone:

Po stronic praw ej . . 3 1  razy  . . 42 .4%
„ lew ej . . . 40  „ . . 5 4 .7 %

N a opłucnie przeponow ej 2 „ . . 2 .7%

Razem  . . 73.

W  31 p rzypadkach  wypocin po p r a w e j  stronie 
złożonych, było co do p rzyrody  patologicznej:

g r u ź l i c z y c h  9 . . 29 .0%
zira n icz n y ch  U  . . 35 .4%
tow arzyszących  zapaleniu  p łuc 4  . . 12 .9%

„ chorobie B righ ta . 4  . . 12.9%
p ie rw o tn y c h  3 . . 9 .(51%

W  40  p rzypadkach  z w ypociną po l e w ć j  s tro ­
nie było co do p rzy rody  patologicznej:
g r u ź l i c z y c h ............................................. 13 . . 40 .0%
z ira n ic z n y c h ................................................8 . . 2 0 .0 %
tow arzyszących  ja k ie jś  schorzałości 4  . . 10 .0%

tow arzyszących  zgorzelinie p łuc . 1 . . 2 .5 %
„ zakażen iu  w yskokow em u 1 . . 2 .5"/0
„ zapaleniu śledziony . . 2 . . 5 .0 %

pierw otnych ......................................... 5 . . 12.5%

D w a przypadk i zapalen ia  opłucny przeponow ej 
by ły  w y w o łan e , jed en  zapaleniem  otrzew ny, d rug i 
zaś tow arzyszy ł zapaleniu  płuc. O prócz tego w dwóch 
p rzy p ad k ach  zapalen ia  opłucny żebrow ej pow stałćj 
p rzez zapalen ie śledziony, z a ję tą  by ła  tak że  opłucna 
przeponow a.

Z zestaw ien ia tej tab licy  okazuje się, że zapale­
nie opłucny lew ćj w naszej okolicy częściej się  po ­
ja w ia  niż po stron ie praw ej. P rzy p isać  to m oże n a ­
leży endem icznie tu pan u jące j ziinnicy i częstym  
obrzm ieniom  śledziony, k tó re  do zapaleń  po lewćj 
stronie u sp a sab ia ją , ja k k o lw iek  częstsze zapalen ie 
opłucny le w e j, i w tak ich  okolicach zauw ażano, 
w których  zim nica nagm innie bynajm niej nie p ra - ' 
uuje.

Z pom iędzy 31 p rzypadków  zapalen ia  opłucny 
p raw ej, za ję ta  by ła  w ypociną:

ty lko  dolna część k la tk i . 18 razy  . . 58. %
„  g ó rn a  „ . 7 „ . . 22 .5%

ca ła  połow a 19.3%
zapaleniu  płuc 3 . . 7 .5% Razem . 31



Z pom iędzy 40 przypadków  zapalen ia  opłucny 
lewój, za ję ta  by ła w ypociną: 

ty lko do lna część k la tk i . 28 raz y  . . 7 0 .  %
,, gó rn a  „ „ ■ ó „ ■ . 12.5 %

cala p o ł o w a ............................_7 . . 17 .5%
K ażeni . . 40. ,

Z ajęcie  dolnych części k la tk i piersiow ej w ypo­
c in ą  zapalną , zna jdu jem y  po lewój stronie, znacznie 
bo o 12%  częściej niż po praw ej. W ytłum aczyć so­
bie tego  nie m ożem y inaczej, j a k  ty lko zby t częstem  
pow ikłan iem  ze sp raw ą  zium iczną , k tó ra , j a k  to 
w  klinice naszej od la t 12 dośw iadczaliśm y, do le­
w ych i dolnych zap aleń  ta k  płuc ja k  i op łucnej szcze­
gólniej u sposab ia.

1 ta k ,  na 28 p rzypadków  za p alen ia  opłucny le­
w ej, z w ypociną w dolnych częściach k la tk i p ie r­
siow ej, było 8 czysto zim niczuych , to je s t  w sku tek
1 w  przeb iegu  zim nicy pow stałych, 3 pierw otne, 10 
z ehronicznem  obrzm ieniem  śledziony pow ikłanych,
2 z zapaleniem  śledziony ostrem  a  5 gruźliczych.

Z 5ciu p rzypadków  z w ypociną w górnych czę­
ściach k la tk i , było 4 gruźliczych a  1 ze zn am ien itą  
n iedokrcw nością  połączony, u k tó rego  je d n a k ż e  g ru ­
źlicy  nie m ożna było w ykazać.

W  7 p rzypadkach , w k tó rych  ca la  połow a k la tk i 
z a ję tą  b y ła , znaleźliśm y 3 razy  znaczną, niedokre- 
w ność, 1 zgorzelinę płuc, 1 zakażen ie opilcze, 2 zaś 
były  pierw otne.

W  zapalen iu  opłucny praw ej znaleźliśm y w 18 
p rzypadkach  , w których ty lko  do lna część k la tk i 
p iersiow ej w ypociną z a ję tą  była, 6 czysto zimnicz- 
n y c b , 5 z ehronicznem  obrzm ieniem  w ątroby , fi g ru ­
źliczych a  1 p ierw otny.

Z 7 p rz y p a d k ó w , w któ rych  w ypocina ty lko  g ó r­
ne części k la tk i piersiow ej za jm o w ała , było 5 g ru ­
źliczych a 2 z chorobą B righ ta  pow ikłanych.

N a 6 przypadków  z w ypociną w całej połow ie 
k la tk i piersiow ój, były 2 p ierw otne a  4  zim niczne.

Z tego w ykazu w idzim y, iż zapalen ie opłucny 
z im niczne, m ianow icie po stronie le w e j, najczęściej  ̂
do lne części k la tk i piersiow ej zajm uje. N a 28 przy- : 
padków  zapalen ia  op łucny lewej z dolncini złogam i, ' 
było bow iem  czysto ziinniczuyck i z obrzm ieniem  ] 
śledziony zim nicznem  20, a  zatem  71 .4% . W  zapa­
leniu op łucny praw ej ze złogam i do lnem i, napo ty ­
kam}'- p rzypadk i zim niczne i gruźlicze w równej 
ilości. Z apalen ie opłucny w górnych częściach k la tk i

p iersiow ej, było p rzew ażnie g ru ź licze , czy to wypo- 
 ̂ ciny  p raw ą  czy lew ą stronę  k la tk i piersiow ej zaj- 
 ̂ m ow ały.

, | T A B LIC A  VIII.

 ̂ W  73 p rzy p ad k ach  leczonych n a  zapalen ie  oplu
5 cny, w ypocina była:

p ły n n a  (surow iczoropiasta  lub rop iasta) 32 razy  43 .8 %  ~ 
zb ita  {w lóknikow a) . . . . .  41 „ 56 .1 %

1 Z tycli p rzy p ad a  na 28 p rzypadków  gruźliczych:
\ w ypociny p ły n n e j. . . . 17 . . 60 .8 %

„ z b i t e j ........................11 . . 3 9 .2 %

\ N a 19 zim nieznych:
w ypociny p ły n n e j . . . .  8 . . 4 2 . 1 %

„ zbitej . . . .  11 . . 57 .9  %
N a 4 z ogólnem  charłactw em  połączone: 

w ypociny płynnej . . . . 3 7 . .  75. %
„ zbitej . . . . 1 . . 2 5 .  %

N a 8 p rzypadków  tow arzyszących  zapalen iu  
płuc: w ypociny p łynnej . . . .  1 . 12.5%

„ zbitej . . . . ! . .  87 .5 %

N a 4 p rzy p ad k i tow arzyszące chorobie B righta: 
w ypociny p łynnej . . . .  2  . .  50. %

„ zbitej . . . .  2 . .  50. %

N a 2 p rzy p ad k i po łączone z zapaleniem  śledzio­
ny, w obydw óch razach  znaleźliśm y ob jaw y  w ypo­
ciny s ta łe j, a  zatem  100% .

N a 8 p rzypadków  zapalen ia opłucny pierw otnego 
było: w ypociny płynnej . . . . 3 . . 37 .5%

„ zb itej . . . .  5 . . 62 .5%

W  jed n y m  p rzypadku  zapalen ia  op łucny tow a­
rzyszącego  zapalen iu  otrzew ny, zauw ażaliśm y w y­
pocinę sta lą .

Z zestaw ienia w tej tablicy  o k azu je  s ię , że w y­
pocina p łynna surow icza, su row iezo-ropiasta  lub ro ­
p ia s ta , tow arzyszy  najczęściej zapaleniu  Opłucny 
pow stałem u na podstaw ie gruźlicy  lub innej ja k ić jś  
kachcxyi, z w yjątk iem  zimnicy. Z apalen ie zaś op łu ­
cny zim niczne i tak ie  k tóre z p rzen iesien ia się z a p a ­
len ia  innego n arząd u  ja k  płuc, śledziony, o trzew ny 
pow sta ło , toż sam o zapalen ie opłucny pierw otne 
przeb iega zw ykle z w ypociną zb itą  w łóknikow ą.

T A B LIC A  IX.

W 73 p rzypadkach  leczonych na zapalenie op łu ­
cny, zauw ażano  barw ę  skory
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ciem no-czerw oną . . 8 razy  .

ż ó ł t a w ą  11 »
z iem istą  . . . . .  26 „
k red o w ała  . . . .  28 „

R azem  . . 7 3  

W J 1 p rzypadkach  z zabarw ieniem  skó ry  żółta- 

wern w ypociny były:
po prawej stronie . . 6 razy . . 54.5% 
po lewej „ • • • 5 „ . . 45.4%

W w p r a w y m  w o r k u  o p ł u c n y  b y ł y :  
w górnych  częściach . . 2 . . 3 3 .3 %

dolnych „ . . 3 . . 50. n/o
„ całym  w orku opłucny . 1 . . 16 .6%

P o  le w  e j  s t r o n i e :  
w górnych  częściach . . 1 . . 20 . %
„ dolnych „ . . 3 . . 60. %
., całym  w orku opłucny . 1 . . 20 . %

W pom ienionych 11 p rzy p ad k ach  zauw ażaliśm y
n as tęp u jące  pow ik łan ia:
z n ieży tem  żo łąd k a  chronicznym  . 5  razy  45 .4 %
„ zapaleniem  p ł u c ............................. 4  „ 36 .3 %
„ chronicznem  obrzm ieniem  w ątroby  1 „ 0 . %  <
„ w iądem  sc h y łk o w y m ........................ 1 „ !). %
„ zapaleniem  p łuc katarow em  . . 2  „ 18.1%
„ zziarnienicm  w ątroby  . . . .  .1 „ 9. %
„ stłuszczeniem  „ . . . . ! „  9.  %

Z abarw ien ie żółte skó ry  ze w szystkiem i cecham i < 
żó łtac zk i, zauw ażaliśm y w wyż w ym ienionych l i t u  
p rzypadkach  2 razy , w 9eiu innych p rzy p ad k ach  zaś 
sk ó ra  ty lko  sam a m niej w ięcej żółto zabarw ioną 
by ła , 2 p rzypadk i żółtaczki m iały  sw ą przyczynę 
w nieżycie żo łąd k a  i dw unastn icy ; w 3 p rzypadkach  
żó łtaw ego zabarw ien ia  sk ó ry  znaleźliśm y zm iany 
anatom iczne w ątroby , k tó re  m ogły były poniekąd  
przyczyn ić się  do zżó łkn ien ia skóry . W  pozostałych 
zaś 6ciu p rzy p ad k ach  było pow ik łan ie  z zapaleniem  ] 
p łuc , i tu p rzypuśc ić m usim y, że żó łtaw e zabarw ię- < 
nie skóry  nie pochodziło  od żó łc i, lecz ja k  to ju ż  
w  uw adze do X IV  tab licy  zapalen ia  p łuc pow iedzie­
liśmy, od barw ika  żółtego w yw iązu jącego  się  z cia- <
te k , a m ianow icie b arw ik a  krw i przy  ostrym  te jże  >
rozkładzie.

Częściej niż żółte, znaleźliśm y zabarw ien ie  skó ry  
ziem iste. P raw ie  w szystk ie p rzy p ad k i z zabarw ie­
niem skó ry  ziem istem  były  pow ik łane z zim nicą. ; 
O prócz zim nicy, zauw ażaliśm y w  26 p rzypadkach

zapalenia opłucny z zabarwieniem skóry  ziemistem, 
n as tępu jące  powikłania: , - 3

z w iądem  s c h y ł k o w y m .................................2  razy
„ chorobą B r i g h t a .............................................2 „
„ zapalen iem  o s i e r d z i a  1 „
„ nieżytem oskrzeli zgorzelinowym . . 1 „

Najczęściej napotykaliśm y przy zapaleniu opłu­
cny barw ę skóry  k redow ała .  W szystkie te  przypadki 
pow ikłane by ły  z gruźlicą. i

Na 73 p rzypadków  zapalenia  opłucny, zauw aża­
liśmy barw ę skóry  zw yk łą  zapaleniom narządu  od 
dechowego, t . j .  ciemno-czerwoną tylko 8 razy, z tych 
3 przypadki były  bez żadnego powikłania, w 5u zaś 
zauw ażaliśm y powikłanie z zapaleniem płuc.

(I). c. u.)

WIADOMOŚCI HISTORYCZNE
co do wielkiego dawniej rozpowszechnienia, a następ­
nego zaniechania łaźni parowych u nas i u po stronnych

p o d a ł Dr. Z i e l e n i e w s k i .

(Ciąg dalszy. — Obacz Nr. 11 b. i.)

III.
Ilo riza jc  dz is ie jszych  k ąp ie li p a ro w ych

Ł aźn ia  p a ro w a  dzieli się głównie na  dw a g a tu n ­
ki, to je s t:  na  a) kąpiel pa row ą  zw ycza jną  czyli p ro ­
s t ą ,  gdzie  p a ra  w odna na kąpiel przeznaczona, je s t  
czystą  p a rą  w odną,  z innemi p ierw iastkam i niezmie- 
s z a u ą —  i b) n a  łaźn ią  p a ro w ą ,  obciążoną iunemi 
p ie rw ias tkam i,  w  postaci ciał rozprężliwych czyli 
gazów . W  pierwszymi razie zowie się kąp ie lą  p a ro ­
w ą  zw y c za jn ą ,  w drugim może być kąp ie lą  wonno- 
pa row ą  z ziół arom atycznych ,  albo kąp ie lą  siarcza- 
no - p a r o w ą , słono - pa row ą  i tym podobnie.

1) Do n aju żyw au szych  obecnie kąp ieli parow ych, 
n a leży  tego  rodzaju ich u rzą d zen ie , g d z ie  na ich p o ­
trzebę w y w ięzu ją  p a r ę , przez p o lew an ie  w od y  na  
rozpalone kam ien ie. W sza k że  w  m iejsce kam ieni 
(najlep ićj k rzem ieńca), u ży w a ją  tak że  p ły t z lan ego  

ż e la z a ; a  za w ażn ą  odm ian ę urządzen ia  ob ecn ie u ży ­
w anej ła ź n i, p oczytać  n a le ż y , w yd ob yw an ie  pary z 
k otła  p a r o w e g o , która s ię  w p u szcza  do przestrzeni 
w laśe iw ćj kom ory łaziebnćj czy li parni.

2) Uproszczony narząd  do kąpieli  parowćj s ta ­
nowią przenośne parnie, niewłaściwie imieniem k ą ­
pieli parowej sza lkow ej ochrzczone, znane od d a ­
w na  w W arszaw ie  i dosyć powszechnie tam że nży-

. 10 .9%  
• 15. %  
. 35 .5 %  
. 38.3"
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w an e , a  od ich w ynalazcy czy upow szechnioiela,, 
szafkam i parow eini O sow skiego nazw ane.

3) K ilka w yżej nadm ienionych  sz a f  obok sienie ! 
ustaw ionych , z osobna zasilanych  jednym  kotłem  
parow ym , p rzed staw ia  niby odm ianę łaźni, dow olnie , 
m ianem  za k ła d u  kąpieli parow ych  ochrzczonego.

4) W szakze rzeczyw istą  a  naw et isto tn ie w ie l­
kiego  znaczen ia  odm ianę ła ź n i, stanow i ta k  zw a­
n a  k ąp ie l w schodnia czyli tu re c k a , inaczej (ale 
n iezupełn ie sp raw ied liw ie ) k ąp ie lą  s ta ro rzy m sk ą  
zw ana

Ad  1 N iepotrzebujem y w spom inać, iź najw aż- 
u iejszem i częściam i budynku łaźni parow ej s ą :  a) 
pokój ku  rozb ieran iu  kąp iącycłi się  p rz e z n a c z o n y --  
tudzież !>) sam a p a rn ia  czyli kom ora ła z ie b u a ; a  
w nićj piec kam ienny , ław k i am fiteatraln ie  u sta ­
w ione, sa d za w k a  w odą zim ną nape lm una i p rz y ­
rzą d  do na try sków  stanow ią  części nieodzow ućj , 
potrzeby łaźni.

Nowy tego rodza ju  oddzielny' b u d y n ek , w y łą­
cznie na ła źn ią  p aro w ą przeznaczony , w zniósł w r. ,> 
1846 w  K ra k o w ie , przy  b rzegu  .rz. R udaw y, na 
przedm ieściu  P iasek  przy ulicy dzisia j „na  Ł azien  
k a c h “ nazw anej,-S zanow ny  a  dobrze zasłużony  T . 

Ż e b r a w s k i .

D w ojaki sposób w ydobyw ania i zasilan ia  p a rą  
kom ory laz iebnej, t. j .  p rzez polew anie w ody na 
rozpalony  kam ień  lub ż e la z o , a tern w ięcej przez 
w y tw arzan ie  pary  za pom ocą ko tła  parow ego, n a ­
suną ł sk rzę tnym  badaczom  tego przedm iotu  pow ód 
do sp rzeczk i, z k tórych  je d n i ,  w p rzek o n an ie , że ' 
p a ra  z po lew an ia w odą m etalu  rozpalonego w y­
d o b y ta , zab ie ra  i unosi z sobą  cząstk i ukw aszo- 
nego m etalu (o czem  z p lam  na b ieliżnie kąpiel- 
nej niby u tw orzonych wno-sić chciano), o św iadczy­
li się  w yłącznie za  rozpalonym  krzem ieńcem  lub 
granitem .

O trzym yw anie pary  n a  po trzeby  łażm  za po­
m ocą k o tła  p a row ego , skoro  ty lko  nie zbyw a nam  
przy dzisie jszym  stan ie  te ch n ik i, na sposobach o- 
trzy m au ia  pożądanego  w edług  po trzeby  różnego 
s to p n ia : ciepła i prężności zupełnie czystej pary  
w o d n e j, m im o w iększych  kosztów  i ko inp likaey i 
u rządzeń  łaziebnych , ja k ie  się tu ta j n a su w a ją , w 
m iejsce prostych  pieców  i rozpalonych kam ien i, 
p rzem aw ia za użyciem  dla- łaźni k o tła  parow ego. ^

W  obu pow yższych odm ianach  łaźni, bez w zg lę­

du na sposób w ydooyw ania  tu ta j pary w odnej, w y­
m aga s ię : n a jw ięk szć j czystośc i, p o rząd k u  i ochro­
nien ia od w szelkich  przeciągów , nie ty lko  poko ju  do 
rozeb ran ia  m ających  s ię  k ąp a ć  p rzeznaczonego , a le  
zarów no na jw yższe  ochędóstw o w sam ej kom nacie 
parow ej i um ie ję tna  w zastosow aniu  do potrzeb łaźn i 
obojej płci oddzie lna  usługa d la  gośc i, je s t  tu ta j 
n ieodzow nie po trzebną.

Z nane pow szechnie drobniejszej potrzeby1 i m nie j­
szego znaczenia sp rzę ty  łaziebne, j a k  Bp. kubełk i n a  
w odę do po lew ania  się, w iązki z g a łąz ek  oliścionycli 
d ębu  lub olszyny (daw n ie jsze  w inn ik1’), ta rczan  do 
m ym a lub n ae ierań  m ydlanych  w łaźn i używ anych, 
gąb k i, b ielizna k ąp ic lna  i t. d u w a l n i a j ą  nas od 
b liższego  ich opisyrw ania.

Ad.  2 i 3. N arząd  do przenośnćj niby łaźn i p a ­
row ej czyli sza fk a  p aro w a O s s o w s k ie o ó ,  do k tó rej 
p ie rw o tną m yśl p odsunę ły  zapew nie p rzy rzą d y  fu 
m igaey jne w  daw nie jszej m edycynie nie rzad k o  u ży ­
w an e , naszćm  zdaniem  nie ty le  d la  łaźn i j a k  raczej 
stósow niejszą  do naparzali, m ianow icie p a rą  isto tam i 
wonnem i o b c iążo n ą , a  nie w szystk im  zn an ą! nieco 
szczegółow iej tu  opiszemy1. W spom niona s z a fk a  2 
łokcie kw adra t, pow ierzchni a  4 łokcie w ysokości 
m ająca , z oddzielną sobie p rzy leg łą  p rzeg ro d ą , p rzy  
rząd zo n ą  do używ ania na trysków , byw a najczęśc ię  
z m iękkiego d rz e w a , szczelnie z b ita , w połow ie 
przodkow ej sw ej śc iany  ma okienko z ran ią  w ysu- 
w a lu ą , p rzy  k tórem  je s t  p łócienna osłona około 
tw arzy  kąp iącego-'obc iągnąć się  d a jąc a , służąc do 
oddzielen ia g łow y , tw arzy  od resz ty  ciała  na d z ia­
łan ie  p a ry  w ystaw ionej , ku oddychaniu  atm osferycz- 
nern p a rą  nicobciązonem  pow ietizem . W  ow ćj wy- 
suw alnej ram ie m ieści się ta k że  term om etr stopień 
ciep ła kąp ieli parow ći okazujący-. W m iarę  po trze­
by1, ram a  w k tó rej okienko je s t  um ieszczone, d a je  
się ku  przodow i w ysunąć , dozw ala jąc  przez to w ię­
cej sw obodnego m iejsca p rzebyw ającem u na s to łk u  
w  sam ej szafie parow ej chorem u. Po um ieszczeniu 
sic  kąp iącego  w owęi szafie, p a ra  czysta  albo w  m iarę 
potrzeby1 arom atem  ziół p r z e ję ta , ru rą  do ow ej p a ­
row ej szafy  doprow adzona w puszcza się  do nićj 
p rzez odkręcen ie  k u rk a  od rury1 z kotłem  parow ym  
kom uniku jącej ; m ogąc być w edług po trzeby  nie ty l­
ko co do stopn ia  sw ego c iep ła , ale i co do swój ilo­
ści , a  naw et co do nasycen ia  jć j arom atem  isto t le­
k a rsk ic h , w onnych rozlicznie m odyfikow aną
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W zór tego rodza ju  u rządzen ia łaźn i parow ej wi­
dzieć m ożna w *K rakow ie, j a k ą  tu ta j L u c y a n  K o­
w a l s k i ,  w  pałacu  daw niej W i e l o p o l s k i c h  w e . 1863 
n a  uży tek  publiczny o tw orzy ł; po zw inięciu w  O jco­
w ie sw ego niby zak ładu  ziołoparow ych kąpieli z z a ­
stosow aniem  h y d ro p a ty i, w yłączn ie d la  chorych 
przeznaczonego.

W  sk lepionej kom nacie jed n eg o  z zabudow ań 
w spom nianego  p a ła c u , mieści się tu ta j sześć szaf 
d rew nianych  czyli w łaściw ych p a r n i , k aż d a  z od­
dzie lną  d la  siebie p rzeg rodą  do używ ania  na trysków , 
tudzież kocioł parow y i nad  nim drugi z zim ną w odą 
tam ten  z a s ila ją cy ; z obu poprow adzono oddzielne 
rury  k o m un iku jące  z k aż d ą  szafą, zaopatrzyw szy  je  
w osobne dla każdej parn i ku rk i do w puszczania 
p a ry  lub w ody zim nej służące.

T u ż  obok zn a jd u ją  się trzy  m ałe pokoiki z 12tu 
łóżkam i do spoczynku i rozebran ia  się, używ ać m a­
jący ch  kąp ieli parow ej p rzeznaczone; co w szystko  
razem  podobało  się nazw ać zak ładem  ziołoparo- 
wycli kąp ieli z zastosow aniem  hydropaty i, może d la  
te g o , że tu  p rzy  k ażd ej szafie parow ej zn a jd u je  się 
osobna puszka  b la sza n a , n asu w a jąca  sposobność 
obciążenia pary  isto tam i w onnem i, sko ro  p arę  p rze ­
puszcza się  p rzez tę  p u sz k ę , k tó rą  ziołam i arom a- 
tycznem i napełn ić m ożna. W praw dzie je s t  tu jeszcze  
p rzy  każdej szafie parow ej inna p u szk a  b laszana, 
rów nież ru rk ą  od ko tła  parow ego za s ilan a , s łużąca 
do nasycen ia  p a ry  w onnością z ió ł , k tó rejto  ru rk i 
u jśc ie  mieści się  p rzy  okienku , ku oddychaniu  prze- 
znaczonem  , aby  w  razie po trzeby  m ożna pow ietrze 
do oddychan ia  służące m ieszać z p a rą  w odną sam ą 
i c z y s tą , lub obciążać je  istotam i wonnem i. J a k  
w szafach parow ych  O s s o w s k ie g o ,  tak  i tu  w z a ­
k ładzie  K o w a l s k i e g o  zaraz  przy  każdej parn i z n a j­
d u je  się  oddzielna i je j  odpow iednia k o m ó rk a , d la  
na try sków  przeznaczona, k tó re  w m iarę  woli lub p o ­
trzeby  m ogą być zim ne lub ciep le , i to pod postacią 
n a try sk u  sp ad ająceg o  lub w stępującego , kroplistego 
lub m glistego. Pom ieniony zak ład  K o w a l s k i e g o  co­
dziennie d la  w szelkićj publiczności o tw arty  za op la ta  
40  za po jedynczą p a ro w ą , a  50 kr. za  zio łoparow ą 
kąpiel, nie m a sta le  w yznaczonych godzin d la k ą p ią ­
cych się  tu ta j w celach leczniczych, ani nie je s t  o d d a ­
ny pod k ierunek  i dozór z tego ro d za ju  środkiem  bal- 
neo terapeutycznym  obeznanego lekarza . Z adau ie  
i cel przeto  tu te jsze j łaźni, należy zatem  w ed ług  nas

do zakresu  czysto  d yete tyczn ego . W praw dzie nie 
zb yw a w łaśc ic ie low i pow yżej nadm ien ionego  zak ła  
du na w iad om ościach  em p iryczn ych , z d łu g ieg o  do-

f św iad czen ia  w  sw ym  ulubionym  p rzedm iocie zaczer­
p n ię ty ch , K o w a l s k i  bow iem  od w ielu  la t ,  naprzód  

w  O p oczyńsk iem , a n astęp n ie od r. 1855  w O jcow ie  
utrzym ując przez lat sicd in  sw ój zak ład  k ąp ie li z io ­
łop arow ych , um iał zw rócić na sw o je  dzia ła ln ość  

uw agę b ad aw czą  nie ty lk o  Prof. D i e t l a  *-), ale  
i w ielu  innych n aszych  lek arzy , k tórzy oddali K o ­
w a l s k ie m u  n ależn e uznanie je g o  dobrych chęci, 
gorliw ości i p o św ięcen ia  s ię  d la  sw eg o  za k ła d u , po 
ch w alając  publiczn ie takt w  je g o  postępow aniu  
i prostotę m echanizm u je g o  przyrządów .

O beznanem u z dziejam i m ed ycyn y  dostateczn ie  

w iadom o, iż  k ąp ie le  z io ło w e  od bardzo daw nych
< czasów  b y ły  znane i za ch w a la n e , m ianow icie przez  

lek arzy  arabskich  a n astęp n ie przez w łosk ich  i liie-
' m ieck ich . A r n o l d u s  d e  Y il l a  N ova , ży ją cy  m ię­

d zy  r. 1 8 0 0  a 1360 , za leca  ludziom  starym  używ an ie  
3 razy  na m iesiąc  k ąp ie li z io łow ych  4:|). Sp is z ió ł do 
tego  rodzaju  k ąp ie li u żyw anych  p odaje ju ż  G u a in ek  
( f  1440) i S a y a n a u o l l a  44). N asi z ie ln ikarzc, jak: 
F a lim ie r z ,  S ie n n ik , S p ic z y ń s k i,  M a rcin  z U r z ę d o ­
w a , a n ad ew szystk o  S y r e n i l s z ,  d ostarczają  mnó 
stw a  p rzyk ład ów  w sw ych  d z ie ła c h , zach w alan ia  
p ew nych  ziół „d o  k ą p i e l i . 1 ' T e  ich przep isy  i z a ­
lecen ia  p rzesz ły  od nas do R o ssy a n , a  p ierw sze  ich  

lek a rsk ie  k siążk i „imieóiuun,11 poradniki po uajw ie
S

k szej częśc i w  rękopism aeb  p rzech o w y w a n e , stano­
w ią ce  zdaniem  R i c h t e r a  4f>) jed y u ą  skarbn icę tam ­
te jszeg o  lu d o w eg o  lek arn ictw a , za p ełn ia jącego  p o ­
trzebę w ielu  w iek ów , zaw ierają  p rzyk ład y  kąpieli 
z zió ł na niektóre choroby. Z ach ow ane dotąd u  ar­
chiw um  pań stw a  R o ssy jsk icg o  au ten tyczn e listy , j a ­
kie W . X . W a s t l  I w a n o w iC z  (p an u jący  m iędzy  
1 5 0 5 — 1534 r.) zc sw o ją  m ałżon k ą  w  cza sie  choroby 
sw ych  sy n ó w  za m ien ił, d o w o d zą , iż dzieciom  ch o­
rym  w tam tych stronach zaradzano kąp ielam i z ziół, 
m ied zy  którem i w ym ien ion e są: npocKypmnn. (B is -

!; m a lva )  i Imane /icpeim (A b ro ta m n n ) 4fi).

\ ■ 43) D i e t l  J ó z k i?  Prof. D r .  Uw agi nad zdrojowiskami krajo-
wemi i t. d. Kraków 1858 „Ojców,“ str. 345 i liast.

< ,3 )  A r n o l d u s  d e  V i l l a  N o v a :  O pera   Lupfłum  1520, fal,
64, 6‘, cl. i.

" )  S a y a n a r o l ł a :  Pract. canoti. Yenetiis IS61, fu l.  117, a.
,r>)  R i c h t e r : Gesft/dchtc da- M edizm  tVi  liashland. Moskuii- 

, i  S ili, lid . I, pag.8!>.
" 5  R i c i i t e k :  Ibidem  lid . I, pap . 103 et 321.
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Nie tajno zarówno n ikom u, iż od daw nych cza 
sów is tnieją po zak ładach  zdrojowych i w ciągiem 

zastosowaniu  łaźnie parow e, obciążone p ierw iast­
kami lekarskiemi mincralnemi j a k o  ł a ź n i e  s i a r  
c z a n o - p a r o w e  lub s 1 o 11 o - p a r o w e .  P ierw sze 
ja k o  gazam i uieoddychalnem i przejęte, udzielane b y ­
w ają  w szafaęh ustaw ionych  w osobnych pokojach, 
zasilane są  p a rą  w odną  w y w ięz u jąc ą  się z eiepbc 
siarczonych rodzinnych, j a k  to m a miejsce w Ha d e n  
pod W iedn iem '17), w B a d e n  w S zw ajcary i w k a n ­
tonie A argau  4S), w A k w i s g r a n i e  lfl), w  B a d e n -  
B a  d e li 30) i w A 111 e 1 i e-1 e s-B a i n s we Francyi 3 '), 
gdzie w tam tejszym  zakładzie  K lu b !ism en t P u jade  
zw anym , są  naw et kąpiele  s iarczano parow e,  całe 
ciało obejm ujące ,  które przez swe silne podnieca­
jące działanie m ogą być w skazane  tylko u osób iim- 
fatycznych i n ad e r  o tre tw iałych, gdzie zarazem stan 
wielkiego ogólnego lub miejscowego osłabienia się 
zna jdu je .  'Ęl>- u.)

iT)  I I k l f t :  llandbuch WW Balneotlierapie III.  .lu f. Berlin 
1857, pay.808.

**) I bident: L. c. p. 4118 et 184.
,s) Ibidem-. I. <:. p. 807.

Ibidem: l. c. p: 282.
. r- I b i d e m :  l. c. p .  1?.C, et 486.

WYCTĄGI Z PISM LEKARSKICH

L. V. Mai;ci: Rechtrtdies clinięiies et anatomo- 
patholotjifjues su r  la denutnee suni/e et sur lex d.iffu- 
rences yu i la sSparent ile la  pcm dysie ijenerale. Gaz. 

med, 1863 N. 27. 29. 3,1'.
(Poszukiwania kliniczne i aiuttoinicznó-ptitulofficzneiwsylę- 

de.m tępoty umysłowej starców 1 różnic oddzielających ją  od. 
■perraienia uyóbmujo.)

Autor skreś la  nasam przód  zboczenia um ysło ­
we i ruchowe znam ionu jące  niedolęztwo starców 
i porów nyw a z niemi n a  podstawie swoich spostrze­
żeń, podanych na końcu pracy, zm iany mózgu pato- 
logiczno-anatomiczne. .leżeli w odnośnych p rz y p a d ­
kach chorobowych równocześnie były nadw erężone 
w ładze ruchu i umysłu, to n a p o ty k a ją  się zmiany 
również białej istoty j a k  i korowej,  a  mianowicie 
zm iany to są  w prostym s tosunku  do s topnia na tę ­
żenia każdego  z obu szeregów  przypadków.

W zboczeniach ruchowych sta rców  niedołężnych 
napotyka się statecznie w ciałkach prążkow atych  
(cot-pp. s tr ia ta ) ,  w  łożach nerw ów  wzrokowych, 
w moście W aro low ym , w móżdżku, niekiedy także 
w istocie mózgowej białej obrzmienia, rozległe zmię- 
knicuia, blizny, daw ne ogniska udarowe, których 
siedziba i rozciągłość tłumaczy zawsze siedlisko 
i stopień porażenia. Jeżeli istotnie, jak  się to często 
w y d arza ,  obecne j e s t  ja w n e  porażenie połowiczne,

to najg łów niejsze  e ie ry e m e  zna jdu je  się w czę 
ściach ruchowych j  e d n  e j  p ó łk u l i ; jeśli  zaś siło- 
mierz (d/jiiaiAmnetr) w skazu je  ogólne-osłabienie w ła ­
dzy mięśniowej rozc iąga jące  się do stron obu , to 
twierdzić wolno, że cierpienie jest obustronne i p ra ­
wie równe po każdej stronie. W ostatnich p rzypad ­
kach jednosta jnego  ubytku w ładzy  mięśniowej n a ­
po tyka  się n ieidedy drobne szczeliny (lacuneś) w m o­
ście W arolow ym  do tyka jące  koniecznie ramio swej 
drolmości zarazem pęeżków nerwow ych obu połów 
ciała. Jeżeli się /.nachodzi n ie jednos ta jną  w ładzę  mię- 

| śu iową w obu ramionach lub odnogach dolnych, 
zn ika jącą  znowu lub p rzem ieniającą  się naw et w o d ­
wrotnym sposobie z dnia n a  dzień, to wnosić się go ­
dzi że is tnieją mnogie ogn iska ,  k tórych rozwój nie- 
je d n a k i  t łum aczy te różnice. Bozleglość zm ięknień 
je s t  p raw ie  zawsze w prostym stosunku do s topnia 
porażenia . Jeżel:' 'nj>. w ta k M i  p rzypadkach  postępo 
wego niedołęztwa starców zboczenia ruchowe zrazu 
po legają  ty lko na  prostćni osłabieniu a  śmierć z przy 
gody przypadkowej nastąpi zanim choroba w szys t­
k ie okresy p rze b y ła ,  to napo tyka  się tylko k ilka  
małych w ydrążeń w ciałkach prążkowanych lub w ło­
żach nn. wzrokowych zam iast wielkich ognisk ok re­
sów późniejszych. Jeżeli nie m a rzeczywistego zni­
szczenia włókien ruchowych, a  są  ty lko o b rzm ien ia  
dz ia ła jące  iedynie  uciskiem, krwotok: oponowe lub 
s tw ardnien ia  istoty mózgowej, to i zboczenia rucho ­
we mniej się uw yda tn ia ją  a  chory zachowuje przez 
czas daleko dłuższy jeszcze  pew ien zasób w ładzy  
ruchowej.

Co do drugiego szeregu zboczeń u m y  s ł o w y  c h, 
to odpowiednio tymże okaz u ją  się zm iany w istocie 
korowej mózgu, bez względu na siedzibę i p rzy rodę  
p ierwotnego cierpieniu mózgowego. P raw ie  sta te  
cznie tow arzyszą  g łębokie  i pow ierzchowne zm ięk 
czenia (Laborde, Luys): k ażda  część albowiem z a k r ę ­
tów mózgowych za pomocą istoty malćj j e s t  w zw iązku 
z pewnym punktem  części ośrodkowych, ta k  dalece, 
że zniszczenie jednego  z tych punktów  sp row adza  
zm ianę w odpowiednich częściach powierzchownych- 
Aczkolwiek te zm iękczenia powierzchowne w ażny 
m a ją  udział w wywołaniu  zjaw isk  n iedołęztwa, to 1110 
że ich nie być przecież, a  naw et gdzie są, okazu je  się 
ja w n y  niestosunek między ich częs tokroć nader  
ograniczoną rozciągłością przy  pozornej całości resz­
ty powierzchni mózgowćj a  przypadami. Ś ledząc 
atoli dokładniej m ikroskopem  istotę korow ą i za 
k rę ty ,  w ykryć  m ożna zawsze cały szereg  zmian 1. 
W iąd  zakrętów , 2. P rzeobrażenie komórek i cew ek 
nerwowych 3. Zm iany naczyń włosowatych. Co do 
Igo. Oprócz z jawisk  wiąd u opisanych przez P a k  
c i i a p p a  napo tyka  się powierzchnią zakrę tów  mnićj 
g ła d k ą ,  szo rs tką  i j a k b y  nadżartą ; są  one zwiędłe, 
skurczone twardsze, mnićj sprężyste  i okazu ją  w  ca­
łej swej grubości barw ę żó ł taw ą w oskow ą— w ejrze­
nie zależne zawsze od w yrodzenia  tłuszczowego 
pierwocin nerwowych i ścian naczyń  włosowatych. 
Co do 2go. Komórki nerwowe okaz u ją  się po b rz e ­
gach karbow ane, n ieregularne, ich w yros tk i są  u ry ­
w ane (?), zabarwienie żółte; poKry :e  są  z ia rnkan  i
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tłuszczowemi i g iną  nakouiec pałkięm pozostaw iając 
ty lko istotę stluszcza lą  (atherom ato!,)',  Już  to okazu ­
j e  się nie wiole kom órek  tak  zmienionych, ju ż  tćż 
n ap o ty k a  się ty lko k ilka je szcze  prawidłowych. 
Cewki nerwowe są  zapadłe  i p o k ry w a ją  się zrazu 
ziareczkami, później zn ika ich treść i pozostaje tyl- ( 
ko  wałeczek (Cylinder) wejrzenia sęka tego  i barwy 
żółtawej,  u stępujący  potem m iejsca zapadłym  ścia­
nom pochewki nerwowej; nareszcie zn ika ją  i po­
chewki nerwowe. Co do % o .  W ew nętrzna  śc iana 
naczyń włosowatych okazu je  się obsiadła .żółtemi 
ziareczkam i tluszezowemi skupi ijącemi się ta k  da  
lece, że w y sk ak u ją  do w nętrza  naczynia  i czasem 
naw et próżnią je g o  wypełniają .  Obok tego znacho 
dzi się brocznik ( ln im a tin )  w ziarnkach i k ry sz ta ­
łach lub też wapienne zeskorupieniu mo-gąc-o sp row a­
dzić zgładzenie naezyń('6W/ćerafi'o);’oprócz tego o ka­
zu ją  się ocieknny i rozdarc ia  (?) naezyn włosowa­
tych. Zmiany te i zaparcia  tych ostatnich są  rzeczą 
g łów na zrzadza jaoa w najw iększej liczbie p rzy p a d ­
ków  W  i ą  d, z ni i ę k e. z e n i e  i z n i k n i e n i e p ier­
wocin nerw owych. Podobne zm iany w ystępu jące  tu 
pierwotnie powstać także  mogą następów o skutkiem 
obrzmień i innych przewlekłych cierpień mózgowych. 
Opisane zmiany mikroskopiozne to w arz y szą ,  jeżeli 
s ą  rozciiiglejsze zaw rze wdądowi i żółtemu w ejrze­
niu zakrętów w porze wcześniejszej atoli nie zm ie­
n ia ją  dla gołego oka  w ejrzenia zakrętów .

Ze s tanow iska klinicznego okazu ją 'ty ię  pewne % 
podobieństw a m iędzy niedolęztwem starców  a po ­
stępowym porażeniem obłąkanych, gdyż  i w pięrw- 
szem spostrzegać można obok stopniowo wzmaga- \ 
ją cć j  się bezwładności mięśniowej i t. d. bredzenia 
szalone i zaduincze, pewne ograniczone p asm a uro­
je ń  i napady  naw ału  mózgowego. W iek  j a k o  t a ­
ki me może stanowić o odróżnia jącem  rozpozna­
niu obojga cierpień',--gdyż u starców' także  w yda 
rza  się porażenie postępow e pod postacią  mniej 
d ok ładną ,  bez urojeń  przechwalczych i bez ro zd ra ­
żnienia. W szakże  udaje  się przecież po największej 
części rozpoznanie , przyczem baczyć należy n a  to 
eo następuje: zupełne i trw ałe  porażenia połowiczne 
nader  są  rzadkie  w porażeniu postępowem, wuiedo- 
łęztwie starców zaś bardz-o częste; tak  samo rzecz 
się m a z porażeniem 11. tw arz o w e g o ; właściwe zja 
w iska  ruchowe ję z y k a  obecne w porażeniu postępo- 
w e m ^ z az w y c za j  nie m a ją  miejsca w niedolęztwie t- 
starców’, tak  że mowa w- pierwszem je s t  więcej ucina­
na, bełkotliwa, w ostatnićm w ydaje  się jakoby ciało 
oiiee było w ustach. Podczas gdy obłąkani porażem 
w pierwszych okresach śród rozdrażnienia, jeszcze 
na znaczne objawy sil się zdobyw ają  a  zrazu w ię ­
cej tylko kojarzenie ruchów’ uszczerbku doznaje, to i 
w  niedolęztwie starców byw a rzeczywisty ubytek w ła ­
dzy mięśniowej. W e względzie patologiczno-anato- 
inio»nym różnią się ebie choroby bardziej je szcze  ani- > 
żeli w klinicznym. V niedołęztwm starców albowiem 
opony łatwo d a ją  się ś c ią g a ' bez spóiudziału istoty 
mózgowej, i zrosło są  co najwięcej w miejscach od- 
po”  iadających ogniskom środkow ym ; me braku je  
dalej n igdy rnnogicli ognisk rozmiękczenia, blizn

udarow ych i znachodzą się często naezj n u  stłusz- 
czone. W  porażeniu zaś postępowem tak ie  ogniska 
w y darza ją  się rzadko, tętnice w ogóle byw ają  p r a ­
widłowe a opony nietyle zgrtiliiałe, zroiSłe są  prawie 
zawsze z istotą korową. Tych wszelako przyczepili 
może i nie być ,  jeź li  choroba krótko tylko trw ała , 
lub jeżli j e s t  wiele surowicy w oponacli oddzielającej 
niejako drobne naczynia przyczepione do :stot\ 
mózgowej, z jaw iska ,  które au tor  wywołał, j a k  tw ier­
dzi, sztucznie wstrzykiwaniem  włelkich ilości wody 
do tętnic. B adanie  mikroskopiczne pozostaje atoli 
zawsze j e d y n ą  pew ną podstaw ą dia rozpoznania 
anatomicznego. Jakko lw iek  liowłem w obu zbocze­
niach zmiany patologiczno-auatoniiczne w swych 
w ypadkach  ostatecznych są  sobie i ń w n c , to p rze­
cież sposób pow staw ania  tych zmian j e s t  różny. 
W  porażeniu ogóinćm błona przyda tkow a (achen/itia) 
naczyń w łosowatych blouy mózgowej m iękkiej 
(pht) i istoty korowej je s t  siedliskiem znakomitej 
bnjności j ą d e r  (K ern w u h eru n g )-  rozwija  się z tego 
tk a n k a  łączna- tw orząca w ars tę  rożnej grubości na 
okolc naczyń. T en  pok ład  tkanki ląeznej p rzyrasta  
częścią do o taczające j istot)' mózgowej, częścią u- 
ciska naczynie samo i sp row adza  na  końcu jego  z a ­
g ła d ę  (Obtiteratio)-, ostatnia j e s t  w ięc tu ta j w ypad 
kiem sp raw y  wytwai ząjąeej (Piastiach) i ma za to ­
w arzysza  zwłększony przypływ  krwł. W niedołęz- 
twic zaś starców- u le g a ją  naczynia włosowate nac ie­
kowi tłu szczow em u, zm niejszającem u powoli d r o ­
żność lakow ych ,  a  i wielkie naczynia także  p o p a ­
d a ją  w stiuszczenie, tu w ięe już  z gór)  m a miejsce zbo­
czenie odżywiania. W  końcu podnosi au to r  jeszcze, 
że medołeztwo starców i porażenie ogólne w ikłać 
się z sobą mogą, gdy  srod pozostałego skutkiem  
udaru, lżejszego okresu początkowego niedołęztwa 
s tarców w ystępu ją  urojenia przechwalcze i rozdraź 
n ieme z m ową nadwerężoną. W takich  p rzypadkach  
napo tyka  się obok blizn udarow ych i dawmyeh ognisk 
w’ ośrodkach także  i przyczepienia znam ionujące 
porażenie ogólne.

(Contr. f .  d. ni. IFm . IStiii. JY. 40).

R O Z M A I T  O  $ C  L

W YKAZ O D C ZY TÓ W  

w Wydziale 1 akarskim c. k. Uniwersytetu Jagiell
w półroczu letuiem roku szkoln. 18fi4.

Auatuinijii opisowa ludzka, mianowicie o narzędziach zmysło­
wych, Angiologija i Newrologija, codzieu oil godz. 10— 11 
przed południem; c. k. Prot. p. z. P r . Kozubowski 

O narzędziach oddechowych zw ierząt kręgowych, w Piątki od 
godz. P2—1, (bezpłatnie); Tenże.

Pizyologija oddychania i rozwoju, w Poniedziałki, W torki i Śro­
dy, od godz. 4 —ó poĆpołudniu; c. k. Prof. p-z. Pr- M ajer. 

AYykłady antropologiczne w sposobie dostępnym dla kandyda­
tów wszystkich wydziałów u n iw e r s y te c k ic h  we Czwartki 
i Piątki od godz. 0—7 po południu; Tenże.

Pizyologija głosu i głosek, raz na tydz.eń, (bezpłatnie); Tenże.
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Fizyologija mięśni i nerwów, we Ozwartki i Piątki od godz. 4 
do 5 po południu, w Soboty zaś od godz. 8—9 z ran a; c. k. 
Prot', p. z. Dr. Piotrowski.

Ilistologija, w .Soboty od godz. 9— 11 przed południem; Tenże.
konwersatoryum  o najważniejszych częściach Fizyologii, we 

Czwartki od godz. 11 — 12, (bezpłatnie); Tenże.
Ćwiczenia w pracowni fizyologicznćj, codziennie w dowolnych 

godzinach, (bezpłatnie); JCenie,
I arm akognozyli, w Poniedziałki, Środy i Piątki od godz. 8—9 

rbno; c. k Prot', p. z. Dr. Skobel.
Terapija ogólna, we W torki i Czwartki od godz. 8 —9 rano; 

Tenże.
Farmakologija terapeutyczna, codziennie od godz. 3—4 po po­

łudniu ; 7 'enie.
Kncyklopedya lekarska, w Soboty od godz. 3—4 po południu 

(bezpłatnitil; 'Tenże.
Anatoinija patologiczna szczegółowa, codziennie od godz 12— 1; 

c. k. Prot', p. z. Dr. Teichmunn.
Ćwiczenia praktyczne w sekcyach  patologicznych, trzy razy 

w tygodniu od godz. 11 — 12; Tenże.
A natomija trze w brzusznych, w Poniedziałki i Środy od godz. 

11 — 12, (bezpłatnie); Tenżb.
Klinika lek arsk a , tudzież wykład szczegółowej Patologii i Te­

rapii, eodzienuie od godz. 8 — 10 przed południem; c. k. 
Prot', p. z. Dr. Dietl.

Szczegółowa Patologia i Terapia chorób chirurgicznych wraz 
z kliniką chirurgiczną, codziennie od godz. 10 — 12 przed 
południem; c. k. Prof. p. z. Dr. B ryk.

W ykłady o chorobach skórnych i wenerycznych wraz z kliniką, 
codziennie od godz. 2—3 po południu; Docent Dr. Rosner.

W ykłady Okulistyki przy chorych zuajdująoych się w Klinice 
stałej i ruchomej, codziennie od godz. 11 — 12; e. k. Prof. 
]). z. L)r. Słowikowski.

Klinika położnicza chorób kobićt i dzieci, codziennie od godz. 
7—8 rano; c. k. X’rof. p. z. Dr. M adurowicz.

O chorobach dzieci, we Czwartki i P iątki od godz. 3—4 po po­
łudniu; Tenże.

Położnictwo dla akuszerek, w Poniedziałki, W torki i Środy od 
godz. 3—4 po południu; Tenże.

Policya lekarska, codziennie od godz. 7—8 ranO; e. k. Prof. p z. 
Dr. Gilewski.

Praktyczne ćwiczenia w wywodach z oględzin sądowo-lekar- 
skicli, w Soboty od godz. 11 — 12, (bezpłatnie); T enżeT

O chorobach stadnych i zaraźliwych zwierząt, w Poniedziałki, 
Środy i Piątki od godz. 4—5 j i o południu; Zastępca Profes- 
sora Dr. M ohr.

Semiotyka moczu wraz ze sposobami wykrycia nieprawidłowo­
ści tegoż za pomocą chemicznych i mikroskopicznych dzia­
łaczy, trzy razy w tygodniu; Docent Dr. K ryda .

Chemii łckarsko-sądowiij część III, t. j. o fałszowaniu potraw 
i napojów, tudzież o sposobach wykrycia tychże fałszowali; 
raz w tygodniu; Tenże.

kwiczenia praktyczne w chemicznym i mikroskopicznym roz­
biorze wydzielin patologicznych, dwa razy w tygodniu po 2 
godziny: Tenże.

U w a g a .  — W ykłady na tym W ydziale wyrazem „codziennie“ 
oznaczone, odbywać się będą w każdym dniu tygodnia, 
wyjąwszy Soboty.

Ruch chorych w  szuitalu Starozakonnych krakowskim
w miesiącu Marcu r b.

Pozostało z końcem Lutego r. b. chorych 111. 19 k 20 razem 39
Przybyło w ojągu Marca r. b.................................. “ V 9 „  5 *  14
Leczono więc o g ó łe m ............................ • n 28 „  25 „  53
Z tej liczby: wyzdrowiało . . .  . li „ 9 „  15

wyszła nieuleczona • n -  * 1 1
u m arło .................................. • n 1 * 3 * 4

Pozostało z końcem Marca r b. . ■ n 21 „ 12 „ "3 3
Razem jak  wyżej . . . • » 28 „ ,25 „ 53

W miesiącu ubiegłym nastąpił w ogóle znaczny ubytek cho­
rych, liczba dzienna najwyższa d. 1 - 4 0 :  najniższa d. 11 — 29; 
średnia przeciętna : ;3 3 y ai, po potrąceniu więźniów za długi 
=30-/3,; pomiędzj nowo-przybyłemi był z chorób ostrych 1 przy­
padek znnnicy, 1 durzycy, 1 zapalenia śródsierdzia i osierdzia, 
2 zapalenia stawu i 1 zran ien ia , re szta  należała więcej do sebo- 
rzałośoi przewlekłych.

Śmiercią zakończyły się: | przypadek zapalenia oskrzelo­
wego ostrego u piekarczyka 38-letniego, którego przywieziono 
konającego; 1 gruźlicy plucnćj 11 przekupki 11 lat mającej, 1 za­
palenia otrzewny połogowego z ropnicą 11 żony handlarza 42 lat 
liczącej, i nakoniec 1 porażenia udarowego u staruszki zgrzybia­
łej 75-letnićj.

Z b a w ie n n a  n a u k a  d a n a  D o k to r o w i  M e d y c y n y
C z ło n k o w i  w ie lu  T o w a r z y s tw  l e k a r s k i c h  od  

i S tu d e n ta .
Dr. K a r w a c k i  A l e k s a n d e r  członek wielu 'Towarzystw le­

karskich i t. d., ogłosił w r. 1883 pisemko pod nazwą: „O durzę, 
czyli tyfusie zaraźliwym .“ Przeciw temu płodowi występuje 
w Tygodniku lekarskim  W arszaw skim , w Nr. 10 r. b., pan Do- 

l nuzYCKi H e n r y k , podpisując}7 się zarazem Studentem Medycyny,
z ścisłą, niweczącą do osta tka , a nadei sprawiedliwą krytyną, 
wykazującą dowodnie grube nieuctwo autora, nie tylko w zasa- 

 ̂ dach umiejętności i sztuki lekarskićj, ale nawet w należytóm
t układaniu myśli i ich poprawiłem wyrażaniu. Upokarzającym

i
 szczególniej jest ustęp końcowy, tern dotkliwszy, że dobrodusz­

nie gorzką wypowiada prawdę: „Gdyby p. K. był naszym ko­
legą , tobyśmy go mogli tylko zachęcić do przeczytania jakiej 
dobrej fizyologii; dalej patologii ogólnćj, a następnie do studyo- 
wania anatomii patologicznej.“

L e k a r z  p o l s k i  w  C ie p l ic a c h  c z e s k ic h . —P. D r K a r ­

m i n ,  rodem z Tarnopola, zawiadomił nas, że jako lekarz zdrojo­
wy osiadł w7 Cieplicach czeskich. Wiadomość ta pożądaną za- 

< pewne będzie kolegom , którzy wyprawiając chorych swoich do
wód rzeczonych, radzi będą polecić pieczą nad ich zdrowiem 

i rodakowi, pragnącemu biegłością w sztuce jak  i uprzejmą gor-

I
liwością usprawiedliwić położone w nim zaufanie.

1’r o fe s s o r e iu  a n a to m ii  w m edyczno-chirurgicznym  za  
k ładzie  lw ow skim  m ianow any zastępca tej k a ted ry  Dr. E rnest 
K e k t o k z i k .


