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I. Spostrzeżenia z kazuistyki chirurgicznej.
P o d a ł

Dr. H. S c h r a m m ,
operator we Lwwwie.

1.

W y p i ! o w a n i e s z c z ę k i  g ó r n e j .  Z a  s t o s o w a u i e 
u c i s k a d ł a M i k u 1 i c z a.

P rzed  dw om a laty opisałem w GuMcie L eka rsk ie j  (Nr. 
22, 24  z r. 1K<4) k i lk a  prz) padków  z k liniki prof. M i k u 1 i c z a , 
w których po operacyi r a k a  ję z y k a  użyto ' do za tam ow ania  
krw otoku  z bardzo dobrym  skutk iem  uciskadła  M i k u l i c z a  
i w tedy  nadmieniłem, że narzędzie  to może być także  zasto­
sow ane  przy k rw otokach  z szczęki górnej. W os ta t ireh  cza­
sach  n a d a rz y ła  mi się sposobność użycia wsponmianegj) uci 
skad ła ,  a  ponieważ i w tym przypadku  narzędzie, lubo co­
kolw iek inaczój użyte niż podał prof. M i k u  l i c z ,  oddało mi 
znakom ite  usługi, przeto ośmielam się p rzypadek  ten podać 
do wiadomości kolegów, aby  w danym razie mogli do św ia d ­
czenie moje potwieidzić.

P rz ypadek ,  o k tórym  mowa, był pokrótce nas tęp u jący :
K siądz  P., liczący lat 46, zgłosił się do mnie w dniu 

18 lipca b. r. podając, że przed 7 miesiącami u tw orzy ł mu 
się koło zep su teg o  zęba  w szczęce górnej wrzód, k tóry  mimo 
usunięcia chorego zęba, p łukan ia  ust i lap isow ania  nie goił 
się, lecz stale lubo powoli się rozszerzał.  Przy badaniu  z n a ­
lazłem miejscowo s tan  nas tępu jący : Po stronie prawej
w szczęce górnćj b rak  w szystkich  zębów z w yjątk iem  sie 
cznycb, cały w yros tek  zębowy zaję ty  przez wrzód, który  ku 
tyłowi s ięga  cokolwiek n a  podniebienie miękkie, ku w ew nątrz  
zajmuje praw ie połowę podnieb ien ia  twardego, ku  zew nątrz 
zw łaszcza w tylnej swej części przechodzi na  błonę śluzową 
policzka, a  ku przodowi s ięga  aż do kła. W rzód  zbity, tw ardy , 
dno brodaw kujące ,  wycięty  kaw ałeczek  przedstaw ia  pod dro- 
bnowidem w yb itną  budowę rakow atą .

Chory zgodził się na  operacyję, do której p rzystąpiłem  
d. 24  lipca przy  łaskaw ej asysfencyi D ra  W e ł i r a  i B a r ą -  
c z a .  Operacyja poiegała oczywiście na  wycięciu częściowem 
szczęki górnej. K rw otok  tak  przy prowadzeniu  cięć skórnych  
podług L a  n g e n b e c  k a ,  ja k  i p rzy  w ydlutow aniu  kości był 
znaczny. P rz y  wycinaniu w yros tka  p te n jyo p a la tin u s  t ry snę ła  
krew z trzech znaczniejszych gałęzi tętnicy szczękowej g ó r­
ne j ;  dwie z nich żące z boku podwiązano, trzeciej,  zna j­
dującej się w głębi fossa  p teryyopidatina , nie można było ująć 
w kleszcze, za tam ow ano wie taj k rwotok przez w ypełn ien ie  
ja m y  g azą  jodoformową. Po wycięciu zwyrodniałej błony ślu­
zowej policzka zespojono dokładnie  ranę  skórną, a  ca łą  ja m ę  
pow sta łą  po wyjęciu nowotworu wypełniono szczelnie paskam i 
gazy  jodoforniow ej W  10 minut potem zaczęła się sączyć 
z ust k rew  dosyć obficie. Pod uciskiem palca położonago 
na gazę jodoform ową k r w iS ik  w praw dzie  ustał,  po za p rze ­
staniu ucisku je d n a k  w raca ł Da nowo. Aby zapobiedz dalszej 
utracie krwi postanowiłem za łóż )ć  uciskadło  M i k u l i c z a ,  
p rzekonałem  się je d n a k  wkrótce, że zastosow aniow ego p r z y ­
rządu  w ten sposób, j a k  to polecił prof. M i k u  l i c z  i j a k  
to opisałem w Gazecie L ekarskie j (I. c.), t. j. aby  po zdjęęiu 
ruchomej peloty założyć w ąskie  ram ie n a rzędz ia  do nosa, 
było niemoźebne, raz d la te g o ,  że po w prow adzeniu  jednego 
ram ienia  do nosa oczywiście po stronie zdrowej, uieoperz)- 
wanej nie można było w yw rzeć ucisku w żądaDym kierunku, 
gdyż  ram iona narzędzia  stały skośnie do siebie, a powtóre 
ucisk na  dolną śc ianę jam y  nosowej był d la  chorego tak 
bblesny, że go nie ińógł znieść naw et przez k ilka  minut. 
Poradziłem  więc sobie w ten sposób, że założyłem ua g łow ę 
opaskę i za jeden  jej zwój załóż) łem ram ię narzędz ia  opa 
trzone pelo tą  ruchom ą tuż ponad  łukiem  jarzm ow ym , drugie 
zaś ram ię owinięte g az ą  jodoform ową wprow adziłem  w  jam ę  
u s tn a f lw  miejsce zkąd  się k rew  sączyła. Po zamknięciu n a ­
rzędzia krwotok  ustał natychm iast.  Narzędzie  przymocowane 
nas tępn ie  opaską  krochm alną  leżało bardzo  dobrze przez 36 
godzin, nie przeszkadzało  choremu w połykaniu , a po w y ­
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ję c ia  go krwotok już się nie pojawił. W  miejscu gdzie leżała 
pelota na  skórze były ś lady  silnego ucisku (dowód, że n a ­
rzędzie dobrze działało),  k tóre  je d n a k  po 24 godzinach bez 
dalszych nas tęps tw  przem inęły .

Dalszy przeb ieg  leczenia był bardzo pom yślny .  R ana  
skó rna  zgoiła się zupełnie p e r  p r im a m ,  chory po łyka ł p łynne  
pokarm y sam już  od p ie rw szego  duia, c iepło ta  ani razu  nie 
doszła do 38°. W 7 dni po operacy i wyjęto  część gazy  
z rany, resztę usunię to dn ia  10 a  zak ładano  ty lko tam pony  
z w a ty  owiniętćj po jedynczą  w ars tw ą  g a z y  jodoformowej. 
T am pony  te zam yka ły  kom uniltacy ję  między ja m ą  us tną  
a  nosową tak  dobrze, że chory  po łyka ł  zupełnie dobrze , 
a  mowa wcaie w yraźna  nie m ia ła  praw ie  nic dźwięku nosow e­
go. W  16 dni po operacy i chory odjechał do domu z ran ą  
czystą, b rodaw ku jącą  i poleceniem zgłoszenia się po 5 ty g o ­
dniach w celu w s ta w ien ia  sztucznej szczęki.

W  p rzypadku  tym  postępow anie  by łoby  bardzo  u tru ­
dnione, g d ybym  nie m ia ł  pod r ę k ą  w spom nianego  narzędzia .  
M usiałbym był bowiem albo w yjm ow ać tam pony  z ra n y  i m ie j ­
sce k rw a w iąc e  podw iązać ,  coby było naraz iło  chorego i ta k  
już  dość osłabionego n a  now ą u tra tę  krwi, a  sku tek  i ta k  był 
w ą tp l iw y ;  albo m usia łbym  był podw iązać  tę tn icę dogłow ow ą 
[carotis com m um s)  a  za tćm  w yk o n ać  drugi zab ieg  operacy jny  
sam przez się n ieobojętny; albo wreszcie w y k o n y w ać  ucisk  
palcem przez k ilkanaśc ie  godzin, rzecz już  w klinice bar­
dzo mozolna a w p rak ty c e  p ryw atne j  p raw ie  nie do prze­
p row adzenia .  Uciskadło  M i k u l i c z a  oszczędziło mi tych 
wszystk ich  kłopotów, spełniło  swe zadanie  bardzo dobrze, 
a  zw ażyw szy , że oddaje ono często tak ie  sam e nieocenione 
usługi po wycięciu  r a k a  ję zyka ,  zatem  po w ypiłow aniu  
szczęki dolnćj i po upar tych  lub gw ałtow nych  krw otokach  
po wycięciu m igdałków , możemy pow iedzieć, że narzędzie  
to pow inniśm y mieć w pogotowiu i lekroć przys tępu jem y do 
jednćj z tych operacyj.  (C. d. n.).<r _____ ___

II. Orzeczenia sądowolekarskie Wydziału Lekarskiego 
Uniw. Jagieł).

S e r y j a  d r u g a .

P o d a ł  Prof. Dr. L. Blumenstok.
^Dokończenie. Patrz Nr. 33).

S ą d  obw odow y m a jąc  pew ne w ątp liw ości uznał za s to ­
sowne przes łać  a k ta  W ydzia łow i lekarsk iem u  z n as tęp u jącą  
o d e z w ą :

Z a łącza jąc  protokół oględzin miejscowości, gdzie z n a ­
leziono t rupa  zam ordow anćj K a ta rzy n y  K., tudzież protokół 
oględzin sądow o-lekarsk ich  w raz  z orzeczeniem, w ydanem  
przez pp. obducentów  i orzeczenie w y d an e  przez dwóch 
znaw ców innych  up rasz a  się ze względu, że orzeczenie ob­
ducentów  różni się pod  w zględem  orzeczenia o pow odach 
śmierci,  a  mianowicie, że śm ierć n as tąp i ła  sposobem g w a ł ­
tow nym  w sku tek  uduszenia, bardzo znacznie  od orzeczenia 
lekarzy  drugich, gdyż  p ierwsi ty lko  z najw iększóm  p ra w d o ­
podobieństwem oświadczyli się za śm iercią  gw ałtow ną  przez 
uduszenie, podczas g d y  ostatni ta k o w ą  z w sze lką  pew nością  
przypuścili i w sze lką  w ątp l iw ość w  tym  w zględzie w yk lu ­
czyli, o w ydan ie  w m yśl § 126 p. k. w tym  względzie z d a ­
nia. P rzy tćm  nadm ien ia  się, że o zbrodnię  zam ordow ania  
K ata rzyny  K. obwiniony jest  Mikołaj S., k tó ry  dawnićj żył 
z K a ta rzy n ą  K. w s tosunkach  miłosnych i z n ią  m ia ł  dz ie­
cko, a  którego wieczorem d. 8 lutego, t. j. n a  kró tk i  czas

przed zam ordow auiem  K a ta rz y n y  K., w idziano idącego w n ie ­
dalekie j odległości od niej, w k tórego  stodole d. 10 lutego 
w ykry to  świeże legowisko w słomie mierzwistej a pod tćm 
legowiskiem  rozsypane  k o r a l e ; naocznych  św iadków  tej zb ro ­
dni nie ma, a  obwiniony w yp ie ra  się wszelkićj winy.

O r z e c z e n i e  W ydzia łu  lekarsk iego  opiewało  j a k  n a ­
s tępu je  :

1. P rz ed e w sz y s tk iem  W ydzia ł  nie dopa trzy ł  się znacznej 
sprzeczności pom iędzy orzeczeniami p ie rw szych  i drugich 
znawców, albowiem  zachodzi ty lko  ta  różnica pom iędzy  niemi, 
o ile pierwsi uw aż a ją  uduszenie gw ałtow ne za  n ad e r  p ra w d o ­
podobne, ostatni zaś za pewne.

2. S p raw ozdan ie  pp. obducentów  jest  dok ładne  i ze s ta ­
now iska  ściśle naukow ego należałoby  zgodzić się z ich 
orzeczeniem.

3. U w zg lędn ia jąc  atoli w szystk ie  okoliczności p r z y p a ­
dku danego, a  w szczególności:

a) że K a ta rz y n a  K. nie by ła  osobą schorzałą,
b) że d. 8 lutego wieczorem w ysz ła  z k a rczm y  trzeźw ą,
c) że tejże nocy um arła  śm iercią  szybką, j a k  tego do ­

wodzi p łynność krwi,
d) że sekcy ja  prócz zmian po uduszeniu  w ystępujących  

nie w yk az a ła  zmian chorobowych, k tó reby  śmierć sz y b k ą  
osoby poprzednio  zdrowej w ytłum aczyć mogły;

e) że p rzy  oględzinach zew nętrznych  zn a ^ z io n o  n ie­
w ątp l iw e ś lady  gw ałtu  za życia zadanego, a  umiejscowienie 
tych  śladów bardzo p rzem aw ia  za uciskiem  w yw artym  na  
tw arz  i sz y ję ;  —

/)  że i b ruzda  n a  p raw ćj połowie szyi op isana  nie po ­
w sta ła  dopiero po śmierci, skoro zwłoki znaleziono ze szy ją  
obnażoną;

g) w reszc ie  okoliczności poboczne, p rzem aw ia jące  za 
tern, że K a ta rzy n a  K. zk ą d inąd  zaw leczoną została  n a  miejsce, 
w k tórem  zwłoki jćj znaleziono, —  ośw iadczyć się w y p ad a  
stanowczo za tern, że K a ta rzy n a  K. zm arła  z uduszenia , w y ­
w ołanego  przez ucisk w yw ar ty  na  tw arz  i szyję.

4. Żałować w ypada ,  że pp. obducenci nie badali śluzu 
pochwowego pod m ikroskopem , celem przekonan ia  się, czy' 
K a ta rzy n a  K. n ie  spó łkow ała  cieleśnie przed śm ierc ią  swoją.

P ro tokó ł pp. obducentów był całkiem w yczerpującym  
a  p rzyznać  należy, że i orzeczenie ich było w zupełności 
zgodnem z w ynik iem  sekcyi i z wymogami naukowemi. 
W  zdaniu  sw ojćm  wyrazili om  się oględnie, i słusznie, a lbo­
wiem na podstaw ie  w yniku  sekcyi samćj rzadko  można ro z ­
poznać śm ierć  z uduszenia gw ałtownego. Nie uwzględnili  oni 
w yn iku  śledztwa, bo uw zględnić go nie mogli, skoro w p rz y ­
padku  ta k  w ażnym  bezpośrednio po sekcyi zażądano  od nich 
orzeczenia,—  zapew ne ze względów  oszczędności. J a k  da le ­
ce zaś oszczędność w dochodzeniach sądow olekarsk ich  nie­
s te ty  nie je s t  n a  miejscu, aż nadto  często m am y sposobność 
przekonać  się, często naw e t  ona jest przyczyną, że w ażne 
sp raw y  spaczone zostają  doszczętnie. 0  ile zaś w  n a j le ­
pszym razie n a  oszczędności z góry poleconej S ąd y  w y ­
chodzą źle n aw e t  pod  względem  m atery ja lnym , w y n ik a  ztąd, 
że w tym p rzy p a d k u  S ąd  zaoszczędził na  obducentack b a ­
ga te lkę ,  a  zapłacił  później więcej lekarzom  drugim, a  co 
ważniejsza  naraz ił  się na  dłuższe żyw ienie obwinionego przez 
zw łokę w śledztwie, k tó ra  s ta ła  się konieczną z powodu za 
żądan ia  opinii W ydzia łu  lek. Nie w ą tp ię  zaś, że pp. obdu- 
eenci odrazu byliby się oświadczyli stanowczo za śm iercią  
gw ałtow ną, gdyby  zostawiono im czas do rozpatrzen ia  się
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choć w p ie rw szych  a  ważnych w yn ikach  ś ledztwa. —  Pp. 
znaw cy d rudzy  znając już te w ynik i oświadczyli się s ta n o ­
wczo za śm iercią  g w ałto w n ą ,  jednak  zdanie swoje uzasadnili  
nieodpowiednio, k ła d ąc  zbyt w ielki nacisk  n a  p rzekrw ien ie  
mózgu i n a  brózdę szyjną. W ydz ia ł  lekarsk i  w zdaniu  swo- 
jem nie podziela ł też ich motywów, lecz doszedł do w niosku 
stanowczego ty lko po uw zg lędn ien iu  w szys tk ich  okoliczności,  
k tó re  obok u jem nego praw ie  w yn iku  oględzin w e w n ę t rz ­
nych tym  razem  były  rozstrzygające .  K obieta  w sile wieku, 
zdrow a i czerstwa, w raca  w ieczorem z k arc zm y  wpraw dzie ,  
ale ja k  św iadkow ie  podają, ca łk iem  trzeźw o ; za n ią  postępuje 
d aw ny  kochanek , k tó ry  z n ią  dziecko sp łodz ił ;  nazaju trz  
zna jdu ją  tę kobie tę  m artw ą ,  leżącą  na  polu pod s todołą 
w pozycyi, k tó ra  na  p ie rw szy  rzu t  oka wskazuje, że d e n a tk a  
nie zm ar ła  w miejscu, gdzie ją  znaleziono, lecz że ciało jćj 
zk ą d inąd  zawleczonem  zostało ; n a  szyi jćj nie m a k o ra l i ,  
k tóre s tanow iły  cały jej m a ją tek ,  a na tom ias t  k i lk a  sz tuk  
znajduje się ponad  okolicą k rzy ż o w ą ;  nas tępn ie  n ap o ty k a  się 
ak t  sądow y i chus tkę  zm arłej na  miejscu g lin iastćm , a  ślady  ' 
gliny by ły  i na  odnogach j e j ; ślad prowadzi aż do stodoły 
byłego kochanka ,  tam w idać dw a  legow iska ze słomy takiej, 
j a k ą  znaleziono n a  trupie, a  co ważnie jsza  tam rozsypane  
są  korale . Późnićj jeszcze ważniejszego dowodu dostarcza  
mimowolnie sam obwiniony. P rzypom niaw szy  sobie w wie 
zieniu, że ma term in do sp łacen ia  jak iegoś  długu, prosi 
o upoważnienie kogoś do wzięcia p ien iędzy  jego, schow a­
nych w sak iew ce wr owej stodole znajdującćj s ię ;  a w sa ­
kiewce tćj obok p ieniędzy znajduje się znów k o ra l!  Nie po ­
trzeba  więc szczególnego daru  kombinacyi,  aby  przypuścić, 
że kob ie ta  da ła  się daw nem u kochankow i sprow adzić w  nocy 
do stodoły, że tam oboje legli, że obwiniony chciał j ą  zm u­
sić do spółkow ania ,  a  kobie ta  op ie ra ła  się, bo m ia ła  słuszne 
powody, gdyż  były  k o ch a n ek  już  był żonaty, że albo w śród  
walki kobie ta  ta  została  uduszona p rzypadkow o lub um yśl­
nie, albo tóż, że s traciła  życie śród spółkowania, lub wreszcie 
po odbytóm spólkow aniu .  Znane  zaś są  w l iteraturze p rz y ­
padk i n ie tylko m orders tw a  popełnionego n a  ofierze po za ­
spokojeniu chuci płciowej, — do czego tu  zapew ne nie było 
powodu ani po trzeby  —  ale także  śmierci p rzypadkow ój śród 
spółkow ania,  zw łaszcza n iedobrowolnego, a  wreszcie m o r­
derstw a popełnionego naw et w śród  spó łkow ania  przez u d u ­
szenie. Z tego pow odu celem w yśw iecenia  sp raw y  badanie  
śluzu pochwowego w tak ich  razach  koniecznie je s t  w skaza-  
nćm, a  badan ie  to może rozs trzygnąć  wątpliwość lub p o d e j ­
rzenie, gdy, j a k  w p rzy p a d k u  niniejszym, badanie  zwłok 
prędko  się odbywa. Zan iechan ie  tego bad a n ia  je s t  p rzeocze­
niem, k tó re  doświadczonem u lekarzow i sądow em u przydarzyć 
się nie powinno.

III. Oceny i sprawozdania.

Nowsze leki w literaturze francuskiej z r. 1885.
W  kie runku  naukow ym  lekarsk im  w Niemczech prze 

w ażają  anatomiczne, etyjologiczne i dy jagnostyczne badan ia  
nad chorobami z zan iedbaniem  po większej części, przynaj-  
mniój w m edycynie  wew nętrznej,  pola p rak tycznego  leczenia. 
Jestto  zapew ne wynik  p rąd u  nihilistycznego, k tó ry  przed 
paru  dziesią tkam i la t  z n iezm ierną  szkodą  dla terapii  za 
p rzyk ładem  wielkich reform atorów umiejętności lekarskich  
ogarną ł p raw ie  w szystk ie  um ysły  św ia ta  lekarsk iego , a  z k tórego 
dotąd  nie zdołano się je szcze w zupełności o trząsnąć .  P rz e ­
ciwnie, l i te ra tu ra  now sza dwóch drugich wielkich narodów,

przodujących postępowi naukow em u E uropy ,  —  li te ra tu ra  
F rancy  i i Anglii, -  odznacza się obok pow ażnych p rac  teo ­
retycznych w dziedzinie patologii ogólnej i szczegółowej także  
praktycznem i,  em pirycznem i badaniam i farm akołogicznem i 
i terapeutycznem i.  B adan ia  te, zm ierza jące  do rozszerzan ia  
i tej części w iedzy lekarsk ie j,  Która do tąd  nieste ty  n a  mniój 
naukow ych  i ścisłych podstaw ach  spoczywa, są  wielkićj w agi 
d la lekarzy  pośw ięca jących  się p rak tyce :  szerszy bowiem  
ogól publiczności,  naw e t  wykształconej,  uw aża  część tę p r a ­
k tyczną  a  czysto em piryczną m edycyny  niemal za  g łó w n ą  
treść  i w artość  um.ejętności lekarsk ie j i ceui lekarza  w e ­
dług  jego zdolności i zręczności w ta k  zw anćm  leczeniu. 
Z tem pon iekąd  zupełnie słusznćm zapatryw an iem  k aż d y  le ­
k a rz  p rak tyczny  liczyć się musi i musi się  s ta ra ć  zapoznać 
z licznie og laszanem i we wszystk ich  lekarsk ich  dziennikach  
p racam i treści terapeutycznej.  Z jednej więc s trony chęć z a ­
poznania  czyte ln ików naszych, zostających przew ażnie  pod 
w pływ em  n aukow ym  prac  niemieckich, z cząs tką  l i tera tury  
francuskiej,  z drugiój zaś s trony oszczędzenia im mozolnego 
zb ieran ia  wiadom ości leczniczych rozrzuconych po różnych 
dziennikach, sk łan ia  nas do zestaw ien ia  w krótkićm  s t r e ­
szczeniu spostrzeżeń  i prac te rapeutycznych  ogłoszonych w  r. 
1885 we F rancy i.  D la  łatwiejszego p rzeg lądu  podzielimy 
sp raw ozdan ia  z tych p rac  na grupy , biorąc za podstaw ę p o ­
działu  własności chemiczne środków  leczniczych, o k tórych 
mówić będziemy.

A l k a l o i d y  i g l u k o s y d y .
W  dziale tym obejm ującym  najdzielniejsze leki a  z a ­

razem najsilniejsze trucizny, w m iarę postępu chemii roślin­
nej, coraz więcój p rzybyw a now ych środków, k tóre  jużto 
m a ją  na celu w yrugow anie  do tąd  używ anych  ziół lub korzeni 
a  słabićj działających, już też  w prow adza ją  do lecznictwa zu­
pełnie  nowe, dotąd  n ieużywane, zasady  i sole roślinne. P o ­
minę tutaj Kilka prac francuskich o kokainie , o k tórym  tyle 
we w szystkich  ję zy k a ch  pisano, bo zaw iera ją  tylko po tw ie r ­
dzenie spostrzeżeń już ogłoszonych i powszechnie znanych.

1. W drugiój połowie roku  ubiegłego wiele rozgłosu 
zrobiło w prow adzenie  w handel now ego alkaloidu, o t rz y m y ­
w anego  z chmielu, m ającego  znakom ite  własności n a r k o ty ­
czne a  8zczególniój nasenne, t. j. H  o p e i n u. A lkaloid ten 
otrzymali z szyszek dzikiego chmielu w  A meryce Williamson 
i Springm uhl. Posiali go do zbadan ia  pod względem fa rm a­
kologicznym W. Th. Smithowi w Londynie, k tóry  ca łko­
wicie potwierdził w łasności nasenne i narko tyczne  hopeinu, 
podane przez odkrywców, a  pod wieloma w zględam i p rz e ­
wyższać m ające naw et morfin. Hopein  sprow adzony z Am eryki 
jes tto  proszek krystaliczny, lśniącój białości, lub też sąto k ry s ta ­
liczne ig iełki długości przechodzącój jeden  cm. A lkaloid ten 
t r rd n o  rozpuszczalny w wodzie, rozpuszcza się ła two w w y ­
skoku, posiada  sm ak  mocno gorzki i woń silną w łaściw ą 
chmielowi. N ad w łasnościam i chemicznemi nie zastanaw iano  
się wiele, lecz pospieszono się zaraz z badaniem własności 
fizyjologicznyeh. Znaczny szereg  autorów, m iędzy którymi 
spo tykam y  imiona znakom itych  lekarzy, p rzyznaw ał ś rodkow i 
ternu szczególne własności, k tóre  hopein tak  wysoico staw iały , 
że zdaw ało  się, że nowy ten  lek  nasenny  w yruguje  wielo 
innych do tąd  używanych, a  przynajmnićj ogran iczy  znacznie 
użycie morfinu. Niech nam  czytelnicy raczą  wybaczyć, że 
pom iniem y tutaj streszczenie każdój z osobna tych prac, 
a  n a  uspraw iedliw ienie tój naszój n iedbałości podam y tylko 
nieco obszerniej spraw ozdan ie  z pracy tegorocznój D ujardin-  
Beaum etza. Autor ten udzielił na  posiedzeniu A kadem ii  le­
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karsk ie j 26 stycznia 1886 nas tępujących  spostrzeżeń o ho- 
peinie. (Patrz  B u lle tiu  de 1’A cadrm ie  i Sem aine medical, 
1880). W raz z pom ocnikam i swemi D ram i Peti tem  i Borde- 
tenl przystąp ił  on do badan ia  hopeinu sp row adzonego  z L on­
dynu  z domu handlowego firmy C h n s ty  i od firmy „Concen- 
tratefl product C o m p an y 11. Hopein pierwszej firmy p rz e d s ta ­
wia się jako  proszek biały  krysta liczny , woni mocnej, p rzy­
pominającej sta rzęś lę  (W in iergreen  - G aultheria), —  hopein 
drugiej firmy, p rzedstaw ia jący  się podobnie, m a je d n a k  woń 
arom atyczną  chmielu. B adan ie  własności chemicznych w y ­
k a z a ło :  1) że hopein barwi się ze zgęszczoiiyni N 0 9H ż y w o  
czerwono, 2) że z półtorachlorkiem  że lazow ym  daje zab a rw ien ie  
n i e b i e s k i e , ż ve dodany  do m ieszaniny  k le iku skrobi z k w a ­
sem jodowym wywołuje zabarw ien ie  n iebieskie, z powodu 
w ydzie lenia się jodu  z J 0 3, 4) że strącony  z rozczynu w HC1 
za pomocą N H 3, w ysuszony  i rozpuszczony za pom ocą m a ­
łego dodatku  S O jH . sk ręc a  św iatło  w p rzy rządz ie  p o la ryza­
cyjnym  na lewo. W szys tk ie  te własności chemiczne hopeinu 
są  zupełnie te  'sam e co morfinu. Z tego wnosi autor, że albo 
t rzeba  przypuścić, że hopein daje  te sam e odczyny co morfin, 
lub że chmiel dziki am ery k ań sk i  zaw iera  morfin, lub w re­
szcie że pod nazw ą hopeinu w prow adzono w handel morfin 
zap raw iony  ja k ą ś  esencyją  chmielową. To osta tn ie p rzypu ­
szczenie zdaje się B. najpraw dopodobniejSzem i widzi on 
g łów ną różnicę m iędzy  hopeinem  a morfinem w tem, że gdy 
g ram  osta tn iego  kosztuje 50 centirnów, to hopeinu gram  
sp rzeda ją  po 3 do 4  franków. N adm ienić  tu  w ypada , że 
dalsze  poszuk iw an ia  L ad e n b e rg a  i P asc h k isa  w W iedniu 
(D . clmn,m-Ztg., K jfe ,  Nr. 22) w całości potw ierdziły  za p a ­
try w an ia  B eaum etza  i w y k az a ły  istotnie am ery k ań sk i  hum- 
bug, obrachow any  na  w yzyskan ie  ła twowierności lekarzy  
i kieszeni leczących się.

2. Halls (R ev. hel:d. therap.) zachw a la  bardzo w delirium  
irem ens  b y o s c i a m i n  w daw kach  od 1/i do 1/e ziarna.

3. Znanem  je s t  powszechnie jak często n ap o ty k a  się 
u  chorych w ielką wrażliwość n a  jodek  potasu. N iektóre  j e ­
dnostk i już  po użyciu najm nie jszych  daw ek  dosta ją  mocnego 
zapalen ia  błon śluzowych przewodów  oddechow ych i łączni 
cy. A u b e r t  p rzekona ł się, że tę szczęgó lną-w raż liw ość  usu­
nąć  m ożna przez równoczesne podaw anie  z jodk iem  potasu 
prepa ra tów  atropin zaw iera jących , szczególniej zaś extr. 
belladomiue w daw ce dziennej 9grm. w pigułkach. Po up ły ­
wie pewnego czasu można naw et zaprzes tać  podaw ania  dal­
szego beladony, a już jodek  potasu  nie wywołuje objawów 
zatrucia, a tu jak  się zdaje z powodu p rzyzw ycza jen ia  się 
ustroju do tego leku. (L yo n  medical, 1885, 24 marca). (W  je ­
dnym p rzypadku  wielkiej wrażliwości na jodek  potasu i sp ra ­
w ozdaw ca stwierdzi! dobre działanie beladony podawanej 
w ed ług  Auberta).

4. D i u j u e s n  e l , k tórego znane są znakom ite prace nad 
alkalo idam i tojadu m ordow nika  (Ą con itum  N rłfm llK II ogłośił 
w  r. l S p B g a r ę  kró tszych  rozpraw  o własnościach, działaniu 
le cz n iS e m  i użyciu akon itynu  krystalicznego, przez siebie 
o trzym anego. Akonityn ten p rzedstaw ia  się w postaci tabli­
czek sześciennych lub rombowych lub w postaci połączeń 
tych dwóch fortu, jest bezbarw ny, bez woni, sm aku gorzkiego 
nas tępnie  p ie k ą 'e g o .  Alkaloid ten trudno się rozpuszcza 
w  wodzietj, dość ła tw o w w yskoku i eterze a  najłatwiej 
w chloroformie. Po dłuższym wpływie cjepła, dalej w obec 
kwasów , alkaliów, a  naw et poi d łuższym  wpływie wody 
akonityn  rozk łada  się, na mniej znane różnie dzia ła jące  po ­
łączenia. T a  niesta łość, ake-yitynu t łum aczy dostatecznie, dla

czego zachodzą ta k  ogrom ne różnice w dzia łan iu  różnych 
przetworów i zkąd  tak  w ielka  n iezgodność autorów  co do 
daw k i uw ażanej za tru jącą. Akonityn tw orzy  z kw asam i sole, 
z których szczególniej azo tany  są  ła two rozpuszczalne. Du- 
ąuesnel poleca akon ityn  w nas tępującej p o s ta c i : R p . A con i-  
tin i cr is ta lisa ti O'10 , Sacchari lactis , G um m i arab. S y r . s i n -  
p lic . da ą. s. m  f. L a. w a ssa  pilluL. e qua p il id l .  N r . 400. 
P ig u łk a  więc k a ż d a  za w ie ra  */ m il ig ram a czystego ak o n i ty ­
nu. P o d a je  się je d n ę  t a k ą  p igu łkę  2 —4 raz y  dnia. D uąuesnel  
i L ab o rd e  bardzo zachw ala ją  ten sposób podaw ania  ak o n i­
tynu w nerwicach. Jeżeli nerw ica  ma wy bitny  ch a rak te r  
p rzepuszcza jący  lub reum atyczny , L abo rde  poleca połączenie 
akonitynu  z ehininem i bromem, zap isu jąc  w tak im  raz ie  • 
R p . A con itin i cr is ta lisa ti witriol 0 15, G hinini hydrobeomciti 
10-0 Syr. cort. ehinae q. s. u t f .  I. a. pili. N r . centum . 
Z tego poleca Laborde  je d n ę  p ig u łk ę  co 4  godziny w łyżce 
wody. P igu łek  nTo-żna dziennie  użyro 5 do 6, i w m iarę 
o trzym anego  w yniku  leczniczego lub w m iarę  j a k  ustrój 
znosi albo zw iększyć d a w k ę  albo ją  też zmniejszyć przez 
podaw anie  jednej p igu łk i  co 5, 6 lub 7 godzin. P ierw sze  
objawy za trucia  po legają  na  zaburzen iach  w przewodzie  po­
k arm ow ym  i na  mrowieniu w odnogach. (B u li. therap.)?  ,

5. N o r w o o d  poleca daw no zapom uianą,  a przedtem 
ta k  powszechnie używ aną, c iem ierzycę zieloną (V era tru m  
viride), jako  lek m ający  działać uspokajająco  na system na- 
czyuio-rucbowy. .Szczególne j  chwali N. ciemierzycę w d rg a ­
wkach czyto u położnic, czy też u dzieci.  U  dzieci nerw ow ych 
podaje on ten lek  naw e t  ja k o  ś ro d ek  zapobiegaw czy  d r g a ­
w kom  we wszystk ich  chorobach gorączkow ych. Poleca go 
w postaci w yciągu nE x tr a i t  flu ide de S q u ibou po 5 kropli 
k i lk a  razy dnia (B u li. therap.).

6. W roku ubiegłym polecano w A m eryce z a  w i l e k  s a  
s a n k ę  (A nem onu  p u lsa tilla )  przeciw rzeżączkow em u zapa le ­
niu p rzy jądrza .  M a r t e l  zastosow ał lek  ten w kilku p rz y ­
padkach  tak  w prak tyce  p ryw a tne j  j a k  i n a  swoim oddziale  
i bardzo  chwali dzia łan ie  E g o ,  w p ływ ające  uśmierzająco na 
ból i1 sk raca jące  sam czas t rw a n ia  zapalenia. Poleca on T inct. 
Anemoncle p u lsa tilla e  po 20 dtT 30  kropli na dzień. S k o ro  
najmocniejsze bóle m iną,  podaje  on obok tego leku środki 
balsam iczne zwykle używ ane przeciw  rzeżączce. (B u li. th e ra p .) .

7. C a d e t  d e  G iass i  c"ourt  chwali bardzo ja k o  lecze­
nie przypadow e krztnśca  pom azyw anie  podnieb ien ia  m ię k ­
kiego, a po upływ ie 10 m inut i dalszych części p rze łyku  
i kr tani ,  rozegynem kokainu  Leczenie to nie sk raca  w p ra ­
wdzie przeb iegu  samej choroby, a le  zmniejsza nasilenie i czę­
stość napadów  kaszlu, a  p rzy tem  zapobiega nas tępow ym  w y ­
miotom, k tóre  tak  często, podkopują  odżyw ienie m ałych  pa- 
cyjentów. (Soc. de therap .).

•- “8. D u j a r d i n  - B e a u m e t z  zaleca jako środek w zm acnia 
jacy czynność serca, szczególniej w  końcowym okresie  chorób 
sercowych, k o f e i n  w daw k a ch  większych. Za na jodpow iedn ie j­
szą  póstać podaw ania  tego leku uw aża  rozczyn, k tó ry  każe 
przyrządzffii: R p . C ofeini, N a tr i henzoati aa 7-0, A q . destil. 
250. K ażda  łyżeczka zaw iera  prawie 50 •cgrrn. Dziennie podaje  
s i ę '3 do 4  łyżeczek. (N ouvełles rtićdicatiuns, 1886). .(-ft d. n.) 
A b a d i e :  0 objawach ocznych późnej kiły i ich leczeniu.

Z nakom ite  prace  H utch insona  co do przyczyn w yw o­
łujących  miąższówe ^zapalenie rogówki, p rzy ję te  zrazu przez 
wielu spostrzegawczy z n iedowierzaniem , dowiodły osta tecznie 
w sposób niewątpliwy, że przyczyną  tego cierpienia je s t  kiła. 
Mimo to, zdaje się to -c ierp ien ie  p rzedstaw iać  dwie cechy, 
będące uapozór w sprzeczności z jego  pochodzeniem, a  inia-
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nowicie jego  usadow ienie  się w tkance  rogówkow ej i bez 
sku teczność zw ykłego  leczenia przeciw kiłow ego. Kila naby ta ,  
k tóra, j a k  wiadomo, w ta k  rozm aity  sposób nagabu je  n a rz ąd  
w zrokow y, nie w ywołuje przęcież, zdaniem  autora ,  n igdy  
m iąższow ego zapalen ia  r o g ó w k i ; w szystk ie  b łony oczne mogą 
przedstaw iać zm iany  zrządzone przez kiłę naby tą ,  z w y ją ­
tk iem, iak autor sądzi, samej ty lko rogówki. (Spraw ozdaw ca 
P rzeg l.  Lek. n ie może się z tern zdaniem żad n ą  m iarą  zgo­
dzić i ogłosi w swoim czasie cały szereg  przypadków , w k tó ­
rych n i e w ą t p l i w i e  n a b y t a  k iła  w yw oła ła  miąższowe 
zapalen ie  rogówki).  Gdy nadto  w p rzypadkach  zapalen ia  t ę ­
czówki, naczyniówki i s ia tkówki,  tudzież nerw u w zrokowego, 
z rządzonego  przez kiłę, zw ykłe  leczenie rtęcią,  a  w szcze­
gólności w c ie ran iam 1' szaruchy, m iew a w pływ  zbaw ienny, nie 
zda je  się ten sposób leczenia w cale działać w p rzypadkach  
m iąższowego zapalen ia  rogówki. W takichto p rzypadkach  
c iężkich  i uporczywych stosował autor w strzyk iw an ia  pod­
sk ó rn e  sublimatu, a nadz ie je  je g o  ziściły się w zupełności. 
W  przypadkach  napozór najcięższych, w których naciek  był 
bardzo rozległy  i g łęboki odnosiły w s trzyk iw an ia  w łaśnie 
najśw ietn iejsze skutki .  Począw szy  od 12go lub 15go w s trzy ­
kn ięc ia  zaczyna się zazw7yczaj stan polepszać. Autor me cbce 
bynajmnićj twierdzić, żeby tego zapalen ia  rogówki n ie m o ż n a  
w yleczyć innemi środkam i,  p rzyznaje  owszem, że jodek po 
ta su ,  leki w zm acniające ,  zdroje slonojodowe dzia ła ją  zba­
w ienn ie ,  lecz w razie  ich bezskuteczności w s trzyk iw an ia  su- 
błimatu są naszą  osta tn ią  ucieczką.

T en  sam sposób leczenia okaza ł  się również skutecznym  
w rozsianem zapaleniu naczyniówki.  W iadomo powszechnie 
j a k  trudno dostępnem  leczeniu je s t  to cierpienie ta k  za g a ­
dkow e co do swego pochodzenia, tak  podstępne, przewlek łe  
a  dziwaczne w swoim przebiegu. T y lko  w cie ran ia  szaruchy 
w  połączeniu  z środkam i napotnem i okazu ją  się tutaj sluite- 
cznemi, najczęśeiój przecież w s trzym ują  one ty lko postęp 
choroby a  rzadko  ty lko pop raw ia ją  zmniejszoną bystrose 
wzroku. W strzyk iw an ia  sublimatu okaza ły  i tutaj sw oją w y ż­
szość, a  p raw ie  u w szystkich chorych poprawiły  znacznie 
bystrość w zroku. T en  sposób łeczeuia okazał  się również 
bardzo skutecznym  w pewnych postaciach zapalen ia  s ia tków ­
ki i naczyniówki w okolicy p lam ki żółtćj. U  kilku młodych 
osób m iędzy 15 a  25 rokiem  życia do tknię tych  tóm cierpie­
niem popraw ił au to r  bystrość  wzroku, n iek iedy  bardzo zna­
cznie upośledzoną, ta k  iż w ynosiła  ona V2 lub a/3 p raw i­
dłowej.

Do objawów  późnej kiły  nabytej,  n iekiedy trudnych 
do wyleczenia  należą  porażenia  mięśni opznyeh. P rzyczyną  
ich byw ają  gum iak i,  zapalen ia  okostny, wypociny na pod­
staw ie  czaszki uciska jące  w łókna  nerw ów  ruchomych i czu­
ciowych, zaopatru jących  oko, albo też nerw pojedynczy  do­
tkn ię ty  je s t  sp raw ą  chorobow ą nieznanej zresztą  przyrody. 
W  przypadkach  p ierw szego  rodzaju tk a n in a  nerw u nie je s t  
p ierwotnie za ję tą  a p rzyczyną  je g o  c ierp ien ia  je s t  ucisk  przez 
wypocinę lub guz. P rzypadk i  te należą  zazwyczaj do okresu  j  

kiły trzeciorzędnej i w tedy  podaw ać trzeba  jodek  potasu 
w  dużych daw kach. T a  postać porażen ia  do tyka zazwyczaj 
kilkn nerw ów  równocześnie a  nadto  tow arzyszą  jójj objawy 
mózgowe, jako tp  silne bóle i zawrót głowy. R okow anie  byw a 
z tego powodu groźne, a  mimo to jodek potasu  i wcierania 
szaruchy w dużych daw kach  odnoszą św ie tny  skutek .  W  in ­
nych p rzy p a d k ach  sp ra w a  k ilow a umiejsobwia się w jednym  
tylko nerwie , najczęściej w nerwie odwodzącym. B rak  ob ja ­
wów m ® g o w y c h  dowodzi, że ty lko sam pień nerwu jest  z a ­

jęty , a mimo to wyleczenie byw a tóm trudoiejszem, im b a r ­
dziej ogran iczoną je s t  sp raw a  chorobowa. N a dowód tego 
dęść będzie jirzytoczyć porażenie  m ięśnia rzęskowego i ździer 
gacza źrenicy, które praw ie  zawsze jest uieuleezue i nie 
ustępuje naw et pud w pływ em  najenergiczniejszego leczenia 
swoistego. W  tych p rzypadkach  ujiorczywych stosować ró 
wnież należy w strzyk iw an ia  sublimatu. Autor używ a do t \c l i  
W strzykiwali : R p . M erc.subl. corros. 1-0, N n tr . chlor. 2  0, A g . 
Ęest.. 100'0. D w adz ieśc ia  kropli tego rozczynu zaw iera  około 
0 0 1  sublimatu. Autor w s trzyku je  *Co drugi dzień pod skórę  
na grzbiecie , wbija jąc kolec bardzo g łęboko i mięsi nastę- 
puie lekko. N iektórzy chorzy źle znoszą pierwsze w s trz y ­
knięcia , a  u takich  w strzyk iw ać  można k ilka  m inut pierwej 
i przez to samo naklócie 0 0 1  kokainu. A utor za s trzega  się 
w końcu, że bynajmnićj nie zam ierza  tym sposobem leczenia 
w yrugow ać w leczeniu k iły  oka stosowania rtęci w postaci 
wcierali szaruchy  lub p igułek z protojnduretu nalegjgp ty lko 
n a  to, że w j irzypadkach późnej k iły  oka, ta k  wrodzonej 
j a k  n a b j te j ,  w s trzy k iw a n ia  odnoszą często sku tek  tam, gdzie 
inne sposoby leczenia zawodzą. (A n n u l. d ’oculist. maj i cze r ­
wiec 1^86). Rydel.
H. J e s s o p :  Kokain w połączeniu z atropinem jako środek 

rozszerzający źrenicę.
Autor og ła sza  k i lka  przypadków , w których używ ał 

kokaiuu  razem z atropinem ja k o  środka  rozszerza jącego  ź re ­
nicę. Połączenie to, prócz na jw iększego  rozszerzenia źrenicy, 
ja k ie  w  o ^ l n o ś c i  osiągnąć można, koi bółe, zm niejsza na- 
s trzykan ie  rzę skow e i obniża w ygórow any  ucisk śródnezny. 
Zwężenie naczyń  tęczówki i porażenie akom odacy i dochodzą 
d ^ n a jw y ż s z e g o  stopnia, a m axym alne  rozszerzenie źrenicy  
zapobiega tworzeniu się tylnych jirzyczepin lub rozdziera  je  
tam, gdzie się już w ytw orzyły .  S zybk ie  ustępow anie bólów 
w przypadkach  zapalen ia  tęczówki uwolniło au to ra  od s to ­
sow ania p ijaw ek i pryszczydeł (Spraw ozdaw ca Przegl. Lek, 
używ a często tak  w  klinice ja k  w p rak tyce  pryw atne j  ppłą- 
czenia obu środków, zapuszcza jąc  bezpośrednio lub wkrótce 
po a tropinie rozczyn o 0R  kokainu  i s tw ierdzić może z w ła ­
snego dośw iadczenia  sku tk i  podane  przez autora , z w y ją ­
tk iem  obniżenia podw yższonego  ucisku śródooznego). (T h e  
Lancet, 1885, październ ik .  A nna les  d ’ Oculist, 1886;, maj 
i czerwiec). R yd e l

Wiadomości pomniejsze.

O 'Jako  środek znieczulający przy  psuciu się zębów zaleca 
Dr. G e i l l f f l l s  następującą  mieszaninę, k tó ra  nie tylko chwilowo 
ma zmniejszać ból ale p rzy  pilnem i częstem zmienianiu kulek  
bawełnianych w mięszanime powyższej zmaczanych naw et stale 
R n. Camph. rasae ’5'0, C hloralis hydr. 5 ‘0, Gocami m ur. !■(). 
Po zmięszaniu należy ogrzać przez pa rę  minut do ciepłoty w rze ­
nia. T w orzy  się przez to oleista ciecz, k tóra  ja k o  wysoko p r o ­
centowy rozczyn cldoralu utrzymuje trwale  znieczulenie miejsco­
we, gdy kokain  (k tó ry  w prak tyce  ubogich opuścić można) za ­
pewnia natychmiastowe jego  nastanie .  P łynna  postać u łatwia za- 
stósowanie. (Sclnu. Corresp. B la tt) .

(S. B.) Nowy odczynnik na wolne kwasy. I L i s s l i n  z a ­
lecą w poszukiwaniach wolnych kwasów w treści żołądkowej, 
w miejsce próby tropaeolinowej użycie t. zw. pap ie ru  Kongo, 
k tó ry  dotąd używany był ja k o  odczynnik na wolny kw as s ia r­
kowy głównie przy fabrykacyi papieru. O dkry ta  przez B ottigera  
czerwień Kongo (G ongo-R oth) w rozcieńczonym rozczynie w odnym 
lub alkoholowym, posiada własność barw ien ia  się w o b e c n i e
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kwasów wolnych pięknie niebiesko. W ystarcza  dać k ilka kropli 
treści żołądkowej, czy to pochodzącej z wymiocin, czy też w y­
dobytej za pomocą sondy, na pap ie r  Kongo (bibuła zafarbowana 
czerwienią Kongo): jeżełi wystąpi ba rw a  niebieska, natenczas 
treść zawiera w sobie wolny kwas, sole kw aśne  bowiem wcale 
barwy papieru nie z m i e n i ^ . — Jeżeli odczyn je s t  bardzo wydatny, 
natenczas można wnosić, że znajduje się wolny kw as  solny gdyż 
nawet w bardzo silnem rozcieńczeniu wywołuje on A iem no-  
niebieskie zabarwienie, kw as zaś mlekowy w słabych rozezy- 
nach nie działa tak  wybitnie. Jeżeli chodzi o stwierdzenie czy 
obok kwasu solnego nie znajduje  się kw as mlekowy, n a te n ­
czas ciecz należy7 badać jeszcze  za pomocą chlorku żelaza. 
(D eutsche med. Z tg . 1886, N r .  55).

(S. B.) W  4ch p rzypadkach  stenoeardyi kokain  (3 — 4 razy 
w ilości V,—  ‘/I grm. dziennie) z bardzo pomyślnym skutkiem został 
zastosowanym. Jakkolw iek  nie sk raca  on napadów, wpływ a je d n ak  
uśmierzająco, tak  że nie w ystępują  one z ta k ą  gwałtownością. 
Oddziaływanie na  serćę uw ydatnia ło  się w yraźnie na tętnie, które 
było pełniejszem i wolniejszem; ilość moczu wzrastała .  L. poleca 
kokain szczególnie z równoczesnem stosowaniem wziewań t len o ­
wych (Sauersto ffm hala tionen). (D eutsche med. Z tg . 1 8 8 6 ,  Nr.,*55).

(S. B.) Fermenty W moczu. Myemu i Belfautiemu udało 
się wykryć w normalnym mojczu ludzkim 2 fermenty: jed en  już  
dawniej znany ferment trawienia, k tóry  działa  tylko w kwaśnym 
rozczynie, a drugi dz iałający tylko w alkalicznym. Oba w ydają  
nieznaczne ilości peptonu, pierwszy przeważnie syntonin i pro- 
pepton, drugi globulin, leucyu i tyrosin. P ie rw szy  zjawia się , 
też w stanach chorobowych (zimniey, durzę, raku  żołądka, cho­
robie Brighta). Sprawy gnilne nie stoją bynajmniej w jak im kol 
wiek związku z powyższemi ferm entam i.— W edług  Myego i Bel 
fautiego są  te fermenty7 bardzo w ażne ze względu na  pa to log i­
czne znaczenie t. zw. pep tonuryi i propeptonuryi. (G a łs . degli 
ospitali 1886, Nr. 1. Centralhl. fu r  klin . M ed. 1886, Nr. 26).

IV. Sprawy Towarzystw lekarskich.

Sprawozdanie z posiedzenia członków W ydziału lekarskiego 
Tow. Przyj. Nauk Poznańskiego z dnia 23 maja 1886.

Obecni: Koli. Kramarlciewicz, Koehler, Kaczorowski, K apuściński,  
Jerzykowski, Preibisz, Zielewicz i sekretarz .

Posiedzenie zagaja  Sekretarz ,  a  poświęciwszy kilka słów 
pośmiertnemu wspomnieniu nieodżałowanej pamięci D ra  Małec­
kiego, dotychczasowego prezesa, wzywa obecnych do oddania 
czci cieniom zmarłego przez powstanie. Poczem na  propozycyję 
S ekre tarza  obrano przewodniczącym tego posiedzenia kol. Kra- 
markiewicza.

Po odczytaniu i podpisaniu protokółu z ostatniego posie­
dzenia przy rozprawie nad chorobami nagminnie panującemi, 
w spomina kol.  Kaczorowski, iż spo tyka  się z tyfusem, z zapa le ­
niem ptne i opłucnej. Kol. K ramarkiewicz zwraca na  to uwagę, 
że panujące obecnie żarnice, bardzo łagodny  mają ch a rak te r  i 
często naw et w ystępują  bez wszelkiej gorączki, co odpowiada 
także  spostrzeżeniu' kol. Wieherkiewicza, k tó ry  u dzieci leczo­
nych na  oczy w ambulatoryjnm, spo tyka ste z żarnicami, o k tó ­
rych  rodzice częstokroć nic nie wiedzą. Kol. Kaczorowski nie 
widzi powodu oddzielania lekkich form żarnie od prawdziwych, 
opierając  się na  doświadczeniu i spostrzeżeniu, że częstokroć 
pierwsze przypadki w jedne j i tej samej rodzinie pojawiające się 
w ystępują  ostro, gdy następne, jak o b y  w skutek  przesilenia 
się choroby, lżejszy przybiera ją  charakter.  Kol. Preib isz  m nie­
ma, że różnicę w żarnicach stanowi ty lko w yprysk , który 
raz  może być gładkim, drugi raz wystającym po nad  powierz­
chnię skóry. Kol. K oehler w czasie swej p rak tyk i  w Kościanie 
w idyw ał cały szereg przypadków  szkar la tyny  powikłanej z ia r -  
nicami. Pow ik łan ia  takiego kol. Jerzykowski nie przyjmuje mnie­
mając, że pojedyncze plamy żarnieowe zlewając się, mogą być

do istotnej szkar la tyny  podobnemi. Kol. K ram ark iew icz  twierdzi,  
że mimo przeciwnegó zdania ja k ie  słyszał w czasie nauk  wi­
duje wznówki żarnie, czego kol. P re ib isz  nie przyjmuje, sądząc, 
że w podobnych p rzypadkach  chodzi o Dfrythema m ultiform ę, 
lecz bez nieżytu nosa i ócz.

P o  kilku innych jeszcze uwagach wyczerpujących dysku- 
syję, wspomina kol. Kaczorowski o nadey ciekawym przypadku  
katalepsyi, k tó ry  następnemu W alnemu zgromadzeniu przedstawić 
zamierza. Nawięzująe do tego przypadku , zauważył kol. Z iele­
wicz, że podobny przypadek  typowej katalepsyi widział raz  ty l­
ko u D ietla  w  Wiedniu, a  kol. Kapuściński przypom ina sobie 
z czasów swych nauk  przypadek  z oddziału W estpha la  u kobiety, 
k tó ra  od */, roku podlegała ka talepsyi i ty lko sondą przez nos 
w prow adzaną odżywianą być mogła.

Kol. Je rzykowski podał przyczynek do w yskrobyw ania 
macicy połogowej. Autor przytaczając  pokrótce doświadczenia ro ­
bione w tym względzie przez Weokbeckera, F icka, Meinerta i 
innych, nie dochodzi do tak  szczęśliwych wyników, jak iem i się 
szczycą wymienieni autorowie. Przeciwnie w 4 przypadkach 
przez siebie spostrzeganych przekonał się, że wyskrobywanie 
macicy w przypadkach  połogowego zapalen ia  śródmacieznego je s t  
aktem bardzo poważnym i łatwo mogącym sprowadzić następstw a 
groźniejsze, niż sama choroba. W  dwóch bowiem razach spostrze­
gał znaczne zajęcie tk an k i  okołomacieznej po wyskrobaniu, a 
w dwóch innych objawy chorobowe nie zmniejszyły się wcale, 
lecz przeciwnie wzmogły się chociaż zachowano wszelkie w ta ­
kim razie potrzebne środki ostrożności i przepisy przeciwgnilne. 
To  też autor nie zaleca wcale tego rękoczynu leczniczego tein 
więcej, ze' go można dobrze zastąpić  p rzes trzykiwaniam i ma­
cic}7 lekkim rozezynem sublimatu (0 ,2 5— lOO®1). ko l.  K aczo­
rowski nie je s t  zwolennikiem w ogóle rękoczynów wśród spraw 
zapalnych. W  dwócłi pierwszych atoli prz}7padkach, przytoczo­
nych przez kol. Jerzykowskiego, nie może upatryw ać konie­
cznego związku pomiędzy wyskrobaniem a niepomyślnym prze­
biegiem choroby, z powodu równoczesnego zapalenia  tkanki 
łącznej okolomacicznąj^ któreto zapalenie samo przeź się mogło 
dać powód do niekorzystnego przebiegu. Kol. Kapuściński opo­
w iada przypadek, gdzie wśród bardzo niekorzystnych okoliczności 
u pacyjentki mającej 41 °C. ciepłoty a znajdującej s i ę / w  lO tym 
dniu po połogu, gdy w skutek za trzym ania  się odpływu maci­
cznego a w następstwie silnego zapalenia, powstały objawy za­
palenia  okołomacieznego z zupełną bezprzytomnością i gwałto- 
w n e m  napadami, przez wyskrobanie  ostrą  łyżką  ocalił chorą, 
k tó rą  już uważano za straconą. N azaju trz  ciepłota opadła  do 
37°, a  przytomność powróciła. Kol. Zielewicz sądzi, że wyły- 
żeczkowanie, którego chirurdzy z wielkiem powodzeniem używają, 
nie powinno być w ykonywane w jam ach  n ieprzystępnych dla oka.

Ustanowiono porządek  dziemiy dla przyszłego W alnego 
Zgromadzenia, a mianowicie: wizyty szpitalne przed południem, 
a  na wieczornem posiedzeniu postanowiono poddać dyskusyi 
w skazania  środków przeciwgorączkowych. Refera tu  podjął się 
kol. Kaczorowski. N adto  zapowiedzieli odczyty: 1) Dr. Kaczorowski 
o p rzypadku  katelepsyi z przedstawieniem chorej; 2) Dr. W icher- 
kiewicz o nowym sposobie operacyi podwinięcia rzęs. Dalej 
uchwalono zamieścić na  porządku  dziennym wybór prezesa 
sekcyi lekarskiej Tow. P rzy j .  Nauk.

W  końcu zawiadomił Sekretarz  że Dr. Dembiński z P o ­
znania zgłosił się na członka. D r. W icherkiew ics.

V. Wiadomości statystyczne i ogólrolekarskie.

S p r a w o z d a n i e  o p r z e b i e g u  c h o r ó b  n a g m i n n y c h  
w G ł a l i c y i  w l i p c u  r. 1886.

Ilość leczonych na d u r  b r z u s z n y  była n iższą (494) 
niż w którymkolwiek miesiąca od września 1885 r. Z tej liczby 
wyzdrowiało 392  osób czyli 7 9 -4 °/0, umarło 19 =  3 -8°/0, pozostało 
z końcem miesiąca 83 chorych w 10 miejscowościach. Zarówno 
jak  w czerwcu tak  samo i w lipcu był dur najwięcej rozsze­
rzonym w powiecie rawskim w 10 gminach, z resz tą  zaś panował 
w 16 powiatach tylko w jednej miejscowości, a w 4cb powiatach 
w dwu miejscowościach.

D u r  p l a m i s t y  także bardzo znacznie się zmniejszył, 
gdyż stwierdzono go ty lko w 16 miejscowościach: z 226 łeczo.
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nych chorych wyzdrowiało 189 czyli 83 '6 ° /0, umarło 16 czyli 
7 ' l ° / 0. pozostało w leczeniu 21 chorych w 2 gminach. (W  sp ra ­
wozdaniu za czerwiec zasz ła  pomyłka, gdyż  w drohobyckim po­
wiecie nie panował tyfns plam isty  lecz odra).

W  jednej gminie pow. jaworowskiego sprawdzono ponownie 
d u r  p o w r o t n y .  Z  16 chorych wszyscy wyzdrowieli.

Epidem ija  p ł o n i c y  u trzym yw ała  się w ciągu miesiąca 
lipca w tym stanie jak w ciągu czerwca, dopiero przy końcu 
lipca znacznie się zmniejszyła. Z  401  leczonych chorych
wyzdrowiało 280 czyli 69*8 °/0, umarło 58 czyli 14*5 °/0, pozo­
stało w leczeniu 63 chorych (z końcem czerwca 144). N ajw ię­
cej chorych było w powiecie tarnopolskim (w 2ch gminach 119 
chorych) i w pow. jasielskim (w 2 gminach 59 chorych).

D y f t e r y j ę  sporadyczną sprawdzono w 4 gminach w tyluż 
powiatach z śmiertelnością =  42-4°/0.

O d r a .  Ilość chorych w lipcu była o V.i część mniejszą 
niż w czerwcu. W 22 powiatach i w 45 gminach stwierdzono 
21 84  przypadków choroby (w czerwcu 3 4 8 0 ) ;  z te j liczby w y­
zdrowiało 1738 czyli 79 6°/0, umarło 128 czyli 5*9°/0, pozostało 
w leczeniu 318 chorych w 14 gm inach ; najwięcej w drohoby­
ckim powiecie.

Epidemija k r z t u ś c a  od maja b. r .  w zmaga się, w lipcu 
stwierdzono tę chorobę w 48 gminach u 1908 chorych, z tych 
wyzdrowiało 117 4  czyli 59*6°/0, umarło 63 =  3 pozost ał o 
w leczeniu 731 chorych. Najwięcej był krztusiec  rozszerzonym 
w powiecie dąbrowskim, łańcuckim i gródeckim.

C z e r w o n k ę  stwierdzono w 20  powiatach w 45  gminach 
najwięcej w po w ia tach : gorlickim, kosowskim, nowo-sądeckim 
i przemyskim. Z 1286 leczonych chorych wyzdrowiało 562  czyli 
43 '7  °/0 , umarło 174 czyli 13*5 °/0, pozostało w leczeniu 5 50  cho­
rych w 33 gminach.

O s p a  pojawiła  się w 14 powiatach, w 29 gminach u 288 
chorych (w czerwcu było 5 7 1 ,  w maju 9 1 4 ) ;  z tej liczby wy­
zdrowiało 123 =  42-7°/0 szczepionych, a  80  =  2 7 ‘8°/0 nieszcze- 
pionych, umarło 20 =  6• 9 °/0 szczepionych a 33 — 11 • 5 °/0 nie- 
szczepionych, pozostało w leczeniu 8 szczepionych a  24  nieszcze- 
pionych w 7 gm inach; najwięcej (15 )  chorych pozostało w mia­
steczku Sassowie w pow. ZloczowBkim

Lwów d. 13 sierpnia 1886 . D r. J ó z e f  M eruńow icz.
S t a t y s t y k a  e p i d e m i j .  W  tygodniu od 1 — 7 sierpnia 

umarło w K rakowie według obliczenia na rok i 1000  mieszkań­
ców 2 3 -l ,  Z  płonicy umarło 1 (2 z. t . ) ; z błonicy 3 (1 z. t.). 
Doniesiono w tymże czasie; o 1 p rzypadku odry,, 1 płonicy 
i 1 duru brzusznego. W tygodniu od 2 5 — 31 lipca umarło z ospy; 
w Budapeszcie 15, w Pradze  4, w Rzymie 5, w P a ry żu  1,
w P e te rsburgu  3. Z  duru osutkowego umarło : w Pe te rsburgu  2,
w K rólew cu 4. Z  duru powrotnego umarło w Pe te rsburgu  2. 
Z  cholery umarło w Wenecyi 9, w Try jeśc ie  jć 5 .  Z  duru 
brzusznego um arło :  w Londynie i Pe te rsburgu  po 17. Z  odry 
umarło : w P ra d z e  12, w Berlinie 18, w P a ry ż u  26, w L on­
dynie 46 ,  w P e te rsburgu  12. Z płonicy umarło : w Budapeszcie 
14, w Londynie i P e te rsburgu  po 9 Z  błonicy i d law ca um arło :  
w Berlin ie  17, w Budapeszcie 11, w Paryżu  26, w Londynie 28. 
Z krz tuśca  u m arło :  w Pa ryżn  12, w Londynie 31.

S t a t y s t y k a  ś m i e r t e l n o ś c i .  W  tygodniu od 2 5 — 31 
lipca umarło według obliczenia na rok i 1000  m ieszkańców : 
w K rakow ie  2 9 ,7 ;  we Lwowie 25,1 ; w Brodach 12,7; w Droho­
byczu 4 9 ,5 ;  w Kołomyi 3 6 ,7 ;  w P rzem y ślu  2 9 ,4 ;  w Stan is ławo­
wie 30,6 ; w Tarnopolu 2 3 ,9 ;  w Tarnow L  3 8 ,8 ;  w Czerniowcacb 
26,5; w PoznaDiu 3 7 ,3 ;  w W arszawie  3 0 ,1 ;  w P ra d z e  3 2 ,1 ;  
w Wiedniu 2 3 .2 ;  w Opawie 4 7 ,5 ;  w Bernie  31,1 ; w Salcbur-
gu 2 3 ,5 ;  w Gracu 2 3 ,6 ;  w Try jeśc ie  5 7 ,6 ;  w Insbruku 7 ,1 ;
w Berlinie 3 0 ,5 ;  we Wrocławiu 3 5 ,4 ;  w Gdańsku 2 8 ,5 ;  w D re ­
źnie 2 6 ,3 ;  w H am burgu 2 7 ,1 ;  w Kolonii 31,9; w Lipsku 27,2; 
w Mnichowie 3 0 ,0 ;  w S trasburgu  32,'O; w Amsterdamie 1 7 ,8 ;  
w Bazylei 2 8 ,0 ;  w Brukseli 2 5 ,8 ;  w Chrysty janii 2 7 ,4 ;  w G e ­
newie 1 3 ,7 ;  w Kopenhadze 2 4 ,5 ;  w Londynie 2 2 ,0 ;  w Odesie 
3 9 ,3 ;  w Paryżu  21,6; w P e te rsburgu  2 6 ,6 ;  w Rzymie 2 3 .3 ;  
w Stokholmie 23,52; w W enecyi 3 0 ,1 ;  w Z urychu 18.4. J .  B .

VI. Wiadomości bieżące.

* Kraków d 19 sierpnia. Minister W yznań  i Oświecenia 
spełniając swą zapowiedź reformy nauk uniwersyteckich  w ydał

znów między innerni dwa ważue resk ryp ta  obchodzące W ydzia ły  
lekarsk ie .

J ed en  wystosowany je s t  do Senatów akadem ickich, w szy­
stkich uniwersytetów austry jackich  i wzywa je do w yrażen ia  opinii 
czy nie należałoby zaprowadzić zmian jak ichś  pod względem spo 
aobu otrzymywania veniae legencli, objawiają się bowiem obawy, 
iż w skutek  nieusprawiedliwionego obniżania wymagań od h a b i ­
li tujących się ins ty tucyja  docentów narażona je s t  na niebezpie­
czeństwo z a t ra ty  należnego je j  znaczenia. W  szczególności zaś 
powiada reskrypt,  o którym mowa, uwzględnić  należy pytanie 
czy od habil itujących się do wykładów z nauk praktycznych 
nie wypadałoby żądać w ykazania  się, że rozporządzać będą 
odpowiednim materyja łem  naukowym.

R eskryp t  ten w obec ciągle wzmagając®  się liczby do­
centów na niektórych zw łaszcza W ydzia łach  lekarskich  j e s t  
bardzo na czasie i będzie zapewne zaraz  po wakacyjach p rzed­
miotem narad  poszczególnych W ydziałów, Minister bowiem ocze 
kuje sprawozdań Senatów akademickich, opartych na opinijach 
pojedynczych Wydziałów, już  do końca listopada r. b.

D rug i  re sk ry p t  wystosowany jes t  do W ydziału lek. w iedeń­
skiego a treść  jego je s t  n as tępu jącą :  W ie lk i  rozgłos i napływ 
uczniów do W y dzia łu  lek. wied. je s t ,  zdaniem Ministra, powodem, że 
nie wszyscy z zapisanych na ten W ydzia ł słuchaczy mogą brać n a ­
leżyty udział w wykładach i ćwiczeniach i że przez to rezu l ta t  nauki 
przy pomocy demonstracyj,  na  których nauka medycyny głównie 
się opiera, je s t  wysoce zagrożony. Rozszerzanie i pomnażanie 
zakładów naukowych jes t  kosztowne i wiele  czasu wymaga, 
a z resz tą  wątpliwą je s t  rzeczą, czy ten w ie lk i  napływ będzie 
trw ał  dłużej. Minister postanowił zatem  wziąść pod rozwagę 
ustanowienie maksymainej liczby słuchaczów W ydziału lek. w Uniw . 
wied. a  względnie słuchaczy różnych kursów tego W ydziału. 
Środek ten nie powinien budzić obaw, bo idzie tu o stosunki 
wyjątkowe, a nieprzyjęci na Wydział lek, w Wiedniu m ają  
wstęp wolny do innych Uniwersytetów. Minister uprasza  więc grono 
profesorów o rozważenie i wydanie opinii o tern, ilu słuchaczy można 
w obecnych stosunkach bez wszelkiej obawy dopuścić do W y d z ia łu '  
lek. wied. względnie na kursa  tego W ydziału i w jaki sposób należa­
łoby wprowadzić ograniczenie wpisów, przyczem wypadałoby uczynić 
różnicę między różnemi kategoryjam i słuchaczy i tym dać pierwszeń - 
stwo, którym w pierwszej linii najdogodniej je s t  uczęszczać na Uniw. 
wiedeński.

Prawdopodobnie W ydzia ł  leka rsk i  wiedeński nie zgodzi się 
z propozycyją Ministra, k tóra  w płynęłaby na uszczuplenie docho­
dów pojedynczych profesorów W ydzia łu  lekarsk iego  i bronić b ę ­
dzie dochodów swoich.

Jakkolwiek dałoby się niejedno powiedzieć za lub przeciw 
przedmiotom poruszonym w obu reskryptach , to w każdym razie  
pochwały godną je s t  dobra chęć Ministra  do popraw y stosunków 
na W ydzia łach  lekarskich, które bynajmniej nie są w tym stanie, 
aby  nie pozostawiały nic do życzenia i aby nie było w nich nic 
do poprawy.

* Ministerstwo wyznań i oświecenia w porozumieniu z mi­
nisterstwem spraw wewnętrznych mianowało na rok przyszły  
dla W ydzia łu  lekarskiego niemieckiego w Prajlze  komisarzem 
rządowym prof. W e b e r a  , koegzaminatorem przy 2im egzaminie 
ścisłym prof. S o y k ę  a jego zastępcą prof. E p s t e i n a ,  przy 
3im zaś prof. P i c k a  a zastępcą prof. Z a u f a ł a ;  dla W ydziału 
zaś czeskiego komisarzem rządowym refe ren ta  sanitarnego Dra 
S m o l  e r  a ,  a  koegzaminatorami przy egzaminie 3i m prof. M a i x -  
n e r a ,  zastępcą Dra T h o m a y e r a ,  przy egzaminie 3im prof. 
J a n o y s k y e g o  a zastępcą  D ra  M i c h l a .

W  S z c z a w n i c y  było do d. 14 s ierpn ia  2'S28 , osób,
' w I w o u i c z u do d. 9 sierpnia 132 7, w C i e p l i c a c h  c z e s k i c h  

6071.
* Wiedeń. Prof .  A r  11 zaniemógł ciężko n a g a n g ra m a  senilis.
* Paryż. D ru g i  Z ja z d ^ h i ru rg ó w  francuskich odbędzie się 

tu w dniach od 18— 24 października pod przewodnictwem prof. 
Ollier z L yonu. Głównemi przedm iotami rozpraw będą: przyroda., 
pa togeneza  i leczenie tężca; nephrotomia i nephrectomia; tirto- 
pedyczne resekcyje; operacyjne zabiegi przy niodającycli s ię  n a ­
stawić urazowych, zwichnieniach.

* Heidelberg. Dnia 9 bm. rozpoczął się tu doroczny Zjązd 
T ow arzystw a oftalmołogieznego, w którym wzięło udział koło 
150  członków z różnM h stron Europy. Po otwarciu z lb r a n ia  
przez prof. Zehendera z Zurychu, miał mowę Donders z Utrechtu
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o zasługach Alberta .Graefego, jako wstęp do wręczenia złotego 
medalu Graefeg™ które ty lko miewa miejsce eo la t 10, prof. 
Helmholtzowi, ja k o  temu, kfóry z pomiędzy żyjących w ciągu 
ostatnich dziesięciu la t  najwięcej zasług położył około rozwoju 
okulistyki.

* Wiadomości uniwersyteckie. Praga czeska. Prof. uni­
w ersy te tu  zagrzebskiepo Dr. Bogusia'* J i r u ś  mianowany został 
zwyczajnym profesorem farmakologii i farmakoguozyi w W ydziale 
czeskim, a na.lzw, prof. Dr. Oton K a h l e r  zwyczajnym prof. 
k lin ik i  lekarskiej w W ydziale niemieckim, — Wiedeń. Prof. 
L e i d e s d o r f  mi anowany Ho- ta ł  członkiem najwyższej R ady sa ­
nitarnej. —  Graz. Prof. chirurgii  R z ę c h  a c z e k  przeniesiony 
w stan spoczynku otrzyma! tytuł ladcy dworu a na jego miej­
sce mianowany został nadzw. prof. wiedeńskiego W ydziału Dr. 
Antoni W o 1 f 1 e r. —  Berlin. Dzii-kanem W ydziału lek. na rok 
przysz ły  wybrany prof. D u b o i s  R a y m o n d .  —  Wiirzburg. 
N a  opróżniony w skutek śmierci Maasa katedrę  kliniki chirurgi 
cznej przedstawiony został prof. c li-o n b o rn  z Królewca.

* Odznaczeni?.. Dl'. Michał Z i e l e n i e  w s k i .  lekarz zdro­
jow y w K ryn icy  otrzymał w uznaniu wieloletniej i skutecznej 
działalności tytuł radcy cesarskiego.

* Nekrologija. W e Lwowie zm arł nagle na udar mózgowy 
Dr. Antoni S c h a t t a u e r .  Zmarły  był synem Mag. chirurgii 
w Czortkt/wie. Do gimnazyjmn uczęszczał w Czerni o w'cach i T a r  
nopolu. W  r. 1868 chwilowo p rzerw ał  nauki a  zdawszy potem 
egzamin dojrzałości uczęszcza! na W ydzia ł lekarski Uniw. Jag ie i l . ,  
w  któ iym też w r. 1869 otrzymał stopień D ra  med. i R h i r .  
W tynfiż* jeszcze roku udał się do Lwowa, gdzie  pełnił przez 
czas krótki obowiązki sekundaryjusżs w szpitalu głównym a n a ­
stępnie lekarza  miejskiego. Z tej ostatniej posady ustąpił jednak 
ab y  się poświęcić praktyce  prywatnej chirurgicznej, na polu 
której zjednał sobie wśród licznej klienteli rozgłos zdolnego 
operatora ,  sym patyje  i uznanie. Ubodzy mają mu wiele do z a ­
wdzięczenia, a niemałe też położył zas tcg i  okoto szpitaliku św. 
Zofii dla dzieci. N a każdem stanowisku odznaczał się gorliwością 
w spełnianiu obowiązków a mimo rozleglej p rak tyk i nie zanie­
dbyw ał także niwy lte ra tu ry  i za liczał się do grona naszych 
wspólprafcow ników w piśmie naszent w ostatnich latach pomieści­
liśmy ki lka cennych prac jego. Z gas i  niespodziewanie w kwie­
cie wieku pozostawiając po sobie na każdem poln działania miłe 
wspomnienia. Ziemia niechaj mu lekką będzie!

f  WT Montpellier nmarl Dr. Estor, prof. anatomii pa to lo­
gicznej.

j r t y k n ł y  o r y jftn . m ie s z c z ą c e  s i ę  w e z is k o iiis m a ch  
l e k .  5>o!stk ick  :

W Gazecie L eka rsk ie j Nr. 3 3 :  J a k o w s k i e g o :  Grzybki 
chorobotwórcze, (c. d .) :  F a b i a n a :  O kąp ie lach  e lektrycznych 
(c. d A  —  W  P rzeiuodniku g im n a s ty c zn y m : K r ó w c z y ń s k i e -  
g o :  O odziedziczaniu ze stanowiska patologicznego.

H ctlis k cy je z  otrzymała
KILCHER: Eidkii zrudnost’ veikych cev srdce a peritonea. 

(Z iistayu patołogicko-anatomickćho prof. Dr. Hlavy v Praze).

W zastępstw ie  red a k to ra :  Doc. Dr. Grabowski.

i *  w  o  w  i  a  >  i v  i :
rozseła  przez W ys. c. k. Namiestnictwo we Lwowie konces. 
Z a l u t i d  h r o t r i a i i k o i u i j  w  S j i n k u  fiolę w ysta rcza jącą  do* 
zasfcęzepienia 2Żm dzieci p o . 6 0 e n t .  a  fiolę w ysta rcza jącą  d la  

5 dzieci po 1 złr.
-Skład w Aptekach p. W i s z n i e w s k i e g o  w K rakow ie  

i p. M a ń k o w s k i e g o  w Przem yślu

R O T s I  G E G ł T O
woda naturalna zawierająca a r s e n  i ż e l a z o  z gór Tesobo w Tyrolu 
jes t  dzielnym środkiem w leczeniu chorób przewodu pokarmowego, 

błędnicy, w cierpieniach nerwowych i chorobach skórnych.
Skład w Krakowie w Aptece Konstantego Wiszniewskiego.

H o  n a b y c i a  a  c a:s~yst leich k s i ę g a r n i a c h :

D ra J .  COHNHEIMA: Odczyty z patologii ogólnej. P o ­
dręcznik  d la  lekarzy  i studentów. P rz ek ła d  z 2go wydania .  
188 i. 3 gonty. Es. 5. •

S. JACCOUD: W ykład patologii szczegółowej. P rz e k ła d  
z siódmęgo w y d an ia  1*884. 3 ti mv. Rs. 13.

B IR C H -H IRŚO H FELD : W ykład anatomii patologicznej 
Cześć Oió ina .  P rz ek ła d  z 2go w ydan ia .  Ze 118 d rz e w o ry t  
1884. Rs. 2.

II. H A E8BR- Historyja medycyny. Tom drugi. Dzieje 
medycyny nowożytnej. 188ti| S tr  1062. Rs. 5.

W. S ZO K A LSK I: Początek i rozwój nmysłowości w p rzy ­
rodzie 1885. RsśfŚ: 4

T. H .H IIX L E Y : W ykład biologii praktycznej. 1883. Rs. 1.
Sprawozdania z piśmiennictwa naukowego polskiego 

w dziedzinie nauk matemat. i przyrodn. R ok 1. 1882. Rok 
II. 1883. R ok  III. 1884. P o g a f l .

K. F IL IP O W IC Z : Wiadomości początkowe z botaniki. 
1884. Rs. 1.

J. D. EYEiyHiTT: Jednostk i  i s ta łe  fizyczne. 1885. Rs. 1.20.
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Zakład leczniczy chorób umysłowych i nerwowych
zawiadam ia zaniepokojonych, że według resk ryp tu  władzy tutejszej w ydalające rozporządzenia  rządowe bynajmniej nie odnoszą sic 
do chorych l e t n i c z e g o  zakiadn, że zatem ja k  od la t  3® zakład  D ra  Żelazki nadal przyjmuje ż jak iegobądż  k ra ju  chorych płci 
ob o je j .—  Zapewnia się chorym trosk liw ą opiekę lekarską  (do której dopomaga kol. Dr. Karczewski,  D yrek to r  publicznego 
zak ła du  z pobliskich Owińsk przybyw ający  na ko nsu ltac je -)  i w ciąga się ich, dopóki tego nie zabran ia  stan choroby, do to w a rz y ­

s twa i rozrywek wśród rodziny lekarzy
f ) r .  m a d .  M i e c z n i h i e i c i c z .  t> r. m a d .  l i i n l s l a w s k i .

Nakładem Tów. lekarskiego krakowskiego 'V drukarni Uniwersytetu Jagieł!., pud zarządem Anatola Maryjuna Kosterkiewicza.

najobfic ie j 
a lk a l i c z n a  w o d a  m in e ra ln a

s e z o n o m
n a p ó j  o s z e ź w i c j ^ c y  s t o ł o w y ,

s k u te c z n y  b a rd z o  n a  k a s z e l  w ch o ro b a o h  szy i  
k a t a r a c h  ż o ł ą d k a  i p ę c h e rz a .

Henryk Mattoni, Karlsbad i Wiedeń.


