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Trzy przypadk i zapalenia ochrząstny ch rząstek  k r ta -  5 
niowych. <

Podał Dr. J. Mernnowicz, Asyst, tejże kliniki. i
(Dokończenie). \

D i a g n o s i s  : Pericliondritis laryngea subseg. perfora- 5 
tione membranae mucosae laryngis, granulationes ligamenti 5 
vocalis dextri; oedema ligament. aryepiglott. Tracheotomia < 
fa c ta , oedema pulmonum. i

Przypadek ten niechaj posłuży za przykład poucza­
jący, d  w razie stanowczego rozpoznania ropnia około cbrzą- > 
stek krtaniowych nie należy zwlekać z wykonaniem tra - j 
eheotomii do ostatniej możebnej chwili. Przez to bowiem < 
nic się nie zyskuje, i prędzej czy później trzeba ją  zawsze 
wykonaó, a naraża się chorego na niebezpieczeństwo udu- > 
szema w razie tak szybkiego wzmagania się obrzęku bło- i 
ny śluzowej krtani, jak w przypadku właśnie opisanym, i 
Tracheotomia za późno wykonana nie zdołała choremu ży- \ 
cia ocalić, uległ on przekrwieniu płuc i następowej pu- l 
cblinie tychże. S

Co do rurek tchawicowych, nasuwają mi się na zasa- j 
dzie doświadczeń, poczynionych w obu opisanych przypad­
kach tracheotomii, dwie uwagi— wprawdzie nie nowe, ale 
jeszcze nie dość ogólnie uznane. Mianowicie rurki z tak 
zw. twardego kauczuku nie są dośó pewne, (gdyż rurka i
wewn. przy oczyszczaniu np. łatwo pęka) i nie są właśnie 
dla swój kruchości tańsze od metalowych, któreto ostat­
nie dają nadto pewnośó, iż odłamek jaki nie wpadnie do 
tchawicy i oskrzeli, (jak świadczą onisy dośó liczne z o- 
statnich lat). Po drugie sądzę, iż przyrządy zaopatrzone 
otworem na największej wypukłości swój rurki zewnętrz- S
nej (albo nawet obu rurek), w nerwszych dniach po ope- 
racyi nie przedstawiają żadnych korzyści, lecz przeciwnie i 
mogą nawet szkodzić. Otwór ten służy bowiem do tego, 
aby chory, zatkawszy sobie palcem zewnętrzny otwór rurki, > 
przeprowadzał prąd powietrza przez krtań , i aby w ten j 
sposób mógł słowa w krtani i w ustach wytwarzać. Je -  < 
dnak w jńórwszych dniach po operacji, mówienie u takich \ 
chorych jest albo niemożebnem, albo bardzo utrudnionem: |
raz z powodu obrzęku w krtani wzmagającego się zaraz 
po operacyi, a po drugie z przyczyny bolesności rany. j 
Zresztą nie ma koniecznej potrzeby, aby chory mówił. j 
Niekorzyść wypływająca z obecności otworu na największej 1 
wypukłości rurki zewn. jest ta, że po wyjęciu rurki wewn. 
w celu oczyszczenia znacznie obrzmiała i wypuklona błona 
śluzowa może utworzyć rodzaj opadu (prolapsus) do tegoż j 
otworu, co utrudni albo uniemożebni wprowadzenie napo-

wrót rurki wewnętrznej. Właśnie w drugim z opisanych 
przypadków zdarzyło się to tak, że potrzeba było zmienić 
cewkę całą już w kilkanaście godzin po operacyi.

P r z y p .  III. Filip M ., liczący la t 26, od wiosny r. 
1872 cierpi na kaszel, w Marcu z. r. pluł krwią; od Paź­
dziernika 1873 gorączka z dreszczami, poty obfite, upadek 
sił; w Grudniu pojawiła się chrypka, wzmagająca się co­
raz bardziej tak , że w połowie Stycznia b. Ir. chory już 
zaledwie szeptał. Przytóm doznawał uczucia drapania i 
łechtania w krtani, połykanie nie było nigdy utrudnionóm, 
ucisk na krtani od przodu i zewnątrz był nieco bolesnym.

Dnia 26go Stycznia 1874 chory, przyjęty do kliniki, 
okazuje przy badaniu płuc objawy jamy w szczycie płuca 
lewego sięgającej do 3go żebra, reszta płuc w stanie roz­
ległego nacieku. Przy badaniu krtani wziernikiem, widać 
znaczne zaczerwienienie błony śluzowej krtani, na więza- 
dłach prawdziwych po obu stronach od ściany tylnej liczne 
rozległe wrzodziki: więcej nie widać z powodu wielkiej 
ilości wydzieliny i drażliwości chorego. Aż do śmierci cho­
rego, która nastąpiła dnia 14 Lutego, przypady ze strony 
krtani ograniczały się do chrypki znacznej i lekkiej bole­
sności przy dotyku od zew nątrz; innych objawów nie było.

Z protokółu spisanego przy oględzinach pośmiertnych, 
dokonanych przez \Vgo Prof. Bi e s ia d e c k ie g o  dnia 15 
Lutego, wyjmuję tylko opisanie płuc, krtani i tchawicy: 
Oba płuca w całości przyrosłe do opłucnej żebrowej; na 
przekroju miejscami naciekłe wypociną szarawą szklistą, 
przeważnie zaś przedstawiają zbitą bliznę'1, oskrzele wśród 
takiego miąższu zbitego porozszerzane. znacznie, o ścianach 
gładkich, ropą wypełnione; wśród miąższu znajduje się 
wielka ilość drobnych gruzełków rozsianych, wielkości prosa 
i większych, zupełnie żółtych. W szczycie płuca lewego 
jam a wielkości męzkiój pięści, łącząca się z kilkoma 
rozszerzonemi oskrzelami; ściana tej jamy nie gładka, 
ze strzępkami utrzymanego miąższu. W szczycie płuca pra­
wego podobna jam a wielkości jaja gęsiego. Lewe płuco 
prawie całkowicie w powyżój opisanym stopniu chorobowo 
zmienione, prawe na swój części przodkowej jest natomiast 
znacznie powietrzem rozdęte. W krtani obraz przewlekłego 
nieżytu; przytóm na obu wię/adłach prawdziwych, również 
i w obu zatokach Morgan, tuż przy chrząstkach nalewko­
wych znajdują się wrzody wielkości małego groszku, o brze­
gach zgrubiałych, żółtawo - naciekłych, twardych i nierów­
nych. W przodkowóm spojeniu obu więzadeł prawdziwych 
i nieco poniżę! tychże wrzód o równych własnością h, dą­
żący jednak w głąb aż do chrząstki tarczykowój. Obie pły t- 
tki tejże chrząstki w linii środkowej zupełnie od siebie 
oddzielone; w przedniej części obie pozbawione są ochrząst­
ny, brzegi dotykające się nawzajem zaostrzone, kąty górne 
i dolne zaokrąglone. W jamie otaczającej tak zmienioną
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chrząstkę nie ma wcale ropy. Cala błona śluzowa krtani 
i tchawicy przekrwiona i rozpulchniona ” jej pęcherzyki" 
obrzmiałe z rozszerzonemi przewodami, przedstawiają się^ 
zatem te pęcherzyki jako bardzo liczne wrzodziki płytkie, 
o brzegach zupełnie równych i gładkich, jedynie dwa wizody 
z tych dochodzą do wielkości wielkiego grochu, sięgające 
aż do błony mięsnej, brzegi ich jednak tak samo gładkie, 
jak w otaczających.

D ia  g nos i s :  Phthisis tuherculosa utriunguepuhnonis. 
Ulctra tuberculosa laryngis; ulcera catarrhalii laryngis et 
traoheae. Pe.Achondritis cartilag. tkyreoideae subseg. neorosi 
paftis mediae ejusdem cartilagi.iis.

Przypadek ten zasługuje z tego względu na uwagę, 
iż, mimo tak znacznych zmian, objawy za życia ze strony 
krtani były bardzo nieznaczne; wytłómaczyóby to wużna 
rodzajem zgorzeli chrząstk1 (ne.c.rosis sicm).

Przypanek śmierci po wstrzyknieniu do pochwy.

O pisał P ro f. Dr. b o ra in , L ekarz ordyn. w szp ita lu  de la  P it i i  

w  Paryżu  ').

Chora la t 16, ustioju wiotkiego, do dziecięcia jesz­
cze podobna. Jakkolwiek czyszczenia odbywają się niezbyt 
regularnie, nie chorowała wszakże aż do czasu obecnej 
choroby na jakiebądź cierpienie układu płciowego. W sku­
tek spółkowania, które miało miijsKe po raz pierwszy przed 
trzema tygodniami, okazały się bole w podbrzuszu i białe 
upławy. Świeże rozprawiczenie. o którem świadczą nieza- 
bliźnione jeszcze strzępki błony dziewiczej, zdaje się prze­
mawiać za prostym urazem: wszelako, gdy chora wyznaje, 
że dopiero z 4go na Sty dzień po spółkowaniu, które się 
nie powtórzyło i było dobrowolnem, uczuła się chorą; gdy 
bole zapalne powinny były wystąpić zaraz po ura i 3; gdy 
przytem nabrzmienie części płciowych jest znakomite, ból 
silny i upławy obfite: oświadczamy się raczej za uznaniem 
swoistej joli przyrody. Błona śluzowa pochwy jest zaczer­
wieniona, obrzmiała i bolesna, wydzielina ciekła zielonawa, 
śluzo-ropiasta, powodującą rumień (erythem a\ przyległej 
części skóry. Przy naciskaniu cewki moczowej., wycieka 
z niej kropelka ropy, któreto doświadczenie, kilka razy na 
dzień powtarzane, zawsze ten sam wynik przedstawia; od­
bywanie moczu bolesne. W pachwinach kilka małych gru- 
czołków po obu “tronach jest nieco bolesnych. Nadto cho­
ra uskarża się na ból w podbrzuszu, zwiększający się przy 
naciskaniu. Chora nie pozwala wprowadzić wziernika, pa­
lec wprowadzony napotyka szyję maciczną nieco mniej 
gładką. Zalecamy kąpiele i wstrzykiwania odwaru ślazo­
wego. Po kilku dniach czerwoność nieco zbladła, upławy 
zawsze nadm ierne; przy kilkakrotnem przyżeganiu pochwy 
kiścią, umoczoną w rozczynie azotanu srebrowego, powstają 
silne boleści. Podobnież niekorzystnie działa przyżeganie 
kawałkom azotanu srebrowego; zalecamy więc wstrzyknie­
my słabego rozczynu tegoż żegadła za pomocą strzykawki 
szklanej, obejmującej nie więcej, jak 20 centygr. rozczy­
nu (V50), cała więc ilość zawiera zaledwie 1 decygr. azo­
tanu; strzykawki nie zapuszcza się głęboko, wstrzykuje się 
powoli, część rozczynu wycieka nawet z pochwy. Po za- 
strzyknieniu chora tak samo się skarży na boleści, jak po­
przednio, na co nie zwracamy wielkiej uwagi. Tymczasem 
bole stają się gwałtowne, chora doświadcza wielkiego nie­
pokoju, wije się na łóżku, oczy jej zapadają. W 6 godzin 
potem zimno ogarnia skórę i język, tętno maleje, twarz

s lę zanada, silne boleści w podbrzuszu, kurczo « udach, 
| łydkach, a nawet czasem w odnogach górnych i w samych

palcach; brzuch i.e  jest nadęty. Kąpiel przeciągła, lód 
na podbrzusze . do pochwy, lawatywy z makowcem , her­
bata z rumem We trzy godziny później chora ma się nie- 

\ co lepiej, ciepłota w pochwie-37-7. W pięć godzin póź-
1 niej, a w dwanaście lirząc od wstrzyknięcia, pojawiają się

pierwszy raz wymioty cieczą zieloną; następnie tętno się
> wzmaga, chora się rozgrzewa. Nazajutrz bole trwają cią­

gle; ale stan chorej jest lepszy, tętno umiarkowanie przy-
' śpieszone, brzuch płaski, ciepłota 37'2, ciągłe parcie na
s stolec, bez biegunki wszakze; wymiotuje wszystko, co jej

podają, wyjąwszy wodę selcerską zamrożoną. Trzdłiego 
ł dnia ciepłota 37, noc była lepszą, niespokój wielki, wy-
< mioty cieczą zieloną, brzuch nie wzdęty. Czwartego dnia
s stan się polepsza, gorączki nie m a .' 5go oddech cuchnący
| z ust, jak przy ślinieniu rtęciowem, cala twarz obrzmiała,
1 bl. śluzowa ust obrzękła i zaczerwieniona, miejscami owrzo-
< działa, ślinienie obfite: słowem, pojawiło się zapalenie ust
s rtęciowe. : Wywiady okazały, że sprawca jej cierpień dał
> jej był jeszcze w domu dwie piguliń, prawdopodobnie rtęć
ć zawierające. Zresztą zdrowie niezłe, bez gorączki, brzuch
\ płaski, wymioty sie zmniejszyły. Polecamy chloran pjria-
i żowy do plókania i do wewnątrz. 6go ślinienie złagodniało,
5 brzuch nie rozdęty i nie bardzo bolesny, lecz niepokój
<; zawsze znaczny. O 7ej godzinie chora, rozmawiając z j ią -
< siadką, nagle zakrzyczata, nadbiegli do jej łóżka znaleźli 

ją  martwą. Przypuszczaliśmy, że przyczyną śmierci mogto
> być wylanie się ir.lku kropel ropy z trąbek do otrzewny,
; w sKutek odruchów spowodowanych boleściami. Przy oglę-
1 dżinach Dr. Tardieu znalazł ostry nieżyt macicy, trąbki
i wypełnione ropą, której część wyciekła do otrzewny i spra-
' wiła zap. tej błony nieodgranicęone.

Przypadki podobne, choć nader rzadkie, znajdujemy 
5 zapisane: 1) przez P. B r o u a r d e l a  w Pitie. Przy wie­

czornych odwiedzinach zbadano palcem kobietę 40- letnią, 
śmierć w 36 godzin, przy oględzinach /ropienie obu trą- 

; bek rozdętych; 2) A ra n  przywodzi przypadek śmierci po
przyżegnięciu kamieniem piekielnym; 3) D o l b e a u  opo­
wiada przypadek śmierci podczas zap trąb ek ; 4) przez 

? tegoż, gdzie po wyjęciu ukleja osadzonego w sąsiedztwie
i trąbki zap. ropiaste z przejściem ropy do otrzewny; 5) B e h i er

przyżega szyję macicy azotanem srebrowym, następuje zap.
I otrzewny i śmierć. Bśhier sądzi, że tu  zaszło zap. żył: U)

L e t e i n t u r i e r  w rozprawie inauguralnej przywodzi kuka 
spostrzeżeń, gdzie wstrzykiwania do pochwy lub do maci­
cy spowodowały zap. otrzewny," z których wszakże żadne

> nie zakończyło się śmiercią. Aran także twierdzi, żeMsi,o-
> sując kilka?cjt razy wstrzykiwania do mjMjicy, nigy nie sjo -
; strzegał zap. otrzewny, odgraniczonego, czyli częściowego.
! W naszym przypadku przypuścić można:) i e  i bez przyże-
> gania, lada inny powód, np. wysiłek jakikolwiek, mó^Ń i>o-
; dobny sprowadięsSkutek. Wypada z tego, że kolfieta z uie-
! żytem ostrym pofiiwy lub inapiey, z bolami w okolicy 1rą-
! bek, zostaje pod ęiągłą groźbą śmierci. A więc ostrożność
> największa zachowaną,,być powinna, spokój zupełny i uni­

kanie wszelkich drażnień i wysiłków. Przytem należy koić 
boleści i uspakająą podniecone czucie makowcem wewnątrz

! i zastrzykiwaniem odpowiednich środków pod skórę , sto-
| sować lawatywy miękezące i przestrzykiwania takież do
; pochwy, letnie nasiady przez dłuższy przęfiąg czasu, ogra-
1 niczenie ruchów mięśni brzusznych za pomocą nawodzenia
1 ścian jego klemą sprężystą (collodium) i zaniechaniem ba-
' dania miejscowego z wyjątkiem najniezbędniejszego.
I Dr. A . Kremer.

') Gaz. de hop. 1873, N. 140.



PIŚM IE N N IC T W O  . LEKA RSKIE.

f i s m a  l e k a r s k i e  u r a  x. Chałubińskiego, b. Profesora tun ik i 
terapeutycznej w Warszawie.

I. M e t o d a  w y n a j d y w a n i a  w s k a z a ń  l e k a r s k i c h .  P l a n  
l e c z e n i a  i j e g o  w y k o n a n i e .  W arszaw a. U G ebethnera  i 

u  olffa, 1874. W 8ce, s tr . 95.

Ktokolwiek zna Dra C h a ł u b i ń s k i e g o ,  a zarazem 
jego zacność, tudzież rozległą, wielostronną naukę, ktdrą, 
gdy był profesorem, wielbili jego uczniowie, a od lat wielu 
aż dotąd wielbią liczni chorzy, wyglądający od niego wy­
leczenia; ten nie tylko ze czcią weźmie do reki to jego 
najnowsze dzieło, ale i z ciekawością. Albowiem już sam 
napis książki, a jeszcze wyraźniej sam wstęp do niej, za­
powiada nam reformę Terapii w jej części najważniejszej, 
t. j. w wyszukiwaniu wskazań.

Nie jestem zachowawcą, vulgo konserwatystą, który 
nie pragnie dalszego rozwoju i postępu nauk lekarskich; 
ale owszem widzę potrzebę jego. Jakoż, będąc od la t 40 
lekarzem, byłem świadkiem ciągłego ruchu w nauce, nie 
jednej zmiany, ba, nawet przewrotu w Lekarstwie; a zmia­
ny te były po największej części z korzyścią dla nauki. 
Nie jestem optymistą, a więc człowiekiem zupełnie zado­
wolonym z obecnego stanu nauki lekarskiej. I owszem, 
znam jej niedostatki i  strony ciemne; a więc potrzebują­
ce rozjaśnienia. Przeto wcale się temu nie dziwię, że nie 
jedno, zwłaszcza w Terapii tegoczesnej nie podoba się sza­
nownemu autorowi. A więc oparty na długoletniem do­
świadczeniu, przy pomocy rozumowania, roztrząsa i oce­
nia dotychczasowe kategoryje wskazań, a uznawszy je za 
m ylne, ustanawia na ich miejsce inne, po czem podaje 
rady, jak chorych leczyć należy. Taki jest zakrój dzieła 
D ra C h a ł u b i ń s k i e g o .

Obaezmy teraz, ozy nasza Terapija potrzebowała re­
formy i czy pomysły autora w istocie ją  udoskonaliły. 
Mniemam, że, idąc śladem myśli jego, obeznam najłatwiej 
czytelnika z treścią dzieła i ułatwię mu sąd własny o tćm 
piśmie znakomitego lekarza warszawskiego.

Na samym wstępie występuje autor przeciwko roz­
różnianiu dotąd niemal powszechnie przyjętych wskazań, 
jakiemi są: wskazanie przyczynowe, wsk. zasadnicze, wsk. 
symptomatyczne i wsk. żywotne. Nazywa je niedołężnemi 
kategoryjami i „pyta się każdego lekarza, do czego mu po­
służyły te czcze abstrakeye przy uczeniu się medycyny i 
stosowaniu ich do leczenia chorych? “ W oczach Dra Ch. 
„są to utwory umysłów formalizujących raczej naukę ze 
stanowiska poglądów scholastycznych; nie zaś, jakby to 
być powinno, analizujących przedmiot do gruntu, dla od­
szukania pojęć, możliwych do odróżnienia; stosunków, mo­
żliwych do ocenienia; a które posłużyóby mogły do wy­
tknięcia sobie właściwej drogi postępowania lekarskiego." 
Zaprawdę ciężkieto zarzuty, jakie tym kategoryjom czyni 
au to r; zarzut drobiazgowości, jałowości, wreszcie bałamuc- 
twa. W owem zapytaniu, przytoczonóm powyżej, o ich 
użyteczności dla ucznia i dla lekarza praktycznego, już 
jest zawarte zaprzeczenie takowej. Aczkolwiek jednak wy­
rok ten zapadł w sądzie lekarza, mającego wielką u nas 
powagę; to przecież nie zdaje mi się, żeby go wszyscy inni 
lekarze podpisali bez namysłu. Ja  przynajmniej wcale nie 
jestem  przekonany o ich bezpłodności. I owszem mniemam, 
że owe przez Dra Ch. zganione wskazania zachęcają ucz­
nia do wszechstronnego badania chorego i do upatrywania 
w jego ciele przedmiotów leczenia; a lekarz wykonawczy 
zaczepia chorobę według okoliczności, jużto uchylając jój 
przyczynę: jak np. wyprowadzając z żołądka chorego tru -

> ciznę, rugując z jelit czerw, usuwając chorego z pod zgu-
| bnego wpływu wyziewów zjadliwych, n. p. fosforu; — już
< znowu godząc w sarnę istotę choroby, '  jak n. p. żywiąc 

stosownemi pokarmami człowieka niedokrewnego, ' czasem 
zadając mu nadto żelazo; wycieńczając krwistego ruchem

\ i szezupłem pożywieniem; powstrzymując biegunkę lekami
> ściągającem i; — już wreszcie łagodząc cierpienia, które,
| gdyby uśmierzoneini nie zostały, naraziłyby chorego na
< wielkie niebezpieczeństwo; jak n. p. studząc kąpielą z wody
> chłodnej rozpalone ciało chorego, złożonego duiem lub pło-
j nicą; kojąc srogi ból morfiną, zaradzając upór żywej bez­

senności chorego za pomocą narceinu lub kodeinn.-Jeszcze
1 najwięcej zarzucićby można wskazaniu żywotnemu. Tu bo- 
| wiem cel leczenia nie jest jasny. Ale mimo to, lecząc, że
i  tak powiem na oślep, nie mało ocalono ludzi, nagle za­

grożonych śmiercią; w którychto przypadkach lekarz, nie 
mając czasu na dokładne zbadanie chorego, przedewszyst- 
kiśm rozbudza i podnieca najważniejsze czynności żywot- 

? ne, które częstokroć z przyczyny niewiadomej zatamowane
i - zostały. Widzi tedy 'czytelnik nieuprzedzony, że owe za-
| pleśniałe i zaśniedziałe zabytki dawnych czasów, owe dzi­

wactwa scholastyczne, za jakie Dr. Ch. poczytał przyjęte 
| dotychczas wskazania lecznicze, można jeszcze jako tako
\ obronić i usprawiedliwić. I cóż stawia reformator naszej
1 Terapii na miejscu wskazań odrzuconych? Stawia on na­

tomiast dwa inne, t. j . :  ]) Co jest do zrobienia i 2) Jak 
j to uskutecznić; czyli wyrażając się krócej: co zrobić i jak
| zrobić. To znaczy, że lekarz, zabierając się do leczenia,
| powinien sobie dwa powyższe zadać pytania i postępowanie
\ swoje względem chorego zastosować do otrzymanych, albo
i raczćj wyrozumowanych odpowiedzi. A te dwa powyższe

wskazania *ezy wytykają dokładniej cel leczenia, aniżeli 
| owe okrzyczane „czcze abstrakcyje?“ Mojóm zdaniem sąto

ogólniki, które prawie nic nie wyrażają; kiedy tam te wska­
zują jasno cel leczenia. Atoli muszę tu  od razu dodać, że, 

j przeczytawszy z uwagą sposób wynajdywania wskazań, jaki
i zaleca nasz reform ator, znalazłem, iż takowy, ściśle bio­

rąc , opiera się na tych samych zasadach, które tak 
| głośno potępił. Naprzód bowiem uznawszy samodzielną po-
\ moc ustroju chorego, zaleca lekarzowi staranie o zapobie-
| żenie „przypadkowym zepsowaniom i zaburzeniom "(wska­

zanie zaradcze). Jeżeli zaś wybuchła już choroba: wtedy 
wkłada na lekarza obowiązek rozpoznania jej, [aby na

< niem oprzeć swe zabiegi celem przywrócenia choremu
s zdrowia (wskazanie zasadnicze, t. j. wymierzone przeciwko
| całej chorobie). Ale nadto każe się autor oglądać lekarzo-
j wl na najważniejsze, na najgroźniejsze zboczenia, (wska-
| zanie przypadowe). Krom tego nie można przypuścić, żeby
s lekarz tak wytrawny, jak Dr. Ch., pomijał przyczyny cho-
> rób, zwłaszcza, gdy takowe wykryć i usunąć można. Mamy
| więc także wskazania przyczynowe. Wszakże lekarz uczony
< i sumienny nie może sobie inaczej postępować z choremi.
s Musi on się oglądać na przyczynę chorobową, na jej skutki
| i objawy; inaczej bowiem nie zaradzi złemu. Takie tśż
; nauki daje lekarzom początkującym Dr. Ch., acz utopione
| w tylu szczegółach, że nie łatwo wydobyć z nich prawi­

dło. Ale i to prawda, że autor nie lubi „abstrakcyi." Je-
> żeli zaś, jak to starałem się wykazać powyżćj, nie masz
1 różnicy zasadniczej pomiędzy wskazaniami leczniczemi nie-
| mai wszystkich szkół lekarskich, a wskazaniami, ustano-
s wionemi przez Dra Ch.: to doprawdy nie pojmuję tego za-
| palu reformatorskiego, który miał nam wskazać nowe drogi.
| Wszelako być może, iż się tych nowych dróg dopa-
> trzyó nie mogłem. Albowiem styl zawiły, tudzież mnós-
| two wyrazów obcych, które czytelnik musi sobie dopióro
( w myśli tłómaczyć na polskie, utrudniają niezmiernie zro-
s zumienie dzieła. Co gorsza; wyraz „moment," nasuwający
) się w czytaniu co chw ila, ma tu znaczenie całkiem nowe,
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a do tego zbyt ogólne, a nawet wielorakie. Znaczy bo­
wiem „wszelki objaw chorobny i wszelką, zmianę, zacho­
dzącą w tkankach organizmu i ich produktach; wszelką 
przyczynę choroby; wszelką okoliczność, odnoszącą się do 
charakteru i przebiegu zaburzeń chorobnych." A więc „mo­
ment chorobny" jestto najczęściej przypad, ale i przyczyna 
choroby, a wreszcie wszelka okoliczność dotycząca charak­
teru i przebiegu tśjże! Czy może być coś wątpliwszego, 
coś mniej określonego, jak ów niefortunny „moment; ?“ ja ­
kiś ogólnik patologiczny, z którym nie wiedzieć, co począć. 
Wprawdzie powiada autor, broniąc swego „momentu," że 
„taka elastyczność (właściwie: wieloznaczność) terminu 
„moment chorobny11 nie tylko żadnego nie wprowadza za- 
mięszania i zaciemnienia w rozumowaniu; ale owszem ma 
niesłychaną dogodność w miarę tego, jak owe momenta 
bierzemy pod uwagę w ogóle lub w szczegółach." Być to 
wszystko może. Mnie jednak zdaje się, iż ów „moment" 
jest źródłem wielkiego zamięszania i bałamuctwa, kiedy 
ma tak różne znaczenia. Tej też niedogodności zaradzając 
autor, dodaje doń przeróżne przymiotniki objaśniające. Tak 
więc czytamy o momentach anatomicznych lub organicznych, 
o momentach funkcyjonalnych, dziedzicznych, nutrycyjnycb, 
irytacyjnych, reakcyjnych i t. d. Jeżeli dr. Ch., mówiąc
0 wykładanych dotychczas w dziełach terapeutycznych wska­
zaniach, nazwał je czczemi abstrakcyjami; to ja  znowu owe 
tak liczne „m om enta11 muszę nazwać czczemi słowami, czyli 
po prostu tumanem, poza którym kryją się pojęcia proste
1 jasne, jakoto: zmiany w budowie) zm. w czynnościach, 
wady dziedziczne, zboczenia w odżywianiu, zadrażnienie, od­
działywanie. W czem owe wyrażenia nibyto łacińskie lep­
sze są od polskich; tego nie widzę, a nawet nie przypuszczam, 
żeby lepszemi być miały.

(Dokończenie nastąpi.)

PKZEGLĄD LITERATURY ZAGRANICZNEJ.

PATOLOGIA i TERAPIA.
Bodo Wenzel: P rzyczynek  do leczen ia  czerw onki (dysenteria). ') 

Autor w swych podróżach, które jako lekarz okrętowy 
odbył do Hawany, Nowego Orleanu i Nowego Yorku, miał 
sposobność uważania i leczenia licznych przypadków czer­
wonki, tak na okrętach, jak i na stałym lądzie. Przeciwko 
tej uporczywej chorobie stosował rozmaite le k i; atoli jeden 
z nich, odznaczający się prostotą, taniością i którego za­
stosowanie wcale nie jest niebezpieczne, dotychczas mało 
był używany: lekiem tym są lawatywy z wody lodowej, 
czyli właściwie z bardzo drobno tłuczonego lodu.

Autor opowiada, co go naprowadziło na tę myśl sto­
sowania lawatyw lodowych: oto podczas przeprawy mor­
skiej do Nowego Yorku leczył bardzo ciężki przypadek 
czerwonki, towarzyszyła jej znakomita gorączka, morzysko 
w żywocie, szczególniej zaś obfite krwotoki podczas odda­
wania kału, tak, że same krwotoki już stanowiły wielkie 
niebezpieczeństwo. To go zachęciło do przypadowego po­
stępowania, ku czemu użył lawatyw lodowych, coidwie go­
dziny ; te zaś bardzo pomyślny wywarły skutek: bo nietylko 
natychmiast krwotoki uspokoiły, lecz parcie natychmiast 
usunęły, cała sprawa chorobowa a nawet i gorączka ustą­
p iła , tak, że dalsze lekowanie okazało się zbytecznem. Ile 
razy pogorszenie nastąpiło, tyle razy sam chory żądał wzmian­
kowanej lawatywy. Po 14 dniach zupełnie wyzdrowiał.

Zachęcony tym pomyślnym skutkiem, Wenzel sto­
sował lawatywy lodowe w ostrych i przewlekłych przypad­
kach czerwonki, a nawet na sobie, (bo sam autor zapadł 
na czerwonkę), zawsze z dobrym skutkiem ,—czasem tylko

') Beri. k lin . Wochenschr., 48, 1873.

zachodziła konieczność podawania jednej lub kilku dawek 
makowca; atoli w czerwonce długotrwałej, zastarzałej, 
lub powrotnej, tylko przemijający był skutek. Autor przeto 
sądzi, że w świeżych i ostrych przypadkach czerwonki 
środki przeciw-zapalne są najskuteczniejsze.

Uderzające, a bardzo zbawienne skutki, osiągnięte le­
kiem przerzeczonym, spowodowały Autora do podania tój 
wiadomości, by koledzy w swej praktyce zechcieli używać tego 
środka, przekonać się o jego skuteczności, a następnie spo­
strzeżenia swe ogłosić w pismach lekarskich.

Dr. Warschauer.

Amelung: Leczenie  czerw onki. ')

Amelung w 80 przypadkach podawał kwas karbolowy 
z tak pomyślnym skutkiem, że z nich tylko jedna chora 
umarła na zapalenie otrzewny i drugie dziecko 6-miesię- 
czne słabowite.

Jeżeli kał zalegał w jelicie górnem : podawał mię- 
szankę z oleju rącznikowego, a nazajutrz kwas karbolowy; 
kiedy zaś stolec bywał krwawy, śluzowy, z silnem parciem: 
podawał go od razu. Po dwóch dniach najczęściej powsta­
wał stolec gęstszy i parcie zwalniało, zwykle w* 4— 5 dni. 
Później podawał kw. garbnikowy z makowcem ( Tanninum  
c. Opio), następnie nastój cierpnowy ( Tinct. Catechu). Obok 
tego zwracał pilną "uwagę na czyste powietrze i stosowne 
pożywienie. Przepisywał kwas karbolowy w następującej 
postaci: Acidi carbol. 1*0, (gr. 15). Spirit vini rectfss. 
g tt. 20, Tr. Opii simpl. gtt. 15— 20, Ag. destill. 15, 0. 
(drv3 ’/2) Mącili. Gurnmiarab., Syr. Diacodiiana 25, (dr. 6). 
Co 2 godz. łyżkę.

Dzieciom polecał naturalnie mniejszą ilość.
Dr. Buszek.

Labonlbene. Sp§dzanie tasiem ca *).

Sposób spędzania tasiemca Dra L. zależy na tern, 
żeby korzystać z odurzenia i otrętwienia pasorzytu, które 
następuje po zadaniu leku swoistego, a rychłem zadaniem 
leku czyszczącego dokonać wydalenia w całości. Tasiemiec, 
jak wiadomo, silnie się przyczepia do jelit głową zaopa­
trzoną narzędziami ssącemi, tak dalece, że się raczej od­
rywa reszta ciała od głowy, niżby ta odstała od wnętrz­
ności, do których jest przyczepioną. Z tego powodu, po 
odejściu całego pasorzytu z wyjątkiem głowy, zwierzę się 
odnawia, a leczenie nie jest doszezętnem. Opierając się 
na tern spostrzeżeniu, L., zadawszy zgęszczony odwar kory 
korzenia granatowego, który można zastąpić również kus- 
sem lub kamalą, czeka chwili, gdy chory uczuwa niemiłe 
zżymanie we wnętrznościach, jakby ruch niezwykły i zwi­
janie się w kłębek tasiemca, i wtedy, nie zwlekając, podaje 
olej kleszczowinowy od 15 do 30 i do 60 gramów (%  
do 1— 1 ‘/s uncyi) a nawet do 100 grm. (około 3 uncyj) 
na jeden raz lub też na dwa lub trzy razy. Co do przy- 
gotow*ania odwaru granatowego, moczy 60 do 90 gramów 
w miękkiej wodzie przez 24 godzin, następnie gotuje na 
wolnym ogniu, a w końcu na silnym, póki się nie zagęści 
ciecz, przez odparowanie, do połowy. Odwar zagęszczony 
do objętości szklanki zadaje na jeden raz; u osób zaś 
skłonnych do wymiotowania, na dwa razy. Doczekawszy się 
wyżej opisanego skutku, podaje, jak już nadmieniliśmy, olej 
kleszczowinowy, a pasorzyt razem z głową niezawodnie 
wychodzi. Dr. A . Kremer.

') B eri. klin. Woch. 11, 1873. 
") Gaz. d. hóp. 16, 1874.
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Bardier : O morzysku wątrobowem (colica hepatica). .

B. uważa morzysko to za skutek ściągania się kur­
czowego włókien gładkich mięsnych w przewodach żółcio- s
wych, które powstaje w skutek drażnienia czułości błony 
śluzowśj, przez kamienie w nich znajdujące się, sposobem ; 
zwrotnym; ztąd wnosi: że leczenie morzyska powinno byó \ 
skierowane przeciwko tej podnieconej czułości i przeciwko 
jej następstwu, którem jest kurczowe ściąganie się włókien \ 
mięsnych. Co się tyczy kamieni samych, te są całkiem odręb- \ 
ną sprawą. W  leczeniu morzyska radzi unikać leków czy- | 
szczących, elektryczności, natrysków i sporyszu, jako mo­
gących sprowadzić przedziurawienie, lub skutek wręcz prze­
ciwny spodziewanemu. Przechodzi .następnie działanie fizyo- \ 
logiczne środków odwodzących, w okolicy wątroby stoso- 
wanych, la waty w tytuniowych, pokrzyku, upustu krwi, eme- 
tyku w dawkach wielkich, makowca, chloroformu, lotnika ;
i chloralu, tłumaczy dobre skutki za ich pomocą otrzy­
mywane, a w końcu podaje, że, jego zdaniem, chloroform j 
w połączeniu z makowcem najcelniejsze zajmuje miejsce. S 
Co do leczenia kamicy, uznaną jest skuteczność środków | 
alkalicznych. B. rozumie, że ich działanie należy uważać i 
za ogólne, a nie do samego tylko przesycenia alkalicznego ; 
żółci i rozczynienia jej pierwiastków, odnosrące się. j 
Wszelako, ani leki alkaliczne, ani krople Duranta nigdy j 
niebyły zdolne rozpuścić doraźniea kmieni żółciowych. Kogo \ 
ten przedmiot bliżój obchodzi, a chcę się zapoznać z wa- j 
runkami anatomicznemi dróg żółciowych po szczególe, tego 
odsyłamy do Nr. 144 Gaz. des hóp. 1873.

Dr. A. Kremer. S

LEKARZE-ASTR0N0M0W1E W POLSCE.

W Nrze 10 „Gazety Polskiej“ z r. b. czytamy na­
stępującą wiadomość o obserwatoryum astronomicznym urzą- 
dzonem przez Lekarza Polaka.

„Drugie prywatne obserwatoryum1) urządził JP . Ję- 
drzejewicz, lekarz praktykujący w Płońsku, w Płockióm. 
Nie po raz to pierwszy lekarz z zawodu oddaje się obok 
swojej praktyki nauce astronomii. Niegdyś Olbers w Bre­
mie zdobył sobie niepoślednie stanowisko w historyi astro­
nomii, obecnie Oppolzer w Wiedniu, także doktór medy­
cyny, oddaje się tejże nauce z takiem zamiłowaniem we 
własnem swojem obserwatoryum, że należy do najczynniej- 
szych i najdzielniejszych astronomów.

„P. Jędrzejewicz własnerni środkami, z praktyki mło­
dego lekarza, nabył dawniej parę mniejszych narzędzi, nie­
odzownych do rozwiązania pierwszych zadań astronomicz­
nych; obecnie atoli znajduje się w posiadaniu narzędzia 
wielkiej naukowej wartości, a mianowicie zakupił on i już 
sprowadził wielki refraktor achromatyczny z Monachium, 
z fabryki Steinheila: jestto luneta mająca około ośmiu stóp 
długości, a soczewka przedmiotowa ma śrdniey blizko 7 cali 
polskich (162 milimetrów). Luneta zaopatrzone jest w róż­
ne potrzebne przyrządy, a między innemi w spektroskop 
ulepszonej budowy. Właściciel tak cennego nabytku zaj­
muje się ustawieniem swojego narzędzia i wstępnemi przy­
gotowaniami do dalszych swoich zajęć. Głównem, o ile 
nam wiadomo, polem działania, będą spostrzeżenia doty­
czące budowy ciał niebieskich; jestto nader wdzięczne za­
jęcie i tern ważniejsze, że będzie pierwszem u nas za po­
mocą tak dzielnego środka wykonanem.11

’) Pierw sze, o k tó rem  je s t  m owa we w spom nianym  artyknle, 
je s t  obserw atoryum  astronom iczne pryw atne JP . K ajetana 
K raszew skiego w R om anow ie w Lubelskiem . P r z y  p. R e d .

Sprostować należy mylną wiadomość o astronomie 
O p p o l z e r z e  w W iedniu, który jest 'synem słynnego le­
karza, sam zaś a s t r o n o m e m  nie tylko z zamiłowania, 
ale i z zawodu.

W dawnej Polsce nie jeden uczony ze stopniem aka­
demickim lekarskim łączył biegłość w astronomii i m ate­
matyce, a wielu oprócz tego miało sławę z trafnych prze­
powiedni astrologicznych. Znakomitym poprzednikiem K o­
pernika był M a r c i n  z O l k u s z a ,  który pierwsze stopnie 
otrzymał w Uniw. Jag. w r. 1459, przyjaciel i współpra­
cownik sławnego astronoma niemieckiego J a n a  z K r ó ­
l e w c a  (de Monte regio) a właściwie M illera, wezwany na 
dwór króla węgierskiego M a c i e j a  K o r w i n a ,  obdarzony 
przez tegoż probostwem w Budzie, od niego przywiózł 
w darze Akademii krakowskiej kosztowne narzędzia astro­
nomiczne, a między niemi i glob miedziany. Jako gwiaz­
da najświetniejsza błyszczy M i k o ł a j  K o p e r n i k ,  lekarz 
i wiekopomny reformator nauki o ciałach niebieskich ur. 
r. 1473. Do rzędu lekarzy i astronomów należy M a c i e j  
z M i e c h o w a  ur. 1456, zarazem znakomity dziejopis, wielki 
dobrodziej ludzkości i Uniwersytetu krak., fundator kate­
dry lekarskiej, popieracz Astrologii. Tą ostatnią zajmowali 
się i niepoślednią z tego tytułu cieszyli się sławą: J ó z e f  
S t r u ś .  ur. 1510, najbieglejszy Sphygmolog swojego czasu; 
K a s p e r  G o ś k i  (Goscius) t  1578, obaj z Poznania. D ru­
giemu z nich, gdy w późniejszym wieku przeniósł się do 
Włoch, uchwaliła Rzeczpospolita Wenecka w r. 1571 w do­
wód wdzięczności za ziszczoną przepowiednią zwycięztwa 
nad Turkami godność patrycyusza, posąg spiżowy i roczną 
dożywotnią pensyą 300 dukatów. Marcin F ox  w połowie 
XVI stulecia przepowiadał śmierć Zygmuntowi Augustowi 
na r. 1552, której o mało że nie zgadł: gdyż przy w je i- 
dzie do Królewca kula armatnia ugodziła jadącego, obok 
króla, księcia Wiśniowieckiego. „O łokieć" powiada do­
wcipnie Sołtykowicz „i tu  Foxusa sztuka była od prawdy." 
J a n  L a t o s z  w drugiej połowie XVI stulecia, przeciwnik 
poprawy kalendarza zamierzonej i dokonanej przez Grzego­
rza X lil, przepowiedział między innem i, że do r. 1700 
mahometanizm będzie wytępiony. Znakomitymi lekarzami 
i astronomami byli także: S t a n .  J a k o b e j u s  z Kurzelo- 
wa (f 1612), W a l e n t y  F o n t a n u s  (f 1618), tudzież 
uczeń ich, słynny J a n  B r o s c i u s  (f 1652), którzy (żywili 
pomysł skojarzenia matematyki z nauką lekarską.

Dr. Oettinger.

R Z EC Z Y  PU B L IC Z N O -L E K A R S K IE .

=  P ro jek t nowego urządzenia zak ładu  zdrojowego 
W Solcu. W rzędzie nie licznych zdrojowisk położonych  
w K rólestwie Polskiem niepoślednie miejsce zajmuje Solec, 
którego wody wedle rozbioru Prof. W a w n i k i e w i c z a na­
leżą do najsilniejszych w Europie wód s i  a r c z  a n o -s ło n  y c h  
solno gorzkich. Zdrojowisko to jednakże nie przynosi tych  
korzyści dla ogółu chorych, jakich po niem słusznie oczeki- 
waćby można, a to głównie z powodu braku wygodnego  
urządzenia odpowiadającego dzisiejszym  wymogom nauki. 
Nie wielka ilość nieodpowiednich pomieszkań, jakoteż n ie­
dostateczne urządzenie niewielkiej liczby łazienek, brak 
większego ogrodu spacerowego i t. d., nie zadawalniają po­
trzeb bawiących tu gości i mimo ciągłego a postępowego  
rozwoju zak ład u , o który stara się w łaściciel tegoż , pan 
Goddefroy, potrzeba ulepszeń i wkładów gwałtownie czuć 
się daje. W łaściciel wprawdzie pojmuje dokładnie niedo­
statki te, ale siły pojedynczego człowieka są za słabe, aby 
zdołał im zapobiedz,— dla tego właściciel proponuje zaw ią­
zanie współki akcyjnej z kapitałem 75 ,000  rs., w którejto 
cyfrze mieściłoby się 2 5 ,000  rs. jako wartość Solca w obec-
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nym jego  stanie, a resztę 5 0 ,0 0 0  rs. osiągnęłoby się z wkla- < 
dów storublowych. Kapitał otrzymany obróeonoby na urzą­
dzenie zakładu, a m ianow ieje: 1) wybudowanie nowych ła ­
zienek o 80 pokojach i urządzerre ich odpowiednio wyma- ;
ganiom nauki; 2) krytego chodnika; 3) hotelu o 36 poko- i
jach ; 4) zaprowadzenie nowych Spacerów i rozszerzenie \
istniejących; 5) poczynieni^ zmian około sameg'o zdroju. J
Pozostaw ieuie zakładu w Solcu w stanie dotychczasowym ?
grozi dlań chyleniem się do upadku: projekt ten więc nie 
powinien napotkać na trudności >vśród ludzi dobrej w o li, j
nieobojętnych na pomyślność kraju, oprócz bowiem mate- 5
1’yalnych korzyści, zakjlad ten urządzony stanowię p ę d z ie  5
bardzo ważny środek uzdrawiający dla wielu chorych. 1
I z innego jeszcze względu sprawa ta jest w a żn ą : urzą- <
dzem e bowiem zakładu w mowie badącego, może się stać )
punktem wyjścia dla urządzenia zakładów w Busku i Cie- ?
cliocinku, tak cennych podjj jrjzgledem lekarskim, a w ta- <
kiem zaniedbaniu zostających , przez co marnieją te natu- \
ralne bogactwa kraju, nie przyczyniając się do uzdrowienia S
chorych i nie przynosząc tych korzyści materyaluych, jakie }
przy lepszem a właściwem urządzeniu z łatwością dałyby <
się osiągnąć. . ( G  L .)

* Szczepienie ospy oclu*. ponowne w Bawaryi. Nar. 
czelny kom itet lekarski baw. oś" iadczył się na pełnem po- 5
siedzeniu dnia 7 Lipca 18ŁZ3 jednom yślnie za szczepieniem 1
ponownem przymusowem. ( B a y r . In tell. B I-  43, 1873).

* Pomoc lekarska  W Syberyi. N aczelnicy etapowi 
mają być zaopatrzeni w proste leki z objaśnieniem spo§o- S
bu ich użycia dta leczenia aresztantów , szczególnie w ta- 1
kich chorobach, w których pomoc lekarska może im być )
udzielana podczas .'di transportowania. (Cr. P.)

DRO BIA ZG I T ER A PE U T Y C Z N E .

Użycie boraksu  i sa le trann  potasowego w nagłej 
chrypce. Dr, C o r so n , z Orange, będący naczelnikiem oso­
bnego oddziału szpitalnego chorób płucnych i piersiowych, 
próbował z pomyślnym skutkiem użycia wspomnianych dwóch 
soli w przypadkach nagłej chrypki z zaziębienia. Szcze­
gólniej dla mówców i śpiewaków zaleca Dr. C. następny 
środek, sprawiający często skutek natychmiastowy i cudowny. 
Kawałek boraksu nie w iększy jak ziarnko grochu należy 
wziąć do ust i dać mu się powoli rozpłynąć w nich na 10 
minut przed mówieniem lub śpiewaniem. To sprawia obfite 
wydzielanie*»śliny zwilżające jamę ust i piersi. Skutki za­
ziębienia powstrzymuje się zaraz z samego początku, a 
użycie saletrami potasowego wspiera działanie boraxu. 
W  wilią dnia, w którym mówca lub śpiewak wystąpić ma 
publicznie, zadaje mu się kawałeczek saletranu potasowe­
go, wielkości grochu w  szklance ciepłej wody przed pój­
ściem do łóżka i przykrywa się go dobrze. Rozumie się, 
że środek ten nie skutkuje w przypadkach długotrwałych 
lub w ostrych napadach zapalenia, wymagających całkiem  
odmiennego sposobu leczenia. (The Lancet XXII, 1873).

Dr. Grabowski.
T. S. M ac c a l i .  Leczenie moczo-ciekn (inconinea- 

t ia  Uriliae) Cllloralem . Autor przeciwko temu cierpieniu, 
często napotykanemu u rekrutów, bez skutku uzywal zale­
canego szaleju ( A tropa  belladonna). Później zaczął doświad­
czać wodnika chloralu, pudając go po 10 do 30  ziarn iw a  
razy d z’en.iie: zwykle po 6 dniach cierpienie ustępowało  
zupełnie. Dr. Wiszniewski.

Wspominki historyczne.

* 6 K w ietnia 1870 r. u m arł z du ru  b rzusznego  w W ar­
szawie Dr. B ronisław  C k o y n o w s k i ,  P rofesor k lin ik i lekarskiej 
szp ita lnej.

WIADOMOŚCI U R Z Ę D O W E.

W ydział krajow y na posiedzeniu odbytem dnia 10 
JYLarca r. b. uchwalił:

1) Regulamin dla rad administracyjnych w lwowskim  
szpitalu.

2) W miejsce uwolnionego od służby na własne żą ­
danie Dra C z e r w i a k o w s k i e g o ,  mianowano sekunda- 
ryuszem Dra Ludwika W i sz  n , e w s k : e g o  w szpitalu św  
Łazarza i upoważniono dyrektora do przyjęcia praktykanta 
lekarskiego. ■ ■ - '

o) Uchwalono wyrazić uznanie D r Uivi K o r c z y ń ­
s k i e m u  i Drowi Ob a l iń  sk i e mu za ogłoszone drukiem 
na koszt własny sprawozdania o ruchu chorych i chorób 
w oddziałach gorączkowym i chirurgicznym szpitala św. 
Łazarza w Krakowie w 1872 r.

4) Uchwalono poruczyć Drowi F o s t e n b u r g o w i  or- 
dynacyą w oddziale gyriekologieznym lwowsk.ego szpitala  
powszechnego.

KRONIKA i ROZM AITOŚCI.

* KrakÓW, dnia 7 Kwietnia. Korespondent „z nad 
W isłyu w Nrze 11 „M edycyny/1 w ykazawszy wady i zalety  
czasopismów lekarsk.ch polskich, (których jes t 4j', propo­
nuje, żeby się takowe zlały we dwa: jedno poświęcone głó­
wnie praktyce lekarskiej, drugie zaś wyłącznie rozprawom  
ściśle naukowym. Myśl po części jest słuszna, ale niezupeł­
nie : albowiem po zlaniu się wszystkich pism przeznaczo­
nych dla lekarzy praktycznych w jedno, to ostatnie m ia­
łoby w ręku niejako m onopol, coby nie mogło wypaśdź na  
korzyść naszego piśmiennictwa lekarskiego.

* W arszaw a. W łaściciele kilkunstu aptek tutejszych  
już od lat kilku wydają d la  n i e z a m o ż n y c h  s t u d e n ­
t ó w  ui wersytetu l e k i  po p o ł o w i e  c e n y ,  a dla całkiem  
ubogich b e z p ł a t n i e .

* Paryż. (Spóźnione). Z kroniki lekarzy Polaków tutaj 
zamieszkałych notujemy trzy związki małżeńskie zawarte w m . 
Sierpniu r. z., mianowicie Dra Edwarda L a n d o w s k i e g o  
(syna) z córką Henryka Vieuxtem ps, sławnego skrzypka; 
D ia  Stanisława L o e w e n h a r d a  z panną Henryką P u sto- 
wojtówną; wreszme Dra Zygm. L a s k o w s k i e g o  z panną 
Zofią Czaplicką, córką właściciela dóbr z Król. Polsk. (ten  
ostatni ślub zawarty był w d. 2 Sierp, w Krakowie.)

* Londyn Miasto tutejsze otrzymało niedawno od je ­
dnego z bogatych swoich obywateli, barona Alberta Granta, 
prawdziwie bogaty p o d a r u n e k .  Nabył on za ogromną su­
mę plac zwany L eicester Sąuare (czy ta j: L ester skuer), 
który pod każdym względem przynosił ujmę Londynowi, i 
ofiarował go miastu, obiecawszy przytem zamienić własnym  
kosztem  to szkaradne miejsce w ogród pub’ czny, upię­
kszyć je wodotryskiem, urządzić ławki dla 200  osób i wy­
stawić cztery popiersia znakomitych Anglików, z których  
wspomnieniem mniej lub więeei plac ten je s t złączonym. 
Miały to być mianowicie posągi: Hogarta, Reynolda, Izaaka  
Newtona i Dra Johnsona. Gazeta „ The I.a n ce tu wszelako  
ujęła się za stanem lekarskim, przypom inając, że sławny 
H u n t e r  przez długi czas mieszkał przy tym placu. Pro- 
testacya ta skutkowała: jakoż w miejsce popiersia Johnso­
na, ma stanąć popiersie Huntera; filologia ustąpiła przed  
medycyną.

Nekrologia. L e j z o r  H o r o w i t z .  (Spóźnione.) 
W Piotrkowie około d. 20 Sierp, r. z. padł ofiarą znpeł-



fiapajCia -uę • poświęcenia dl& drugich 27-letm  sta- 
rozakonny L ejzor Horowitz, syn bogatego kupca i fabry­
kanta miejscowego Motla. H orowitza. Zmarły nie tylko całe 
mienie swoje, sprżęty, naczynia, ale nawet łóżko swe i ko­
szulę ostatnią oddał ubogim i cierpiącym, a zapadłym na 
epidemię (cholery) swoim wspólwyzuawcom po całych dniach 
i nocach niósł ratunek i tak dalece im się poświęcał , iż 
naw et w paroksyzmie ‘ cholery , której uległszy stał się 
pastwą, dopóki omdlały nie upadł, ratował cholerycznych. 
W ielkie i zdumiewające poświęcenie ! StaroZakouni wszyscy 
wylegli z mieszkania na pogrzeb tego dobroczyńcy ludz­

kości, i jak słyszeliśmy, mają zamiar w każdą rocznicę jego  
śmierci, ku uczczeniu pamięci odprawiać nabożeństwo uro­
czyste. „T ydzień11 podał obszerne o nim pośmiertne wspom­
nienie. ( G . P . 196, 1873).

T R  E  S &: M e r  u n  o w i c z : Z apalenie ochrząstny krtan i. (Dok.) 
Śm ierć po w strzyknięciu  do pochwy. C h a ł u b i ń s k i e g o  p i­
sma lek. L iter. zagr. (Pat. i JTerapia). Lekarze astronom ow ie 
w P olsce. Rzeczy jiu b l. lek, i t. d.__________________________

Redaktor odpowiedzialny: Prof. l) r  St. Janikow ski.

ni
{30?i

Ci PAULLINIA -FOOBFIE. Vjest od roku 1840 rozpowszechnionym oj
____________  J  lekiem w nerwobólach, w cięrgicti i o ch\ (

nfrbkuayycii. giurwy, żo łądki;  jud en y&ppakH-t usuwa w mniej niż pięciu minuHeh Li 
Ło najcięższe p-zypady. Jest .szbzegółowyin środkiem w chorobach verKOtryel. i nad- oj 
Pj wątleniu narządów. Jej ważna ■ kuteezność została stwierdzona w prywatnej 
oj tece i w szpitalach przez PP Frofessorów Wydziału lekarskiego: Troui.s, 

Grisolle, Cruońlher, Huyidej-, Monad, Btrtke.z etc. etc.

Ol.A O' seaUj

[o Główny skład w Paryżu przy u B y  (1’A n jS -S a in t  Jlonore, 56.
j}) D o s t a ć  r iżna w ' arszaw ie w składzie m aterya łów  ap tecznych pp. Gallego
fU i Spiessa ; w Iyiiewie w a p te e S p p . M urćińuzyków J fS ra c i^  w K rakow ie w aptece  
o] p Trau&pAskie.go] we L w ow W w  a o tece ,p. Milcolascha. 1. (24—2-1).
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AUX QUlNQjJiNA & CACAO
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8

| T rudność, z jak ą  żołądek znosi p rzetw ory  chiny, i \v upóle isto ty  gorzkie , n ieraz- 
w prow adzała w k ło p o t lekarzy  p raktycznych. r

Lecz od czasu w prow adzenia m iędzy Środki lecznicze połączenia ! 
i zwanego

| „Wijrgm śrî âjąe -̂odżywrzrm
w  k tórem  K akao  połączone z cliiną dla złagodzenia w łasności ścią­

g a jących ,—  trudność ta  już więcej nie istnieje.
Zw racam y szczególnie uwagę c ia ł lekarskich  na  ten  szacowny środek lecz­

niczy, k tó ry  od 20 dapiernClat- S jłijp n Y  z wybornym  skutkiem  przez na jznako­
m itszych le k a r k i  sprotv‘:mz'a m lilłj.ffaSf.kutkj w  wszystkich przypadka.ch, w któ- 
rych w skazane .ęąpśrodki ściągające i w ż i/acn ia jące  razem , -  k”iSreze(folo\™  w n a ­
stępnych ch o ro b ac h : j g t  m e d o k i - e w i i o ś c r ,  Av c f f t f p i i ę f a B ł o h  
n e r w o w y c h ,  u p ł a w a c l i ,  w  p r x c w i j  l i i o g u n i k ™  
»  o s ł a b i e n i u  p l m o w ć t u  ,  p r z e k r w  i o n i a t d 1 l i i c r u y o h ,  
w  { p i i l o t l ,  w  z o l ^ a o l l  f i t f l  P rz u ty ó r  'tego wina na podstaw ie wina h i­
szpańskiego, w tm ąg a  dla rozczynu Kakao, is to t szczególnych, jakie się nie zna- 
cdiodzę w ltd<nv. n iac li; potrzeba zatem  dla zapew nienia s ij  o pochodzeniu tego 
lęku, zapisywać go pod nazw ą:

„Wina ściągająco-odżywczego Cugcaud’a.“
W yjątkow a wzięfyijp, jak ie j nabyło wino ściągająco -odżyw cze B ugeaud’a 

u lekarzy w szystkich krajów  i w chorobach, obudziło  chciwość n iek tó rych  p rze ­
m ysłowców, W ypada zatepu wystrzegać. ,sig podrobien ia  i naśladow nictw a od n ie­
których niesum iennych pośredników .

S k ł a d  g ł ó w n y :  w Krakowie w aptece p. .71 'Prauezyńskieyo; we Lwowie 
w a p te c e # r .  M ilcoklęrha; w W arszawie w składach m ateryałów  aptecznych pp. 
Ferd. Ang. (jkiMąjh i L a d . Spieszą; w W ilnie w składzie m ateria łów  aptecznych 
G. Grużewslciego i w aptece &, Chro&cAckiego; w Kijowie w aptece  pp. M arttf$czyk  
b r a c i ; w Poznanui w składzie m aterja łów  ap tecznych G. Barcikówskiego  i w a p ­
tece p. D ra  Ma.Tikiewic.za. 5 ('23—24).

D r  F E L I K S  ( ' Z K R W I A K O W S K I
b. lekarz szpitala św, -Łazarza,

poleca się Szan. Kolegom  jako Lekarz ordy- 
nnjiiey w kąpielach w G leichenberg  (w Sty- 
r.yij, gdzie od dnia 1 Maj., r. b., przez cały 

ikezon pozostaje. 10 (2—3)

X S i x * o p  d u  |

nrPOR-łET
używa się z najpo- 

m yślniejszyss sku tj 
kiem  przeciw  

kaszlom,upore&ifieym 
katarom  , m kliutzm m  , nerwowej n y ią c y i n a ­
czyń p lucom ydi i wszelkim  cierpienienn pier- 
simcyiii. 9 * 1 -®  4.S I

IDóstać m ożna w P aryżu  u D ra Cłr.tble, 
ulica Vivienne,j3-C; w Krakowie, u P. J . T rau- 
czyńskiego i W. R ed y k a ; -weBwowie  w ap te ­
ce PA M ikolasclia; w W arszaw ie  vv składach 
inaTąryałów apteczn. P P . Gallego i L. S p ilssa; 
w K ęijk tŚew  aptece braci M arcińczyków .
Dr. C H .jB L E , uliua Vivieuue 36 , w ParVżi>.

Syrop ten  leczy o b r o ­
s ł y ,  1 ijsptJ] ł ,  w y r  /. u 
ty  s y f  i 1 i t  y Ł u e , 
c z y  Soi k r e w .  

POMADA przeciw  l i s z a j o m  i w y -  
r  ż u t o  m. l tŁ fe O -E tl .

K Ą P IE L E  M 1NHRALNE przeciw  s-ła _ 
b o ś e i o m ifa  s k ó r n y m .

Syrop z cytrynianu że­
laza Ifczy r z e ź i f g z k i .  
u t r a t y  n a s i e n i a  i 
u p ł a w y| b i a ł e. 

iL stiffi m ozńa w W arszaw ie w sk ładach  
innteryaióV  aptecz. pp. Gallego i Spilssa: w Ki­
jow ie w :yjt -cc brani M arcćMzykóir- ,w o  i wo- 
wrfe®^'a)itecr p Aiihilascha; w K r a k o w i . a p -  
t(We p. T rą  v cznńslcieug P ~

P L - j S I  E t

Ć O P A H U

ii [śSlii
m

^PapieC  chemiczny udoskonalony ji jiilny 
•środek deiywaeyjnj^nżycia łatwego. .nSkutko- 
lvanie jego szybkie i pewne, meże wszakże 
sfósowuih dn woli lekarza być przedlużonem, 
zasłfpnj# wkzelkie jilastry z antymonem fin-Jf 
ne jiodobne. Leciy w krótkim czasie ka bury ,  
b'*oi 1 e ś c i g a r d ł a ,  r e u m a t y z m ^  k o l e  
w kr zy i  a c h ' <?tcjł 8^21 —2,4)

Znajduje się w Warszawie w składach 
lnatenyklów aptecznych PP. Ferd. Attg. trai-Ą 

n ę .g u ,f,. Spwssa i Mrozowskiego; w KrąJ<ąwie 
w aptece p. Trau.czyński,?go\ yve Lwowie w ap­
tece P. Milcolascha ; w Kijowie w składzie raa- 
teryałów aptecznych braci Marćmozyków.
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RAPORT P O C H L E B N Y  FR A N C U ZK IEJ AKADEMII M EDYCZNEJ

D U IN A
M EDAL 

Z L O T Y  NA­
GRODY 

16,000 frn.

1 W yciąg z trzędl gatunków chiny.

i P o t r ó jn y  EHi.vir p o k r z e p ia ją c y ,  p o s iln y  i p r z e c iw g o rą c z k o w y

I je s t  najdoskonalszym  i najsiln iejszym  prepara tem  chininy przyjem nego sm aku, 
i skuteczność dośw iadczona została  w s z p i t a l a c h  przeciw  ogólnem u m arn ien iu ,
' b rakow i apety tu , upośledzeniu  traw ien ia , w wieku krytycznego przejśc ia , new ral- 
I g ijach  ż o łą d k a , w ycieńczeniu, tru d n em u  pow rotow i do zd row ia, gorączkom  i zi- 
j m n ic o m , k tó re  n ie ustąp iły  p rzed  użyciem  chininy.

) CHININA 7  7 P T  A 7 1 ?  IW" w połączeniu  przeciw  n iedokrw istości, ble-

J LA R O C H E Łk Z jJ jJ U x łZ J X I 111 dnicy, w w ieku krytycznego p rzejśc ia , słabo- 
 ̂ ściom skrofulicznym  i t ' d.

W  P ary żu , 22 et 15, ulica D ro u o t; w W arszaw ie: w sk ładach  m ateryałów  
ap tecznych  pp. F e rd . Aug. Gallego i Ludwr S piessa; w W iln ie : w składzie m a te ­
ryałów  ap tecznych p. G rużew skiego i w ap tece p. C h ro śc ick ieg o ; w K ijow ie: 
w składzie m ateryałów  ap tecznych braci M arcińczyków ; we Lw ow ie: w aptece  
p. M ik o lasch a ; w K rakow ie: w ap tece  p. J- T rauczyńskiego; w Poznan iu : w aptece

p, Dr. M ankiew icza. 11 (18—48)

s ę g o

Ę l i x i r  e t  Vin de J .B Ą I N
A  LA COCA du PEROUi

ściąga jący , w zm acniający i silnie podniecający.

Je s tto  najsilniejszy bodziec odnow y s ił w ycieńczonych  i na jsku teczn iejszy  w n a j­
cięższych cierpieniach nerw ow ych , w chorobach mlecza pacierzowego, w bia łków ce, 
moczówce, p lą sa w icy , śledziennictw ie , w c ierp ien iach  p o ły k u , żołądka  i p łuc, w za ­

dumie  pochodzącej ze zboczeń w narządzie  p łc io w y m , e tc. etc.

Pastylki trawiące Coca z Peru J. Baina
przeciw  najcięższym  cierpieniom  przew odu pokarm ow ego.

U w a g a :  Te leki wynalazku p. BAIN’A są przysposobione z Coca, pochodzącego z plantacyj M. Bal- 
llvian’a pełnomocnika mlnlsterjalnego z Boliwii z Paryżu.

S k ł a d :  E. Fournier e t Cie, 56 rue, d ’A njou-S ain t-H onorą  P a r i s .
D ostać  m ożna w W arszaw ie w sk ładach  m ateryałów  ap tecznych pp. Gallego i 
Spiessa; w Kijowie w aptece  pp . M arcińczyków  B raci; w K rakow ie w ap tece  p.

T rauczyńsk iego  ; we Lwowie w ap tece  p. M ikolascha. 2. (19—24).

HEHAT0S1NB
P P . T A B O U R IN  k aw a le ra  leg ii honorowej, i L E M A IR E  chemików. 

Środek żelazisty, fizjologiczny przysw ajalny dla organizm u.
Środek ten  niezaw odny, leczy szybko i radykaln ie  w szelkie choroby z n iedokrw i­

stości pochodzące.
bladaczkę, wycieńczenie i utratę s ił, skrofuły, limfatyzm dzieci, białe upławy. 
brak miesięcznych odpływów, w.yehudnienie, osłabicuie ogólne, mozolny i długi

powrót do zdrowia etc.
N ajdelikatn ie jsze  żołądki w ybornie znoszą H E M A T O SIN E ; n ie spraw ia nigdy 

zatw ardzenia, nie u trudza  organizm u, nie spraw ia obrzydzenia, ani żadnych
przypadłości.

H urtow na sprzedaż u p. D ESN O IX  et Cie. w Paryżu, 22, rue  du Tem pie; w W ar­
szawie w składach m aterya łów  ap tecznych pp. Ferd . Aug. Gallego i L Spiessa; 

we Lwowie w ap tece p. M ikolascha; w Krakowie w ap tece p. T rauczyńskiego.

Syrupus hypophosphitis 
calcis

' i
a p te k a rza  G rim au tt et Comp. 

w  P a ry żu .
O d r .  1857, w k tórym  po raz  pierw szy 

poznano ten  p rzetw ór, okazuje się n ad er sku ­
tecznym  w suchotach p łucnych. P rzy  użyciu 
tegoż kaszel słabnie, poty nocne u s ta ją , chory 
przychodzi szybko do sił i ty je . Ł yżka s to ­
łow a syrupu zaw iera  10 centigram ów  podfos- 
foranu w apna. Poniew aż czy.-tość podfosforanu 
je s t  w arunkiem  jeg o  skuteczności, p rzeto  p ro  
sim y PP. lek a rzy , aby zawsze przep isyw ali 
ulepek  podfosforanu P. G rim ault e t Comp.

Syrupus raphani jodatus
a p te k a r z a  G rim au lt w  P a ry żu .
Ulepek, ten  używ any od la t dw óch p rzez 

na jznakom itszych lekarzy paryzk ich , służy  do 
leczenia  najrozm aitszych  chorób w ieku dzie­
c ię ce g o , jak o  to: Iipkowicości (lym phatism us), 
c ie rp ień  gruczołów  szyjnych, osutek tw arzy  i 
głowy, błędnicy, osłab ien ia  m ięśni i najlep ie j 
zastępu je  tran  rybi.

W łyżce stołowej zaw iera 1 g ram  jo d u  
połączonego z sokam i roślin  przeciw gnilco- 
wycb jak o to  chrzanu.

Z adaje się m ałym  dzieciom  po łyżce rano  
i w ieczorem  ; d la w iększych 2 - 4  łyżek.

Pliosplias ferri solubilis et 
Phosplias lerri et sodae

a p te k a rza  D r. L e ra s .
P rze tw ó r ten  przepisyw any byw a w po ­

staci rozczynu i ulepku, k tó re  w łyżce s to ło ­
wej zaw ierają 20 cen tig ram ów  soli żelaznej. 
N ie posiada ani w on i, ani też sm aku żelaza 
i nie zabarw ia zębów. — Poniew aż zaw iera  
sk ładn ik i krw i i k o śc i, p rzeto  w yw iera zba­
w ienny wpływ na oddychanie i usw ojenie 
(assymilacyą). P rzetw ór znoszony przez n a j­
słabsze n a tzędzia  traw ien ia , doskonale d z ia ła  
w błędnicy, u iedokrew ności, zatrzym aniu  m ie ­
siączki i t. d.

Nie należy brać  za jed n o  w yrobów D ra  
L eras , k tó re  zaw ierając pyrofosforan żelaza, 
am m oniak zaw ie rający , są zabarw ione żółto- 
zielouawo.

Pastylki dopom agające  
trawieniu

z mleczanu sody I magnezy!

(Lactas sodae et magnesiae)

A p te k a rza  i L a u rea ta  A kadem ii le k a r ­
sk ie j  w  P a ry żu  p . J itiriu  de D uisson .

Pasty lk i te, zaproponow ane p rzez p ro fe ­
sora Pe trequin  w Lyonie, używają się w zbo­
czeniach traw ien ia  dw ojakiej p o staci:

1. 1’astylki z Lactas sodae e t m agnesiae , 
po 6 — 11 dziennie, zalecają  się w zapaleniu  
żołądka, kurczach  żołądka i odbijaniu.

2. Pasty lk i z L actas sodae e t m agnesiae 
używają się na w zór pepsyny w n iedosta te ­
czne™ w ydzielaniu się soku żołądkowego, co  
ma m iejsce, gdy i hory nie znosi pokarm ów  
i po .jedzeniu ma odbijanie.

Dostać m ożna w W arszawie w sk ładach 
m ateryałów  aptecznych PP . M rozowskiego, 
Gallego i S p iessa ; w Krakowie w ap tekach  
PP. Trauczyńskiego pod koroną i  R ed yka ; 
we Lwowie w ap tekach  PP. 1’. M ikolascha, 
ilerlinera  i  Iiuckera; w Brodach w ap tece  P. 
K ullaka  i u P. F ra n zo sa , w Kijowie u b raci 
MartriUzykóio. 12 9 —12)

.Nakładem Tow . lekarsk iego krakow skiego. W d rukarn i U niw ersytetu  Jag ie ll. pod  zarządem  Ig n . Stelcla.


