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Dra Stanisława Janikowskiego, Prof. w Uniw. Jagiell.

Wychodzi 
c o  S o b o t a
w objętości arkusza.

Rekopismy zw racają e ię  ty lko  
w sku tek  w yraźnego zastrzeżen ia

Ajcncye główne: 
w W arszawie w księgarni

Gebethnera i Wolffa, 
w Poznaniu w księgarni

Kdmunda Calliera.

Cena „Przegląda lekarskiego"
w ynosi ■

W  K rakow ie roezm e . z lr. 6 c. — w. a,
pó łroczn ie  . „ 3 „ — „ n
kw arta ln ie  n 1 „ 50 „ r

Cena w Państwie Anstryackiem
z przesyłką pocztow ą 

rocznie . . zlr. 0 cen t. 60 w, a.
pó łroczn ie „ 3 „ 30 „ „
k w arta ln ie  „ 1  „ 80 -  „

Ogłoszenia przyjmuje
B iuro  liedakcy i, tudzież A jencye 

A. P iątkow skiego we Lwowie, Z K ostkow - 
skiego, H aasenste ina  i V ogiera i E .M os- 
sego «• W iedniu, w reszcie A dm inistracya 

D zienn ika P oznańskiego ir Poznaniu.

Cen., ogłoszeń:
Od w iersza drobnego (petit) lub  m iejsca 

tegoż po 5 centów .

Numer 'pojedynczy kosztuje 15 e.

Sprawozdanie o ruchu chorych i chorób w oddziale 
chirurgicznym szpitala Ś. Łazarza w Krakowie za rok

1873.

SkrńśliJ Dr. Alfred Obalił" ski, Lekarz ordynujący.
(Ciąg dalszy i dokończenie.)

15. P r z e p u k l i n y  u w i ę z g n i f t e ' b y ł y  przedmio­
tem  leczenia w trzech przypadkach, a mianowicie: dwie 
udowe u kobiet (48—50 lat) i jedna pachwinowa u męż­
czyzny (63 lat). Wszystkie trzy były odprowadzone krwa­
wym sposobem, poczóm jedna kobieta vyszła wyleczona, 
a dwoje umarło, mianowicie:

Kobieta umarła piątego dnia po operacyi wśród nad­
zwyczajnych holów i bębniey, które, ustawszy po operacyi, 
trzeciego dnia znów łaezęiy się pojawiać. Nekroskopia wy­
kazała: Peritonitis unwersalis purulentaA

Mężczyzna cierpiał przypady uwięzgnienia przez dni 
cztery i dopiero wtenczas zgodził się na operacyą, wśród 
której okazało się, że pewna część je lit zrośnięta jest z wor­
kiem przepuklinowym. Pętlica pękła przy usiłowaniach 
wprowadzenia jej do jamy brzusznej w miejscu zsiniałem 
i niepołyskującem wielkości centówki; z tego powodu za­
niechano dalszych manipulacyj i pozostawiono otwór pę- 
kniętój kiszki w ranie. Śmierć w 10 godzin po operacyi. 
Nekroskopia wykazała: „Herma inguinalis dextra incar- 
cerata, secata et ileum indudens, subsecuta perforatione  

ilei. Periton,L„ chronica et acuta Emphysema. pulmonum. 
JDegeneratio cystoidea partiedis renis sin istri.“

16. C h o r o b y  c z ę ś c i  m o c z o - p l e i o w y c h - Na 12 
przypadków były tylko 3 kobiety, a 9 mężczyzn. Wyle­
czonych wyszło 3 , z polepszeniem 2 ; liiewyleczonych -4; 
przeniesiono na inny oddział 1, a umarło 2.

Dwie przetoki, jedna pęcherzo-pocbwowa, a druga 
maciczno-pęcherzowa, obydwie po porodzie trudnym , nie 
kwalifikowały się do operacyi. Zgorzel warg sromowych 
większych wyleczyła się w krótkim czasie.

Zwężenia cewki moczowej u mężczyzn postrzegaliśmy 
3 przypadki, a wszystkie w bardzo wysokim stopniu za­
niedbania: bo albo z przetokami cewki moczowój połączo­
ne, albo tćż z naciekiem moczowym (in fltra tia  urmosa). 
Jeden nie poddał się leczeniu i wyszedł niewyleezony; 
drugi, któremu po przecięciu ropnia do okoła cewki mo­
czowój powstałego wprowadzano cewniki metodycznie, opu­
ścił szpital z polepszeniem; a trzeci, u którego do zgo­
rzeliny na międzykroczu przystąpiła róża, skończył w 16 
dni po przyjęciu do szpitala, Nekroskopia wykazała:
„Strictura  urethrae in parte membranacea; perforatio  
urethrae, subsecuta m fdtrutione urinae et abscessu peri- 
neali. Cystitis dńphtheritica et nephritis suppuratwa.

) Oedema pulmonum.“ Trzeciego, przeniesiono na oddział 
chorób wenerycznych.

| Dwóch chorych leczono na zatrzymanie moczu z po-
i wodu przerostu gruczołu przyprątnego (hypertrophia pro-

statae). Jeden z nich przybył z fałszywą drogą, która 
| utrudniła dostanie się kateterem do pęcherza moczowego: 
s dla tego też przystąpiono do nakłócia pęcherza nad spoje­

niem kości łonowych. Na drugi dzień umarł. Nekrosko- 
s pia wykazała: „H ypostasis pulm onum ; dilatatio cordis.
( Catarrhus intestinalis. M orbus B rig h ti chronicus exa-
> cerbatus. Hydronephrosis; catarrhus ue&icae urinamae. 

Adenoma prostatae m axim i gradus. V ia fa lsa  in  pro-
* stata. Infd tratio  urinosa. “ (Naciek sięgał pod otrzewną aż

na biodra). Drugi wyszedł wyleczony przez metodyczne za- 
| kładanie cewników' i zadawanie azotanu strychninowego

przeciw porażeniu pęcherza.
Dwa przypadki zapalenia pęcherza zadawnionego le- 

\ czono za pomocą przestrzykiwań wodą letnią z dodatkiem
kwasu karbolowego. Jeden z tych chorych wyszedł wyle- 

t czony, a drugi z polepszeniem.
W jednym przypadku domyślano się kamienia w pę- 

\ cherzu moczowym; lecz wydalono chorego, gdyż nie do­
zwolił nawet badania zgłębnikiem.

17. C h o r o b y  na c z y ń .  Wszystkie 4 przypadki do- 
| tyczyły się kobiet. Jedna miała bardzo znaczne żylaki;
s druga krwotok po wyrwaniu zęba, który jednak sam ustał;

trzecią przywieziono w ostatnim okresie krwotoku z nosa,
\ • tak, że wkrótce ducha oddała: krwotok ten trwaó miał od 
s 9 d n i; żałowałem, iż pod ten czas byłem nieobecnym, gdyż
\ zaraz wykonane przetoczenie krwi (transfusio sanguinis)
\ byłoby z pewnością ocaliło życie m łodej, bo 25-letniej
\ kobiecie. Nekroskopii nie robiono, gdyż ciało zabranem
s zostało do zakładu anatomii opisowej. Dowiedziałem się
s tylko, że nie było już śladów świeżego krwotoku, ani też
\ krwi nagromadzonśj w żołądku.
i Czwarty przypadek dotyczył 30-letniej kobiety, któ­

rej zmuszony byłem od jąagórną  odnogę lewą w połowie 
s ramienia; przyczyną tego była ogólna rozstrzeń tętnie i
\ żył na przedramieniu i ręce lewę;, które O. W e b e r  na-
1 żywa phlebarteriocctasia, a V i ' c h o w  w swem dziele p.
< n. „Lehre von den Geschtvulsten“ proponuje na to nazwę

angioma ra cem o sa n W t^  opisuję tu  dokładnie tego nader
> ważnego przypadku: a to z powodu, że ogłaszam dokładną
| wiadomość o nim w Pamiętniku Akadem i umiejętności

wspólnie z asystentem Prof. Biesiadeckiego, Dr. B r o w i -  
cz e m,  który odrobił bardzo misternie najdrobniejsze roz­
gałęzienia licznych tętniczek i żył.

18. Ch o r o  by  n er  w ó w. Tu należy tylko jeden przy­
padek nerwobólu, spostrzegany u kobiety 51 lat liczącśj, 
która od lat trzech bezskutecznie leczyła się na ból sza-

; lony występujący co kilka minut w prawej połowie twa-
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17,y, szczęki dolnej i czaszki; największy b il objawia się 
ra dziąsłach prawej połowy górnej szczęki. Ślinienie pod­
czas napadu bywa zwiększone, łzy czasem się pokazują 
w prawem oku; twarz nie jest podczas napadu ani cie­
plejsza, ani czerwieńsza. Przy ucisku na nerw podoczodo- 
łowy (nl infraorbiialis) na zębodołowy górny (n. ahco- 
laris sup. post.) występuje zaraz nowy napad. Zęby i 
dziąsła są zdrowe. Ponieważ chora dotąd różnych używała 
środków bezskutecznie, z wyjątkiem morfiny: przeto pole­
ciłem wstrzy Kiwania podskórne, począwszy od y5 ziarna 
rano i wieczór W dwóch dniach ilość napadów taić się 
zmniejszyła, że przez dobę nie w ięcśj, jak 4 —6 ich by­
wało; gdy dawniej co kilka minut napady się powtarzały. 
Zarówno ta okoliczność, jalcoteż niepewność skutku opera- 
cyi, były powodem, że odradziłem jej operacyi, której się 
koniecznie domagała.

19. C h o r o b y  b l o n  ś l u z o w y c h .  Trzech mężczyzn 
wyszło wyleczonych, trzech mewyleczonych, a jedna dziew­
czynka umarła.

Przypadki były następujące: a) raz zapalenie dław- 
cowe w krtani (laryngitis efouposa), trwające od 3 dni; 
zaraz po przyjęciu wykonano tracheotomią (Dr. W i s z ­
n i e w s k i ) ,  lecz skutek był ujemny z powodu znacznego 
już rozprzestrzenienia się sprawy. Sekcyi niewykonano. ) 
Eaz było zwężenie gardzielą, prawdopodobnie w skutek 
nowotworu; po kilkakrotnem zaprowadzeniu zgłębnika na­
stąpiło znaczne polepszenie, c) 4ry przypadki przetoki rzyt- 
n e j: z tych jeden wyleczony przez operacyą, a trzech cho­
rych niewyleczonych z powodu, ze się nie poddali tejże, 
albo, że niemożna jej było wykonać, d) Chory, mający 
wypadnięcia kiszki stolcowej, wyszedł wyleczony po wpro­
wadzeniu tejże w swoje miejsce właściwe.

20. Z n i e k s z t a ł c e ń  (deformationes) uważaliśmy 
6 przypadków, a mianowicie 3 u mężczyzn i 3 u kobiet.

Dwoje okazywało stopy skrzywione na zewnątrz (pes 
vałgus), a jeden (piekarczyk) takież same kolana od cią­
głego stania (genua valya stahca).

Dziecię 10-miesięczne płci męzkiej, okazujące war­
g ę  z a j ę c z ą  po stronie lewej, oraz w i l c z ą  p a s z c z ę ,  
operowałem ze skutkiem dobrym sposobem Miraulta, po­
lecając m atce, aby po kilku lub kilkunastu latach pod­
dała go operacyi w ilczej,jaszczy.

Niemniej świetnym był skutek wy p ił  o w a n i a  (w dłu­
gości 1 centymet ra) ' Szczęki  d o l n e j  po stronie lewej, 
w okolicy pierwszego zęba, trzonowego u dziewczynki 6-le- 
tniej, która od-roku cierpiała na z e s z t y w n i e n i e  s t a ­
wu s z c z ę k o w e g o  l e w e g o  w skutek zgorzeliny {gnoma). 
Niewielkie nacięcie w skórze pod prostym kątem wyko­
nane zagoiło się przez rychłozrost (per prim am  ińtentio- 
nenijp'a staw sztuczny wyrobił się bardzo dobrze i dozwo­
lił chorej otwierać lista od roku już zawarte. Jak się do­
wiaduję obecnie (w rok po operacyi) tenże stan zupełnie 
zadawalniający trwa ciągle.

S ł o n i o w a c i n ę  (elephantiasis) postrzegaliśmy raz 
tylko; lecz w miejscu bardzo rządkiem : zajmowała bowiem 
odnogę górną, bark i część klatki piersiowej; trwała od 
3 lat i powstała skutkiem często powtarzających się zapa­
leń tkanki łącznej podskórnej. Kobieta ta opuściła szpital 
na własne żądanie, bez polepszenia.

21. C h o r o b y  u c h a :  Tu należy tylko jeden przy­
padek zapalenia jam y bębenkowej (m yringitis).

22. C h o r o b y  o c z u :  U dwóch mężczyzn miałem 
wykonać wyłuszczenie gałki ocznej , (raz z powodu ciała 
obcego, drugi raz z powodu garbiaka (staphyloma anti- 
cum totale); lecz obydwaj nie zezwolili na rękoczyn. 
U trzeciego, mającego jaskrę powstałą w skutek zwichnie- 
nia soczewki, wydobyto tęż za pomocą cię J a  Giafego.

| 23. Ch o r y c h ,  k t ó r z y  po o p e r a c y i ,  o d b y t e j
| w k l i n i c e ,  na] o d d z i a ł  z o s t a l i  p r z y j ę c i ,  było 8

Mężczyźni wszyscy 3 opuścili zakład jako wyleczeni: a m ia­
nowicie jeden po wygojeniu operacyi plastycznej wargi do l- 
nćj sposobem S e d i l l o t a ,  drugi po wygojeniu rany am - 

| putacyjnej na udzie, a trzeci rany amputacyjnej członka
■j męskiego. Z ficiu kobiet wyszły wyleczono dwie, a miano­

wicie jedna po częściowem wyuiłowaniu szczęki do lnej, a
> druga po wygojeniu rany pozostałej po odjęciu su tk a ;
; trzecia chora, u której operowano schorzałą powiekę (ectro-

pium) wyszła z polepszeniem; jedna chora z raną po wy-
pilowaniu stawu biodrowego powróciła nazad do zakładu
klinicznego, gdy czas feryj upłynął. Piąta, która przybyła

! z raną amputacyjną na podudziu, umarła śród przypadów
\ suchot- płucnych; rozbiór zwłok wykazał, co następuje:
> „PJdhisis tuberculosa pulmonum. Ulcera tuberculosa in -
> testini. Tumor lienis-  chronicus. Gangraena superficiei 

vulneris post am putationcm “
24. Siedmnaścioro chorych wydalono bądźfco na inny 

oddział, bądźto z powodu, że choroby ich nie kwalifiko- 
| wały się na oddział chirurgiczny. W liczbie tej było 12tu
1 mężczyzn, a pięć kobiet; choroby były następujące: raz
| łuszcz (psoriasis), raz rzeżączka ( 'gonorrhoea), dwa razy
( kiła (syphilib), 4ry razy świerzb (scabies) i 9 razy wy-
> prysk lub rumień (ecze.ma aut erythema.)
ł 25. Siedmioro chorych było przyjętych w ciągu roku
\ z temi samemi chorobami powtórnie, a mianowicie pięciu
l mężczyzn i dwie kobiety.
S 26. Dodatkowo podaję mały wykaz chorych, którzy
1 przebyli r ó ż ę  na oddziale w ciągu roku 1873. Wszyst­

kich razem było 59, czyli w stosuoku do ogólnej liczby 
( leczonych 648: blizko 9°/0; z tych przypada na mężczyzn
? 24, a na kobiety 35.
| Co do pochodzenia, to dzielą się jak następuje:
| na oddziale powstała r ó ż a ................ 36 razy
| z miasta przyniesiono z nią chorych . 20 „
’ z oddziału chorób wewnętrznych . . .  2 „

z kliniki ch iru rg icznej............................ 1 raz
ł razem 59 razy
| Najczęściej przystępowała róża do ran po operacyach

lub przecięciach, bo 21 razy; następnie do wrzodów upor- 
| czywych 15 razy. 8 razy stały się przeczosy (exeoriatio-
1 nes) punktem wyjś-ia i tyleż razy nie można było wyka-
| zać przy$ynty. Trzy razy były przyczyną rany przypad­

kowe, a po dwa razy oparzeliny i zgorzel.
| Najwięcej przypadków róży mieliśmy w Listopadzie
S (13) i Czerwcu (11); potem przychodzi Październik (6),

Marzec tŚ.) i Maj (5). Po 4 było w Styczniu i Sierpniu;
| trzy przypadki były w Grudniu; a w Lutym, Kwietniu i
! Wrześniu było tylko po “2  przypadki.
> Jak  po inne lata. uważałem i w tym roku przebieg
| róży typowy, bo przeważnie tygodniowy; i tak z wymie-
< nionych 59 przypadków tn \a ło :
| 14 przypadków 7 do 8 dni =  1 tydzień
| 11 „ 14 dni =  2 tygodnie

1 przypadek jj<l „ — 3 „
 1 35 = 5  tygodni

| razem 27 przypadków.
; Z reszty przypadków zakończyło się 10 śmiercią, za-
s nim się ukończyła róża, pomimo, że trwała u niektórych 
| bardzo długo, jakoto: 20, 21 i 26 dni.

Dwadzieścia dwa przypadki okazywały przebieg nie- 
j regularny, a raczej nietypowy; i tak:
| 2 dni trwała r ó ż a  w 1 przypadku
l 3 .............................................................. 4 przypadkach
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10 dni trwała r ó ż a ..........................w 4 przypadkach
1 2  1
1 8  2
2 6    • ■ ■ 1

razem w 32 przypadkach 
Zwracam jeszcze na to uwagę, że w ciągu r. 1873 

szczególniej ciężkim przebiegiem odznaczała się róża, jak 
świadczy o tśm , obok znacznej ilości przypadków śm ier­
telnych, także i to, że pomiędzy przypadkami, które ukoń­
czyły się pomyślnie, były takie, w których lóża trwała 
bardzo długo, jak 25—36 dni. Za przebiegiem typowym 
przemawia jeszcze i to , że właśnie w tych długotrwałych 
przypadkach pojawiają się na granicy pojedyiiczych tygo­
dni częstokroó przerwy w gorączce.

Że leczenie nie wpływa na przebieg róży, najlepiej 
wykazuje następująca tabliczka, w której ułożone są przy­
padki według gromad. Do pierwszej należą przypadki le­
czone tylko zimnemi okładami; do drugiej te , które le­
czone były sposobem podanym przez Dra K a c z o r o ­
w s k i e g o 1) ;  do trzeciej przypadki leczone kleiną m iej- 
scowo stosowaną; do czwartój samą watą; do piątej kwa­
sem karbolowym wewnętrznie podawanym; a nareszcie do 
szóstej te, w których nic nie robiono.

Nr. Ilość
przyp.

zakon.
śmierć

2
dni

3
dni

4
dni

ó
dni 7 - 8 10 12 14 18 21 26 35

I. 16 3 1 1 — 1 4 1 - ó — - — —

II. 16 2 — 2 2 1 2 3 1 2 1 - - —

UL 8 — — 1 — 3 2 - — — - - 1 1

IV. 7 — - — 1 — 3 — - 1 1 1 — -

V. 3 — — — 1 - 1 - - 1 — - - -

VI. 8 5 — — — — 2 — — 1 - - — —

Spis rękoczynów dokonanych w r. 1873

1. Odjęcie uda (ampulatio femorm)  4 razy
2. „ podudzia ( amp. c r u r is )  7 „
3. „ ramienia (amp. b r a c h i i )  1 „
4. „ przedramienia (amp. antibrachii) . I „
5. „ palców {amp. digiiorum  2)  4 „
6. „ sutka (amp. m a m m a e )  3 „
7. Wyrżnięcie nowotworów^exstirpatio neoplasm.) 6 „
8 Wyłuszczenie szczęki dolnej (exarticul. m and ) 1 „
9. Wypiłowame częściowe kości (resectiopartialis)^ N jfe

10. Wydobycie martwiaka (seąuestrotomia) . . 2 „
11. Wprawienie czionka zw ichniętego 2 „
12. Odprowadzenie je lit wypadniętych (repositic)  1 „
13. » przepukliny krwawe (herniotomia) 3 ■,
14. Przerżnięcie tchawicy (tracheotom ia). . . . 1 „
15. Wytworzenie wargi (cheiloplastica) . . . .  2 „
16. Przewiązanie tętnicy (Ugatura arteriae) . . 1 „
17. Przecięcie przetoki rzytnej (up. fistulae ani) . 2 „
18. Wycięcie paznokcia (op. onychiae) . . . . .  1 „
19. Zeszycie wargi zajęczej (op. lab. lepońni) . 1 „
20. Nakłócie brzucha (punctio abdominis) . . .  2 „

') Patrz „Przegl. lek .“ 1873, N. J
Z tych jedna podług L isfranca w połowie stopy.

21. Przeszczepianie skóry (heteraplastica) . . .  9 razy
22. Przecięcie ropnia (oncotomia) ...........................112 „
23. Wyjęcie zębów . . . •  21 „
24. Przyżegnięcie żelazem rozpalonem . . . .  2 „
25. Zeszycie ran (su ta ra ) ...............................................4 „
26. Założenie oprawy g ip so w e j..................................21 „
27. „ „ klejowej . . . . ■ ■ ■ 12

Razem . 231 oper.

POSIEDZENIA TOWARZYSTW.

Towarzystwo lekarskie w Wiedniu.

Na posiedzen‘u d. 22 K\ let. r. b. miał wykład D r. 
K a p o s i :  O d z i s i e j s z e m  s t a n o w i s k u  n a u k i  d o t y ­
c z ą c e j  z w i ą z k u  p r z y c z y n o w e g o ,  j a k i  z a c h o d z i  
m i ę d z y  n a j m n i e j s z e  mi  u s t r o j a m '  ( Micrococci) 
a t a k  z w a n e m i  c h o r o b a m i  z a k a ź n e m i ,  z którego 
Wiener medic. Presse, Nr. 18, następne podaje stresz­

czenie.
Od 1863 r., w którym D a v a i n e  w krwi zwierząt 

chorych na karbunkuł wykrył przez mego tak. nazwane 
prąteczki (bakterydy) i wykazał, że one są nośnikami jad i 
w tej chorobie, wzrosła liczba spostrzeżeń najmniejszych 
ustrojów w chorobach powszechnie zwanych zakaźnemi 
Opierając się na tych spostrzeżeniach i odnośnych wska­
zówkach botaników i chemików, mniemano, że naukę Da- 
vaina o uorganizowanej przyrodzi 3 zarazka w kai bunkule 
rależy zastosowaó do wszystkich innych chorób zaraźli­
wych i zaducńowych.

Większośó lekarzy i kliników zajęła w obec tej na­
uki przychylne stanowisko; lecz inni. a między tymi nie­
dawno B i l i r o  t h ,  zaczepili zasady tejże. Dla tegoto bę­
dzie może odpowiadało potrzebie czasu, jeżeli przejrzymy,
0 ile to będzie możliwóm, literacki materyał tego przed­
miotu, obfity, ale wielce zawikłany, ze stanowiska klinicz­
nych doświadczeń i w nim się rozpatrzymy.

Powszechnie wiadomo, że 'najmniejsze ustroje tak 
zwierzęce, jak roślinne mogą sprawiad choroby. Roślinne 
to ustroje są przyczyną chorób zwanych grzybicami skór- 
nemi (Dermatomycosen): jakoto strnpnia woszczynowa- 
tego (faous) , liszaja wyłyszającego (herpes zonsurans) i 
łupieża pstrego (p ityriasis versicolor)\ a i w grzybicy 
paznogciowej (onychomycosis), wyprysku obrebnym (ecsema 
m arginatum ) i niektórych postaciach figówki (sycos«s) zna­
leziono takowe. Także i w uchu zewnętrznóm, w jamach 
płuc, na błonie śluzowej żołądka niewatpl;, fie znaleziono 
grzybek kropidłak czarniawy (aspergillus nigricans); a na 
innych błonach śluzowych (przewodu rodnego, jamy ust­
nej) utwory przyrody prawdopodobnie roślinnej; nako- 
niec dowiedziano się o istnieniu najmniejszych ustrojów 
we krwi, w sokach, w tkankach osób chorych na choroby 
zakaźne, no śmierci luo jeszcze za życia. Z całego więc 
szeregu istotnych spostrzeżeń wyprowadzono ostateczny 
wniosek: że te na mniejsze ustroje są przyczynami chorób 
zakaźnych.

Aby jednak wniosek ten był słusznym, należało: 1) 
wyśledzió, jakie stanowisko w historyi naturalnej utwory te 
zajmują w ogóle, a wszczególności, jako ustroje roślinne,
1 to było rzeczą b o ta  ni kó w ; 2) należało dowieśd, że owe 
ustroje rzeczywiście sprawiają zmiany uznane za objawy 
choroby, a to było zadaniem c h e m i i .  Na te dwa główne 
py+ania dano najsprzeczniejsze odpowiedzi. Jeszcze najwię­
cej zaokrągloną pod względem formy dał odpowiedź H a l ­
l i  er. Tenże naucza: że przy sprzyjających oko1 cznościach
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z zarodników grzybków odznaczających ię trwałością na 1
wpływy powietrza i płodnością powstają utwory drobniut- j
kie ziarniste i drobnokomórkowe, które nazwał kooórcza- <
kami (Micrococcus). Te ostatnie mogą się rozmnażaó przez l
podział, tworzyó tak zwane Sclmomycetes ( m o n a d y ,  bak- 
teryp, Leptothrix  i t. d.), formy drożdżowe (Oidium) i zno- l
wu dalej rozwijacTsię w grzyby pierwotne płodne (fructi- 1
fiicirende). ^

Te komórczaki mają się znajdowaó we wszystkich \
chorobach zakaźnych i zaraźliwych, i stanowić przyrzut. I
H a l  l i  er wyhodował dalej z tych komorczaków wynale­
zionych w różnych chorobach odpowiednie grzyby pierwot- i
ne i podał niernal dla wszelkich chorób zaraźliwych grzy- ?
by, których komórczaki miały stanowić podstawę tychże: 
tak dla cholery Urocystis Oryzae, dla wścieklizny Lysso- j
phyton suspectum , dla łupieża pstrego kropidłak (Asper­
gillus) , i t. d. dla odry, płonLy, cluru, wrzodn miękkiego 
i kiły.

Wykładający wykazuje, że nauka H a l i  e r a  zdolną 
była pozyskać sobie lekarzy : do przemawiały za nią do­
świadczenia Dermatologii, przeradzanie się (G m erations- 1
wechsel) niektórych grzybów gdzieindziej-stwierdzone (Puc- <
d n ia  Graminis i Accidium Berberidis) ,  jakoteż przeradza- 1
nia się zwierząt pasorzytnych; jej forma apodyktyczna; a $
na koniec to , że w ogóle podaje coś dodatniego o przy- 1
rzucie. 1

Po bliższem jednak zbadaniu rzecz przedstawiła się ; 
inaczej. ;>

Botanicy, używający najlepszej sławy dla swej wie- 5 
dzy zawodowej i poprawnej metodyki, odrzucają zupełnie 
część pracy Halliera, odnoszącą się do Botaniki, a więc i ; 
dla lekarzy część ta  nie może mieć znaczenia. Naukę zaś 
P a s t e u r a :  że nie ma robienia bez drożdży, a nie ma \ 
gnicia bez prątków (bakteryj), spotykają również silne za- \ 
rzuty ze strony odpowiedniej. Z tego więc powodu le- \
karze uabywają prawa odnieść się do lekarskiego doświad- ;>
czenia pod względem pytania w mowie będącego. Otóż 1 
pokazuje się w tym względzie, że H a l l i e r  mocno zbłą- ) 
dził przeciw prawidłom ogólnej metodyki ; że następnie s 
twierdzenie jego, jakoby każdej chorobie zakaźnej inny > 
grzybek odpowiadał, w niwecz się obraca: bo. jak wykła- ( 
dający wykazuje, pozostaje jedna tylko zwykła pleśń (Te- \ 
nicillunm j z której musielibyśmy wywodzić wszystkie na- s 
sze, tak rozmaite, choroby zakaźne.

K a p  os i chłoszeze w dalszym ciągu ostro tak zwa- ^
nyi h współpracowników H a l l i e r a ,  którzy w swych pra- \
cach kierowali się najniedorzeczniejszemi i najlekkomyśl- \ 
niejszemi metodami i doszli, wbrew klinicznym doświad- i 
czeniom, do najniedorzeczniejszych wyników. s

W ostatnich czasach znaczna liczba anatomów pato- > 
logicznych wystąpiła w szranki. Spostrzeżenia najmniej- ; 
szych ustrojów w najrozmaitszych chorobach, jakie ciż \ 
ogłosili (w błonicy, ospie, zapaleniu nerek, grzybkowych gru- \ 
zełkach, zatorach, wrzodach, grzybicy jelitowej)!, zdaje j 
się silnie popierać przypuszczenie: że ustroje te są rze- l 
czywiście przyczynami dotyczących chorób. K a p o s i  mó­
wi, że nawet, gdy przypuścimy w ogóle słuszność tych spo- j 
strzeżeń, n j ; pouczają nas one niczego względem naszego 

• pytania: bo,jak szczegółowo wykazuje, ani imiennie przy- < 
toczeni anatomowie patologiczni, ani popierający ich bota­
nicy (Ferd. Cohn)  nie mogli zgodzić się na jedno, nie 
tylko pod względem przyrody tych ustrojów, ich pocho- ' 
dzenia, różnicy zachodzącej między chorobotwórczemi, a 
sprawiającemi gnicie; ale także objaśnić nas pod wzglę- i 
dem klinicznej rozmaitości chorób zakaźnych.

Z tego, co poprzedza, można wedle K a p o s i e g o  
apriorystycznie wnosić, że ustroje, w mowie będące, wy- \ 
chodzą z samych komórek tkankowych ustrojów; a wykła- )

dający wykazuje, przytaczając zwolenników tego mniema­
nia i przywodząc główniejsze punkty nauki K a r s t e n a ,  że 
zapatrywanie to nie tłómaczy nam ani lep ie j, ani gorzej 
rzeczonych spraw.— ale pod pewnym względem ma wyż­
szość, przypisując choremu ustrojowi rolę czynną zamiast 
biernej, jaką mu nadali zwolenicy zymoorganizmów.

Wszyscy dotychczas przytoczeni badacze opierali 
swe zapatrywania, nawet nader różuiące się, na wspólnej 
podstawie n a u k iP a s t eura.  Otóż K a p o s i  wywodzi, jak pe­
wna część chemików (L ietig, Berthelot i t. d.), naukę tę 
na zasadzie pewnych faktów zbijała, mianowicie, co do 
tego, że robienie może mieć miejsce nawet niezawiśle od 
ustrojów drożdżowych: że więc, zważając na niedostatecz­
ność przytoczonych zapatrywań, i z tego powodu lekarze 
winni dążyć do rozwiązania kwestyi przyrzutu.

K a p o s i  dodaje jeszcze sprawozdanie o B i l l r o t h a  
Goccobacteria septica i o licznych przez tego ostatniego 
przytoczonych faktach, wykazujących, że ustrojów w mowie 
będących w żaden sposób za przyczynę gnicia i robienia 
poczytywać nie można, i że takowe nie znajdu l się stale 
ani w tych ostatnich, ani w chorobach.

Na zasadzie tych więc spostrzeżeń uważa wykłada­
jący za rzecz konieczną przedłożyć cały szereg pytań kli­
nicznych, na które, jak szczegółowo wykazuje, z trudno­
ścią tylko można odpowiedzieć w tej myśli, jakoby rze­
czone ustroje stanowiły przyczynę choroby w każdym przy­
padku, lub w sposób przez zymopatologów wskazany.

W końcu tego wykładu prawie 2-godzinnego, a tu  
tylko w grubszych zarysach podanege, K a p o s i  dochodzi 
do wyniku: że o przyrodzie przyrzutów zgoła nie pewne­
go nie wiemy, jak podobnie oświadcza się i botanik H off­
ma n n ;  mniema wszelako, że można wytknąć, jako wynik 
dodatny, oprócz ścisłego związku zachodzącego między m e­
dycyną a naukami przyrodniczemi, jeszcze tę okoliczność, 
że fakty stwierdzone klinicznie, zawsze swą wartość za­
chowują; że wyniki doświadczeń i mikroskopu tylko wte­
dy do objawów klinicznych odnosić należy, jeżeli im nie 
są pBeciwne; że jeżeli idzie o wytłómaczenie chorób zaraź­
liwych, t. j. klinicznie odgraniczonych gromad objawów, to 
zawsze klinicy głos też mieć muszą, i że i w tym wzglę­
dzie, prawdopodobnie zawsze, przysłowie „nil de nobis sine 
nobis“ mieć będzie znaczenie.

Dr. Grabowski.

PRZEGLĄD LITERATURY ZAGRANICZNEJ.

CHIRURG IA.

Nowy dowód, jako serce częstokroć przenosi u razy bez oddzia ływ ania .

Znane są w rocznikach lekarskich liczne przykłady 
urazów serca w różnym stopniu, ukłucia, stłuczenia i t. p., 
bez żadnych wydatnych następstw, bez przypadów świad­
czyć mogących o nastąpionem skaleczeniu i bez zboczeń 
w czynnościach tego narzędzia. Dawniejszy nasz współpra­
cownik Jam ain zebrał w r. 1857 niemal wszystkie wy­
padki tego rodzaju, w rozprawie swojej konkursowej o ra ­
nach sersa. Z dalszych wypadków spostrzeganych później 
przywiedziemy ten, gdzie igła wbita w przegrodę serco­
wą, zostawała w niej przez czas dłuższy; co się zdarzyło 
na oddziale Piorrego w Charite 1858. D rugi, zranienia 
obudwu komórek, które się zakończyło wyzdrowieniem, po­
dany przez Prof. Brugnoli (Brunioli) z Bononi 1863. 
Trzeci, P. Tillaut, spostrzeżony 1868, gdzie dłużej, niż 
rok, pręt żelazny tkwił w lewej komórce. Na koniec przy­
kład wcale świeży nakłócia po dwakioć serca przy ręko-



-  3] 7 —

nie nakłówauia osierdzia, o klóryfh wspomniał Bouchut 
w wykładzie swoim klinicznym w Grudniu 1873.

Obecnie przynosimy nowy przykłaa silnego stłucze­
nia serca, bez najmniejszego oddziaływania ze strony tego 
narzędzia. Na oddział P. Twcbeta w Hotel-Dieu przypro­
wadzono w początkach Marca starego wojskowego, wnet 
po dokonaniu zranienia w celu samobójczym. Wystrzelił 
on sobie z rewolweru w okolioę serca. Wejście kuli było 
widocznem poniżej lefyej brodawki sutkowej, otworu wy- 
chodowego kuli nie bylój a spostrzeżono ją  obok stosu 
pacierzowego po -za skórą. Ranny nie wiele doznawał bolu, 
a zadyszki wcale Eato% ; tak dalece, że młodzi prakty­
kanci, którzy go przyjmowali, nie sądzili nawet, żeby po­
strzał przeszył jam ę piersiową Po bliższem jednak zba­
daniu w czasie wizyty, Dr. Eichet nabrał przeciwnego 
przekonania. Jakoż przy opukiwaniu, wysonanem z oglę­
dnością, spostrzeżono odgłos tępy w kierunku prawdopo­
dobnego przejścia kuli. U szczytu płuca lewego odgłos 
był bębenkowy; przysłuch zaś wykazywał wielkopęrherzy- 
kowe raężenia i dźwięk metaliczny. Nareszcie ukazały się 
plwociny szczerej krwi, niedopuszczające wątpliwości o 
zranieniu płuca. Widoczną było rzeczą, że płuco było prze­
strzelone na wylot i że prawdopodobnie utworzył się otok 
krwisto-wietrzny. Serce biło umiarowo, niemniej jednak 
Dr. Richet wstrzymywał się z orzeczeniem, co do urazu 
serca, ile, że rana wchodowa znajdowała się na poziomie 
wierzchołka serca. Puszczono krew raz po r a z , podawano 
napój zamrożony i leki powściągające krwotok do we­
wnątrz. Nazajutrz przy silniejszym napadzie kaszlu rzu­
ciła się krew z rany w dośd znacznej ilości. Przy każdym 
wdechu i wydechu ukazywała się krew jasno-czerwona, 
zmięszana z powietrzem; nastąpiła też rozedma górnych 
części ciała. Ruchy serca i tętno zachowały się bez zbo­
czenia. Krwotok ten sprowadził śmieró po południu. Oglę­
dziny pośmiertne okazały złamanie żebra u wejścia kuli, 
która przeszła na wylot w poziomie wierzchołka serca, bę­
dącego siedliskiem rany z utłuczenia. W osierdziu kilka 
drachm wybroczonej krwi. Naokoło tej rany ślady utłu­
czenia. pochodzące prawdopodobnie od pocierania końców 
złamanego żebra. Dolny zraz płuca przestrzelony na wy­
lot. (Gaz. d. hop. 1874. N. 40.)

Dr. A . Kremor.

Dr. LUDWIK BIERKOWSKI.
Szkic bijograficzny.

Skreślił Prof. D r. Pred. Każm. Skobel.

B i e r k o w s k i  L u d w i k - J ó z e f ,  herbu Szreniawa, 
urodził się w Poznaniu w roku 1801 , dnia 16 Sierpnia. 
Nauki początkowe i gimnazyalne odbył w mieście rodzin- 
nóm. Ukończywszy takowe w r. 1818, chciał się poświę­
cić gospodarstwu wiejskiemu. Aby zaś do tego zawodu 
usposobić się gruntownie, udał się do sławnej akademii 
rolniczej w Mogilnie (po nipm. Mogelin) niedaleko od Ber­
lina. Tam przepędził dwa lata. Nie przewidując jednak, 
dla braku funduszów, korzystnego na przyszłość w tym 
zawodzie zajęcia: przy obudzonej ochocie do zawodu lekar­
skiego, poświęcił mu się wyłącznie. YV tym celu udał się 
do Berlina w r. 1821, uczęszczając w tamecznym uni­
wersytecie na wydział lekarski aż do końca 1827 roku. 
W  ciągu nauki, w trzech latach ostatnich, oddawał się 
już różnym pracom literackim, które mu kosztowny po­
byt w Ber] nie znacznie ułatwiały. W końcu roku 1827 
wybrał się w podróż naukową do Niemiec, Francyi i Szwaj- 
caryi, a więc zwidzał głównie uniwersytety, znajdujące się 
w tych krajach. Podczas tej podróży, która zajęła B i e r -

k o w s k i e m u  blizko lat dwa, otrzymał w Jenie w roku 
1828, d. 2 Lutego stopień doktora filozofii, a w LipsKu 
uzyskał d. 9 Maja 1829 dyplom na doktora medycyny i 
chirurgii. Pragnąc nabyć prawo do praktyki lekarsko-chi- 
rurgicznej w Eosyi i Królestwie Polskiem, udar się pro­
sto z Lipska przez Warszawę do Wilna, gdzie, po odby­
ciu egzaminów ścisłych, tamtejsze władze akademickie po­
twierdziły mu wszystkie stopnie naukowe, otrzymane za 
granicą. Z takim dyplomem rvrócił do Warszawy w poło­
wie 1830 r., gdzie Komisyja rządowa spraw wewnętrznych 
i policyi, reskryptem z dnia 20 Sierpnia tegoż rdku upo­
ważniła go do praktyki lekarskiej i chirurgicznej w kraju, 
a wkrótce potem otrzymał posadę lekarza ordynującego 
w oddziale chirurgicznym sznita)a starozakonnych. Nie 
długo to jednak trwało. Albowiem polecony był przez słyn­
nego profesora berlińskiego R u  s ta  kuratorowi uniwersy­
tetu krakowsk. lir. J ó z e f o w i  Z a ł u s k i e m u ,  a na przed­
stawienie tegoż Senat rządzący b. w. m. Krakowa i j. o. 
powołał B i e r k o  w s k i e g o  na profesora chirurgii i położ­
nictwa praktycznego do uniwersytetu Jagiellońskiego. 
Wszelako dopiero w miesiącu Lutym 1831 przybył B i e r ­
k o w s k i  do Krakowa, gdzie, otrzymawszy formalną nomi- 
nacyą na urząd powyższy pod dniem 8 Lutego, zaraz na­
zajutrz objął swe nowe obowiązki. Lecz wojna, która właś­
nie wtedy wybuchła była w Królestwie, otwierając B i e r ­
ko  w s k i e m u  szerokie pole do zasług innego rodzaju, spo­
wodowała go do proszenia o urlop kilkomiesięczny; który 
otrzymawszy, pospieszył do Warszawy i tam  w jednym 
z licznych lazaretów rozwinął tak skuteczną czynność, iż 
ówczesny rząd narodowy wynagrodził oddane krajowi usłu­
gi złotym krzyżem wojskowym „za waleczność,“ aczkol­
wiek tej w obrębie szpitala okazać nie mógł. Z tem wszyst- 
kiem B. wrócił do Krakowa i wtedy dopićro rozpoczął swe 
obowiązki nauczycielskie. Reorganizacja wszystkich władz 
b. rzpltej krakowskiej, nakazana przez trzy dwory opie­
kuńcze, dosięgła także i szkołę główną. Ponieważ ta reor- 
ganizacya miała być karą za niedosyć ściśle podczas po­
wstania w Królestwie przestrzeganą neutralność: przeto 
zasadzała się w ogólności na uszczupleniu obywatelom swo­
bód, a w Uniwersytecie na zwinięciu wielu i ważnych 
katedr, żeby i ten ostatni Uniwersytet polski (albowiem 
wileński i warszawski zamknięto natychmiast jpo wojnie), 
ile możności upośledzić. Klęska, jaką wtedy poniosła Szkoła 
główna, jeszcze stosunkowo najmniej dotknęła Wydział le­
karski. Może nawet w pewnym względzie zyskał tenże 
przez stosowniejszy rozkład przedmiotów pomiędzy profe­
sorów. Tak więc między innemi B i e r k o  w s k i e m u  poru- 
czono wykład całej chirurgii, tak teoretycznej |ako i prak­
tycznej, a uwolniono go od nauczania położnictwa prak­
tycznego, dla którego ustanowiono osobną katedrę. Na to 
B., zatwierdzony poprzednio przez komisyją reorganizacyj­
ną, otrzymał od Senatu rządzącego w. m. K. nową nomi- 
nacyją, wydaną pod dniem 24 Sierpnia 1833 r. Odtąd B. 
pełen, dobrych chęci, obdarzony umysłem sprężystym, nie 
poprzestał na nauczaniu samej tylko chirurgii; ale wykła­
dał także syfilidologiją-. i okulistykę. Do tej ostatniej miał 
w swojej klinice tylko 4 łóżka; ale i w tym szczupłym 
zakresie starał się o korzyść swych uczniów, a nauka jego 
przynosiła i tak piękne owoce. Wszakżó, gdy w r. 1851 
wykład okulistyki poruc?onym został osobnemu profesoro­
wi: teinbardziej skupiał swą czynność i prace w ulubionej 
sobie chirurgii, która zyskała od niego niejedno ulepsze­
nie. Mając umysł bystry, będąc nadzwyczaj zręcznym i 
umiejąc sobie radzić, nawet w najtrudniejszych okoliczno- 
ściai h: zyskał zasłużoną sławę bardzo szczęśliwego opera­
tora. Oprócz tego, będąc także biegłym technikiem, wzbo­
gacił zbiory uniwersyteckie wyrobami gipsowemi i wosko- 
wemi, stanowiącemi ciekawe muzeum chirurgiczno-dyjagno^
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styczne.' Tym ostatnim pracom poświęcał ,.ę w ostatnich 5
łatach z szczególnem upodobaniem, trawiąc nad niemi czę- j
stokroć całe dnie w swej pracowni przy klinice chi 'ur- 1
gicznćj. Wśród prac naukowych’, którym oddawał się z na­
miętnością szlachetną, będąc ciągle czerstwy i żwawy, za­
padł na zdrowiu ku końcowi roku 1859, a choroba (rak 
w wątrobie) wzrastała tak szybko, iż przerwała to ży*ie 
izynne w Krzeszowicach (pod Krakowem) w r. 1860 dnia s
27 Czerwca. Do zasług B i e ń k o w s k i e g o  i tę policzyć jj
muszę, iż pierwszy zwrócił uwagę swych współobywateli \
na potrzebę nauki gimnastyki i własnym niemałym na- \
kładem urządził i utrzymywał przez lat kilka szkołę gim ­
nastyczną. O jego niepospolitej czynności literackiej świad- i
czy nie mały poczet dzieł.które zostawił po sobie, 'akoto: 1) j
Abbildungen der Ih d s -B lu t-u n d  Baugadern des menschl. 
K o rp ers , w 20stu tabl. kolor, z objaśnieniami w języku 
łacińskim i niemieckim. Berlin, 1825. 2) Anatomisck- 5
chirurgische Abbildungen , nebst D arsłellung u. Beschrei- i
bung der chirurg. Operationen nach den Methoden von <
G r a e f c ,  K l u g e  u. B u s t .  55 tablic in fol, z przedmo­
wą B a s t a .  Do tego dwa tomy objaśnień i Akiurgija. 
Berlin,1827. 3) Bissertatio  inaug. ezhibens moschi histo­
riom  naturalem et medicam. Lipsiae, 1830. 4) Choroby 
syfilityczne, oraz sposoby ich leczenia. Część Isza. Kra- j 
ków, 1833. (Część 2ga nie wyszła). 5) Bocznik, obejmu­
jący zdanie sprawy z czynności kliniki cli:Lurgicznej uni­
wersytetu Jagiellońskiego w Krakowie. 3 zeszyty, wydane 
w łatach 1832, 1833, 1834, w 4ee, z tablicami litografo- 
wanemi. 6) Bozpoznanie zapaleń ocznych w ogólności, a 
w szczególności zapaleń ocznych samodzielnych. W Krako­
wie, 1847, w 16ce. 7) Chirurgische Brfahrungen, erldu- j 
tert durch instructwe Abbildungen. lte s  H eft m it 5 K up- 
fcrtafeln u. 27  Holzschnitten. Berlin, 1847, w 8ee. 8) Kilka 
słów o ważności, potrzebie i użytku gimnastyki. Kraków, 
1837. w 8ce. 9) W stęp do anatomii ciała ludzkipgo, dla 
uczniów, poświęcających się umiejętności lekarskiej. K ra­
ków, 1850, w 8ce. 10) Chirurgisch-anaiomCcher A tlas, >
bestehend aus 65 saM er gestochenen u. naturgetreu illu- 
minirten K upfertafeln. B erlin , 1849, w wielkiej ćwiartce, i
Dzieło okazałe, które miało wyjść w 6eiu zeszytach po 
10— 11 tablic ze stosownym opisem, przerwanśm zostało 
na zeszycie 2gim. Prócz tych, wiele pomniejszych prac 
B i e r k o  w s k i e g o  znajduje się w różnych pismach nau­
kowych zbiorowych; jakoto . w Pamiętniku lekarskim war­
szawskim Dra M ai c z a :  1) O transfuzyi czyli przetacza­
niu krwi (tom II. 139); 2) Opisanie własnego aparatu do 
transfuzyi, z ryciną (tom II. 286). W rocznicach wydzia- | 
łu  lekarskiego, uniwersytetu JagieB. wKrakov,.e: 3) Opis 
przerostu języka, leczonego w klinice chirurgicznśj (tom I. 
373); 4) Kilka słów o skutkach jodu (tom I. 378); 5)
O leczeniu złamań obojczyka za pomocą nowego przyrzą­
du (tamże, 383); 6) Poprawa szwu obwódkowego (tom
II. 75); 7) Kilka słów o operacyi zezowatości (t. IV 377);
8) Oztóry nader rzadkie przypadki chorób, leczonych j 
w klinice chirurg, krak. (t. Y. 217); 9) Początek i wzrost j 
zbioru anatomiczno-patologicznego, w zakładzie klinicz- \ 
nym uńiwersytetu Jagiell. (t. YIIl. 111); 10) O operacyi 
wargi zajęczej (t. Y IiI. 176); 11) Ważniejsze przypadki 
chorobowe, leczone w klinice chirurg, krak. (t. VTII 192).
W  Bocznikach Tow. naukowego krakowskiego : 12) O le­
czeniu wrzodów zadawnionych, na samóm doświadczeniu 
opartem (t. XXL 413.) j

RZECZY PUBLICZNO - LEKARSKIE.

Szkoła kucharek. D otychczas zby t mało zw racano 
uw agi, m ianow icie w niższych k lasach  ludnos'ci, n a  sposób

przygotow yw ania pokarm ów  i w łasności tychże, czem u p rzy ­
pisyw ać w ypada znaczną część zboczeń tak  m oralnego, jak  
i fizycznego s tan u  ludności: n ieodpow iednie bowiem poży­
w ienie je s t  niem niej szkod liw e, ja k  b rak  w e n ty lac ji, lub 
k an a liz ac ji. Chcąc tem u z a p o b ie d z , u rządzono  obecnie 
w Londynie szkołę kucharek , gdzie ludność k las uboższych 
uczyć się będzie p ierw szych zasad  odpow iedniego p rz y rz ą ­
dzania  po traw , a zarazem  przejm ow ać zdrow em i pojęciam i
0 tern, co zdrow e, a co n ie; pod którym to  ostatn im  w zg lę­
dem  nie raz  dziw ne i opaczne pan u ją  w yobrażenia. Szkoła 
więc ta k a  w ielkie m a cyw ilizacyjne i higieniczne znaczenie.
1 u  nas p rzy d a łab y  się tak a  szko ła : p ed  tym  bowiem 
względem  pew nie od A nglików  nie stoim y wyżej, ja k  o tern 
p rzekonać  się lekarzom  codzień n a s tręcza  się sposobność. 
N auka o odpow iedniem  p rzy rząd zan iu  po traw  nie pow iuna 
być obcą i lekarzom : d la  tego szkołę londyńską poleca 
redakeya  la n ce tu  i m łodym lekarzom ; p rzy  dzisiejszym  
k ie ru n k u  m edycyny nie dość bowiem posiadać naukę le ­
czenia chorób, ale należy  też  znać to , co je s t  d la żo łądka 
szkodliw e, i umieć tem u zapobiegać. •

Dr. Grabowski.

DROBIAZGI TERAPEUTYCZNE.

Przyczynek do leczenia za pomocą wstrzykiwali
podskórnych. W strzyk iw an ia  podskó rne  z każdym  dniem  
praw ie zdobyw ają sobie coraz to  w iększe w zięcie w te r a ­
p ii : i ta k  niedaw no zalecał H e i n e  w strzykiw ania rozczy- 
nu  jodow ego w now otw ory , to  znów H u t e r  rozczynu  kw. 
karbolow ego przeciw  zapaleniom  tk an k i łącznej w sk ó rz e , 
a obecnie mamy znów p rzed  sobą dośw iadczenie jednego  
z pierw szych chirurgów  o w strzykiw aniach  podskórnych  
rozczynu  ergotyny. L a n g e n b e c k  używ ał rozczynu 0 ’06  
— O-15 grm . (1 — 3 g r.)  p rzeciw  tę tn .akow i tę tn icy  głow o­
wej w spólnej (ane u ry sm a  re r u m  a r t. ca ro tis  com m .), 
k tó ry  po p ięciu w strzyknięciach zupełnie zo sta ł wyleczonym. 
Sposób ten  poleca L angebeek  we w szystk ich  p rzypadkach , 
gdzie idzie  o sprow adzenie skurczu  m ięśni g ładkich: a więc 
w k rw otokach  z naczyń włosow atych, w k rw otokach  z k isz ­
k i s to lco w ej, z guzów  krw aw nicow ych (hem oroidalnych) i 
w opadaniu  k iszk i stolcow ej, pochodzącem  od w ątłości g ład ­
kich m ięśni tam że . N a korn e nadm ienić tu  w ypada, że D r. 
H a s s ę  dono° o w yleczeniu, lub znacznem  polepszeniu się 
kilku  now otw orów, ja k  raków  su tka , ra k a  przybłoukow ego 
n a  w ardze i części pochw ow ej, w pobliżu k tó rych  w strzy ­
kiw ał czysty w yskok z dodatk iem  1 procentow ym  eteru . 
H  tw ierdzi, że w sku tek  obecności w yskoku w ytw arza się 
tk an k a  łączna śi is ła , k tó ra  uciska naczynia krw ionośne i 
ch łonL ze, podobnie, ja k  to  się dzieje  w zzia rn ien iu  w ą­
troby . (W ien . med. P resse , 19, 1874 .)

Dr. Obaliński

Śiodki przeciw migrenie. Dr. L a t h a m ,  w yłuszcza 
ją c  (B ritt. med. Journal. 1872 i 1873) swe zap a try w a­
nia, co do bolu  głowy połow iczego (hemicrania), zw iaca 
uw agę n a  zabu rzen ia  w zrokow e, od k tórych  bardzo  często 
rozpoczyna się napad  m igreny. Z boczenia  te , na  k tó rych  
się n iek iedy  kończy cały napad , tak , iż nie pow staje  w cale 
bó l głowy, tłóm aczy au to r z n iedostatecznego  dopływ u krw i 
do jednej połow y mózgu skutkiem  skurczu  tę tn ic  m ózgo­
wych, p raw dopodobnie tę tn icy  mózgowej środkow ej (art. 
cerebralis media). P od ług  spostrzeżeń  au to ra  bó l głowy 
je s t  tern silniejszy, im dłużej trw ały  poprzedn io  zboczenia 
wzrokowe. A by  więc takow e u k ró c ić , zaleca chorym  le ­
żeć z głow ą ja k  najn iżej opuszczoną, to  na  s tro r ie  p rz e ­
ciwnej te j, po k tó re j zachodzi owo zboczen ie ; nad to  pić 
wino szam pańskie , albo k ieliszek  sta rego  w ina, albo te ż  
łyżkę stołową koniaku i za raz  potem  wodę so d o w ą , albo
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w reszcie ammon. carbon., iozpuściw szy w wodzie pełną  
łyżeczkę od kaw y. Jeśli przy tem  nogi są zimne, to  należy 
je  rozgrzew ać flaszką napełn ioną  gorącą  wodą. P rzy  zabu ­
rzen iach  w czułości i pognębieniu  umysłowem znoszą oso­
by chore nie dobrze  wyżej wym ienione środki alkaliczne, 
w jak im to  raz ie  zaleca L. użycie kozłka ( Valeriana)  i sm ro- 
dzieńca (A sa foetida). Przeciw ko bólowi głowy podaje  L. 
0 3  do 0 '9  grm . kol brom. w espół z ammon. carbon., a 
przeciw  womitom wodę sodow ą z lodem  i trzem a kroplam i 
acidi hydrocyan. clii. W czasie zaś wolnym od napadów  
należy zw alczać przyczyny m igreny, p rzyczęm  będą dobrze 
działać środk ; krzep iące (tołlica), strychn ina  i tra n .

Dr. W i l k s  używa rów nież ku l. brom . (0 9 do 1 2  
grm .) przeciw jfo bolom głowy, w ystępującym  po d ługotrw a- 
łem natężen iu  umysłowem, a jak o  środek  zapobiegający 
(p r o p h y la tt tc u m )  zaleca nastó j konopij ind . ( T ra  C annab. 
in d .)  k ilka razy dziennie i p roszek  G w arany. G w aranę z a ­
chw alają w ogóle praw ie wszyscy autorow ie jak o  środek, 
k tó ry  się okazuje bardzo  często skutecznym  przeciw  mi­
g re n ie , chociaż nie zaw sze. N adto  w idział W. pom yślne 
skutki po użyciu galw anizrau.

D r. B a l f o  u r  znlece podczas napadu  przyłożyć w iel­
ki gorczycznik  na okolicę żo łądkow ą, po tem  rob ić  k a ta ­
plazm y, nad to  pic go rącą wodę i p rócz tego  nic nie u ż y ­
wać. ( G . L .)

W spominki historyczne.

* 15 W rześnia 1823 Proff. A d a m o w i c z ,  M n j s z e l  i J u r e ­
w i c z  rozpoczęli w Wilnie wykład nauk w eterynarskieh w języku 
polskim.

WIADOMOŚCI URZĘDOWE.

Egzaminy na stopnie orzędowo-Iekarskie. W końcu
P aźd z ie rn ik a  r. b. odbędą cię egzam iny lekarzy  i w etery ­
narzy , p rzep isane  rozporządzeniem  m inL teryalnem  z d. 21 
M arca 1873 (Dz- u. p j N r. 37) w celu uzyskania stałej 
posady w publicznej służbie zdrow ia przy  w ładzacb poli­
tycznych. Egzam iny lekarzy  odbędą się w K rakow ie, we­
te ry n arzy  zaś we Lwowie.. L ek arze  i w eterynarze , chcący 
być przypuszczen i do tych egzam inów , powfflfu wnieść naj­
dalej do dllia 20 Września l‘. b. do c. k. N am iestnictw a 
podan ia  zaopatrzone w dow ody wymagane w myśl §  7, 
a  w zględnie § 17 ro zp o rząd zen ia  wyż pow ołanego , k tó re  
ogłosiliśm y w tłóm aczeniu  polskiem  w NN. 16, 17, 18 i 
19 „P rzeg l. le k .“ r. 1873.

Ogłoszenie konkursu. W  celu uzyskania  fachow ej siły 
naukow ej dla ka ted ry  w eterynary i w uniw ersytecie k ra ­
kowskim , postanow iło W ys. c. k . M inisterstw o w yznań i 
ośw iecenia wysłać do W iednia kosztem  funduszu  naukow e­
go jednego  kandydata , dyplom ow anego n r dyka w celu od ­
bycia kursu  nauk w c. k. w iedeńskim  wojskowym zak ładzie  
w eterynaryi.

N a pokrycie kosztów  poby tu  i u trzym an ia  w W ie ­
dniu w czasie nauk trzy le tn iego  kursu, o trzym a kandydat 
stypendyum  w rocznej kw ocie 900  z łr ., począw szy od roku 
szkolnego 1874/5.

S typendyum  to, ograniczone na p rzec iąg  3 la t, może 
być udzielonem  tylko tak iem u kandydatow i, k tó ry  w łada 
dob rze  językiem  p o lsk im , uzyskał stopień  i dyplom  D ra 
M edycyny na  jednym  z uniw ersytetów  m onarchii austryac- 
kiej i zobow iąże się form alnym  rew ersem , iż po ukończe­
n iu  nauk  w eterynary i i uzyskaniu  św iadectw a uzdolniei la  
będzie  pośw ięcał się p rzynajm niej p rzez  la t  10 w ykładom  
nauk i w eterynary i w U niw ersytecie krakow skim .

P ierw szeństw o m ają ci kandydaci, k tó rzy  okażą św ia­
dectw o, że byli asysten tam i, lub pełnili służbę w szp ita lach , 
tudzież , że pośw ięcali się nauce p a to logii i h isto logi',

W  celu udzielen ia  pow yższego stypendyum  rozpisany  
ju ż  był konkurs z term inem  do 15 L ipca r. b.

Chcąc jed n ak  pom nożyć zastęp  kandydatów  zg łasza­
jących  się o pow yższe stypendyum , postanow iło Wys. M i­
nis ters tw o  ośw iecenia resk ryp tem  z d. 9 S ierpnia b. r. L . 
11,011 przedłużyć pow yższy te rm in  konkursow y do końca
W rześnia r b.

U biegający się o to stypendyum , winni wnieść poda­
nia, zaopatrzone odpowiedtr.emi dokum entam i i rew ersem  
pow yżej w skazanym , do Wys. c. k. M in isterstw a wyznań i 
ośw iecenia za pośrednictw em  W ydziału lekarsk iego  U niw er­
sy te tu  krakow skiego.

Z  c. k. N am iestnictw a.
Lwów, dnia 2'ó Sierpnia , 1874.

Zamianowania: Dr. E ustachy  A n t o n i e w i c z  m ia­
now any zosta ł starszym  lekarzem  w szp ita lu  garn iz . N r. 
14 we L w ow ie , a  Dr. K onstanty  B l a c h o w s k i  starszym  
lekarzem  w szp ita lu  garn iz . N r. 15 w K rakow ie, obaj po 
ukończeniu  nauk w A kadem ii med. chirurg . Józefińskiej. 
D r. W ilhelm  K r o n g o ł d ,  w ychowaniec w ojskow o-lekarski 
w ap tece załogi k rakow sk ie j, m ianow any został starszym  
lekarzem  rezerw y  w pułku  piechoty  AKs. K arola S a lw ato ra .

Dr. W ładysław  B y  l i c  k i  m ianow any został A systen­
tem  kii uki położniczej Uniw. Jag ie ll.

KRONIKA i ROZMAITOŚCI.

*i Warszawa. In spek to rem  lekarsk im  szp itali cywil­
nych w m. W arszaw ie m ianowany zosta ł D r. A leksander 
W a l t e r ,  b. Prof. A natom ii fizologinznej w uniw ersy tecie  
kijowskim .

N ekrologia. (Spóźn.) W  W arszaw i um arł d. 25 
G rud. r. z , w 47ym  roku  życia, O skar-B olesław  D o m L e r ,  
rodem  z L itw y, w ieloletni ko responden t K u r y e r a  C o d z .  
z W ilna, au to r bardzo rozgłośnej w swoim czasie b roszury  
p. n. „P oży tek  i szkodliw ość gorzałk i. Nowa i tra fn a  nauka 
dla ludu, ja k  najpew niejszym  sposobem  uchronić się od ze­
psucia. Z dodaniem  tablicy, w ykazującej dokładnie s tra ty  
na g o rz a łk ę , poczynając od jednej osoby do 5 mil.onów 
ludności. Z w zorów  zagran icznych  dzieł naśladow ał... W il­
no, M. O rgelbrand, 1 8 5 9 .“ w 8ce, s tr . 59.

S ta ty s tyk a  szp ita ln a .

W ykaz chorych zostających w S zp italu  Braci M iło s ierd z ia  w Krakow ie  
i leczonych od Igo do 3lgo S ie rp n ia  1874 r.

P ozostało  z ostatn im  L ipca . 13 mężcz. 1 kob.
P rzy ję to  w S ie r p n iu ................. 27 „

Razem  40 „ 1 kob.

Z tych  w y s z ło : ............................... 21 mężcz. 1 kob.
„ u m a r ł o ..............................2 „
„ pozostało  w kuracy i . . 17 „

R azem  40  mężcz. 1 kob.
K raków  dnia 31 S ierpn ia  1874  roku .

Dr. Voigt.

T R E Ś Ć : O b a l i u s k i :  Sprawozdaniu o ruchu chorych i chorób
w oddziale chirurg, szpitala Ś. Ł azarza w Krakowie za r. 1873 
( Dok)  — Tow. len. w W iedniu.—Przegląd lit, zagr. — S k o b e l :  
Dr. L. B ierkow ski. —Rzeczy publ lek. itd.

Redaktor odpowiedzialny: Prof. Dr. St. Janikowski.
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ASTMY
Duszność, chrypka, katary 

zadawnione i wszelkie cierpie­
nia kanałów oddechowych u- 
siępują po użyciu Rurek anti- 
astmat/cznych p. Levasseura, 
19. rue de la Monnaie w Pa­
ryżu.

NEWRALGIE
wszelkie cierpienia nerwowe
k a ż d e j  chwili ustępują po 
użyciu pigułek antinewralgij- 
nych D ra CROhTIER. Skład 
w P a r y ż u  w aptece p. Le- 
yasseur, rue de la Monnaie 19.

25 (19 )

|  D ostać m ożna w W arszaw ie w składach m aterja łów  aptecznych  PP . Gal- j
|  lego i Spiessa ; w K rakow ie w aptece p. J . Y rauczyńskiego; we Lwowie w ap tece <
|  p. M ikolasclia ; w B rodach  w ap tece  p. Kullaka. <

^  Y/W W V  V W  W/V V W  V W  W V  V W  V W  i m  W V  v w  Y/W, V W  V W  W/V v w  w v  v w  v w  v w  w X  y /w  y/w/ w v  i

RAPORT POCHLEBNY FRANCUZKIEJ AKADEMII MEDYCZNEJ

mnEE M ED A L  
Z Ł O T Y  N A ­

GRODY 
16,600 frn.

w Wyciąg z trzecli gatunków cłiiny.

i P o tró jn y  E l i x i r  p o k r z e p ia ją c y , p o s iln y  i p rze c iw g o r ą cz k o w y

| |  je s t najdoskonalszym i najsilniejszym preparatem chininy przyjemnego smaku, 
skuteczność doświadczona została w s z p i t a l a c h  przeciw ogólnemu narm eniu, 

® brakowi apetytu, upośledzeniu trawienia, w wieku krytycznego przejścia, newral- 
H gijaoh żołądka, wycieńczeniu, trudnem u powrotowi do zdrowi; ., gorączkom i zi- 

m uicom , które nie ustąpiły przed użyciem chininy.

H CHININA 17 7 " |? T  A 7T?1W w poŁjczeni11 przeciw niedokrwistości, ble- 
j]i LAROCHE Z jJ j  J j iA Z jT jlU . dmcy, w wieku krytycznego przejścia, słabo-
oj ściom skrofulicznym i t - d.
i|

W  P ary żu , 22 e t 15, u lica D ro u o t; w Warszawie w rk ładach  m ateryałów  
® aptecznych  pp . F e rd . Aug. G allego i Ludw . Spiessa; w W iln ie : w składzie m ate- 
|fl rya łów  aptecznych p. G rużew skiego i w ap tece  p. C hrośc iek iego ; w K ijow ie: 
rv w składzie m ateryałów  ap tecznych  braci M arcińczyków ; we L w o w ie : w aptece  
Uf p. M ikolasclia; w K rakow ie: w ap tece  p. J  frauczyńsk iego; w Poznaniu : w aptece 
„ p, Dr. M ankiew icza. 11 (38—48)

-O

<' i s i r o p  r t u

. fP O R G E T
tu(„ leo7clu.iziiwi.

używa się z n a jp o ­
m yślniejszym  sk u t­

k iem  przeciw  
kaszlom  uporczyw ym  

nerw w cij :ry ta ey i n a ­
czyń placowych uńzelkim cierpieniom p ie r ­
siowym.. _ 30 (1 4 -2 4 )

Do-stać można w Po ryżu u D ra d ia b le  
ulica. Yiviei.Un, 30; w Kralcoioii- u |p. J . T rau - 

K zyńsk iego  i V liedyka ; we Lwowie w a p te ­
ce P. .M ikolasclia; w W argjgwip w sk ładach  
m aieryałów  apteczn. P P . Gallego i L. Spiessa; 
w Kijowie w ap tece  braci M arcińczyków .

frPRODUII$HYGIEN!QU£S
D ó c teu r DELABARRE ' i

WA/NE ZAWIADOMIENIE
K atdy flakonik Syropu Delabarre, tak zwanego 

SYROPU DO ZĘBÓW, którym się naciera dzięsła 
małych dzieci dla ułatwienia wyrzynania się zębów, 
jeżelinieopatrzony podpisemDraD E L A B A R R E , 
jest fałszerstwem i naśladowiclwetn.

P a p k a  h y g ie n ic z n a ,  pożywna dla małych 
dzeci, starców, osób osłabionych i powracajęchych 
do zdrowia.

K it do Z ę b ó w  z G u tta -P e r k i,  bardzo
faiwy i dogodny do plombowania zębów spróchnia­
łych samym sobie.

M ix tu r y  o s u s z a ja c a  i c h lo r o fe n ic z n a ,  
do osuszania ębów spróchniałych przed raplombowa­
niem.

PARYZ-Skład główny przy ulicy Montmartre, 4.
Dostać tuoina : w WARSZ4WIE w składach 

materjałów aptecznych PP. Gallego i Spiessa; w 
WIRNIK w składach PP. Grużewskiego i Chróscisc- 
kiego; sv KIJOWIE w aptece Braci Marcińczyk j w 
K.KAKOWIE w aptece P. Trauczyńskiego ; we 
LWOWIE i w POZNANIU w aptekach PP. Miko- 
lasi ha i Dr* Mankewicza,

_______  24 (18—26'

j)r . C H A B L E , u lica Vivienne 3 6 , w Paryżu  
Syrop te n  leczy e k r o ­
s ty ,  l i s z a j e ,  w y r z n  
t y  s y f i l i t y c z n e i  
c z y ś c i  k r e w .

POMADA przeciw  l i s z a j o m  i w y ­
r z u t o m .  31 (15—24).

K Ą P IE L E  M IN ER A LN E  przeciw  s ł a ­
b o ś c i o m  n a s k ó r n y r a .

Syrop z cy try n ian u  że­
laza leczy r z e ź n e  z ki ,  
u t r a t y  n a  s i e n i ą  i 
u p ł a w y  b i a ł e .

Dostać m ożna w W arszaw ie w sk ładach  
m ateryałów  aptecz. pp. Gallego i  Spiessa.'. w Ki 
jow ie  w ap tece  braci M arcinczyków ; we Lwo- 
wie w ap tece  p. Mikolasclia,; w K rakow ie w a p ­
tece  p. Trauczyńskiego.

D E P U B A T I F  

.lu  S A N G

PLUS D£ 
T O P I  H  U

SP E C Y FIK  ^ -------- jed y n y ja k ip o tw ie r-
syli sw oisty L ek  ^ zony został przez

ihronicznym  i ró - fak u lte t m edyczny,

SACCHAROLE CHANTREL
przygotow any z Kwasem Fosforanu W apna.

U żyw a sig we w szystkich bez w yjątku  chorobach organów  oddechow ych z pom yślnym  skutk iem , 
n ie  szkodząc bynajm niej kuracy i rac jo n a ln e j.—H urtow a sprzedaż u P P .D o sn o ix  et Cie w Paryżu, 22, 
rue  du Teuiple; w K rakow ie w  aptece T rauczyńskiego; w e Lw ow ie w aptece P. M ikolascha; w W a r­
szaw ie w  składach  m ateiyałów  aptecznych  P P . F erd . Aug. G allego i L . Spiessa. 6 (23—24.)

W Jarosław iu (w Galicyi)
otw orzyłem  za zezw oleniem  c. k. N am iest.

ZAKŁAD KRO WIANKI
k tó rą  pod ko n tro lą  rządow ą zbieram  i co­

dziennie św ieżą w fiołach po A złr. a na  la n ­
cety  napuszczoną po 5 0  kr. wysełam .

Maurycy May
14 (13 — ) Lekarz.

C E R T Y F IK A T
P o tw ie rd zam , że k row ianka z zak ładu  P. 

L ek arza  H aya je s t  p raw dziw ą, czystą i sku 
teczną.

Jarosław , w M arcu 1874.
W idziałem  r, , .. ,n n  . . .  Dr. A ureli L ^ch ,

c. k. Ś tafosta. c- k ' L ekarz  P °w iatow Y 
A drninistracya P rzeg lądu  L ekarskiego ma 

na składzie krow iankg z tego  zakładu.

i»  ;Vu;

N akładem  Tow. lekarskiego krakow skiego. W d rukarn i U niw ersytetu  Jag ie li. pod  za rządem  Ig n . h te icla .


