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I. Z Zakładu sądowolekarskiego prof. Blumenstoka 
w Krakowie.

Kazuistyka sądowo- i policyjnolekarska

VI.
U w a g i  n a d  ś m i e r c i ą  z o t r u c i a  f o s f o r e m  n a  p o d ­

s t a w i e  t r z e c h  o b s e r w o w a n y c h  p r z y p a d k ó w .
Podał D r. J. Schaitter,

D em onstra to r  przy  tymże Z akładz ie  i lekarz sądowy.

Otrucie fosforem, zwłaszcza główkam i zapałek fosforo­
w ych, jest jednem  z otruć najczęstszych i najlepiej studyjowa- 
nych, tak  co do objawów klinicznych jakoteź co do zmian ana­
tomicznych. W roku bieżącym a w krótkich stosunkowo od­
stępach czasu w ydarzyły się tutaj 4 przypadki tego otrucia, 
z tych 3 mieliśmy sposobność bliżćj badać; dw a z nich były 
przedm iotem  dochodzenia sądowego, a jakkolw iek w żadnym  
razie nie zauważyliśm y objawów nowych i dotąd nie opi­
sanych, to nie spostrzegaliśm y także kilku objawów opisy­
wanych pomimo zw racania na te okoliczności baeznćj uw a­
gi, a z drugiej strony chcemy przy tćj sposobności położyć 
nacisk na objawy w prawdzie już spostrzegane ale niedosta­
tecznie uw zględniane.

P ierw szy przypadek dotyczył kobiety 27-letnićj, k tóra  
po zjedzeniu kaszy, doznała bólu w dołku żołądkowym, a 
w  parę  godzin potem wymiotów. Gdy objawy te znacznie 
sie wzmogły, chora udała się dopiero na trzeci dzień do szpitala, 
gd*zie badanie w ykazało: Spojówki żółto zabarw ione, język  
mocno obłożony, w płucach i sercu żadnych zmian. Brzuch 
mocno wzdęty, okolica żołądka bardzo bolesna, a  bóle te 
w ystępują naw et dobrowolnie. W ątroba i śledziona nio ma- 
calne z powodu wzdęcia i bolesności brzucha. Mocz żółty, 
kw aśny, zaw iera białko, barw iki żółciowe, wałeczki, chlorki 
zmniejszone. Części płciowe św ieżą k rw ią  zbroczone; stolca 
brak od kilku dni, ciepłota praw idłow a, tętno słabe 90. Na

podstaw ie tycb objawów rozpoznano: G astritis acuta prob. 
toxica i polecono okłady ciepłe na brzuch, wino łyżkam i, 
wodę sodową wew nętrznie i law atyw ę. D nia następnego 
wymioty nie pojaw iają się, chora odrętw iała, odnogi chłodne, 
tętno nikłe, nastaje sinica i śmierć w kilkanaście godzin po 
przybyciu do szpitala.

Przebieg kliniczny w drugim  przypadku był bardzo 
podobny z tą  tylko różnicą, że chory 25 lat liczący, przyby­
wszy do kliniki już po paru  dniach po spożyciu trucizny, 
w zbraniał się dać w iarogodne w yjaśnienie co do przyczyny 
i początku swojej choroby. T w ierdził on, że będąc przed­
tem zupełnie zdrowym, doznał nagle bólu w okolicy żołą­
dka a po pewnym  czasie wymiotów m iazgą pokarm ow ą bez 
wszelkiej osobliwej woni. W śród tego miał doznawać pale­
nia wzdłuż gardzielą i mocnego pragnienia. P rzypady  te 
m iały trw ać przez cały tydzień, chory stracił apety t zupeł­
nie a w ustach czuł ciągle gorycz. Dopiero gdy po kilku 
dniach w ystąpiło tak  znaczne ogólne osłabienie, że się już 
zaledwie mógł na nogach utrzym ać, udał się pod opiekę 
lekarską. B adanie uskuteczniono zaraz po przyjęciu, t. j. 
w siódmym dniu choroby i spostrzeżono żółtaczkę spojówek, 
sk ó ręsu eb ą  również żółtaw ą, języ k  obłożony, wzrok błędny, 
w reakcyi źrenic żadnćj niepraw idłow ości. W narządach k la­
tki piersiowćj nie spostrzeżono zmian. W ątroba niem acalna, 
lecz okolica jej bardzo bolesna. Bóle silne w całym dołku 
żołądkowym  trw ają ciągle, przyczem  chory skarży  się na 
silne pragnienie i chciwie po łyka kaw ałk i lodu popijając, 
zim ną wodą. Tętno m ałe 80, ciepłota praw idłow a. N astępnej 
nocy chory nie spał ani ch w ili; m ajaczył i, w stając z łóżka, 
niepokoił sąsiadów. Z rana  osłabiony znacznie i trw ożliw y 
m ajaczy ciągle, uciekając przed nieprzyjaciółmi, k tórzy  go 
chcą otruć. Ciepłota praw idłow a, tętno 116. N a w argach 
spostrzedz m ożna sinicę. Mocz z nocy w ilości 300grm. od­
działyw a obojętnie, zaw iera znaczną ilość b ia łka  i barw iki 
żółciowe; w osadzie nieliczne wałeczki szkliste. W ym ioty 
pojaw iają się jeszcze, chory apatyczny, sinica, w zm aga się
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a  śmierć następuje wśród ogólnych drgaw ek w ósmym dniu 
choroby.

T ak  w tym ja k  i w poprzedzającym  przypadku dom y­
ślano się tylko otrucia, nie miano bowiem podstaw y dosta­
tecznej w niedokładnych i pogm atw anych opowiadaniach 
chorego. Innym  zupełnie był przebieg w przypadku trzecim , 
k tóry  dotyczył dziewczyny 18-letnićj. W zam iarze sam obój­
czym zażyła ona głów ki z 3ch paczek zwyczajnych zapałek, 
rozm ieszane w wodzie. W  9 godzin po w ypiciu pojaw iły się 
dopiero obfite wymioty, jakkolw iek  dotkliwe bóle pow stały 
już wcześnićj i trw ały całą noc i dzień następny. Przyznała 
się ona do samootrucia, a otoczenie zauważyło woń czosn­
kow ą jej wydechu. Znaczny upadek sił skłonił ją  do udania 
się do szpitala, gdzie już w trzecim  dniu choroby życie za­
kończyła, wśród wzmożenia się wspom nianych przypadów  i 
znacznej obolałości okolicy żołądka. Żółtaczki spojówek nie 
spostrzeżono. W ymiocin nie badano chemicznie w żadnym 
z tych trzech przypadków ; w pierwszych dwóch bowiem nie 
spodziewano się dodatniego rezultatu tego badania, ponie­
waż chorzy zgłosili się już po kilku dniach choroby; w p rzy ­
padku trzecim przyznanie się do sam ootrucia i brak wszel­
kich w ątpliwości rozpoznawczych czynił badanie chemiczne 
zbytecznem.

Obraz napotkany przy sekcyi, zw łaszcza w dwóch 
pierw szych przypadkach, był nader charakterystycznym  
chcąc jednak  uniknąć pow tarzania, przejdziem y porządkiem  
zwyczajnym w szystkie trzy p rzypadki razem. Dodać nam 
wypada, że w dwóch pierwszych przypadkach zm iany gnil­
ne dalej posunięte nie dozwoliły szczególnie przy oględzi­
nach zewnętrznych stw ierdzić należycie żółtaczki powłok 
ogólnych, spostrzeżonej jeszcze za życia ') ;  ślady jej w yra­
źne napotkano jeszcze na spojówkach i przy oględzinach 
wew nętrznych, mianowicie na oponie twardej. W trzecim 
przypadku, w którym  śm ierć nasta ła  z początkiem  trzeciego 
dnia po zażyciu trucizny w znacznej ilości, nie było jeszcze 
żółtaczki, w ystępującej zazwyczaj w tymże dniu choroby. 
Na zwłokach dwóch pierwszych osób uderzały  już na  p ier­
wsze wejrzenie sińce na przodkowćj części powłok ogólnych, 
nieregularne, które po nacięciu okazyw ały rozległe podbie­
gnięcia  krw i w tkance podskórnćj. Nie można było wcale 
w ykazać pewnego właściwego um iejscowienia tych sińców, 
gdyż gdziekolw iek nacinano, napotykano w ybroczyny więcej 
lub mniej rozległe tak  w w arstw ach powierzchownych jak  
głębszych, a  zwłaszcza w pokładzie mięsnym na grzbiecie, 
klatce piersiowćj, brzuchu i odnogach. P rzy  tej sposobności 
spostrzeżono w tych przypadkach odmienne niż zazwyczaj 
zabarw ienie tkank i mięsnej, k tó ra  okazyw ała się wszędzie 
szaraw o-żółtaw ą i kruchszą niż to byw a w innych rodzajach 
śmierci 2J. Ja k  powyżej wspomniano, była opona tw arda 
w obu pierwszych przypadkach żółtaczkowo zabarwioną, 
w trzecim zabarw ienia takiego nie można było zauważyć. 
Z resztą mózgowie miernie w krew  obfitujące nie przedsta­
wiało wcale zmian. Krew w żyłach szyjnych śród otw ierania 
zwłok w ypływ ająca, by ła  p łynną i nie różniła się barw ą od 
zw ykłej k rw i trupiej, a  tk an k a  śródpiersia przodkowego za­
w ierała w pierw szym  przypadku liczne w ybroczyny, których 

’] Z pow oda  in te rw ency i  c. k. p ro k u ra to ry i  w tych przypadkach 
musiano się wstrzymywać z wykonaniem  sekcyi przez kilka dni 
w po rze  roku ciepłej.

J) M ikroskopowo wykazano z w jro d n ien ie  t łuszczowe mięśni w ogóle 
a zwłaszcza  m ięśnia  sercowego, ile  jed n ak  z tych zmian p o l i ­
czyć należy na ka rb  zgnilizny, tego w danym  razie  ocenić n a ­
leżycie nie można.

znaczniejszą ilość ujrzano w powłokach m iękkich i m ięśniach 
k latk i piersiowej mężczyzny.

Dopiero oglądanie błon surowiczych przekonało o wiel- 
kićm podobieństw ie zmian znalezionych we w szystkich trzech 
trupach Opłucne, zwłaszcza w tylnych częściach, osierdzie 
w okolicy odejścia pni naczyniowych były formalnie zasiane 
wybroczynam i w iększem ii mniejszemi, w nęki płuc (przyp. 2gi) 
podbiegnięte krw ią, k tó ra  zajmuje naw et tkankę śródpiersia 
tylnego. Pierw sze drogi oddechowe, jakoteż przodkow a część 
przew odu pokarm owego, nie przedstaw iały nic uw agi godne­
go oprócz nielicznych wybroczyn pod błoną śluzową korze­
nia języka (przyp. 2) i na tylnej ścianie przełyku (przyp. 1). 
Miąższ płuc wszędzie powietrzny, przedstaw ia obraz obrzę­
ku końcowego w wyższym (przyp. 1) lub niższym stopniu. 
Serce nie przedstaw iało zboczeń co do rozmiarów, zawsze 
jednak  było nadzwyczaj wiotkie, m ięsień żółtaw y i nader 
łatw o rozryw ający się, a  badanie m ikroskopowe w ykazyw ało 
zwyrodnienie tłuszczowe daleko posunięte. W  p rz jp ad k u  
trzecim, w którym  więeej stosunkowo znaleziono wybroczyn 
pod błonam i surowiczemi aniżeli pod skórą lub wśród uk ła­
du m ięsnego, znaleziono je  również pod osierdziem w oko­
licy odejścia pni tętniczych, w pierw szych dwóch p rzypa­
dkach widoczne były gdzieniegdzie tylko drobniutkie wy- 
broczynki rozm iarów siem ienia ponad kom órkam i. W ątrobę 
znachodzono powiększoną, ciężar jej wynosił 1650grm., 1550 
grm. i 1280grm.: najm niej więc w ażyła w przypadku trze­
cim, k tóry  się odznaczał nader szybkim  przebiegiem . Na 
przekroju przedstaw iała ona znany obraz zwyrodnienia tłu­
szczowego najwyższego stopnia, będąc przytem  w (wysokim 
stopniu niedokrew ną. Śledziona nie przedstaw iała zmian. 
Nerki również nieco powiększone, w iotkie a  isto ta korowa 
szeroka, całkiem  żółta bez zwyczajnego rysunku, cząstki jćj 
odryw ały się łatw o w raz z schodzącą torebką. Żołądek 
m iernie rozszerzony zaw ierał zazwyczaj treść m ętną, kw a­
śną, szaraw ą, w  której za pomocą destylacyi w ciemnym 
pokoju przedsiębranej nie można było ani po k ilku  godzi­
nach obserw acyi spostrzedz świecenia, mimo, że destylow a­
no w cieczy mocno zakw aszonej. B łona śluzowa żołądka 
przedstaw iała zaw sze typowy obraz ćmawego obrzęku. 0 - 
trzew na i k rezka  były w licznych miejscach k rw ią podbie­
gło, pierwszej tak  ścienna jakoteż trzew ow a blaszka; roz­
ległe tak ie  podbiegnięcia spotrzeżono w 3cim przypadku 
w m iejscach przyczepienia się krezki do je lita . Części rodne 
zew nętrzne u obu niew iast były k rw ią zbroczone, którój 
ślady ze śluzem zm ieszane znajdowano w pochwie i macicy.

Poniew aż otrucie fosforem zdarza się przew ażnie u ko­
biet, i to młodszych, a ja k  doświadczenie w w iększych m ia­
stach poucza, szczególnie u kobiet brzem iennych, zwłaszcza 
nieślubnie, zw raca się zazwyczaj śród sekcyi uw agę na stan 
części płciowych tak  zewnętrznych, jak  i w ew nętrznych; 
w  przypadku ostatnim  nadto już dla tego części te dokła­
dnie zbadać wypadało, ponieważ tw ierdzono wprost, że dzie­
wczyna otruła się, ponieważ zaszła by ła  w ciążę. Badanie 
części p łciow ych nietylko zadało kłam  tem u twierdzeniu, 
o ile w ykazało macicę dziewiczą, ale n a d tj znaleźliśmy 
rzadki u nas obraz błony dziewiczej mostkowmj. Zakład  sądo- 
w olekarsld posiada w zbiorze swoim k ilka okazów tego rodzaju 
darów  prof. f l o f m a n n a  z W iednia, gdzie przy nader ob­
fitym m ateryjale częścićj się tę  odm ianę napotyka. W szy­
stkie te okazy pochodzą z niem ow ląt a  ten przypadek był 
pierwszym, w którym  u niew iasty dorosłej tę  odm ianę zna­

leźliśm y i wspom inam y tutaj o niej dla jćj rzadkości. (P re­
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parat przechow any w spirytusie okazano w dniu 6 czerwca 
h. r. na posiedzeniu Tow lek. krak.).

W  dochodzeniach otruć sk łada się na rozpoznanie cały  
szereg zmian, z których w równej mierze należy korzystać 
w przeważnej liczbie przypadków . Porów nyw ająe te trzy 
przypadki typowe z innemi ogłaszanemi, możemy śmiało 
tw ierdzić, źe w otruciu fosforem odpada najczęścićj potrzeba 
badania  chemicznego trzew  i ich treści, ja k  niemniej zbyte- 
cznem winno być zw racanie uwagi na inne poboczne okoli­
czności tow arzyszące przypadkow i. Jeżeli tylko zestawimy 
jak ie  tak ie  daty  z historyi choroby z nader charak terysty ­
cznym obrazem  sekcyjnym , możemy najczęścićj nabrać nie­
zachwianego przekonania, z czem d e  ma do czynienia. Je ­
dynie gdyby się rozchodziło o docieczenie, w jakićj postaci 
fosfor użytym  został, czy np. z zapałek czyli też iako dosyć 
rozpowszechnionej trucizny na szczury i myszy, mogłoby do­
chodzenie chemiczne dać w skazów ki w braku pew nych w y­
wiadów. Myślimy tutaj o właściwym składzie tak  m asy za- 
pałkow ej, k tó ra  zaw iera ołów, jeżeli do zabarw ienia jej u- 
żyto minii, jakoteż o pewnych domieszkach natury  trującej, 
dodawanych zazwyczaj do pasty na szczury. B adanie chemi­
czne treści żołądka zwłok nie daje zazwyczaj rezultatów  
dodatnich i nie dało ich tćż w  naszych trzech przypadkach; 
za jedynie  racyjonalne uważać należy badanie pierwszych 
wymiocin, a czasem, ja k  w przypadkach z szybkim prze­
biegiem i zejściem śmiertelnem, badanie treści jelit w czę­
ściach dalszych. Chociażby naw et zrazu można było w ykryć 
fosfor przyrządem  M itscherlicha, to po kilku dniach stanie 
się niemożebnćm z powodu utlenienia si \ tego metaloidu. 
N iejednokrotnie staraliśm y się w srod seucyi wyczuć woń 
czosnkową fosforu, jednak  mimo bacznej uwagi i mimo, że 
k ilku  ze zgrom adzonych przy sekcyi tę  woń śledziło wśród 
otw ierania jam  i narządów , ani razu  nie można jej było 
wyczuć i odróżnić od zwyczajne, woni trupiej. Że badanie 
za pomocą węchu nie dopisywało w przypadku pierwszym  
i drugim, temu dziwić się nie m ożna tak dalece, gdyż, ja k  
wspomniano, zgnilizna aalćj posunięta czyniła niemożebnćm 
tego rodzaju spostrzeżenie; w trzecim przypadku całkiem 
świeżym również nie w ykryw aliśm y woni czosnkowćj, ba 
cząc pilnie w czasie otw ierania je lita  ślepego, zkąd czasem 
w idać naw et wznoszące się dymy fosforu przy sekcyjach 
zwłok ludzi otrutych. T ak  tedy i ta  okoliczność stanowi nowe 
poparcie naszego tw ierdzenia, że na  samych anatom icznych 
spostrzeżeniach i kilku datach z przebiegu choroby można 
o p rzeć ,pewne rozpoznanie tego otrucia. Najmniejszej w ątpli­
wości nie ulega, że tak i szeieg  zmian anatomicznych odpo­
w iada jedynie temu otruciu, a cnociaż w przebiegu innych 
chorób napotkać można pewne szczegóły z tego obrazu, to 
jedynie, gdy w szystkie się zgadzają ze sobą, możemy tw ier­
dzić, że ma miejsce otrucie fosforem. (Dok. n.)

II. Kazuistyka lekarska w Turcyi.

Zebrał Dr. W. Jabłonowski.
dalszy. P a t rz  Nr. 33).

IV. Z a n i e m i e n i e  p o  u ż y c i u  s i a r k a m i  c h i n i n o w e g o .
N ikt nie zaprzeczy skutecznego działania siarkanu chi­

ninowego w zimnicy i w wielu innych ostrych i przewło- 
cznych chorobach, w których środek ten, nie działając bezpo­
średnio na samo złe, obniża ciepłotę, i wprow adza cierpiącego

w s ta ń  stosunkowo znośniejszy. W istocie tćż siarkan  chinino­
wy jest dzisiaj środkiem  oddającym w ielkie usługi. Nie mam za­
miaru przytaczać tutaj wszystkich w łasności fizyjologicznych 
chininu, pozwalam  tylko sobie zanotować, że jego  działanie 
na ośrodki nerwowe często w yw oływ a objawy szkodliwe dla 
chorych. Szum w uszach, zagłuchnięcie, a  niekiedy i lekkie 
drgaw ki w ystępują w skutek działania tego środka na system  
nerwowy. N astępujący przypadek dość zajmujący potwierdzi 
powyższe zapatryw anie.

L a ty f Szahanogłu z E ski-Z ahra, la t 35, w ątłćj budo­
wy, tem peram entu limfatycznego, zapewnia, że nigdy nie 
chorował i tylko od paru  dni miewa napady zimnicy. P rzy­
był do mnie w łaśnie w chwili, gdy okres dreszczy ustępo­
wał. Poleciłem gram  siarkanu  chininowego, każąc go zażyć 
w chwili w ystąpienia potów. Przepis z całą  ścisłością został 
wykonany. W  k ilka godzin po przyjęciu lekarstw a chory 
czuł się lepiej, doświadczał jednak  trudności w wym awianiu 
pewnych wyrazów, a ^reszc ie  zupełnie zaniemiał. Strwożony 
tym  objawem wezwał mnie ponow nie; jak ież było moje zdzi­
wienie kiedy go zastałem  zupełnie niemym. Był to dla mnie 
stan, którego pow stania nieumiałem sobie wytłumaczyć. P rze­
pisaw szy tym razem m ieszaninę orzeźwiającą, powróciłem do 
siebie, a następnego dnia pospieszyłem  odwiedzić mego niemo­
wę. Zastałem  go bez gorączki, ze skórą nieco w ilgotną, języ 
kiem  lekko obłożonym, ciężkością głowy, brakiem  apetytu 
i osłabieniem ; lecz rzecz szczególna, chory w yrażał się naj­
zupełniej dobrze. Nie przypuszczając, ażeby daw ka chininu 
m iała wywołać bezpośrednio porażenie języka, przepisałem  
św ieżą ilość Siarkanu chininowego, i pomimo całego w strętu 
chorego do brania lekarstw a, zmusiłem go do przyjęcia tylko 
w dwóch daniach. Po czterech godzinach L a ty f zaniemiał, 
niem ogąc wymówić jednego słowrn w ciągu całych sześciu 
godzin. Gdy jed n ak  napady zim nicze nie pow tarzały się, 
dla przeprow adzenia ściślejszego spostrzeżenia, zaprosiłem 
chorego do siebie. Zastałem  go w dobrym stan ie; chory 
rozpraw ia doskonale i niechce przyjąć żadnych lekarstw . 
N a moje przedstaw ienia decyduje się zażyć 75 ctgrm. chi­
ninu na r a z ; środek zażyty w krótce w yw ołuje następujące 
oDjawy: W godzinę po zażyciu żadnej zmiany, w dwie go­
dzin szum w  uszach, po 3ch siła  szumu znacznie się zwię 
ksza, a po 4eh godzinach zauważyłem  lekką trudność w w y­
mowie, k tóra z biegiem czasu zw iększyła Fię. Chory mówi lecz 
zrozumieć go niepoaobna. W  siedm godzin po zażyciu chininu 
zupełne zaniemienie, trw ające 5 godzin. N astępnie stan cho­
rego staje się prawidłowym , zdrowie powróciło. Nie ulega 
więc wątDłiwości, że siarkan  chinowy był przyczyną zanie 
mienia, gdyż takow e w ystępowało każdorazow o po użyciu 
tego eku. Lecz dlaczego i jak im  sposobem, na  to obecny 
stan naszej nauki nie daje odpowiedzi.

III. Oceny i spraw ozdania .

K e m p n e r  (w Berlinie): 0 leczeniu gruźlicy przestworami
arsenu.

Podczas gdy we Frnncyi dawniej już używano arsenu 
do leczenia gruźlicy, a I s n a r d  mial go stosować w wielu 
przypadkach z bardzo pomyślnym skutkiem , nie podjął 
nik t dotąd w Niemczech system atycznych doświadczeń. Do­
piero w najnowszym czasie ogłosił B u c h n e r  dwie prace 
(D ie ' dtiologische Therapie und Prophylaxis der Tuberculose. 
E m e neue Theorie iiber E riie lung  von Im nm nitd t gegen In -
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fectionsIcranTcheiten), w których rozw inął sw oją teoryję o od­
porności, a zarazem  stara  się uzasadnić leczenie gruźlicy 
arsenem .

B. uważa chorobę zakaźną za w alkę m iędzy istotami 
chorobotwórczemi, dw oinkam i (Spaltpilse)  a kom órkam i tk a ­
nin. W  zasadzie jest to zdanie tak  stare, ja k  medycyna, ty l­
ko że na miejsce nieokreślonych dawniejszych pojęć „ens 
morbi, virus, vis m edicatrix“ postawiono dwoinki, również 
w wielu chorobach nieznane. Ze stanow iska chemii p rzed­
staw ia ustrój zwierzęcy bardzo korzystne w arunki dla życia 
i m nożenia się grzybków , a mimo tego przechodzi prze­
w ażna część chorób zakaźnych w w yzdrowienie. Dowo­
dzi to, że ustrój rozporządza środkam i ocbronnemi, a te upa­
truje B. w zapaleniu. Odporność bowiem kom órki zależy od 
stopnia jej odżywienia, a najlepsze w arunki są  potemu w p ier­
wszym okresie zapalenia, tj. w okresie przekrw ienia. Aby 
udowodnić, że zapalenie je s t w łaśnie tym środkiem  ochron­
nym ustroju przeciw w kraczaniu dwoinek, powoływa się B. 
na następujące doświadczenie, którego jednak  nikt jeszcze 
po nim nie powtórzył. Zanurzyw szy n itkę w płynie mięsnym 
gnijącym , przeciągał ją  poprzecznie pod skórę w środku 
ucha królika. 6— 8 godzin późaiej, po pow staniu zapalenia 
w dotyczącćm  miejscu, w strzykiw ał podskórnie w górną część 
ucha m ałą ilość cieczy gnilnej i podw iązyw ał tętnicę szyjną 
odpowiedniej strony, aby zm niejszyć odporność tkanek . Z a­
m iast żeby w ystąpiła  zgorzel całego ucha, jak  to zwykle ma 
miejsce w podobnych w arunkach, tworzyło tu  miejsce zapa­
lone jak b y  w ał ochronny, którego grzybki przekroczyć nie 
m ogły tak, że tylko górna połowa ucha u legała zgorzeli; 
lecz tak ma się rzecz tylko przy pewnym  stopniu natężenia 
spraw y zapalnej; jeżeli zaś ten zostanie przekroczony, nie 
tylko że zapalenie prow adzi do lepszego odżyw ienia komó­
rek  tkanin, ale sprow adza naw et ich obumarcie. Ztąd w ynika 
w skazów ka lecznicza, że leczenie chorób zakaźnych nie musi 
mieć ua celu zniszczenia grzybków  wprost, np. środkam i 
przeciw gnilnem i, lecz z w i ę k s z a n i e  o d p o r n o ś c i  k o ­
m ó r e k  t k a n i n ,  a temu w skazaniu odpow iadają w edług B. 
fosfor, antym on, przedew szystkiem  zaś arsen. A rsen używ a­
ny  w daw kach leczniczych, a po przyzw yczajeniu się naw et 
w daleko większych, nie tylko nie szkodzi ustrojowi, ale prze­
ciwnie przyczynia się do popraw ienia ogólnego odżywienia, 
a  dow odzą tego nie tylko arsenożercy w Styryi i pensyjonaty 
w Szw ajearyi, ale również spraw ozdania znakom itych lek a­
rzy, jak  H e i m a ,  R o m b e r g a ,  H e b r y ,  a  w nowszych cza­
sach dośw iadczeuia G i e s a  (1877).

Zanim K e m p n e r  przystąpił do dośw iadczeń poniżej 
przytoczonych, zadał sobie pytanie, w k tórych przypadkach 
arsen może być skutecznym . U  tych chorych, k tórzy  przy­
chodzą do lekarza ze zmianami m iejscowemi w płucach tak  
w ybitnem i, że je  można wybadać, spraw a chorobowa je s t już 
znacznie posuniętą; naw et t. zw. nieżyt szczytów ma zwykle 
za anatom iczną podstaw ę ogniska okołooskrzelowe. W obec 
tego m ożnaby się spodziewać najlepszych wyników po sto­
sowaniu arsenu jako środka zapobiegawczego, a  to w skaza­
nie może mieć już z tego w zględu w ielkie znaczenie p rak ­
tyczne, że przyszłe ofiary tćj choroby okazują wcześnie w y­
bitne znam iona już to w dziedziczności już w ogólnej bu­
dowie. Lecz ocenienie skuteczności arsenu w tym  kierunku 
mogłoby mieć w artość naukow ą tylko po wieloletnich dośw iad­
czeniach, przedsiębranych na wielkiej liczbie chorych. P rzy ­
padki t. zw. świeże nie nadają  się do podobnych dośw iad­

czeń raz dlatego, że nie p rzedstaw iają objawów przedmiotowo 
stw ierdzić się dających, k tóreby mogły służyć do ocenienia 
zmian zaszłych podczas leczenia, a  powtóre ponieważ zmia­
ny to ustępują często same bez śladu. W  przypadkach tych, 
w których zm iany miejscowe są  dalej posunięte, trzeba 
uwzględnić: 1) Sam e w ytwory chorobowe, ogniska gruźlicze 
i ich bezpośrednie następstw a, jam y. 2) Zapalenie reakcyjne 
miąższu płuc naokoło tych ognisk. 3) Zakażenie ogólne. 4) 
Skutki miejscowego schorzenia płuc dla całego ustroju. Ogni­
ska  chorobowe ustroju, jako  części, k tóre uległy obumarciu, 
leczyć się nie dadzą; arsen więc może mieć tylko za z a d a ­
nie podtrzym yw ać żywotność tkanin, które uległy zapaleniu 
a  tćm samem zw iększać ich odporność. Lecz nie mniej wa- 
żnem w skazaniem  jes t podtrzym anie ogólnego odżywienia, 
aby  zapobiedz wyniszczeniu, które K. czyni zależnem  od za­
każenia ogólnego prątkam i, i aby  ustrój mógł świeżemi s i­
łami staw iać opór rozszerzeniu się prątków . K. w ybierał do 
swoich doświadczeń w łaśnie przypadki cięższe, których w y­
leczenie samych przez się w ydaw ało mu się niemożliwem, a  
takich przypadków  zebrał dw anaście. Sposób zadaw ania a r ­
senu nie różnił się w niczem od przepisu B u c h n e r a ,  a 
mianowicie zadaw ał wodny rozezyn acidum arsenicosum  
1,0:2000, a potem w kilku dniach pow iększał daw kę do 10 
mgr. dziennie, rozdzielonych na 5 części, które kazał chorym 
zażywać w rosole, m leku lub wodzie. Co się tyczy zmian 
miejscowych, nie okazyw ał lek  ten żadnego na nie wpływu. 
Główne objawy przedm iotowe, jak  oddech oskrzelowy, rzę­
żenia dźwięczne, równie ja k  objawy jam, pozostaw ały nie­
zmienione. W  dwóch przypadkach nastąpiło  niew ątpliw ie 
w zględne w yjaw nienie stłum ienia. Kaszel zm niejszał się 
u niektórych chorych już po krótkiem  zażyw aniu arsenu, 
u innych nie można było spostrzedz żadnego wpływ u, w in­
nych w reszcie przypadkach działał lek ten drażniąco. Ró­
wnież wpływ na jakość i ilość plwocin był bardzo rozm aity 
i niestały.

Co do objawów ogólnych zauw ażył autor, że chorzy w kró ­
tkim czasie czuli podmiotowe znaczne polepszenie, nawTet w tych 
przypadkach, w których przedmiotowo zaledwie można było 
stw ierdzić jak ąś  zm ianę, a  mianowicie najmniej stosunkowo 
uw ydatniało się to polepszenie w zm niejszaniu się gorączki, 
jakkolw iek  bowiem arsen  nie je s t lekiem przeciwgorączkowym  
w zwykłćm  znaczeniu tego słow a, obniża on ciepłotę tylko 
w tych przypadkach, w których stan ogólny się popraw ia i 
to powoli i nieznacznie.— Poty znikały  po użyciu arsenu nie 
tak  łatwo i nagle jak  po atropinie, lecz ku końcowi p ie r­
wszego tygodnia leczenia praw ie stale potów nie było. N a­
tom iast najw iększy wpływ arsenu zauw ażył K. na  apetyt, k tóry  
się znacznie w zm agał naw et u chorych, którzy mieli p rzed­
tem w stręt do jedzenia. Język  przytem  był czysty; w kilku  
przypadkach w ystąpiły  bóle, k tó re  ustępow ały po usunięciu 
arsenu na pewien czas i zadaw aniu makowca, w innych zno­
wu w ystępow ały przypady żołądkowe, które w znacznćj 
części odnieść należy do przepełnienia żołądka z powodu 
niezw ykłego apetytu. Przypady te usuw ał K. bardzo prędko, 
jeżeli zaprzestał na krótki czas zadaw ać arsen, a natom iast 
zadaw ał choremu kw as chlorowodowy. Lecz w iększy dowóz 
żywności nie daje jeszcze pojęcia o popraw ie odżywienia; 
to bowiem można tylko kontrolow ać za pomocą wagi. Autor 
ważył swoich chorych co tydzień i przekonał się, że ciężar 
ciała zw iększał się znacznie zw łaszcza w początku leczenia, 
u niektórych naw et o 2— 3 kilogram y a  tylko u dwóch
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chorych, którzy wkrótce umarli, nie zauważył nigdy zw ię­
kszenia się ciężaru ciała; zasługuje jednak  na uwzględnienie 
okoliczność, że w jednym  z tych przypadków  było pow ikła­
nie z inną chorobą, drugi odznaczał się bardzo cicżkićm za­
każeniem , co już wnosić można z bardzo wielkićj ilości 
p rątków  w plwocinach. Prócz tych dwóch nastąpiło  jeszcze 
w dwóch innych przypadkach zejście śmiertelne. Tu jednak  
pomimo korzystnego wpływu arsenu na odżywienie ciała, 
było u jednego chorego powikłanie z ciężką chorobą mózgu, 
d rugi chory sam usunął się od dalszego leczenia.

Z tego w ynika że arsen działa właśnie w m yśl nowo­
czesnego leczenia suchot płucnych, k tóre ma za zadanie pod­
trzym yw ać odżywienie chorego, a ponieważ leczenie arsenem  
jes t tanszem  aniżeli jakiekolw iek higijeniczne leczenie, przeto 
dopóki nie znajdziem y środka niszczącego p rą tk i bezpośre­
dnio, zasługuje na to, aby go wprowadzić w użycie. {Beri. 
Min. Wochenschr. Nr. 31, 1883). D r. Otto.
Docent A. H o f f e r  (w G racu): 0 działaniu chlorku kairynu.

W  Nrze 7 Przeglądu L ekarskiego z r. b. zdano sp ra­
wę z badań F ilehnego nad  działaniem  tego nowego środka. 
H o f f e r  miał sposobność przekonać się o jego działaniu 
na wielu chorych w kbnice lekarskiej w Gradcu, zużył w tym 
celu 450grm . przetworu i doszedł do wyników po części tylko 
zgodnych z rezultatam i innych autorów. P rzy tacza  on cały 
szereg  historyi chorób, na podstaw ie których dochodzi do 
w niosku, że działanie kairynu nie zawsze byw a takićm  ja k  
to inni autorowie podali. Nie we w szystkich przypadkach 
rozw inął ka iryn  działanie przeciwgorączkowe, w ciągu tej 
samej spraw y chorobowej okazyw ał się raz skutecznym , gdy 
innym  razem zupełnie zaw odził. W  jednym  np. przypadku 
zimnicy podał H. lg rm . kairynu a w godzinę potćm V2grm., 
napad typow y opóźnił się o kilka godzin, ale w ystąpił za 
to z znaczniejszćm natężeniem , gdy w innym  przypadku tego 
schorzenia okazało się skutecznćm  V2grm. podaw ane co 2 
godziny. Chociażby naw et środek ten częścićj podaw any 
mógł być również skutecznym  jak  chinin, to ze względu na 
cenę bardzo dotąd wysoką, nie możnaby mu rokow ać św ie­
tnej przyszłości. T akie niejednostajne działanie kairynu  za­
uw ażył autor w przypadkach zapalenia płuc, chociaż poda­
w ał rów ne dawki, nie spostrzegł tćż w tej chorobie owego 
błogiego stanu jako  następstw a kairynu, o czćm tw ierdził 
F i l  e h  S e ,  przeciwnie bowiem w ystępow ały u chorycn d re­
szcze, palenie w nosie i ból głowy, dokuczając chorym tym 
więcej. D ziałanie kairynu je s t zazwyczaj przemfjące, a  orga­
nizm przyzw yczaja się nader łatw o do tego środka. Ciepło­
tę w ygórow aną obniża on niewątpliw ie naw et czasem do 

rawidłowej, ale mimo że się go nadal podaje wznosi się 
ciepłota wbrew tw ierdzeniu F i l e h n e g o ,  a już po poda­
niu jednorazowo 1 gram a zauw ażył H. sinicę na tw arzy cho­
rego, nie przekonał się jednak  nigdy,' aby środek ten w y­
woływ ał wym ioty żółciowe ja k  to S e i f e r t  utizym yw ał. 
W  przypadkach gruźlicy uw aża H. kairyn  za szkodliwy, 
działanie jego w tej chorobie nazyw a w ręcz problem atycznćm , 
a zgodnie z D r a s c h e m  w ysław ia jego działanie w prze­
biegu duru, w którym  nietylko ciepłotę stale obniża, ale ła ­
godzi również cały przebieg choroby. Co do daw ki podzie­
la zdanie Filehnego, że z tym  środkiem  należy się stosować 
do indywidualności chorych i unikać w iększych daw ek u 
chorych  bardzo osłałronych. ( Wiener med. Woohenschrift, 
Nr. 30 i 31, 1883). D r. Schaitter.

IV. Zapiski z wystawy higijenicznej w Berlinie.

Podług spraw ozdań w „Beri. Min. WochenscJirift11 i ,.Dcutshe 
medic. W ochenschrift.11

Podał K. M.

I.

O pożytku w ystaw  w ogólności, w szczególności zaś w y­
staw lekarskich i higijenicznych dziś rozwodzić się jest rzeczą 
zbyteczną. D ają one jasn y  pogląd, naw et dla osób niefachowych, 
na rozwój umiejętności, sztuk, przemysłu; w ykazują, do jak iego  
stopnia doskonałości doszło zastósowanie teoryi i nauki, w y­
w ołują ruch, budzą życie, szerzą nowe poglądy i m yśli,—a 
co ważne, pozw alają rozejrzeć się w całokształcie nauki czy 
sztuki, a przeto przyczyniają się do uogólnienia wiedzy.

Cóż dopiero gdy weźmiemy na uw agę w ystaw y lekar­
skie i higijeniczne! Któż nie wie, w ja k  ścistym zw iązku 
pozostaje z jednej strony higijena, w obecnym swym rozwoju, 
z wszelkiego rodzaju przem ysłem , rzemiosłami, tecłn .ką,—  
z drugiej zaś strony, jak  mnogie punkta  styczne łączą, a  
przynajmniej łączyć powinny, — tę um iejętność z życiem ro- 
dzinnćm, gminnćm i spółecznćm. To tćż nie od rzeczy za­
pewne będzie, że w krótkiem  o ile możności streszczeniu 
podamy w ażniejsze wiadomości z w ystaw y higijenicznćj, 
k tó rą  d. 12 m aja rb. uroczyście otwarto w Berlinie.

W  całćj wystawie odróżnić można trzy kategoryje przed­
miotów, rozmieszczonych w 34 grupach.

P ierw sza kategory jareprezen tu je  h i g i j e n ę  w b e z p o ­
ś r e d n i m  j ć j  s t o s u n k u  d o  p i e l ę g n o w a n i a  c i a ł a .  
Należą tu przedm ioty odnoszące się do odżyw iania (grupa 
2), wychowania (3, 4, 4), pielęgnow ania skóry (7), pielęgno­
wania rannych i w ogóle chorych (16, 17), krótko mówiąe 
higijena w ściślejszćm słow a znaczeniu, a  właściwie w do- 
tychczasowćm jćj pojmowaniu.

W drugiej kategoryi uwydatniono dział, zazwyczaj do­
tychczas dosyć zaniedbyw any, mianowicie, h i g i j e n ę  w s t o ­
s u n k u  d o  t e c h n i k i  i r z e m i o s ł ;  przedstaw iono więe 
tutaj w osobnych grupach: m ieszkanie (10), rozm aite sposoby 
zaopatryw ania m iast w wodę i osuszanie tychże (21, 22), 
dalćj: oświetlanie, opalanie i w entylaeyję (23, 24).

T rzecia kategoryja w luźnym na pozór zw iązku pozo­
staje z higijeną. Spotykam y się tu z przedmiotami, odnoszą- 
cemi się do o g ó l n y c h  s t o s u n k ó w  r o b o t n i k ó w  prze­
mysłowych i w iejskich (25, 27), górników  (26), służby ko­
lejowej, pogrzebowej (28, 18) itp . D ział ten jednak  w łaśnie 
dlatego je s t ważny, a przynajm nićj nie mniej w ażny od po ­
przednich, ponieważ wskazuje, do jak iego  stopnia higijena 
w kracza we wszelkie stosunki publiczne i ja k  wielce od n a ­
leżytego w prow adzenia w życie jć j przepisów zależne jest 
zdrowie i prawidłowy rozwój nie tylko rodzin, ale i m iast, 
gmin i wszelkich jednostek  spółecznych, ostatecznie zatem  i 
państw a. N iestety, na ten niezaprzeczony związek higijeny 
ze zdrowiem publicznem mało dotychczas zwracano uwagi; 
a  przecież pew ną jest rzeczą, że z plag trapiących ludzkość 
pod postacią „ p o w i e t r z a ,  głodu, ognia i w ojny£f przynąi- 
mnićj te dwie pierwsze, zależne niby to od „ przypadku, “ n ie  
inaczej i nie rycblćj usunąć się dadzą, dopóki przepisy  nauki 
nie wszelkie bez w yją tku  stosunki życia, czyli inaczej do­
póki ogólne przyczyny chorób nagm innych, zakaźnych i inne 
w pływ y zabójcze nie zostaną przez z d r o w e  u r z ą d z e n i e  
g o s p o d a r s t w a  s p ó ł e c z n e g o ,  jeżeli nie zupełnie stłu­
mione, to przynajm nićj sprowadzone do minimum.
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Nim przystąpim y do szczegółowego opisu grup i przed­
miotów wystawionych, chcielibyśmy podać w ogólnym po­
glądzie, w jaki mianowicie sposób w ystaw ę urządzono i ja k  
rozmieszczono i uszykow ano m ateryjał, zaiste ogromny i 
bogaty.

Cała w ystaw a zajmuje nie m ałą przestrzeń: 75 tysięcy 
metrów kw adr., k tó rą  na  dwie nierówne części dz id i tor 
kolei miejskiój. W łaściw y gmach w ystaw y znajduje się w czę­
ści północnćj na obszarze 11.500 metr. kwadr.; resztę terenu 
zajm ują liczne pomniejsze budynki. W spomnieliśmy, że cały 
m ateryjał sk łada się z 34 g ru p ; grupy te wszakze nie są 
bynajmniój rozmieszczone oddziałami, lecz ta k , ja k  tego w y­
m agała  w ygoda i względy praktyczne. Gdy zatem jed n a  
część grupy mieści się w budynku głównym, inne rozrzuco 
ne są często w budynkach i pawilonach osobnych.

Grupa pierw sza przedstaw ia w łaściw ą stronę n a u k o ­
w ą  h i g i j e n y  i t e c h n i k i  h i g i j e n i c z n e j .  To co w in ­
nych w ystępuje już jako  praktyczne zastosowanie um iejętno­
ści, tu przedstaw ia się jako studyjum  teoretyczne, poparte 
jednak  badaniami i spostrzeżeniam i. M ateryjał tej grupy mie­
ści się w głównym gmachu w ystaw y po stronie praw ej od 
frontu. Z budynków  osobnych należy do tej grupy między 
innymi p a w i l o n  m e t e o r o l o g i c z n y .  Tu można widzieć 
p iękny bardzo model obswatoryjum  meteorolog. G azety Mag­
deburskiej, a zarazem  nabrać w yobrażenia o technicznej stro­
nie tego rodzaju obserwacyj. Znajduje się tu bogaty zbiór 
baro- i termometrografów, anemometrów, term om etrów, hi- 
groskopów, aneroidbarom etrów  i w ogóle w szelkich przy­
rządów  używanych w nowoczesnćj meteorologii. Pom inąć nie 
m ożna bardzo praktycznie obmyślonego d e s z c z o m i e r z a  
m echanika F i i s s a ,  odznaczającego się przede ws z ystkiem  
tćm od innych tego rodzaju przyrządów , że przyrząd notu­
jący, połączony ze zbiornikiem na deszczówkę, za pomocą 
naczynia połączonego, nader wygodnie umieścić się daje 
w m ieszkaniu co znacznie ułatw ia badanie.

Do pierwszej grupy należy domek, w którym  państw o­
wy urząd zdrowia urządził dwie nader cenne pracowni" che­
miczne, mianowicie pracow nię do badania pokarm ów i drugą 
do badania chorób zakaźnych i desinfekcyi. Ze stanow iska 
naukow ego biorąc, są te pracownie praw dziw ą perłą  w ysta ­
w y, jakkolw iek  sposób ich umieszczenia pozostawia wiele do 
życzenia Ogólny tylko w tćm  miejscu dając pogląd wspo­
minamy, że na  ścianach wystawiono tu niesłychanie ważne 
t a b l i c e  s t a t y s t y c z n e ,  w których za pomocą odm ipnnych 
barw uwidocznione są  w y k a z y  ś m i e r t e l n o ś c i  o g ó l -  
n ć j ,  c z ę s t o ś ć  p o r o d ó w ;  dalćj, ś m i e r t e l n o ś ć  s z c z e ­
g ó ł o w a  u d z i e c i :  w pierwszym  dniu życia, w pierw szych 
3ch dniach życią, w pierwszym  tygodniu, w pierw szych 2ch 
tygodniach, w pierwszym  miesiącu, w pierwszych 6 m iesią­
cach, nakoniec w 1 roku; wszystko to na podstawie przecię­
tnego obliczenia z la t trzech. W przedsionku, dzielącym do­
m ek ten na dwie połowy, porozwieszano tablice w ykazujące 
również graficznie ś m i e r t e l n o ś ć  w c h o r o b a c h  z a k a ­
ź n y c h  (w suchotach płucnych, błonicy, durzę, płonicy od rze 
i krztuścu), m ianowicie odnośnie do 70 większych m iast n ie­
mieckich, oraz k ilka zagranicznych, a to w latach od r. 
1877— 1881. Nie pominięto tu  także i własności gruntu, cho­
ciaż w niektórych m iastach umyślne dopiero w tym  celu 
m usiano zarządzić wiercenia i badania. Podano także ś r e- 
d n i ą  c i e p ł o t ę  i ś r e d n i e  c i ś n i e n i e  p o w i e t  r z a  w k a ­
żdej miejscowości. Jak  cennym i ważnym dla nauki jest po­
dobny m ateryjał statystyczny, w ykazyw ać zdaje się rzecz

zbyteczna. Powrócim y jeszcze w części szczegółowej do tych 
pracowni.

G r u p a  d r u g a  mieści się także w zabudowaniu głó- 
wnem, tuż w bezpośrednićm  sąsiedztw ie grupy pierwszćj i 
obejmuje p o k a r m y .  W osobnym budynku natom iast umie­
szczono k u c h n i ę  l u d o w ą ,  kom pletnie funkcyjonujacą, a 
więc zaopatrzoną w cały rynsztunek kuchenny. Jest tu także 
piękny dom tow arzystw a „carne p u r a u ze szkołą kucharską, 
oraz cała grupa pawilonów z kakao, herbatą, nabiałem i w o­
dą selterską.

Grupy: trzecia, czw arta, p iąta  i szósta odnoszą się do 
p i e l ę g n o w a n  a ,  w y c h o w a n i a  i k s z t a ł c e n i a  d z i e ­
c i. W zabudowaniu głównem pomieszczono z tej grupy całą 
kolekcyje ław ek, używanych w szkołach. Z zabudow ań oso­
bnych wymienić należy w z o r o w y  (normalny) b u d y n e k  
s z k o l n y  Dr a  B a g i ń s k i e  g o  z calem urządzeniem , nie 
pozostawiającem  chyba nic do życzenia n a d to , że jest nieco 
za zbytkowne! Drzwi (podwoje) w klasie są tak  urządzone, 
że z łatw ością otw ierają się na w ew nątrz i zewnątrz, co 
ze względu na niebezpieczeństwo pożaru jest ulepszeniem 
ważnem . I  do tej grupy jeszcze powrócimy.

W  grupach 8, 9 12, pomieszczono z a k ł a d y  d l a
u b o g i c h ,  l e c z n i c e ,  z a k ł a d y  k a r n e  i p o p r a w c z e .  
Szczególnie ze znakomitemi m odelam i wy stąpiły tu ministe- 
ryja, a  św iadczą one chlubnie o postępie, jakiego na tern 
polu dokonano w bieżącćm stuleciu. W grupie 10 i 11 są 
wzory, rysunki i modele d o m ó w  p r y w a t n y c h  i b u d y n ­
k ó w  p u b l i c z n y c h .  Jest tu także osobny budynek z wszel­
kiego rodzaju wzorowemi urządzeniam i.

Grupy 13 i 17 reprezentu ją  h i g i j e n ę  o g ó l n ą ,  c h o ­
r o b y  p o s p ó l n e ,  p o m o c  d o r a ź n ą  w p r z y p a d k a c h  
n a g ł y c h ,  p i e l ę g n o w a n i e  c h o r y c h ,  s ł u ż b ę  l e k a r ­
s k ą ,  w o j s k o w ą  l ą d o w ą  i m o r s k ą  i wszelkie środki na­
rzędzia i urządzenia z temiż działam i w zw iązku będące. 
G rupy te, czego nie trudno się domyśleć, nastręczają nie 
m ałą sposobność do studyjów.

W grupie 18tej mieści się s ł u ż b a  p o g r z e D o w a  w 19 
w e t e r y n a r y j a .  Szczególniej uw agi godnym  jest p a w i l o n  
do p a l e n i a  z w ł o k ,  zbudowany bardzo gustownie, w stylu 
poważnćj kaplicy Użyto tutaj pieca konstrukcy i S i e m e n s a ,  
takiego samego ja k i jest w użyciu w Gotha od r. 1878. 
Palenie zwłok— oczyv,iscie zw ierzęcych— przedsiębranem  by­
wa k".ka razy na tydzień, a  odbyw a się jedynie działaniem  
gorącego powietrza. Trudno dopraw dy uwierzyć, ja k  gw ał­
towne jest to dzialauie, dość jednak  powiedzieć, że z trum ny 
cynkowćj po czterech minutach nie pozostaje ani śladu! Utle­
nianie jest tak żywe, że gazy cuchnące w cale się nie w y­
tw arzają, o niemilćj więc woni w pobliżu pawilonu n i e m a  
mo wy.

W  grupach 20— 24 przedstaw iono h i g i j e n ę  w z a ­
s t o s o w a n i u  do r o  b ó t  p u  b l i c z  n y  ch,  jakoto: budowy 
ulic i dzielnic, zaopatryw ania w w odę m iast i osuszania 
tychże, niemuićj opalania ośw ietlania i przew ietrzania. P rzy ­
rządy do opalania i wentylacyi m ieszczą się w samym środ­
ku budynku głównego w ystaw y. N atom iast wzory i próby 
kanalizacyi umieszczono po za budynkiem  nad stawem. 
Szczególniej uw agi godny jest f i l t r  p o m y s ł u  G e r s o n a  
z Ham burga. W oda przechodzi tu ta j, p a r ta  siłą m aszyny pa­
rowej, do zbiornika umieszczonego w pewnej wysokości, 
zkąd spływ a naczyniam i połączonemi, w których umieszczone 
są gąbki nasycone garbnikanem  żelazowym. Jest to filtr 
przygotowawczy, którego rury  żelazne m ają po D50 m. w y­
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sokości a  12 cm. średnicy. Z tąd  podnosi się znów woda ru ­
ram i o połowę krótszem i do drugiego zbiornika, z którego 
spływ a dopiero do właściwego filtru, wielkiego kotła żela­
znego, napełnionego od góry piaskiem  i żwirem, od spodu 
garbnikanem  żelazowym i dużymi kaw ałkam i pomeksu.

W  grupach 25— 28 mieszczą się najrozm aitsze urzą­
dzenia, odnoszące sic do b e z p i e c z e ń s t w a  w f a b r y k a c h ,  
n a  o k r ę t a c h ,  w ż u p a c h  i k o p a l n i a c h ,  w służbie ko­
lejowej, ziemiańskiej i przemysłowej.

Grupa 30— 33 przedstaw iają s ł u ż b ę  p o ż a r n ą  i n a ­
leżycie zorganizow aną pomoc w razie wylewu wód, w ybu­
chów, pożaru itp, k lęsk  publicznych.

W spomnieć też należy, że nadeszły na  w ystaw ę od 
autorów, nakładców , stowarzyszeń, władz i osób pryw atnych 
rozm aite cenne dzieła, które w dosyć poważnej cyfrze 3.000 
numerów reprezentują najnow szą literaturę poszczególnych 
działów w ystaw y. Nie zapomniano także i o sporządzeniu 
dokładnego katalogu tej podręcznej biblijoteki dla użytku 
zwiedzających.

Na tern kończymy ogólny przegląd w ystaw y berlińskiej, 
a przystępujem y do szczegółów. (C. d. n.)

V. Wiadomości statystyczne i ogólno-lekarskie.

* Od Dra K. R e i s s a  lekarza miejskiego i sądowego 
w Dukli otrzymaliśmy obszerny list, który dla braku miejsca 
zmuszeni jesteśmy podać tylko w streszczeniu:

W Nrze 30 P r z e g l ą d u  Le k .  zamieszczoną była kopija 
raportu Inspektora szpit. gal. do Wydziału krajowego o stanie 
zakładu p. Kubickiego dla regeneracyi krowianki. W przypisku 
tego dokumentu dodał Pan Inspektor, że w ostatnim czasie było 
kilka skarg, że krowianka przysłana z zakładu p. Kubickiego 
nie przyjęta się; nie mogąc sobie wytłumaczyć tej okoliczności, 
przypuszcza jednak p. Inspektor, że przyczyna musi polegać 
na niewłaściwem przechowywaniu rozesłanej krowianki.

Owóż Dr. Reiss sądzi, że powodem nieprzyjęcia się w wielu 
miejscach krowianki z zakładu p. Kubickiego jest rozselanie jej 
nie w fiołach, jak to bywało, kiedy krowianki dostarczał Dr. 
Lech, lecz na kostkach; że w porze letniśj krowianka zbierana 
na kostki jest nader nietrwałą, w onczas kiedy w fiołach po 
roku bywa jeszcze dobrą. Dr. Reiss przychodzi w końcu do na­
turalnego wniosku, że w celu zapobieżenia skargom na nieprzyj- 
mowanie się krowianki, należałoby ażeby p. Kubicki rozsyłał ją 
nie na kostkach lecz w fiołach.

S t a t y s t y k a  e p i d e mi j .  W tygodniu od 6— 11 sier­
pnia umarło według obliczenia na rok i 1000 mieszkańców w Kra­
kowie 24,8. Z odry umarło O (2 z. t .) ; z błonicy 1 (1 z. t.); 
z czerwonki 2 (2 z. t .) ; z zimnicy 0 (1 z. t.). W Londynie umarło 
z ospy 1 od 29 lipca do 4 sierpnia, leczyło się w szpitalach 53, 
świeżo zapadło 8. W Birminghamie, Murcyi, Granadzie i Lisbo- 
nie umarło 1 w Petersburgu, Warszawie i Filadelfii po 3, 
w Roterdamie i Paryżu po 8, w Maladze 9, w Pradze 15, 
w Nowym Orleanie 17, w Madrasie 24. Z dum osntkowego 
umarło w Amsterdamie, Londynie i Granadzie po 1, w Warsza­
wie i Saragosie po 2, w Walencyi 3, w Petersburgu, Maladze i 
Murcyi po 4. Z  choleryny umarło w Walencyi 1, Baltimore 2, 
w San Francisco 3, w Kalkucie 50, w Bombaju 14, w Aleksandryi 
1. W Warszawie doniesiono od 2 1 — 28 lipca o 463 przypadkach 
chorób zakaźnych, o 51 przypadkach duru brzusznego, 21 duru 
osutkowego, 82 duru powrotnego, 16 odry, 6 płonicy, 24 błoni­
cy, 207 czerwonki, 8 róży, 16 błonicy.

S t a t y s t y k a  ś m i e r t e l n o ś c i .  W  tygodniu od 29 lipca 
do 4 sierpnia umarło według obliczenia na rok i 1000 mie­
szkańców: w Krakowie 22 ,6 ; w Warszawie 49,6; w Poznaniu 
2 4 ,4 ;  w Wiedniu 26 ,2 ; w Budapeszcie 36 ,4; w Pradze 31,2; 
w Tryjeście 31,2; w Berlinie 32 ,8 ; w Wrocławiu 34,4; w Gdań­
sku 25,0; w Mnichowie 40 ,3; w Kolonii 26, 2;  w Dreźnie 27,0; 
w Lipsku 24,7; w Bazylei 30 ,5 ; w Brukseli 26,4; w Amster­
damie 26 ,4 ; w Hadze 25 ,6; w Paryżu 22 ,1; w Londynie 19,3;

w Kopenhadze 22,8; w Stokholmie 25,2; w Chrystyjanii 21,3; 
w Petersburgu 28 ,0 ; w Odesie 56 ,4 : w Rzymie 26, 6;  w We- 
necyi 27,1; w Bukareszcie 32,0; w Lizbonie 27,1; w Aleksandryi 
33,8; w Nowym Xorku 47,8; w Filadelfii 34,6; w Bombayu
26,6; w Madrasie 31 ,3 , J ,  B .

VI. Wiadomości bieżące.
* Kraków 23 sierpnia. Reskryptem p. Ministra. Oświaty 

z d. 16 b. m. 1. 15153 , Dr. Walery J a w o r s k i  potwierdzony 
został jako docent prywatny chorób przewodu pokarmowego 
w Uniwersytecie Jagiellońskim

* W Nrze 31 Przeglądu Lek. przytoczyliśmy wynik 
rozbioru materyjalów spożywczych, dokonanego przez Girarda w 
Paryżu. Siusznyby mógł spaść na nas zarzut, że rozbiór ten
nie ma dla nas bezpośredniego znaczenia gdyż sprowadzamy 
z Paryża mało spożywek. Obecnie mamy pod ręką relacyję 
Dra Dunina-Wąsowicza, przedłożoną magistratowi lwowskie­
mu, z której dowiadujemy się, że dokonał on w r. 1882 che­
micznego rozbioru 1.109 próbpk materyjałów spożywczych i 
otrzymał następujące wyniki: z 79 próbek wina białego 8 było 
samorodnych, reszta mięszaniną win najgorszych gatunków, 1 
zawierała domieszki szkodliwe zdrowiu. Na 102 próbek wina 
czerwonego 2 były dobre, reszta mięszaniną win poślednich, za­
farbowanych czernicami, morwą, w 2ch przypadkach fuksynem. 
Wszystkie 39 próbek wódki zawierały fuzel, w 7 było 5°/0 
fuzlu; 34 próbek rumu byty sztuczne, fuzlowe, 3 zaprawione
octem drzewnym. 12 próbek piwa okazały się złe, jednak bez
domieszek przetworów szkodliwych. Śmietanka okazała się nie- 
zbieranem mlekiem; na 19 próbek 8 zawierało domieszkę mąki, 
2 białka. Na 179 próbek mleka 8 tylko niezłych, reszta rozwo­
dnione, czasami z domieszką sody, boraksu lub potażu. Z 27 
próbek masła 25 zjełczalycb, do 2ch dodano ziemniaków. Serów 
było 13 próbek, z tych 5 zgniłych. Wszystkie próbki kawy były 
złe; próbki octu również były złe, a 1 na 12 zawierała domie­
szkę kwasu siarkowego. Na 32 próbek mąki 9 było stęchlych, 
a na 7 pieczywa jedna zupełnie sfałszowana. Na 39 prób cu­
krów 7 było zabarwionych aniliną.

Z przytoczonej relacyi Dra Dunina-Wąsowicza przekonywa­
my się, że krajowe materyjaly spożywcze prawie nie są u nas 
fabrykowane; natomiast ze smutkiem dowiadujemy się, że są one 
złe i zepsute: ser zgniły, mleko rozlane wodą, masło zjełczałe, 
mąka stęcliła itd. Usuwamy zgniliznę z ulic, podwórców, mie 
szkań; chwalebne te zabiegi należy poprzedzić usunięciem zgni­
lizny z naszego stołu. Spożywcy winni być osłonięci prawną 
opieką przed niesnmiennością trujących i wyzyskującycn dostawców.

* Dr. N o r r i s  usiłował udowodnić, że we krwi, obok 
znanych ciałek czerwonych i białych, istnieje trzeci ich rodzaj. 
Dr. Hart krytykuje ten wynalazek, jakoteż i doświadczenia na­
ukowe Dra Norris; utrzymuje on, że odczynniki użyte przez 
tego badacza (wyskok czysty, kwas osmowy, chlorek sodu) dzia­
łają niszcząco na czerwone ciałka krwi, które zamieniają się 
w ciałka bezbarwne, uznane przez Dra Norris za osobny rodzaj 
ciałek krwi. (L e  Progres m edical Nr. 31).

* SibirsJcaja G azeta  (z 3 lipca) donosi, że w Zachodniej 
Syberyi na 3,145.373 mieszkańców jest 47 szpitali, mieszczą­
cych tylko 1734 łóżek; lecz z tej liczby należy odliczyć 31 
szpitali, mieszczących 1261 łóżek, przeznaczonych wyłącznie dla 
wojska i więźniów. W Tobolskiej gubernii przypada 1 lekarz 
na 60.000 mieszkańców.

* Rada zdrowotna m. Kijowa uchwaliła, w razie wybuchu 
cholery w tem mieście, odkryć kilka szpitali czasowych, z na­
stępującym personalem: 1 lekarz kierujący, lekarze pomocniczy 
po 1 na 20 łóżek, zakonnice po 1 na 10 łóżek. Lekarze do­
staną po 5 rsr. dziennie. Przy aptekach zaprowadzone będą de- 
żury lekarskie, którym miasto da całkowite utrzymanie i 3 rsr. 
dziennie. (Zarict, 17 lipca).

* K ijew la n in  (17 lipca) donosi, że aptekarze kijowscy 
oświadczyli Radzie zdrowotnej, że w razie wybuchu cholery 
w Kijowie, dadzą bezpłatnie mieszkanie i stół lekarzom deżur- 
nym, i wydawać będą lekarstwa z 25 °/0 rabatem.

* Dr. G r a  e m e badał sprawę najlepszego sposobu wie­
szania : doszedł on do przekonania, że należy mocnym stryczkiem 
przewiązać szyję poniżej krtani i ciągnąć szybko skazanego do 
góry; w tych warunkach śmierć ma nastąpić bez bólu. Dr.
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H a m m o n d  próbował pod okiem dwóch kolegów wieszać sa­
mego sieb ie: z początku poczuł ogólne palenie i mrowienie od 
dołu do góry, wzrok pokryła mgła, w uszach powstał szum, 
świadomość utrzymywała się, lecz po 80 sekundach nic już nie 
czuł. [L’Union med., 12 lipca).

* Według nadesłanych nam wykazów do d. 14 sierpnia ba­
wiło gości kąpielowych w S z c z a w n i c y  2487, w C i e p l i ­
c a c h  8142, w G i e s s h i i b l u  249.

* Ć a s o p i s  l e k a r u v  ć. (Nr. 33) donosi, że prof. 
T o m s a z Kijowa mianowany został profesorem czeskiego W y­
działu lekarskiego w Pradze.

* W Cambridge wkrótce otwartą będzie katedra ogólnej 
patologii; profesor wykładający ten przedmiot zrzeknie się wszel­
kiej praktyki, natomiast dodanem mu będzie kierownictwo od­
działu klinicznego, w celu nadania jego poszukiwaniom więcśj 
praktycznej wartości. [The Lancet, 14 lipca).

* Pod wpływem zarzutu, jakim cala Europa obciąża An­
glików, że sprowadzili cholerę do Egiptu, lekarze angielscy burzą 
wszystkie obecne poglądy na sprawę powstawania i szerzenia 
się cholery z widoczną tendencyją zrzucenia z siebie winy. Dr. 
C u n i n g h a m  naczelnik władzy sanitarnej w Indyjach angiel­
skich odczytał rozprawę w Epidemiological Society zatytułowa­
ną: C h o r o b y  z a k a ź n e  w i n d y j a c h ;  autor utrzymuje, 
że pojęcia nasze, jakoby cholera była chorobotwórczym produ­
ktem delty Gangesu, są sprzeczne z tem, co poucza obserwacyja 
na miejscu; że błędem jest, jakoby człowiek przenosił zarazę 
z miejsca na m iejsce; a jako dowód ma służyć fakt, że jeśli 
w karawanie wybucha cholera, to zapada na nią nie więcej osób 
lak w każdem innem miejscu; również jeśli jaki kraj nawiedzi 
ta zaraza, to znaczna ilość miast pozostaje wolnych od niej, co 
byłoby niemożebnem, gdyby człowiek roznosił cholerę, gayź sto­
sunki między miastami nie ustają. Jako proste następstwo tych 
pojęć angielskich jest zbyteczność kwarantany. Przekonanie Dra 
Cuninghama jest w stanie wywołać wątpliwości, przekonać ni­
kogo nie zdoła. Dla czegóż autor nie powiedział swego zdania, 
jak on rozumie sprawę szerzenia się cholery ? W tym duchu za­
mieszcza artykuł The Lancet. (L e  Progres medical, Nr. 31).

A r ty k u ły  o ry g in . m ie szczą c e  się  w czttNupiuuaacti 
leU . p o ls k ie li :

W Gazecie Lekarskiej Nr. 33: I. R u p p e r t a :  Dwa 
przypadki przemieszczenia trze w wrodzonego, oraz teoryje po­
wstawania tego zboczenia. —- II. K r a m s z t y k a :  Z panoramy
własnego oka. (Dok.) III. N e n c k i e g o  i R a k o w s k i e g o :  
Rozbiór chemiczny wyciągu słodowego z browaru we wsi Wi- 
niary pod Kaliszem. —  W M edycynie  Nr. 32: D o b r z y  -
c k i e g o : Spostrzeżenia nad działaniem kairynu (c. d.).
K o r  e s  p  o i u l  e t i c i / j  a  R e d u k e y i  i  A d n i i n i s t r a c y i ,

Dr. U. W Lublinie. Otrzymaliśmy; załatwimy po wakacy- 
jach. „Przegląda od Igo września zaczniemy wysyłać.

W  zastępstw ie redak to ra : Dr. A. Kwaśnicki.

najobficiej 
alkaliczna woda mineralna

S M Z R W IO W A .
napój oszeźwiający stołowy,

skuteczny bardzo na kaszel w chorobach szyi 
katarach żo łądka i pęcherza.

P A S T Y L K I pektoralne i do trawienia.
Henryk Mattoni, Karlsbad (Czechy).

K O N K U R S .

Celem obsadzenia posady lekarza miejskiego w Otyni, 
miasteczku położonem w powiecie Tłumackim przy stacyi kolei 
Lwowsko-czerniowieckiej rozpisuje się konkurs z terminem do 
ostatniego Sierpnia 1883 r.

Lekarz ma być Drem medycyny, gmina wyznacza rocznej 
pensyi 200 złr. w. a.

Nadmienia się, że raz na miesiąc odbywa się tutaj zna­
czny jarmark na bydło, w miejscu jest fabryka machin rolniczych 
a lekarz jest obecnie tylko jeden— i to patron chirurgii.

Ubiegający się o tę posadę zechcą wnieść swe podania 
do tutejszej Zwierzchności gminnej z przytoczeniem gdzie i przez 
jaki przeciąg czasu jako lekarze praktykowali.

Zwierzchność gminna m iasta Otyni.
(Podpis nieczytelny).
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Aby Etykieta i wycisk korkowy
były jak  obocznie wskazano Ęff 

n a le ż y  u w a g ę  zw ra c a ć .

MATTONfs
giesshUbler

ZAKŁAD W O DO LECZN ICZY we LW OW IE (w K ise lce );/

m przyjm uje chorych na m ieszkanie z znpełnem zaopa- 
ju trzeniem jakotóż tylko dochodzących dla leczenia się, uj 
nj k tóre się odbywa rano od 6 do 8mćj i popołudniu od oj
y] 4  do 6tćj godziny pod nadzorem  lekarza Zakładu, ir.
ni h!

Podpisauy poleca Panom  Lekarzom  swe

P r z y r z ą d y  e l e k t r y c z n o - l e k a r s k i e
dla p rądu  tak  galwanicznego ja k  indukcyjnego z wszelkiem 
dodatkam i, ogniwa najrozm aitsze itd . przyczem pozwala sobie 

zwrócić uwagę na najnowszy

Przyrząd galwaniczny przenośny
według pomysłu Spamera zbudowany, a opisany i polecony 

w Nrze 31 Przeglądu lekarskiego z r. 1878.
Cenniki na żądanie przesyła gratis i franco.

Rudolf Kruger
fabrvkant przyrządów elektrycznych 

lśkarskich i telegrafów w Berlinie S. W.
R itte rs tra s se  57.

TA9IFMIECI W ydalają  go z pewnością

G ałeczki Secretan
(z wyciągiem świeżych kłębów pap ro tk i  z Wogezów).

Jedyny  środek ła twy do użycia i b aw ien ia ,  n esprawia- 
jący  ani n udność ' ,  a: ii kolek, ani  też rozdrażn ien ia  nerwowego, 
używany ze btałym skutkiem w szpita lach  paryskich.

Składy: W Paryżu Apteka F r ie d la n d ,  37 Avenue F r ied -  
land; w K rakow ie  w ap tekach  R edyka  i Trauczyńskiego.

„Gałeczki Secretan etanowią obecnie jedyny  p re p a ra t  prze- 
ciwtasiemcowv. nr k tórego dzielność można liczyć z pewnością ."

( L ’U nion medicale de P a ris  3 Ju ille t 1880.)
„Dokładnej czystości wyciągu paprotk i  zawdzięczamy s ta ­

łe  skutki o t rzym ywane w sz ńtalach  paryskich przez używanie 
Gałeczek Secretan, które  zas tępu ją  teraz  z korzyścią  inne  pre-  
pa ra ta  przeciwtasiemcowe."

(L e  P rogres m edical de P a r is  J u ille t 1880).
„Gałeczki Secretan nie sp raw ia ją  n igdy  rozdrażn ien ia  

nerwowego, jak ie  spostrzegamy często  przy użyciu Kusso, ko ­
rzen ia  g rana tow ca  a osobliwie g a rbn ikanu  pelle tierynu."

(G azette medicale de P a r is  10 A v r il  1880).

Nakładem  Towarayatwa lekarakiego krakow skiego. W drukarni U niw ersytetu Jagiellońskiego pod  zarządem  Ignacetro Stelola


