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1. Przypadek porażenia twarzy połowiczego obok 
nieczulity w zakresie nerwu troistego.

Postrzegał i opisał 
Dr. A ntoui Lachowicz w Warszawie.

Dnia 8 czerwra 1875 r. przybył do mnie po radę 
lekarską F. B., czeladnik fryzyjerski, wieku la t  17, wzro
stu  małego na swój wiek, lecz bardzo roztropny, opowia
da dokładnie swój stan.

Dotąd był zawsze zdrów a cierpienie obecne przy
pisuje następującym okolicznościom. Dnia 5 czerwca po
południu, przechadzając się za miastem, znużony położył 
się na ziemi, opierając głowę i górną częśó tułowia na 
kupie potłuczonych kamieni, przyczem prawa strona twa
rzy, spoczywała na podłożonem prawem ramieniu, dla 
ochronienia tejże od skaleczenia; w położeniu tem zosta
wał około godziny. Dzień był piękny, słoneczny, a kamie
nie suche. Tego dnia nie zauważył w sobie żadnej zmia
ny, lecz nazajutrz rano, przeglądając się w zwierciedłe, 
zdziwił się ujrzawszy, że prawa strona twarzy pełniejszą 
je s t  niż lewa i że usta były wykrzywione, to je s t  zbaczały 
ku stronie lewej. Żadnego zresztą bólu nie doznawał, ani 
przedtem, ani później. Nie uczuwał gorączki, ani jakiego
kolwiek niedomagania i miał swój zwykł* dobry apetyt.  
P oprzesta ł więc na podwiązan in twarzy chusteczką.

W trzy dni później przedstawił mi się z wszystkie- 
jn i  cechami porażenia twarzy połowiczego:

1. P rawa strona twarzy wydaje się szerszą i jes t  
pozbawioną wyrazu.

2. Prawa połowa czoła i brew prawa pozostają nie
ruchome, gdy odpowiednie części po stronie lewej m ar
szczy, podnosi lub opuszcza.

3. Powieka górna prawa opuszcza się dowolnie, cho
ciaż niezupełnie, a gdy kazałem choremu mocno ścisnąó 
powieki, to skurczenie zwieracza powiek było nierównie 
silniejszem po stronie lewej niż po prawej, co uwidocznia
ły fałdy u zewnętrznego kąta powiek, a jakich niedosta- 
wało po stronie prawej.

4. Prawe oko je s t  więcej wilgotne, bardziej poły
skuje niż lewe, a od dwóch dni łzawienie zawadza patrze
niu prawem okiem.

5. Koniec nosa nie zbacza ku żadnej stronie. Gdy 
poleciłem choremu rozdąó nozdrza, to prawe skrzydto po

zostało nieruchomem ; lecz gdy kazałem mu nosem silnie 
wciągać ’ powietrze, to obydwa skrzydła nosowe zbliżały 
się równo i miernie ku przegrodzie; siąkać mu trudno, 
p iaw a połowa nie wypróżnia się.

6. Prawy ką t  ust jes t  nieco opuszczony ku dołowi, 
lewy przeciwnie uniesiony ku górze. Zboczenie to staje 
się widocznipjszem, gdy chory mówi lub się śmieje, gdyż 
wtenczas usta układają się w linii ukośnej. Chory nie mo
że gwizdać ani wymówić l i te ry O, ani zgłosek wargowych; 
próbował dnia wczorajszego zagraó na piszczałce, ale mu 
się to nie udało; z prawego kąta ust widać ślinę w nie
wielkiej ilości bezwiednie się sączącą, pluje z w ie k ą  t r u 
dnością, a przy jedzeniu musi często pokarm pal
cem popychać między zęby. Żuchwa prawa i prawa stro
na szyi wydają się pełrnejszemi, lecz nie widać żadnej czer
woności, ani chory nie uczuwa bólu przy połykaniu, lubo
użala się na małą sztywność w karku.

W  czuciu widoczne są również zmiany: Czucie na 
całej prawój połowie twarzy jes t upośledzonem, o czem 
przekonywał mnie chory, gdy wodziłem, ołówuiem po twa
rzy, a następnie zakłówatem go lekko szpilką.

Gdy się dotykało główką od szpilki spojówki oka i powiek, 
to uczuwał to po stronie prawej daleko niewyraźmej, niż 
no lewej. Jeszcze bardziej nieczułą jes t  błona śluzowa
nosa po prawej s tronie; gdy takową łechtałem piórkiem, 
cbory n.ie» objawiał żadnpgo przykrego uczucia; łechtanie 
zaś najlżejsze z lewej strony, drażniło go niewymownie i 
pobudzało do rozmaitych wykrzywiad twavzy.

Czucie na waigacb od strony prawej również je s t  
upośledzonem; gdy m u się podajf w szklance wodę do picia, 
zdaje mu się iż szklanka je s t  z prawej strony nadtłuczoną; 
bardziój jeszcze nieczułą jc-st błona śluzowa jam y ust, 
gdzie można dość mocno zakłówać szpilką bez sprawia
nia bólu.

Chory zauważył, że pokarmy wydają się mu niesma- 
cznemi po stronie prawej, gdy przeciwnie po lewej stronie 
dają mu smak naturalny. Język wysuwa na prostej zu- 

- pełnie l in i i ; smak zaś jest znacznie upośledzony po p ra 
wój stronie na boku i ku końcowi jeżyka; nie może roz
różnić posypanej na te miejsca soli od cukru, a z łatwo
ścią to rozróżniał lewą połową języka.

Koniec lęzyczka zbacza widocznie ku stronie lewej. 
Łuk podniebienia miękkiego przedstawia się również uko
śnie, to je s t  lewa strona stoi wyżej niż prawa. Przy do

li tykaniu ołówkiem naprzemian obydwóch połów języczka i
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podniebienia, uczucie je s t  mniej wyrażnem po stronie 
prawej niż lewej.

Węch w prawem nozdrzu jest  bardzo upośledzonym; 
po zatkaniu lewego nozdrza nie ezul zupełnie zapachu sil
nego kwasu octowego, z którym flaszeczkę trzymałem mu 
pod nosem.

Co do słuchu, nic. uwagi godnego nie zauważyłem. 
Toż samo i co do wzroku, jeżeli prawe oko poprzednio 
z łez osuszy.

Prócz zjawisk wyżej opisanych, czuje sio B. zupeł
nie zdrowym i ani umysł, ani pamięć, ani rozsądek by
najmniej nie są upośledzone, owszem zrobił na mnie wra
żenie młodzieńca bardzo roztropnego i z pojęciem bystrem. 
Miałem więc przed sobą chorego z porażeniem mięśni 
twarzowych, zaopatrywanych gałązkami nerwu twarzowego.

Naprzód wykluczyłem w myśli jakiekolwiek cierpie
nia mózgu, jako przyczynę tego bezwładu, a to opierając 
się na wywiadach i uwzględniając okoliczności towarzyszą
ce powstawaniu tfij choroby. Nadto wiadomem jest, iż 
dwa przypady. których w obecnym przypadku nie ma, 
wskazują przedewszystkiem na pochodzenie bezwładu tw a
rzowego środkowe; 1) ograniczenie przedewszystkiem bez
władu do czynności oddechowej, ,.eo widocznem je s t  g łó
wnie na mięśniach do owej czynności dopomagających, 
jako to mięśniu podnoszącym skrzydło nosa i kąt ust, ja -  
koteż m. policzkowym, dalej pozostaje nienaruszoną zdolność 
do odruchów; powtóre objawy bezwładu widoczne są nie- 
tylko w zakresie n. twarzowego, lecz rozprzestrzeniają się 
mniej lub więcej i na inne nerwy mózgordzeniowe, a n a 
wet następuje porażenie w tych ostatnich wybitniej mż 

* w nerwie twarzowym.
Prócz porażenia ruchu i mimiki twarzy, zależnych 

od siódmej pary, mamy tu nadto szereg cierpień, wska
zujących nam równoczesne porażenie piątej pary, a m ia 
nowicie: upośledzenie czucia w skórze twarzy, powiek, 
warg, w spojówce oka, błonie śluzowej ust i nusa, na j ę 
zyku, podniebieniu miękkiem. języczku.

Wprawdzie większość autorów, którzy o bezwładzie 
twarzowym pisali (Friedreich, Cli. Bell, Montault, Lan- 
douzy, Komberg, Bernard i inni), s tara ją  się wszystkie 
j rzypady odnieść wyłącznie do bezwładu tylko nerwu twa
rzowego.

I tak brak czucia w skórze twarzy może według 
nich pojawić się wtedy, jeżeli przyczyna, wywołująca pora
żenie, np. skaleczenie/^podzialaU na nerw twarzowy w miej
scu, gdzie doń już liczne gałązki n. troLtego się przyłą
czyły. Wszyscy aj* li przyznają, że w bezwładzie gośćco
wym n twarzowego czucie jest nienaruszonem.

Upośledzenie węchu tłumaczą tem, że wciąganie 
powietrza przez nos je s t  utrudnionem, a przez wstrzymanie 
odpływu łez do nosa jego błona śluzowa suchą.

W opisanym przypadku bacząc na zupełny brak wę
chu z prawej strony, chociaż chory mógł wciągać powie
trze nosem; jako też na biak  odruchów przy łechtaniu i 
drażnieniu błony śluzowej nosa, nie mogę się zadowolić 
tem tłumaczeniem, lecz przypuścić muszę, iż tu nerw sito
wy pochodzący od nerwu nosorzęskowego był porażonym.

Zwróciwszy zaś uwagę na to. że brak czucia w skó
rze czoła i powieki górnej zaopatrywanych odnogami n. 
czołowego (u . fro n ta lis ) wskazuje na porażenie tegoż ner
wu, jak równie, że brak czucia w spojówce w skórze ze
wnętrznego kąta oka i w mięśniu obwodowym oka po
chodzi od porażenia nerwu łzowego, to przyznać musimy, 
że cala pierwsza gałęź nerwu troistego tj. oczna, począw
szy od wj-jśeia z czaszki chorobowo dotkniętą  została.

Brak czucia w skórze policzka i skroni, pochodzi 
od porażenia nerwów, wychodzących z drugiej gałęzi n. 
troistego, górnoszczękowego, a mianowicie nn. sprzężnych.

Porażenia zaś nerwu językowego, wychodzącego z trze
ciej gałęzi dolnoszczękowej, dowodzi nam brak czucia i 
smaku na przedniej i bocz m a  prawej części języka; jako- 
też porażenie łuku podniebienia miękkiego i nieczułość 

t błony śluzowej jam y ustnej.
Longet dowiódł, że nerw językowy przewodniczy za

razem i smakowi, a Lisfranc zauważył, że po wyjęciu 
części szc/ęki dolnej, przyczem i kawałek nerwu językowe
go odcięty został, chory utracił smak w odpowiedniej po
łowie języka. Komberg uważa to za charakterystyczne 
w porażeniu nerwu troistego, jeżeli brak czucia objawia 

; się nietylko w skórze, ale i w błonie śluzowój policz
ka, jak to władnie jest u naszego, chorego.

Wszystko to razein zestawiwszy, uważałbym t łu m a 
czenie odnoszące przerzeczone zjawiska w zakresie czucia 
ogólnego i zmysłów li tylko do bezwładu nerwu twarzo
wego za naciągnięte; lecz równocześnie muszę przypuścić i 
porażenie znacznej liczby gałązek pochodzących ze wszy
stkich trzech gałęzi nerwu troistego, z tej samej przyczy
ny, to jest oziębienia rozgrzanej twarzy. Równoczesne ta 
kie porażenia obwodowe piątej i siódmej pary je s t  zjawi
skiem dość rządkiem ; w literaturze znajdujemy wprawdzie 
opisywane podobne przypadki, lecz zawsze tam było g łó-  
wnem porażanie piątej pary, a zjawiska porażenia siódmej 
pary mniej lub więcej i jakby tylko występowały ubocznie

\ (patrz H a rd y  et B eh ier  T r a it i  de patholog. in t. tom III.
pag. 757). Federici (SuU ’abolizione d d fg k s tó  nelle p a -  
ra ly s i d ; senso e d i moto della facoia) badając dwa przy
padki ośrodkowego, jednostronnego, guśćcoivego porażenia 
nerwu twarzowego, zauważył przy ścisłem badaniu cyr
klem Weberowskim, że uczucie w skórze na twarzy było 
upośledzone i sądzi, że objaw ten przy dokładniejszem 
badaniu częściśj się napotka, niż to dotychczas bywało. 
Z powodu, że gałązki nerwu twarzowego i troistego w twa 
rzy częste tworzą zespolenia (anaslom oses), a gałązki koń
cowe obydwóch nerwów nawet w jednej i tej samej leżą

5 pochwie, niema nic dziwnego, że cierpienie gośćcowe na
oba razem działać może, i zaprawdę nie pojmuję, dlacze- 
goby nerw twarzowy miał mieć wyłącznie smutny przy 
wilej na porażenie pod wpływem zimna i wilgoci.

Lekka sztywność w szyi, widoczny wpływ wilgoci 
z ziemi, przy braku innej przyczyny, jakoteż rychłe wy- 

, zdrowie me, przemawiają za pochodzeniem gośćcowem ni
niejszego cierpienia.

Ze wszystkich znanych mi z li teratury  odnośnych 
przypadków, nie znam ani jednego, któryby tak dokładnie 
i w takich rozmiarach przedstawiał zmiany w czuciu i 
w niektórych zmysłach, jak  ten, który dla względnej jego 
rzadkości do wiadomości podaję. Brak czucia tak  wybi
tny w skórze, na języczku i miękkiem podniebieniu, jako
też na błonie ■'śluzowej oka, nosa i jamy ust. połączony 
z upośledzaniem węchu i smaku, nie może być skutkiem 
porażenia tylko nerwu twarzowego; należy zatem przy
puścić równocześnie i częściowe porażenie pary piątej, d la te
go też rozpoznałem: porażenie twarzy połowicze obok nie- 

i Czulicy w zakresie nerwu troistego gośćcowe, obwodowe.
Przebieg i leczenie streszczę w krótkich słowach; 

Poleciłem choremu postawić sobie za uchem w okolicy 
otworu rylco-sutkowego pryszczydło.

Dnia 10 czerwca. Małe polepszenie pod względem
1 czucia Spojówka oka, błona śluzowa nosa i ja iny  ust, czu-
i j ą  lepiej dotykanie. Prawa połowa twarzy wydaje się nie

tak szeroką, oko prawe zamyka się lepiej. Zaordynowałem
mu napar kwiatu pomurnika.

Dnia l ig o .  Stan tenże sam. Powtórne pryszczydło_
D nia  13go. Ponieważ po drugiem pryszczydle nie 

było dalszej zmiany ku lepszemu, poleciłem postawić t r z e 
cie nieco poniżej.
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D n u  14go. Polepszenie widoczne, które odtąd po
stępuje z każdym dniem, czyli inaczej po każdem nowem 
pryszczydle. Policzek prawy nie wydaje się tak szerokim, 
powieki na obydwóch oczach zamykają się równie dobrze, 
i iałdy przy zewnętrznym kącie ócz są. z obydwóch stron 
równie wyraziste; gdy chory unosi brwi ku górze, to 
zmarszczki zaczynają pojawiać się i na prawej strome czoła; 
skrzywienie ust dotąd w jednakowym stanie; chory je 
dnak nie potrzebuje przy jedzeniu pomagać sobie palcem

Dziś spostrzegł po iaz piśrwszy, że spluwał swobo
dnie, i że udawało mu się gwizdać, chociaż nie mocno.

Siąka również bez trudności. Języczek, jako też luk 
podmebienny zawsze zbaczają? od linii prostej, atoli zdol
ne są do odruchów zwrotnych, kurczą się silnie, gdy ich 
dotykam ołów kiem. Polepszenie widoezniejszem jest co do 
czucia. Spojówka, błony śluzowe: nosa, jamy ust, języka, 
a także skóra piawcgo policzka odzyskały czucie prawi
dłowe; kłóeie szpilką w, różnych miejscach z prawej i le
wej strony chory u<zuwa jednakowo wszędzie, a nawet 
zdaje mu się, że wyraźniej ze strony pierwotnie c ierp ią
cej. Toż samo powiedzieć mogę co do smaku; cukier po
sypany na prawą i lewą część języka wywołuje smak prę
dzej z prawej strony.

Od wczoraj pokarmy nie dają już tego niedobrego 
smaku po stronie prawej co popr. edmo; w prawem noz
drzu powrócił węch, łzawienie ustało. Ogólny stan zdro
wia bardzo dobry. Ord: Inf. I .  arnicae c. Syr. ipecacuanbae-

Dn. 19. Czwarte małe pryszczydlo przed otworem 
usznym zewnętrznym. Skrzywienie ust zmniejsza się z dnia 
na dzień, ale zboczenie języczka bez zmiany.

Dn. 24. Linija prosta otworu ust wyrównywa się 
zupełnie, i gdy twarz jes t  nieruchomą, nie można domy
śleć się, że tu był bezwład twarzowy; lecz gdy chory za
cznie mówić lub śmiać się, widać jeszcze nieregularność, 
brak symetryi między obydwoma kątam i ust. Dołek w po
liczku prawym zaczyna się również lekko rysować.

P ią te  pryszczydlo za uchem, wewnętrznie z powodu 
lekkiej niedokrewnóSci liniatura ferii.

Dn. 30. Niema nowych zmian, prócz że dołek na
policzku prawym wyraźniejszym się staje, gdy się chory 
śmieje.

Dn. ‘2 lipca. Języczek i luk podniebienny wróciły do 
położenia prawidłowego; szóste pryszczydlo.

Dn. 6 lipca. Podczas śmiechu daje się ciągłe spo
strzegać mala niesyumtryja, mianowicie w kątach ust. Sió
dme i ostatnie pryszczydlo.

Dn. 9 lipca. Wyleczenie może być uważane za zu
pełne, gdyż tylko wpatrując się w chorego bardzo uwa
żnie i będąc świadomym tego co zaszło, można spostrzedz 
bardzo nieznaczną różnicę w symetryi obydwóch kątów 

"ust, gdy się choiy śmieje.
Kończąc, pozwolę sobie zwrócić uwagę na niektóre 

szczegóły:
1. że porażenie piątej pary trwało krócej, niż pary 

siódmej;
2. że ze zmysłów, jedynie zmysł słuchu był nieu- 

pośledzonym;
3. że brak czucia w języczku i podniebieniu mięk- 

kiem, jakoteż zboczenie ku strome prawej trwało uporczy
wie aż do końca trzeciego tygodnia;

4. że tak proste leczenie, jak pryszczydłami, oka
zało się skutecznem;

5. że nieznaczna różnica w ciepłocie i wilgoci mo
że przy usposobieniu osobniczem szkodliwie podziałać na 
ustrój

I] 0 wpływie nowszych sposobów7 leczenia ran 
na gojenie sitj tychże.

I

Podał Dr. A lfred  O balińsk i ,
operator w szpitalu św. Pazarza w Krakowie.

(Dokończenie .)
S

Wszystkich przypadków leczonych pizeciwgnilnie było 
30; z tych umarło 8 czyli 27°/0 t. j. odsetek śm iertel
ności' był w porównaniu z odsetkiem amputacyj leczonych 
od 1 8 7 0 — 1874 roku znacznie mniejszym, gdyż ostatni 
wynosił 33*3%.

Y o l k m a n n * )  miał na 51 amputacyj leczonyh  
< przeciwgnilnie 19 przypadków śmierci tj. 37-2%- a więc 

nawet gorsze wyniki, niż my przy dawnym sposobie le- 
) ożema ran; nadto Volkmann obliczając odsetki śm ierte l

ności pomija przypadki, w których amputowano z p o w o d u  
r o p n i o y ,  a więc liczy na 46 amputacyj 13 przypadków 
śmiertelnych czyli 2 8 3  °/0. Tym samym sposobem u nas 
obliczony odsetek wynosiłby tylko 18 ‘5.

Jakkolwiek podzielam zdanie tych autorów, którzy 
twierdzą, że cyfry otrzymane w statystycznych wykazach 
są bardzo zwodniezemi, jeżeli się nie dopierają na zna
cznej liczbie przypadków i to dobranych tak co do płci, 
wieku przyczyny chorobowej, sposobu operowania, sposobu 
leczenia itp., to przecież z drugiej strony przemilczeć nie 
mogę, że liczb tych nie trzeba brać tak ściśle i porówny
wać z sobą na ułanmi i jednostki — bo różnice na dzie
siątki zawsze już będą nam wykazywały jakiś wniosek, cho
ciaż w przybliżeniu prawdziwy.

I tak jeżeli przy oprawie ze zwykłej skubanki mieliśmy 
3 3 ’3 %  śmiertelności, przy oprawie przeciv,gnilniej 2 7 °/0, 
a przy leczeniu ran otwarłem nawet 20°/o , to nieda się 
zaprzeczyć, że obydwa te ostatnie sposoby dają odsetek 
znacznie niższy od pierwszego, co tern większej nabiera 
wagi, ile że stosunek ten znaleźliśmy prawie u wszystkich 
chirurgów, którzy o t :m pisali, jak V o l k m a n n ,  N u s s -  
b a u m ,  T b i e r s c l i ,  C z e r n y ,  A l b e r t ,  K r o n l e i n ,  B u 
ro w i inni.

Z liczb powyżej przytoczonych wypadałoby wnosić, 
że lćóźenia ran otwarte pod względem wypadku je s t  naj-  
odpowiedrnejszem. Zwolennicy tego sposobu leczenia 
twierdzą to kategorycznie, i' pokusili się nawet o do
wodzenie tego za pomocą tablic porównawczych, co wy
wołało między niektórymi tlu  urgami dosyć żwawą utarcz
kę. Jakkolwiek za mało mam doświadczenia, bo tylko o- 
partego na dziesięciu powyżej przytoczonych przypadkach, 
to jednak na podstawie i tego skromnego doświadczenia 
nie przemawiałbym za otwartem leczeniem i to pomimo, 
że wyniKi w moich przypadkach otrzymane powinny były 
mnie skłonić do wręcz przeciwnego zdania. Twierdzę zaś 
to dla tego. ponieważ gojenie się było połączone z dosyć 
znacznym odczynem, że brzegi ran bywały zaczerwienione, 
pokryte grubą warstwą strupów od zeschniętej ropy po
chodzących, a chorzy skarżyli się na ból w ranach, i jak 
to już wyżej wspomniałem, wyczekiwali z upragnieniem 
dnia, w którym rana miała być pokrytą jakąś oprawą. 
Przeciwnie przebieg ran leczonych w oprawie przeciwgnil- 
nrj był zupełnie in n y m : przedews/ystkiem kikut dobrze 
zaopatrzony daje 'Choremu większą swobodę i nie czyni 
go tak bardzo trwożliwym —  następnie mało który chory 
skarżył się na ból w ranie, co pochodzi ztąd, że gojenie 
się przebiega prawie bez odczynu —  brzegi nie są obrzę
kłe, skóra blada —  wydzielina jest skąpa, rzadka i mało

*j Samralung klin. Vortr. Nr. 9G.
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ropy zawierająca; gorączka przyranna była albo bardzo 
nieznaczną albo też zupełnie jej niebyło —  nieustawała 
zaś wcale i dochodziła do wysokiego stopnia tylko w tych 
przypadkach, w których amputowano już podczas ropnicy.

W ielką korzyścią oprawy przeciwgnilnej je s t  także, 
że można j ą  pozostawić długi czas n ie tkn ię tą ,  przez co 
rana pozostaje w spokoju i nie jes t  tak często drażnioną; 
muszę tu jednak dodać, że nigdy nie udało mi się tak 
długo oprawy pozostawić nietknię tą ,  jak to opisują inni 
autorowie; najdłużej pozostawiałem j ą  przy rozległych 
ranach n. p. amputacyjnych lub resekcyjnych przez dni 5, 
zazwyczaj zaś zmieniałem ją  co drugi lub co trzeci dzień, 
w m iarę przesączyny pokazującej się na zewnętrznej o- 
pasce.

Z chorób przyrannych postrzegałem kilka razy różę, 
r o p n i c y  z a ś ,  p o s o c z n i c y  i i n n y c h  n i e  p o s t r z e g a 
ł e m  w c a l e ;  wyrobiłem sobie jednak  to przekonanie, że 
oprawa przeciwgnilna nie chroni absolutnie od nich, zmiejsza 
tylko ad minimum warunki, w których ony powstawają, i są 
dzę, że żle służą oprawie przeciwgnilnej ci, którzy łącząc z jej 
pojęciem jakieś nadzwyczajne wymogi, twierdzą, iż szcze
gólne przypadki ropnicy byłyby się przy ścisłem zachowaniu 
tych wymogów nie wydarzyły. Tym sposobem bowiem od
straszają tylko od używania i jak największego rozpowszech- s 
nienia tej oprawy, która nie polega na żadnych jakichś 
nadzwyczajnych niby czarodziejskich przyprawach (hocus- 

pocas, jak się niektórzy przeciwnicy wyrażają), tylko na 
ściśle przestrzeganej czystości, dokładnym odpływie i od
rażeniu cieczy z rany się wydobywającej. Im  dokładniśj 
zadosyó czynimy tym warunkom, tem lepsze osiągamy re
zultaty. Albowiem i bez ścisłego trzymania się przepisów 
podanych przez samego Listra można dojść do bardzo do
brych, a nawet tych samych rezultatów; najlepszym tego 
dowodem jest  okoliczność, że gdy w ostatnich czasach po
psuły mi się wszystkie rozpylacze, służące do wytwarzania 
mgły karbolowej, zakładałem oprawy przeciwgnilne bez 
tychże, mimo to przebieg ran i gojenie tychże było ta -  
kiem, jak i w przypadkach, w których operowałem i opra
wiałem rany w mgle karbolowej. Postrzeżenie to potwier
dza także A lbert w Insbruku. W  takich jednak  razach 
należy przy zmianie oprawy spieszyó się, aby rana jak naj
krótszy czas narażoną była na działanie powietrza.

Z .drugiej strony mimo najściślejszego wykonania 
przerzeczonych przepisów nie mogłem w niektórych przy
padkach miiknąó róży lub obńtego ropienia. Ależ czy 
takie szczególne wyjątki m ają  obalić cały system, czy one 
przemawiają przeciw skuteczności tej metody ? Bynajmniej,  j 
bo tak jak  fabrykant wyrabiający tysiące preparatów do
brych tu i owdzie znajdzie braki, które nie szkodzą do- 
brej sławie jego wyrobów, tak  i szczególne nieudane przy- i
padki w leczeniu ran nie mogą zaprzeczać użyteczności J
metody, która zresztą pod każdym względem okazuje się '
wyższą od innych.

Metody przeciwgnilnej można prawie we wszystkich 
przypadkach użyć, jak tego dowodem są wyniki w osta- \
tnich czasach przez V o l k m a n n a ,  T r e n d e l e n b u r g a ,  \
A l b e r t a  i innych ogłoszone; w ogólności jednak potrzeba, '
aby cała okolica, na której znachodzi się r a n a ,  dala się i
objąć oprawą —  dlatego pojmuję użycie metody przeciw
gnilnej przy wycięciu jajników schorzałych (ovariotom ia) ;
przy operacyi wodniaka moszen ( hydrocdc), przy operacyi s
przepukdiny uwięzgniętój —  lecz nie pojmuję, jak  opra
wa ta  ma skutkować w operacyjach wykonanych w jamie 
ustnej, w pochwie lub t. p. Dodać jeszcze muszę, że dziel
ność i skuteczność jej objawia się przeważnie tam , gdzie 
mamy do czynienia z jam am i i ranami glębokierni jak  n. 
p. po przecięciu ropni, po wyłuszczeniu nowotworów, po >
wypiłowaniu kości w stawach (resectio), ranach am puta- i

cyjnych itp.; mniej widocznym jest skutek w ranach o po -  
wierzchni płaskiej; wcale zbyteczną, a nawet powiedziałbym 
powstrzymującą zabliźnienie jest ona w tych przypadkach, 
gdzie rana taka powierzchowna pokryła się już bu jną  
ziarniną. J a  przynajmniej postrzegałem to niejednokrotnie, 

l osobliwie przy leczeniu wrzodów podudzia uporczywych,
1 że ziarnina bujna przy dłuższem użyciu powyższej oprawy 

staje się b ladą,  wodnistą i ła two krwawiącą i sądzę, że 
przyczyna tego tkwi właśnie w za nadto siluem chemicz- 
nem drażnieniu wywartem przez kwas karbolowy. J u ż  sam 
Lister musiał tego doświadczyć, skoro do leczenia wrzo
dów podudzia i ran powierzchownych polecał rozczyn lub 
maść z kwasem borowym, jako mniej drażniącym. W po
dobnym celu może być użytym także rozczyn tymolu.

W  ostatnich czasach chciano w ogólności zastąpić 
kwas karbolowy w oprawach przeciwgnilnycb innemi ś ro d 
kami, lecz nawet najniebezpieczniejszy z nich rywal, kwas 
salicylowy, zaledwie dorównywa w swych skutkach kw. 
karbolowemu.

Z pomiędzy licznych odmian, jakich doznawała p ie r 
wotna przez L i s t r a  podana oprawa przeciwgnilna, zasłu
guje na wzmiankę opisana już powyżej odmiana T h i e r -  
s c h a .  Inni ( K l e b e r g  w O d e s s i e ,  Br y k )  połączyli n i e 
jako korzyści metody antyseptycznej z korzyściami lecze
nia otwartego, przeprowadzając sączki z głębi rany przez 
szczelną oprawę przeciwgnilną na zewnątrz, tak iż ciecz 
z rany się wydobywająca nie gromadzi się pod oprawą, 
lecz wprost dostaje się na zewnątrz, gdzie j ą  można w s tó -  
sownych naczyniach zbierać i odrażać. Jakkolwiek sam nie- 
mam pod tym względem doświadczenia, sądzę jednak, że 
sposób ten je s t  bardzo racyonalny.

W  końcu wypada mi poruszyć jeszcze jednę  okoli
czność, ważną osobliwie dla zakładów publicznych, m ia 
nowicie kwestyją kosztów; wielu bowiem autorów zarzuca 
przedewszystkiem oprawie przeciwgnilnej, że pociąga za  
sobą znaczny wydatek. Koszt ten byłby rzeczywiście z n a 
cznym, gdyby wszystkie przyrządy do tego potrzebne spro
wadzono z fabryk trudniących się wyrabianiem przyborów 
opatrunkowych; jeżeli się jednak postępuje tak jak  ja ,  
koszt wcale nie jest znacznym, bo nie wiele przewyższają
cym koszta zwykłej oprawy. J a  sprowadzam z fabryki t y l 
ko: protectiwe silk, catgut i watę salicylową; najważniej
szy zaś czynnik t. j. muślin karbolizowany (antiseptic gaze) 
wyrabiam sam, przyczem używane już a niebardzo zn isz
czone opaski mogą być po dokładnem oczyszczeniu na  no
wo m asą karbolową napawane i używane.

111. Oceny i wyciągi

Prof. Dr. H. K o h l e r :  Handbuch der physiologischen  
Therapeutik und Materia medica. Gottingen 1876. 8vo 

1336 str . Cena ‘21 marek.

W  obszernem tśm  dziele autor złożył dowody ogrom 
nej a wieloletniej pracy a zarazem zadziwiającej znajo
mości piśmiennictwa lekarskiego.

W dziejach farmakologii napotykamy dwie os ta tecz
ności —  dwie główne szkoły. Jed n a  z nich uważała n a u 
kę o lekach jako opis różnych środków lekarskich, zale
canych przez lekarzy w najrozmaitszych chorobach ludz
kiego ustroju. Do zbadania działania leków służyło jedynie 
spostrzeganie przy łóżku chorego. Spostrzegawczy ten spo
sób wprowadził w użycie potężny zastęp leków, o działa
niu których nagromadziło się mnóstwo aforystycznych 
mniemań, pod wpływem różnolitych układów nosologicz- 
nych, wypowiedzianych o skuteczności różnych leków w roz-
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maitych chorobach. Ogół tych m niemań stanowił przez 
długie czasy f a r m a k o l o g i j ą  p r a k t y c z n ą  inaczej zwa
ną  k l i n i c z n ą .  Z licznych przedstawicieli tej szkoły, po
cząwszy od czasów Hipokratesa, przytoczę t ut aj  B a r d a 
c h a ,  feo b e r n  1, eirn a, T r o u s s e a u  i P i d o u x .

Z tego spostrzegawczego toru zwrócił farmakologiją 
na  d n g ę  ścisłego doświadczenia i badania M a g e n d i e ,  
a  za mm E m m e r t ,  C b r i s f i s o n ,  O i i n a .  i inni Pod 
ich wpływem powstała f a r m a k o l o g i j a  f i z y j o l  o g i c z n a  
a l b o  d o ś w i a d c z a l n a ,  która szybko i równocześnie roz
wi a ł a  się z postępami chemii i tizyologii, w skutek li
cznych piać spóbzesnych zwolenników tego kierunku (Cl. 
Be r  n a r d, 8 1 a n n i u s. S c b i 1 f. B u clili e i m, K 011 i k e r, P  e 1 i- 
k a  n, y o i g t ,  M a r s h a l l  Ha l l ,  P a l e k ,  v o n  P r a a g ,  T r a u -  
li e, B o s e n t b a l ,  H e r m a n n ,  B e t z o l d ,  P r e y e r  i i nni )  
W edług  tej szkoły faimakologija, a raczej Jarmakodynamika, 
m a  się zajmować badaniem działania rozmaitych cial i 
czynników świata zewnętrznego na ustrój zdrowych zwie- 
lzą t ,  a po części tylko na ustrój człowieka, tudzież wy
kazaniem w jaki sposób zebiane na drodze ścisłego ba
dania wiadomości dadzą się zastósować do wyrównywania 
chorobowych zboczeń.

Dzieło K ó b l e r a  góruje nad wszystkiemi nowszemi 
podręcznikami faimakologn, napisanemi pod wpływem fi- 
zyjologieznego kieiunku ( B u c h h e i m a ,  S c h u c h a r d a ,  
S c h r o f f a ,  H u s e m a n n a .  B i n z a ,  N o t h n a g l a  itd.), o ile 
mieści w sobie jasne a umiejętne uzasadnienie wskazań i 
przeciwskazań leczniczych za pomocą wyników badań fi- 
zyjologicznego działania leków. A utor słusznie mniema, że 
doświadczalna faimakologija dostaicza niejako materyjału, 
który należy sprawdzić przy łóżku chorego; inaczej bowiem 
staje się umieję tną zdobyczą bez praktycznej dla lekarza 
wartości. Domaga cię też K., aby faimakologowie doświad
czalni nie ograniczali się do doświadczeń na zwierzętach 
czynionych, lecz aby byli lekarzami, którzyby w klinikach i 
szp ita la ih  sprawdzali działanie leków na ustrój chorego czło
wieka. Dopiero połączenie klinicznego spostrzegania z fi- 
zyjologieznem doświadczeniem może być praw dziwem „u- 
wieńczeniem dzieła" umiejętnej tai makologii, jako nauki 
samoistnej. Dzieło K. nietraktuje też wyłącznie tai makologii 
doświadczalnej, an, też nie je s t  podręcznikiem zawieiają- 
cym niezbędne wiadomości kliniczne, a napisanym wyłą
cznie dla „praktyków.u Głównym jego celem jest ustano
wienie zasad umiejętnego lecznictwa. Bod tym względem 
dzieło roztrząsane ma znakomitą wyższość nad znanemi 
podręcznikami farmakologii klinicznej O e s t e r l e n a ,  T io u -  
s s e a u  i P i d o u x  l u b  P o s n e r a .

Tak  obszernego dzieła niepodobna na tem miej
scu streścić. Co do podziału, I\. dzieli liczny zastęp 
leków na cztery główne działy na podstawie ich fizyjologicz- 
nego działania na spraw* utleniania i odżywiania ustroju. 
Dzjaly te rozpadają się na 12 poddziałów', stosownie do 
działania leków na przyiządy anatimicz.ne. Fizyjologiczny 
te n  podział, jak wszystkie inne układy farmakologiczne, 
nie je s tw o lny  od zarzutów, ale bąć co bąć o wiele jest le
pszy od układu opart°go na fiz.yczo-ihemicznych własnoś
ciach leków.

W każdym ustępie autor wykłada najprzód fizyjolo- 
g iczne działanie leku na zdrowy ustrój, a następnie umie
szcza część leczniczą, zawierającą kliniczne spostrzeżenia 
< o do działania każdego leku, dawniejszych i nowszych le
karzy wszystkich narodów,.,, prz.yczcm autor, ile możności, 
przytacza dowody statystyczne co do skuteczności rozmai- 
tyen 9psobćw leczenia.

Przy każdym rozdziale podaje nadto autor źródła 
p iśmiennicze prac w zakresie faimakologii doświadczalnej 
i kazuistyk" leczniczej. Pod tym względem dzieło roztrzą
sane nazw ać można mistrzowskićm Z tego tc głównie powodu

> dzieło K. staje się niezbędnem nie tylko dla farmakologa do
świadczalnego, chcącego obeznać się z pracami dotychczas

i co do działania, pewnego leku ogloszonemi, lecz także
dla klinicystów doświadczalnych, którzy pragną sprawdzić
przy lózku chorego wskazania lecznicze, oparte na fizyjo- 
logicznej podstawie. Materyjału piśmienniczego, z dziejów 
każdego leku, nigdzie nie znajdujemy tak dokładnie ze
branego, wsKutek czego dzieło K , ta  niejako encyklo- 
pedyja farmakologiczna, staje się niezmiernie pożytecznem 
przy każdej niemal umiejętnej pracy z zakresu medycyny 
praktycznej.

Ważną zaletą roztrząsanego dzielą stanowi wyraźne 
oddzielenie fizyjologicznego działania leku od działania 
trującego, zaniedbanie którego to rozdziału sprawiło wiele 
zamieszania w pojęciach farmakologicznych.

Przedstawiwszy zalety dzieła K. wypada mi wspom
nieć o jego niedostatkach. Najsłabszą częścią jes t niewąt
pliwie część ogólna. Autor, znakomicie obeznany z li te
ra tu rą  swego przedmiotu, mógł był przecież, wydając tak 
obszerne dzieło, opracować w niero ogólną farmakologiją i 
terapiją fizyjologiczną, przez co niezmiernie przysłużyłby 
się lśkarzom w ogóle, w szczególności zaś uczącej się 
młodzieży. Tej części, wyczerpująco opracowanej, nigdzie 
nie spotykamy, lubo w dziełach P e r e i r y ,  B u c h h e i m a  
S c h u c h a r d t a ,  D y b o w s k i e g o  mamy podane zasady 
do ułożenia ogólnej terapii tizyjologicznej. Materyjałów nio- 
jem zdaniem nie brak. Dalej ujemną stroną dzielą K o h l e r a  
jest brak metodyki doświadczalnej. Zamieszczenie jej, przy 
encyklopedycznym charakterze pracy, było konieeznew 
w dzisiejszych czasach. Bizyjologiczna część roztrząsanego 
dzieła lównież przedstawia wiele niedostatków np. rozdział 
o naparstnicy. W  ogóle autor, znakomity zresztą systema
tyk, n ;e dość starannie zestawia wprost przeciwne sobie 
zdania lub wyniki doświadczeń, co do fizyjologicznego 
działania leków. Wreszcie w wielu miejscach przebija się 
pewna gorycz w ocenianiu cudzych prac, co wywołało spra
wiedliwą poniekąd krytykę B i n z a .

Kończąc niniejszą ocenę wypada wspomnieć, iż wy
kład terapii fizyjologieznej i rzeczy lekarskiej K o h l e r a  
powinien znajdować się w księgozbiorze każdego lekarza 
praktycznego, jako podręczna niejako encyklopedyja nauki 
o lekach. L u to sta vsk i.

Prof. A. L a c a s s a g n e  Precis d’hygieue privee et sociale.
Paris 1876. G. Masson Hvo, str. 560.

Podręcznik ten zasługuje na uwagę z powodu jasne
go, zajmującego, a zarazem umiejętnego i treściwego wy
kładu. Autor przedstawił w nim obecny stan higijeny 
w Angin i Francyi w sposób nader pouczający. Żałować 
tylko wypada, że L. nie uwzględnił w szacownem swem 
dziełku umiejętnych zdobyczy higijenistćw niemieckich, co 
jednak bynajmniej nie ujmuje wartości podręcznikowi, 
który śmiało polecić możemy każdemu lekarzowi, chcą
cemu łatwym sposobem zapoznać się z dzisiejszym sianem 
w mowie będącej umiejętności, coraz ważniejszej w życiu 
praktycznem. L. przyjął podział znakomitego bigijenisty 
M i c h a ł a  L ev y .  Część traktująca o bigijenie rzemiosł 
najbardziej jest zaniedbaną. L u to sta ń sk i.

D i e u l a f o y :  W strzykiwanie wody zimnej pod skórę jako 
środek kojący ból, zwłaszcza w gośecu stawowym ostrym.

Usunąć ból w chorobach bardzo bolesnych stanowi 
\ niezawodnie korzyść nadzwyczajną. Sposób, którego ku tem u 
i celowi ożywa D., znany był jeszcze w roku 1869 na oddziale 

Dra Potain, gdzie D. będąc internem rozpoczął swoje
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w tym względzie doświadczenia. Mimo prób dość licznych 
w innych również szpitalach, 'środek pomieniony nie roz
powszechnił się d o tą d .— Kobieta 23 letnia wstąpiła 23 
sierp, do Pitie z gośccem stawowym ostrym, który zajmo
wał wszystkie niemal stawy, tak górnych jak i dolnych 
odnóg. Od 15tu dni zajął gościec również stawy napięst- 
kowe i palce, tak, że chora nawet jeśd nie mogła a trzeba 
było podawać jej pokarm do ust. Usłyszawszy o tern D. 
nim wszedł na salę, zapowiedział, że jej powróci swobodę 
ruchów w ręce prawej natychmiast. Jakoż zastrzyknąwszy 
po 10 kropel zwyczajnej wody pod skórę na grzbiecie 
ręki w dwóch miejscach, a u nasady palców także w dwóch, 
poezem ból dość ostry tnvał kilka sekund, chora po mi
nucie niespełna uczuła już ulgę; wnet mogła oddalić od 
siebie palce i zbliżać je napowrót, zginać i prostować; 
podano jćj szklankę wody, którą ujęła i podniosła. Wykony
wała bez bólu wszelkie ruchy ręką tak bolącą przed chwilą, 
że każde podobne pokuszenie wywoływało krzyk boleści.

D. opowiada, że bardzo często użyciem tego środka 
przywraca! swobodę ruchów u gośćcowych, którzy się ani 
ruszyć na łóżku nie mogli. Czasem nawet po takiem za- 
strzykiwaniu podskórnem wody w bliskości zajętych s ta 
wów choroba zupełnie i stanowczo ustępowała. H e  ki m i a n  
ogłosił drukiem (Des injections htjpoderm iąues d'eau pure  
18 7 2  P a rts)  kilka spostrzeżeń w tym względzie, z któ
rych 6 tą ta  w streszczeniu podajemy.

Młodzieniec la t  19tu wstąpił ilo szpitala 22 lutego 
1S72 z gośccem bezgorączkowym w kolanach. Przebył on 
już  przed oma laty napad tej choroby. Stawy nie były ani , 
nabrzmiałe ani zaczerwienione, chory się przechadzał. Na 
piąty dzień skarżył się na ból w okolicy główki k. pisz
czelowej lewej. Zastrzyknięto w to miejsce 20 kropli wo
dy; ból od zaklócia trwał kilka godzin, ale cierpienie 
stawu znikło zupełnie po tem jedynem zastrzyknieniu. —
W ósmem spostrzeżeniu, dziewczyna zostająca już od 2 
miesięcy na oddziale H e r a r d a  chora na gościec w kolanie i 
w stawie golenio-skokowym prawym, gdy 24go września 
1839 powstały ostre bóle w okolicy między nartem a śród- 
nożem po strome zewnętrznej. Zastrzyknięto 20 kr. wody 
przepędzonej, ból ustąpił na dzień cały, lecz nazajutrz po
wrócił. Po zastrzyknięciu powtórnem, miała spokój do no
cy. Po czterech dniach podobnego postępowania bół znikł 
ostatecznie. Po 4ech miesiącach chora ta leżała na od
dziale Dr. L a b b e ,  kolano przechodziło w stężenie,!ból w sta
wie nartow’ym nie pojawił się już więcej. Czasem więc 
natychmiastowe następuje wyleczenie, czasem powolniejsze.

W gośccu wiewiórowym wstrzykame wody nie oka
zało się skutecznem, w gośćcach zaś mięśniowych, wąsa- 
tach ( lunibago), w skrzywieniu szyi gośccowem (torticolis) 
vf scyjatyee itp. nerwobólach, wstrzykanie doskonałym jest  
środkiem leczniczym, jak tego dowodzą liczne spostrze
żenia, ogłoszone przez PP. P a s ą u e t - L a b r o u e  i H e k i -  
m i a n a .  Często od pierwszego razu uleczenie następuje. 
Nawet w bólach symptomatycznych przy gruźlicy, morzy
sku wątrobowem lub nerkowem, przy wrzodzie prostym 
żołądka lub raku.

Sposobu działania dotąd tłumaczyć sobie zadowal- 
niająco nie umiemy. Ani odwołanie bólu istniejącego da
wniej przez świeżo wzniecony, ani tak zwana teoryja o d 
ruchów, ani też dawniejsza, odwołująca się do spółczucia 
(sy m p a th ia ) nie tłumaczą tego pojawu. Póki nie zbadamy 
ostatecznie, jak ból powstaje w każdym szczegółowym przy
padku, póty też ustępowanie onegc pozostanie zagadką. 
Wszakże dotąd nie ma jeszcze zgody powszechnej ażali 
ból w gośccu ostrym powstaje w skutek zap, stawu, 
czy przeciwnie boi je s t  powodem zapalenia. D i e u l a f o y  
do tego ostatniego skłania się zdania. Porównywa on prze
bieg cierpienia gośćcowego z tak zwaną fiuksyją od bólu

zęba i sądzi, że uchylając ból zastrzykmęciem wody w o- 
licę cierpiącą można zapobiedz nabrzmieniu, zaczerw ienie
niu, podwyższeniu ciepłoty i wysiękowi choroDowemu. (G a z .  
d. H op. 1876. 99 .) A . K rem er

A. F o u r n i e r ;  Związek między wiądem pacierzowym 
a  kiłą.

W edług F. istnieje związek ten niewątpliwie. Ti po
między 30 przypadków wiądu, 24 poprzedzała ki l a .  Toż
samo było w 5 przypadkach n a l l u F e r e o l a ,  w 8 na 
10 u S i r e d o y a .  Pod względem terapeutycznym przypi
suje temu F. wielkie znaczenie. (G a sd te  medicale 30. 
D ebre 1876).

(Na str. 2(>2 swego wykładu E lektroterapii wypo
wiedział referent, iż w jego przypadkach większa połowa 
cierpiących n a  wią 1 paneizowy przebyła Kiłę ,  że atoli 
środki przeciwkiłowe, a  osobliwie tak skuteczna przeciw 
zmianom kiłowym układu nerwowego rtęć zwykle nic nie 
SKutkują W  ostatnich dopiero tygodniach p o s t r z e g a ł  ref.  
w s z p i t a l u  krakowskim p r z y p a d e k  ze wszystkiemi i to  n a 
der w y b P n e m i  oznakami wiądu, w k t ó r y m ,  leczen.e p r z e 
ciwkiłowe przetworami r tęc iower ni  d  i p r o w a d z i ł o  do p rz y 
wrócenia zupełnego zdrowia; czy trwałego, niepodobna 
jeszcze teraz orzec). S . D

E h r e n s t e i n :  Siarczyn magnezyi [M a g w sią  stilfa rosa )  
w płonicy z btoniawą (d ip h th eria ).

W ewnętrznie używany ze skutkiem nadzwyczaj p o 
myślnym nodług przepisu: R . M agnesiae stilfnrosae, A c  id  
sulforos. liqu. aa 5 -0, A ą . dest. 150,0, MD3. Zatłóciw - 
szy co 2 godziny po łyżce zażywać. —  Prócz tego gle-  
go t (gargarism a ) z wody wapiennej i pędzelkowanie czę
ści błoniawą zajętych mieszanką następującą: I i .  A c . car- 
bol. ery s t a l , S p ir . v m i rectif. aa 2,0. Ti.nct. jo d  1’0. 
A g . dest. 10‘0. (A llg . irndiz. C entralz. 1876, n . 5 8 .)

Dr- K o z ło w sk i.

M e s s e n g e r  B r a d l e y :  Wielki kędzierzak leczony s k u 
tecznie w strzysiw aniam i K ^asu karbolowego.

B. w przypadku kędzierzaka (N aevus vasculosu,s) u- 
sadowionego na lewem uchu u dziecka ośmiomiesięcznego, 
używał wstt/ykiwań kwasu karbolowego w ilościach bar
dzo małych; w przeciągu trzech tygodni wstrzyknął p rze
twór ten sześć razy. Dopiśro po tym przeciągu czasu 
zmniejszył się widocznie kędzierzak mający 2 ’/2 cala d łu 
gości, 1 Vs szerokości, a na ‘/, cala wznoszący się ponad 
prawidłowy poziom skóry, chociaż prócz powyższych sześciu 
wstrzykiwać do żadnych innych leków iuż się nie ucie
kano. Autor przypisuje ten wypadek pomyślny powolnemu, 
aie ciągłemu działaniu kwasu i przypuszcza, że nawet 
mniejsza liczba wstrzykiwać kwasu karbolowego wystarczy 
do osiągnięcia pomyślnego skutku. [The brit. m ed. jo u m .  
1876 p . 4 4 3 ). D r. Obtułowiez.

Ke i c h :  O działaniu alkaloidu boba kalabarskiego na 
mięsie, rzęsitowy.

Dr. M. Ke i c h ,  okulista okręgowy w Tyflisie na 
Kaukazm, w przypadku zupełnego porażenia akomodacyi, 
prawdopodobnie gośćcowego, gdy wicraplanie rozczy nu 
kalabarowego (1 gr. na 2 dr.) nie dopisało, j ą ł  się za 
puszczania s i a r k a n u  e s e i y n u  (gr. 1 na 5 une. wody 
dest. p reparat Mercka) i uzyskał rezultat świetny; przy-  
czem przekonał się, 1) że po stósowaniu 3 krotnem  tego 
środka mięsień rzęskowy odzyskał zdolność do kurczen.a



się nietylko skutkiem samego działania eserynu, ale tak- ,
że za pośrednictwem podniet woli 2) że eseryn wpły
wa także i na refrakcyją. (Centralbl. f  d. m cd W iss . \
1877. N r . 5. Orig. M itth .)

Ponieważ środek, o którym mowa, nie jes t jeszcze 
bardzo znanym, podajemy stósowny przepis onego:

Rp. Kserini sulfurie.i perf. neutral. 0 ’03.
Aq. destillatae 3 0 ( Centrcdblatt. f. p rą d .  ?

A ugcuhcilk  1877, 1.) L .  B.
\ s

H. Kn a p p :  W ykrycie udawanej ślepoty na jednem oku.

Celem wjkrycia udawanej jednostronnej ślepoty, za- s
leca i v n a p p  baczną zwracać uwagę na położenie i ruchy „ 
obu gałek ocznych podczas widzenia jedno i obuocznego.
Oko w rzekomo ślepe należy zasłonió, a drugiem kazad ba
danemu ostro wpatrywać się w pewien przedmiot w roz
maitych odległościach. —  Jeżeli następnie odsłonimy oko 
wrzekomo ślepe, zwróci się ono natychmiast mimowolnie 
ku przedmiotowi, w który wpatrywało się oko zdrowe. — ,
Jeżeli przed okiem wrzekomo ślepem umieścimy grania- 
stosłup 12° zwrócony podstawą na zewnątrz, zwraca się 
to oko ku wewnętrznemu kącikowi, a po odjęciu grania- 
stosłupa wraca znowu do położenia pierwotnego. Oko rze
czywiście ślepe nie wykona podobnych ruchów Żałować 
wypada, że sposobu tego nie można używać u zezowatych.
(Arr.h. f .  A ug . u n d  Ohreuh. 1876 , I, 100).

D r. W m s t.

i 1 1T a m a s s i a  i S c h l e m i n e r :  O biegu ciepłoty w przypad
kach śmierci gwałtownej.

*>
Podczas gdy dawniej uchodziło za pewnik, że po 

śmierci człowieka ciepłota jego ciała wprawdzie przez pe
wien czas utrzymuje się, ale następnie obniża się jedno
stajnie, utrzymywali w ostatnich czasach niektórzy bada- jj
cze, że ciepłota ciała chwilowo podwyższa się tak bezpo
średnio przed śmiercią, jako też i po pewnych rodzajach „
śmierci, jak po cholerze, po obrażeniu rdzenia pocierzo-
wego ( F i s c h e r  i S c h r o f i j ,  a nawet zawsze po śmierci
f Hu p p e r t ) .  I korzystając z obecności swej we Wiedniu „
czynił w pracowni prof. H o f m a n n a  wspólnie z asysten- 
Km tegoż Drem. S. doświadczenia na zwierzętadi, które za
bijali w rozmaity sposób: przez przecięcie tę tnic głównych, 
przez utopienie, uduszenie, obrażenie mózgu i rdzenia pa- „ 
cierzowego, i w żadnym przypadku ani przed śmiercią 
zwierzęcia, ani po śnnerr i  podwyższenia się ciepłoty me ^
zauważali. Nawet tłumaczenie H u p p e r t . a ,  jako podwyż
szenie się ciepłoty pośmiertnej kłaść należy na karb cie
pła wywięzującego się skutkiem ścinania się istot białko
watych po śmierci, nie ma podstawy, albowiem T. w roku 
przeszłym wykazał, że ś 'nanie się to następuje w począ
tku zgnilizny, a więc o wiele później. Przy tej sposobno
ści zauważyli w przypadku śmierci z ujścia krwi znaczne 
stężenie pośmiertne u zwierzęcia, i poczytują objaw ten 
w tym rodzaju śmierci za rzadki, czem takowy atoli we
dług naszego doświadczenia nie jest. (R ir is ta  sperim en- 
tale d i frenuU riu  c nieci, legale I I ,  5, 6.) L . B

Urywki terapeutyczne.

według Dr. R e c k a :  Therapeutischer A lm anach 187(i—
1877 i innych źródeł).

(.Ciąg dalszy.)

L — soi. Choroby narzędzi oddechaaia. /' P ertu śsis).
Rp. Acid carbol l,5 l, Aq. 100,0. S. Do wziewań w od-

ległośff  20  centimetrów od p rzy rząd u , 3 razy dz.
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przez 2— 3 minut. B u rch a rd t C. (74) 080. M ey er  
O. (74) 1111. Sch. (74. 5.)

Rp. Ac. carbol. 0,25 Sp. v. rfs?. 0,25 T. jodi 0,15. T-
bellad. 0,50. Syr. 10,0 Aq. Menth. pip. 50,0. S .
Co 2 godz. po łyżeczce od kawy dla dzieci od 2clr, 
do óciu lat. Ilo the Sch. (75 ) 3. 304.
Ac. carbol. 0,25. Aq. 5,0. Mixt. gumm. 50,0. S.
Dziennie 4 — 0 łyżeczek od kaw'y. Carlos (71) 1246. 
Alum. vel Ac. tannic. 1. Magnes carb. 2. S. Do 
wdmuchywania.
Alum. v. kali chlor. 1 Aq. lOOlDo wziewań. in stad. 
Ac. tannic. 1. Aq. 100. f spasmodico.
M eyer C. (74) 1111. Sch. (7'4.5).
Ammon. brom. 4,0, kali brom 10,0, Extr. bellad, 
0,05, Aq. tiO.O. S. Do wziewań. Łyżeczkę od kawy 
na raz. Cctdwell Jm ch . (7 4 )  170.
Ammon. brom. 0,40. f. pu!v. divid. in ptes. aeq. 
IV. S. Cztery razy dziennie. Jednocześnie następne. 
Kai. brom. 4,0 Aq. 100,0 S. Do wziewań. G erhardt. 
Rp. Arg. nitr. 1., Aq. 100,0 S. Pęzlowania błony 
śluzowej nosa. Stad. eatarrhal.
Bromi, kalii brom. aa. 2,0, Aq. 120,0. S. Do roz-  
jiylenia w pokoju. Łyżkę stołową do pół filiżanki 
wody 3 razy dz. zwolna wyparować. Szczególnie pod
czas nocy używać. Vogelsang G. (74. 91) 1094. 
Chin 0,15, Głyc., Aq. aa. 5,0 S. Rano i wieczór po
łowę w kawie zażyć. Jeżeli wewnętrzne zażycie je s t  
niemożliwe w lewatywie podać podwójną dawkę. 
B a p m u n d . Sch. (75. 3) 257.
Chin. mur. 0,1 Sacch. 0,2. D tal. dos. Nr. VI S. 
Co 2 godz. proszek (dla dzieci niżej ł a t a c h ) .  Dla 
starszych 1,0 Chin. m ur  dziennie.
Chloral Croton (Bytylchloral) 0,1 Glyc. Syr. cort,  
aur. aa. 1,5.’ T. Coccion. gtt.  jj. S. 10— 15 kropel 
przed spaniem dla dziecka 4 do 5cio letniegc. 
W  większych dawkach można używać tej mięszanki 
w innego rodzaju kaszlach. Ogilvie Will. G. (7o) 1150  
Chloroform. 15.0 Aotłi. 30, 01 Tereb 5,0. S. Chu
stkę nieco zwilżoną tym płynem trzymać przed u- 
stami podczas całego napadu. V /ilde C. (74) 1050. 
Pęzlowanie wymoczeni jodowym w okolicy fossa ju -  
gul. wychodząc z przypuszczenia, że przyczyną 
krztuśca jest powiększenie gruczołów oskrzelowych. 
G ućneau de Aiu s s y  G. (75) 1164.
Tart. stib. 0,05, Aq. 150,0 (dla maleńkich dzieci 
Jpecac.) S. Rano między 5 tą i-S raą  godziną łyżkę 
dziecięcą zadać. Jednocześnie: Extr. bel lad. 0,01, po 
pięciu dniach 0,02 itd., aż 0,07 na dawkę raz na 
dzień wieczorem po wieczerzy. M ascarel 0 .(7 4 )1 1 3 7 .  
Unikać podawania pomarańczy, na której mają się 
rozrastać grzybki będące właściwą przyczyną k rz tu 
śca. Tscham er. Ja ltrb . f. K inderheilk . 1876.

(Ciąg dalszy  n a s tą p i . )

S
,

IV. Posiedzenia Towarzystw.
i — -----

Towarzystwo lekarzy galicyjskich  we Lwowie.
V

Posiedzen ie  zwyczajne z dnia 2go grudnia I87b 

Prz ew o d n iczący  Kol. R iegcr.  O becnych c z łonków  17

1) P r z e w o d n i c z ą c y  zaw iadam ia:  u) że u d z ie lo 
no Tow. lek . krak. referat co do zlania sie T o w a r z y s tw  
lekarskich, i że  obrana w tym celu komisyja ma przystać  

c odpowiedź; h) poświecą k :lka szczerych  wyrazów pamięci  
{ prof. S k o b l a  zm arłego dn. 25  z. m. wnosi, aby Tow.
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•uczciło pamięć jego  przez pow stanie;  czemu Tow, czyni  
zadość .

2 )  Kol. R ó ż a ń s k i  przez  w zgląd  na pełne zasług  
życie  prof. Skobla, który przez  cały swój żyw ot  jednej  
służy ł  idei,  i do końca życia był najezyuniejszyra w obra
nym sobie  zakres ie ,  a jako człowiek był nieskalanego ni-  
czem  charakteru, wnosi  aby Tow. wyraziło  rodzinie zm ar
łego  swoje ubolewanie.  —  Kol.  K i l a r s k i  proponuje, aby  
pism o takie  w ystosow ać  do uniwersytetu  —  a kol. C a s -  
s i n a  radzi oba przyjąć wnioski,  a mianowicie wyrazić  żal  
w piśm ie adresowanem  do senatu , i do rodziny zmarłego.  
W n io se k  kol. Cassiny przyjęto.

3 )  Kol. K r ó w c z y ń s k i  zawiadamia, że  T ow . lek.  
galic . z łoży ło  przez sw eg o  de legata  Dra D o m a ń s k i e g o  
w ieniec  na trumnę prof. Skobla  z napisem: „D obrze  z a 
s łużonem u1*. \

4)  Kol. R ó ż a ń s k i  przypom ina sprawę organizacyi  
lek a rzy  gminnych, którą uw aża  dzisiaj w obec memoryjału  
W ydz. kraj. i Rady miejskiej lwowskiej w sprawie u tw o-  ( 
rżenia  wydziału  lekarskiego we Lw ow ie ,  jako bardzo w a 
żną. Prosimy o zaprow adzen ie  W ydziału  lekarskiego;  T o 
w arzystw o nasze odgrywało  przed niedawnym czasem n ie 
p o ś le d n ią  w tej sprawie rolę; ale w yższe  w ładze  nie m y 
ślą  o organizacyi  lekarzy gminnych, bez której o z w ięk sz e 
niu się  liczby lekarzy marzyć nie można. P rzy  dzisiejszym  
bow iem  składzie  rzeczy, w iększa  część  lekarzy udaje się
do miast większych, w których już i tak pauperyzm  l e 
karski czuć się  daje. obok rozm aitych zboczeń niegodnych  
stan ow isk a  lekarzy. W ydzia ł  lekarski,  o którego potrzebie  
o ba  m emoryjały traktują, n iezaradzi  śmiertelności,  do k t ó 
rej w nich się  odw oływ ano,  bo naw et w razie, gdyby l icz 
ba  lekarzy była  największą, młodzi lekarze  nie będą się  
os ied la li  na prowincyi,  w iedząc, że  w dzisiejszych warun
kach czeka  ich n iepow odzenie  za ty lo le tnie  trudy. I śm ier
te ln o ść  nie  zm niejszy  się  choćby dlatego, że  rubrykę tę  
z ape łn ią  lekarze  z g łodu  umierający. Z  tych pow odów  na 
l e ż a ło b y  podnieść  znowu spraw ę orgauizacyi lekarzy gm in
nych, załączając opracowanie  tej sp raw y  do memoryjału  
R a d y  miejskiej. —  Kol. C a s s i n o  zwraca uw agę mówcy,  
ż e  droga  którą on proponuje, j e s t  niewłaściwą, bo miastu  
nie  s łuży  prawo upominania się  o orgauizaoyją, która w o- 
brębie  miasta is tn ieje ,  i jakkolw iek zapatrywania  kol.  R ó 
ża ńsk ieg o  podzie la  zupełnie, to przecież  nie podzie la  z d a 
nia  co do po łączenia  sprawy organizacyi  lekarzy gminnych  
z m emoryjalem  Rady m iejskiej;  uznając za w łaśc iwsze  d o 
łą cz en ie  do memoryjału W ydzia łu  krajowego. — Kol.  R ó 
ż a ń s k i  nie opiera się , aby inną obrano drogę, pragnie  
ty lko ,  aby sprawy organizacyi lekarzy  gminnych, nie o d 
łączano od kw esty i  wydziału lekarskiego we Lw ow ie ,  a 
w ybór drogi pozostaw ia  tym, którzy  sprawą zajmować się  
będą.  -—• Kol. C a s s i n a  przypomina, ż p  sprawa p o ru szo 
na  przez miasto,  znajdzie  się w koszu  m im steryjaluym ,  
po d cz a s  gdy przez  poruszenie  jej przez  W ydział  krajowy,  
uczyniony  będz ie  samoistny wniosek. —  Kol. K i l a r s k i  J
przez  w zgląd  na to, aby Rada nie posądziła  nas o stron- ;
n iczość,  nie radzi dołączać sprawy organizacyi  lekarzy gm in
nych  do memoryjału Rady, i wolałby aby sprawę wydziału  
. lekarsk iego  nie łączono ze  sprawą organizacyi  lekarzy  
g m innych ,  albowiem w takim razie  użyją w W iedniu osta-  
tuiej kw esty i,  aby obalić sprawę wydz. l e k a r s k ie g o .— Kol.  s

R ó ż a ń s k i  odpow iada  kol. Kilarskiemu, że  niema obawy  
aby Rada nas posądziła  o stronniczość,  bo członkowie  jej s
dobrze  przypom inają sobie  za pew ne  g łos Tow. naszego  (
w sprawie W ydziału  lekarskiego .  T ow arzystw o uchwala  
-wysłać dw a pisma w tej sprawie , mianowicie jedno  do R a
dy miejskiej,  a drugie do W ydz.  krajowego, których opra- '
cow anie  p o leca  kol. Różańskiemu. '

5 )  Kol. K i l a r s k i  przedstaw ił  dw óch chorych: j e -  s

d nego  z wybujałościami wychodzącem i z tęczów ki  a się. 
gającenii  aż do rogówki,  a td r u g ie g o  z kilakiem tęczówki  
(gum m a irid is).

G) Kol. C a s s i n a  zdaje sprawę w kw esty i  o tw arcia  
apteki homojopatycznej w»e Lwow ie ,  którą magistrat p r z y 
słał Tow arzystw u do zaopiniowania.  Spraw ozd aw ca  u z a sa 
dnia, d laczego  referat jego  j e s t  odmownym. W dyskusyi  
nad tą sprawą zabierają g łos k o l1. Ż u l i ń s k i ,  K i l a r s k i ,  
J a s i ń s k i ,  K r o m e r  i R i e g e r  zgadzając  się  na o d p ow ied ź  
odmowną.

71 Kol. S m u t n y  odczyta ł  na prośbę kol. Jas ińsk ie 
g o  z W iener med. Prcsse  odpow iedź  na nową teoryją.  
snu Preyera, w której autor udowadnia, że  teoryja o s ta 
tn ia  zbacza  od prawdy. D r. K rów csyńsk i.

Towarzystwo lekarsk ie  krakowskie .

Posiedzenie  zwyczajne XX , dnia 2lgo grudn ia 1876 r.

P rzewodniczący kol. prof. Korczyński.  Obecnych 26 członków

1) W ybrano Dra R y c h l i c k i e g o  W ładysław a,  D ra  
D a n i e l s k i e g o  Jana i B l u m e u f e l d a  Henryka c z ło n k a 
mi czynnymi, zaś Dra Z a r z y c k i e g o  Leona w Podkamie  
niu i Dra S a k o w s k i e g o  Piotra w Ilorodeuce  członkami  
korespondentam i.

2) Do spraw dzenia  rachunków T ow arzystw a wybra
no koli .  Ś c  i b o r  o w s k i  e g  o i B y l i c k i e g o ;  do sp raw dze
nia stanu biblijoteki koli. G r a b o w s k i e g o  i S c i b o r o w -  
s k i e g o .

3) Kol. prof.  O e t t i n g e r  p rzed  odczytaniem  o d 
pow iedzi  jaką  osobna komisyja dla T ow arzystw a  lekarzy  
galicyjskich przygotowała , wyłuszczy ł  pobudki, jakiem i się  
taż  kierowała  w u łożen iu  odpowiedzi.  Rad samą o d p o w ie 
dzią w yw iązała  się  bardzo żywa i długa dyskusyja, w k tó 
rej brali udział koli. Ś C i b o r o w s k i ,  D o m a ń s k i ,  W a r -  
s c b a u e r ,  O e t t i n g e r ,  R y d e l ,  B l u m e n s t o k ,  P r z e w o 
d n i c z ą c y ,  G r a b o w s k i  i K a d y i ,  a następstw em  było  
postanowienie ,  aby połączyć  projektowaną odpow iedź  ko-  
iuisyi z projektowaną odpow iedzią  kol.  D o m a ń s k i e g o  i 
T ow arzystw u lekarzy galicyjskich temi odpow iedzieć  s ł o w y

„ W praw d zie  T ow arzystw o  podzie la  zupełnie  zamiar  
zespolen ia  lókarzów kraju, nie sądzi jednak ,  aby do o s ią 
gnięcia tego  celu był nieodzownym  kierunek tak centrali
styczny, jakim odznacza się projekt przysłany, żeby m ia 
nowicie zachodziła  potrzeba  przeobrażenia  tak doraźnego  
i w takich rozmiarach naszego  od lat wielu ustalonego  
Towarzystwa.  Z tego  powodu. a nadto znajdując s ię  pod  
naciskiem, z jednej  strony nagłości,  z drugiej zaś po s ta 
wionych warunków zgodzen ia  się  lub n iezgod zen ia  r y cz a ł 
tem na w szystk ie  przygotow ane i polecone  kroki, T o w a 
rzystw o lekarskie  krakow skie  w idzi się zniewolone, warując  
swoją swobodę, do odm ów ienia  na teraz  żądanego  b e z 
w zg lęd nego  przyjęcia przygotow anego  wniosku, atoli g o t o 
w e je s t  w każdej chwili wejść w rokowania nad zasadam i  
i warunkami, pod jakiemi bez narażen ia  sw ego  ustalonego  
bytu m ogłoby przyjąć udział w zam ierzonem  i pożądanem  
z esp o len iu 1*.

N a  tem pos iedzen ie  zamknięto.
D r. D em bow ski.

Posiedzenie X X I (adm inistracyjne), dnia 3go styczn ia 1877 r

Przew odniczący  ko), prof. Korczyński.  Obecnych członków 38.

1) P oniew aż kom isyja  ba lneo log iczna  w Akadem ii  
umiejętności się rozwiązała ,  T ow arzystw o lekarskie  krakow 
skie uznając potrzebę  utw orzen ia  komisyi balneologicznej  
przedstaw ioną przez  kol, Dom ańskiego ,  uchwaliło  zaw iązać
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sta lą  kom isyją  dla ba ln eo lo g ii ,  k l im ato log ii  i hydrologii  
krajowej i określ iło  na w niosek  kol.  prof. K o r c z y ń s k i e -  
g o  zadanie  takowej i zw iązek  z Tow. lek. krak. w n a s tę 
pujący sposób :

1. Zadaniem  komisyi będz ie  a) badania  umiejętne  
w zakresie  ba lneolog ii  i k lim ato log ii  krajowej w edług  pro
gram u prac u łożonego  przez kol .  L utostańsk iego  dla by
łej komisyi ba lneo log icznej  w A k a d em ii  umiejętności,  z u-  
względuien iem  hydrologii,  b) popieranie  zdrojowisk i uzdro
wisk  krajowych, c) zaznajamianie  się  z postępam i ba lneo
logu .  klim atologii  i hydrologii.

2. Komisyja składa się z członków m iejscowych i 
zam iejscowych.  Członkiem m iejscowym m oże być każdy  
członek  Tow. lek. krak. w Krakowie zam ieszkały ,  który  
zo b o w ią że  się  do branie czyn nego  udz.alu w pracach  
komisyi.  R ów nież  służy komisyi prawo zapraszania  na 
członków komi=yi osób, zajmujących się  naukami sp okre
wnionemu z balneologiją,  k ł im atologiją  i hydrologiją,  do 
czego  potrzeba jednak że  poprzednio  uchwały  Tow. lek.  
krak. W sz y sc y  cz łonaow ie  m iejscowi mają równe prawo  
głosu ,  wyboru i wybieralności.  Członków zam iejscowych  
mianuje kom isyja  z pośród lekarzy i przyrodników, zajm u
ją cy ch  się  zdrojan .1 krajowemi

3. K omisyją przedstawia  na zewnątrz  i w obec t o 
w arzystw a lekarsk iego  krak. p r ezes  k o m isy i , wybierany  
przez  komisyją na przec iąg  lat  3. P rezes  i sekretarz ko- ł 
misyi m uszą być członkami Tow lek. krak.

4. Komisyja ma prawo sam odzie lnego  załatw iania  
spraw w jej zakres  dz ia łan ia  w chodzących  bez odnoszen ia  
s ie  do Tow. lek . krak. i prawo znoszen ia  się be z p o śr e 
dniego  z W ładzam i i osobami prywatnem i w sprawach do
tyczących  zdrojow isk  i uzdrow isk ;  jest  jednak że  obow ią
zaną  co rok zdać spraw ę z sw ych czynności przed  Tow.  
lek. krak

5. Organem kom isyi  j e s t  P rzeg ląd  lekarski.
6. Tow. lek krak. ponosi drobne wydatki  kance-  i

laryjne komisyi, inne zaś wydatki w ym agać będą uchw ały  <
Towarzystwa.  \

2)  a o i . przew odniczący  zaga ił  właściwe pos iedzen ie  
spraw ozdaw cze  przem ową, w której stw ierdziw szy  ż y w o 
tność  i ruchliwość naukow ą T ow arzystw a  zwrócił  także  
uw agę na niektóre niedostatki i ujemne strony, jak ie  j e s z 
cze  w T ow arzystw ie  czuć się dsją .  P rzechod ząc  do strony  
tow arzysk iej  podniósł  zadanie  ważne T ow arzystw a  w yro
bienia pożycia  prawdziwie  ko leżeńsk iego  pom iędzy  l ek a 
rzami, a ocen iając własną dzia ła lność podczas  dw uletn iego  
kierow nictw a sprawam i tow arzystw a  nadmienił,  że  g łównie  $
jeg o  zadaniem  było g o dzen ie  i j ednan ie ,  łączen ie  i sku- f
pianie  sił i zdania  kolegów. Sądząc ,  że  wzajem na w yro-  ^
zum iałość  j e s t  g łów ną  podwaliną pożyc ia  ko leżeńsk iego ,  '
p o łoży ł  g łów ny  na< isk na takową. Żegnając  się  z T o w a 
rzystw em  jako  przew odniczący  dz iękuje  za poparcie,  ży-  '/
ezliwość  i w zględność ,  jakiej doznaw ał właśnie  w tych c z a 
sach, gdz ie  wstąp iw szy  św ieżo  w zawód nauczycielski ,  naj
bardziej jej potrzebował,  a nie uznając w zaw odzie  lek a r 
skim żadnej innej w yższośc i  nad tę,  jaką  daje praw ość  i 
uczc iw ość  w postępowaniu ,  która pow inna zdobić  każdego  
m ęża nauki i zw iązany  ty lom a węzłam i z Tow. lekarskiem  
obiecuje  i nadal brać jako  członek czynny udział w pra
cach Tow arzystw a,  którem u serdecznie  zyczy  pow odzen ia .

3 )  Sekretarz  stały zdał spraw ę z czynności ogó l
nych i stanu T o w a rzy stw a ;  sekretarz  doroczny z czynności  
naukow ych w roku ubiegłym ; podskarbi z wydaw nictw a \
Przeglądu lekarsk iego  i ze  stanu ks ięgozbioru .  P rzytem  ■,
na  wmc sek  p rzew od niczącego  w yrażono komisyi redakcyj-  ^
nej P rzeg lądu  lek uznan ie  za  gorliw e w ypełnian ie  przyję- ?
tych obow iązków  i wybrano komisyją, sk ładającą się  z koli.  i
Byliekiego, D om ańskiego ,  Kreraera, Rychlick iego  i Z engte l-  j

lera, która ma poczynić  wnioski co do sposobu użytkow a- - 
nia  z biulijoteKi.

4) Kol. prof. J a n i k o w s k i  jako de leg a t  T o w a r z y 
stwa do komisyi sanitarnej miejski łj zdał spraw ę z c z y n 
ności tej konóty i,  a kol. B u szek  odczyta ł  spraw ozd anie  
z czynności komisyi higijenicznej towarzystwa.

5 )  Uskuteczn iono wybór urzędników T o w a r z y s tw a  
na r. 1 8 7 7 .  Wybranymi zosta l i:  Prezesem  kol. D o m a ń s k i ,  
W ice-P rezesem  kol. Ś c i b o r o w s k i ,  Sekretarzem  sta łym  
kol. P a r e ń s k i ,  Podskarbim kol. O b a l i u s k i ,  S e k r e t a 
rzem dorocznym  kol.  D e m b o w s k i

D o komisyi redakcyjnej Przeg lądu lekarskiego w y 
brano kol. prof. K o r c z y ń s k i e g o  i kol. K r e m e r a ;  d e 
legatem  T o w arzystw a  lekarskiego  do komisyi san itarnej  
miejskiej kol. prof. J a n i k o w s k i e g o .

N a  tern pos iedzen ie  zamknięto.
D r. D em bow ski.

V. Wiadomości bielące.

* K raków, d. 15  lutego.  Dowiadujem y się, że  c. k .  
krajowa rada zdrowia  uczyniła  pom iędzy ianem i w n iosek ,  
aby N am iestn ictw o zarządziło  śc isłe  p rzes trzegan ie  przepi  
bu obow iązującego  co do urządzania  trupn. w każdej m ie j 
scowości .  P rzez  poruszenie  tej kwestyi Rada zdrowia z o 
bow iąże  sobie  l icznych lekarzy  sądowych w kraju. O bow ią
zek  wspom niany wynika z §. 9 i 27  rozporządzen ia  m i
nisterstw  spraw wewn. i sprawiedliwości  z dn. 2 8  styczn -a  
1 8 5 5  (Dz. pr. p. VIII Nr. 2 6 ) ,  ale nikt nie wie lepiej  od  
lekarzy sądowych, że  obow iązek  ten zaskorupił się  w p r z y 
toczonych  dwóch paragrafach i dotąd wcale nie w szed ł  
w życie.  Cierpią na tem g łów nie  lek arze  sądowi,  z m u szeń ’ 
robić  sekcyje  sądowe w warunkach najn iekorzystniejszych ,  
częstokroć  p o d  g o łem  niebem  i na ziemi, pozbaw ien i w s z e l 
kiej wygody i narażeni na w szystk ie  szkodliwości  ze  s t r o 
ny niskiej lub zbyt  wysokiej ciepłoty,  d eszczu  ’ śn ieg u ,  
przec iągu  i t d ., narażeni na znaczną  stratę  czasu, z w ia s z -  
cza w zimie,  gdy przyjeżdżając  na m iejsce zastają  zw ło k i  
zm arznięte ,  a po długich zabiegach  dopiero znajdują i z 
d eb k ę ,  w której odtajenie  zw łok  przed sięw ziąść  m o żna .  
Cierpi na tem i sprawiedliwość, bo czyż możebnera j e s t  
wśród takich warunków uskuteczn ić  sekcyją  sądową w s p o 
sób należyty? Z tćm wszystkióm  nie oddajem y się  wcale  
złudnej nadziei,  aby w sk utek  wniosku Rady zdrow ia  z łe  
m ogło być rychło usuniętem . P otrzeb a  do te g o  n ieco  
więcej aniżel i  wniosków, m emoryjałów i dubrych chęci. Do-  
póki nie b i z i e  g m i n y  z b i o r o w e j ,  dopóty &ni m yśleć  o 
wejściu w życie  przep isu  tak odpow iedniego .  Do u r z ą d z e 
nia trupni na wsi,  u trzym yw ania  jej w porządku, opa lan ia  
w zim ie itd. potrzeba  funduszu, potrzeba, aby kierujący  
gm iną  posiadał n i i c o  wykszta łcen ia  i w iększą  w ładzę ,  do  
t e g o  jednak  u nas je szc z e  daleko N atom :ast m ożnaby ju ż  
teraz  wprow adzić  w życie  ów przep is  przynajmniej po m ia
stach i m iasteczkach ,  gdz ie  stosunki nie o w ie le  są lep sze .  
Po dziś  dz ień  naw et  i po m iastach sekcyje  sądow e o d b y 
wają się  w dzwonnicach,  lub ciasnych, ciemnych, nic o p a 
lanych izdebkach; na cm entarzu wielkim krakow skim  j e s z 
cze w roku przeszłym  odbyw ały  się w izbie nie opalanej ,  
grożącej co chwila  zawalen iem  się, a obecnie  w szopie  dre-  
wn inej .  Prawda, że  za  kilka m ies ięcy  b ędz iem y mieli  tru~  
pi.ią wspaniałą.  P owinien  więc Rząd rozpocząć  od m ia s t ,  
bo gm iny wiejskie  na usprawied liw ienia  swoje m o g ły b y  
w skazać  na n ie lepszy  w ca le  stan rzeczy po nrastach  i p o d  
okiem  władz rządowych dotąd istniejący,

—  S p r a w a  m o c z e n i a  l n u  i k o n o p i .  W  ro k u  
zesz łym  krajowa Rada zdrowie d om aga ła  się, aby m o c z e 
nie  lnu i konopi w wodach płynących i staw ach  z o s ta ło
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zaKazanem. Przeciw temu wnioskowi ośw iad czy ł  się w l i 
s top adz ie  "Wydział krajowy na zasadzie  opinii  kom itetów  
obyd w óch  T ow arzystw  rolniczych. J e s t to  u nas rzeczą  c h a 
rakterystyczną ,  że  w szystk ie  w ładze i iustytucyje  w y s tę 
pują zazw yczaj  przec iw  wszelkim reformom higijenicznym ,  
których kon ieczność  uznaną została  przez lekarzy w sz y s t 
k ich krajów. N a w et  tak w idoczne szkodliwości,  jakie w y 
nikają dla ludzi i bydła z gn ic ia  Inn i konopi podczas  
m oczen ia  i suszenia  ty c h ż e ,  nie zdoła ły  przekonać Tow.  
ro ln iczych o potrzeb .e  usunięcia  p rzes tarza łego  sposobu  
wypraw y lnu i konopi.  W idoczn ie  T ow arzystw a te były  
pod wpływem memoryjalu L o i s e t a  (r. 1 8 5 1 ) ,  który w bar
wach zaiste  strasznych przedstaw ił  ruinę ,ekonom iczną  m ie 
szkańców wynikającą z zakazu  m oczeniu lnu i konopi.  
L e cz  z drugiej strony w zm iankow ane T owarzystwa z a p o 
mniały widocznie  o sposob ie  wyprawy lnu i konopi L e  fe -  
b u r a ,  który nietylko usuwa w sze lkie  n iedostatk i  h i g i e 
niczne dawnej metody, aie co więcej przedstawia ogromne  
korzyśc i  ekonom iczne  i na wszystkich dotąd istniejących  
wystawach zosta ł  uwi .  ńcrzony nagrodami. Jak ież  są pr z e 
szkod y  do zaprow adzen ia  tego  system u u nasV Czy nasze  
wsie i dom ostw a mają być ciągle stekiem nieczystości  i 
ogniskam i gni :ia? W ątpim y czy Tu\v. rolnicze potrafią nam  
na te pytania odpowiedzieć.

W skutek tego  orzeczen ia  W y d z ia łu  krajowego, kra 
jo w a  Itada zdrowia  postanowiła  podobno prosić N am iest 
nictwa o w yznaczen ie  komisyi badawczej ,  któraby p o c z y 
niła  odpow iednie  wnioski, m ające na celu usunięcie  s z k o 
d liw ośc i  wymkającycli  z m oczenia  lnu i konopi w wodacli  
stojących i płynących.

W  ważnej tej sprawie higijeny rolniczej i p rzem y
słowej i my g łos  zabieramy' ośw iadczając  się  w zasadz ie  
za  w n iosk itm  Rady zdrow.a, a tem samem za sposobem  
w ypraw y lnu i konopi L e f e b u r a .  Gdyby zaś ta nasza u-  
w a g a  nie była  przyjętą  przez  kom isyję  badaw czą  mającą  
się zebrać, polecamy przynajmniej jej pamięci wnioski p o 
średnie  S c h r a u b e g o .  Lutostuński.

** Na p o s ied zen iu  k o m i s y i  s a n i t a r n e j  m i e j 
s k i e j  w d n u  10 b, m. za łatw iono  kilka ważnych spraw  
z d r o w o tn y c h ,  z pośród których następujące zasługują na 
uw a g ę:  1) Uchw alono  za w ezw ać  w szystkich  lekarzy wy-
kuny'wających w mieście praktykę lek a rsk ą ,  aby na p od
staw ie  obowiązujących ustaw donosili  m agistratowi o k a ż 
dym przypadku choroby' zakaźnej,  i przyjęto wzór do t a 
kich doniesień, przedstawiany  przez  Dr. L u  to  s t a  ii s k i e g o .  
li) Z astanaw iano  się nad środkami, jakby zapobiedz  coraz  
biią-dziej szerzącej się  ospie,  a ua na wniosek prof  Dr. 
K u r c z y ń  s k i  e g o  uchwalono pouczyć  publiczność za  p o 
m ocą  stosownych o g łoszeń  o potrzeb ie  szczep ien ia  re-  
wakcynacyi,  za w ezw ać  lekarzy dz ielniezycli ,  aby już  teraz  
zaopatrzy l i  się  w zapas  krowianki,  i co sobotę  odbywali  
szczep ien ie  i rewakcynacyją  osób zgłaszających się do z w y 
kłych stacyj szczej  ienia, nakoniec  upraszać k ierowników  
szkół ,  aby zachęcali  m łodzież  szkolną do rewakcynacyi.  B) 

Izielouo przychylną opiniją co do za łożen ia  w szpitalu  
dzieci Sgo Ludwika podręcznej apteki. 4)  Załatwiono sp ra 

wcę w yw ożenia  śmieci miejskich po za rogatkę  Ł obzow ską  
-0) W yznaczoną  prof. Dr. J a n i k o w s k i e g o  do ocenienia  
p la n u  wychodka publicznego,  p rzed łożonego  przez b u d o 
w n ic tw o  miejskie wskutek  uchw ały  komisyi sanitarnej z d. 
(i l is topada 1 8 7 6  r. 6)  Przyjęto  do  wiadomości bardzo  
sz c z e g ó ło w y  i dokładny rozbiór wody, wydobytej za pomocą  
studni N^rtona, którego dokonał prof. Dr. S t o p c z a ń s k i  
i uchwalono upraszać magistrat,  aby zarządz ił  wydobycie  
w tem samem miejscu wody z większej glębokuści.  —  S e 
kre tarzem  komisyi na rok 1 8 7 7  m ianow ał P rezy d en t  m ia 
sta  ponow nie  Dr B u s z k a .

* W tych dniach otrzym aliśm y z M agistratu m. K ra
kowa tygodniow e w ykazy  śmiertelności wydrukowane w j ę 
zyku francuskim. W ykazy  te, u łożone  w e d łu g  m iędzynaro
dowych wzorów, bywają od Ig o  styczn ia  rozsyłane do w a 
żniejszych miast europejskich i amerykańskich w celu m ię 
dzynarodowej wymiany. Tym  sposobem  Kraków staje w r z ę 
dzie miast cywilizowanych krajów i wkrótce spodziewać  
się m ożem y dla naszego  pisma porównawczej statystyki  
śm iertelności,  którą układać b ędz ie  członek  komisyi san i
tarnej Dr. L u  t o  s t  a ń s k i .  W ostatnim  tygodniu  m ies iąca

> styczn ia  śm iertelność w Ki a ko wi e  była w .ększą, a/ź  w każ-  
dem innem mieście europejsku'™.

* W iedeń. P roces  wytoczony redaktorowi W. m e d . 
Woch.  przez prof. R o s e n t l i a l a  zakończył  się  ugodą z a 
wartą pom iędzy obiema stronami na kilka dni przed roz
prawą ostateczną .  W yrazem  tej ugody j e s t  o św iadczeń .e  
Dr. W i t t e l s h ó f e r a  um ieszczone w Nrze 4 tak je g o  ty 
godnika. jakoteż  w niektórych dziennikach politycznych.

* Na pos iedzen iu  oddziału przyrod n iczo -m atem atycz .  
akad. wied. z d. 8 b. m. prof. S t r i c k  e r  przedstaw ił  r o z 
prawę swoją o n a n e r w i e n i u  p o b o c z n e m  (inuerratio  
collatcrallo), a docent pry w. w Berlinie Dr. C. O. C e c h  
przesia ł  pracę p. t. "..Przyczynki do znajom ości w odnika  
chloralu“ .

* Rada zdrow otna  karyncka w Celowcu obrała p r z e 
wodniczącym  radcę rządow ego  Dr. F r a d e u e c k a ,  a je g o  
zastępcą  Dr. I l u s s ę .

* Jeden z najzdolniejszych okulistów  niem ieckich ,  
prof. L udw ik  M a u t h t i e r  w Insbruku, autor dz ieł  z n a k o 
mitych, podał się  do dymisyi i zam ierza osiąsć  jako oku li
sta we Wiedniu. W ydzia ł  lekarski w Insbruku ze w szy s t 
kich niemieckich ma najmniejszą l iczbę  uczniów, ale d c  
niedawna posiadał znakom itych profesorów . Obecnie  u tra 
ciwszy proff. I l o f  m a n  n a  , R e i n h o l d a  i M a u t h n e r a  z a 
pew ne  szybko chylić  s ię  będz ie  ku upadkowi.

* Francy ,ja .  Tow. sądowo-lekarskie  w P a ry żu  (So-  
ciete de rnódicine legale) wzywa członków swoich i w o-  
góle  lekarzy, aby zbierali wyroki trybunałów w spraw ach  
karnych i cyw ilnych ,  w który'ch interwencyja  znaw ców  
lekarskich okazała  się potrzebną; do d a ją c ,  że wielce po-  
żądanem i są także wiadomości o występowaniu  oskarżycie li  
publicznych i obrońeów. W iadomości te  i wyroki zam ierza  
towarzystwo, og łaszać  i na ten cel  obrało osobną kornl- 
syją prawniczą. (G u z . des Hop. 1877 H r. 10)  P rz y 
znajemy. że nierozumiemy na leżyc ie ,  jaka  korzyść w y n i
knąć m oże dla lekarzy ze  zbierania  takich szczegółów .  
Pojmujemy og łoszen ie  zasadniczych orzeczeń Sądu uaj 
w yższego ,  odnoszących się do kwestyj sądowo lekarskich;  
ale sądzimy, że og łaszanie  spraw ozdań z rozpraw sąd o
wych. naw et ta k ic h , których przedm iotem  były sprawy  
wym agające i.iterwencyi znawców lekarskich, m oże  być 
korzystnem  co najwięcej dla prawników, albowiem lekarz  
sądow'y nigdy polegać  niem oże  na sprawozdaniu, jeże li  nie  
j e s t  uapisanem przez lekarza mającego udział  w rozp ra
wie, lub przynajmniej s tenografowanem  wiernie 2  sy s te 
mu zaś,  którego trzymają się  prokuratorowie lub obrońcy,  
nie może znów zdać należytej sprawy lekarz,  bo musiałby  
być biegłym i w prawię.',',

—  Od Igo  s tyczn ia  1 8 7 7  r. polecono ze  strony  
obserwatoryjum Montsourls w Paryżu Panu l l i ą u e l ,  ba d a 
nie porównawcze  kurzu w powietrzu, na ziemi i w w od z ie  
zbieranego w sposób jednostajny po wszystkich g łównych  
dzielnicach tego  miasta. Ciągle porównywanie  w ypadków  
badania przy warunkach podobnych ,  doprow-adzi prawdo  
podobnie  do pożytecznych  rezultatów dla nauki i dla hi- 
gijeny. (G az .  d. H o p )  A .  Kremer.

* Mianowania i odznaczenia. D o cen t  prywatny Dr  
"Wi e d e  r sh  e i m  zam ianowany zosta ł  prof. nadzw . na w y -
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-ziale lek. w Fryburgu. —  Prof. L e i d e s d o r f  we W ie 
dnia otrzymał ordery : rossyjski św. Anny 3 i ej klasy i tu 
recki M edzidiego  3iej klasy; prof. M o s e t i g  order kobur-  

•ski 2iej klasy.
Z m a r l i .  W Now ym  Yorku lekarz niemiecki Dr. A l t -  

b o f ;  w Hall w Tyrolu dyrektor tam ecznego  zakładu dla  
obłąkanych Dr. J ó z e f  S t o  Iz; w Salzburgu radzca san itar
ny Dr. Leopold S p a t  z e  n e g g e  r, prof. akad. chir., pry-  
maryjusz i kaw aler  orderu Franciszka Józefa, l icząc lat 62 .

Proinocyje. Dn. 10 lutego otrzymali stopień doktora  
w szech  nauk lek. w Uułv , . Jagiell .  FP. Kazimierz K r u k  
z Morawicy, Leopold L u f t i g  z Krakowa, Karol J ó z e f  S t i -  
c l i a  z K tzew ina  w U k ia im e ,  i Stanisław Jan P o n i k l o  
z N. Sącza.

* Dr. W ładysław  R u d n i c k i  przeniósł się  ze  L w o 
wa do Żuraw na, gdz ie  urządzi stacyję  leczn iczą  dla cier
piących choroby płucne i żolądKowe. (Gaz.  Lw.)

K o n k u r s  na  posadę lekarza miejskiego ^doktora  
m edycyny) w K o ł a c z y c a c h  w pow iec ie  Jasielskim, z ro
czną plącą 3 0 0  złr. w. a. Podania  w ystosow ać należy lub  
zg łos ić  się  osobiście  do k o ń c a  m a r c a  r. b. do Zwierz
chności gminnej.

Piśm iennictwo lekarsk ie : H. DOBRZYCKI (n- Mieni;: O 
k o ł t u n i e ,  p o s p o l i c i e  p l i o a  p o l o n i c a  z w a n y m ,  
W a r s z a w a  1o77. S taran iem  Redakcyi ..M edycyny ',  8vo maj.-, str. 
300; ‘24 d rzew ory ty  (N adsy ła jący  2 ru b le  do Redakcy i  „M edy
c y n y "  w W arszaw ie  nie ponosi kosztów pizesyik.) .

Dr. J .  S C H N IT Z L K R :  D i e  P  n e u m a t i s c h e B e h a n -  
d i u i i f  d e r  L u n  g e n  u n d  H e r z k r a n k h e i  t en- \v ien 
UrDan et Schw arzenberg .

Prof. Dr. E- A L B E R T :  L e  l i r  li u cl i  d e r  C h i r u r g i e
u n d  O p e r a  t i o n s 1 e h r c, Tu .  II Heft, (Boiren 1 — 10). Wien, 
U rb a n  e t  Schw arzenberg  (Dzieło profesora w Insbruku , znanego  
ju ż  z prac licznych, napisane  pięknie i p rzystępnie ,  w ychodz i  
zeszytami.)  (25 zeszytów po 80 c )

Towarzystwo lekarsk ie krakowskie odbędzie we 
Środę 5't lutego b. r. o godzinie 5tej po południu posie
dzenie zwykłe, na którem: i) Kol. B r o w i c z  okaże i opi
sze dwa przypadki wad litworowych mózgu. 2; Kol. L u -  
t o s t a n s k i  mówió będzie o żywieniu chorych. 3) Kol. 
B u s z e k  opowie przypadek toksykogoliczny z własnej p r a 
ktyki tudzież okaże i opisze nowy przyrząd z zakresu hi-  
gijeny. 4) Kol. B y l i c k i  opowie przypadek po wymóżdże- 
tiiu, który się wydarzył w krakowskiej klin.ee położniczej.

Lore.s/iondenajja /tetfalcci/i i tdniiitisfraci/i
Dr. A . R  W D z ik o w ie :  A rtyku ł Szan. Kolegi o t r z y 

maliśmy —  Dl1 Z K. We L w o w ie :  Artykuły  Szan. K o 
legi  otrzymaliśmy. —  Dr. ł>. S .  W BrzOŻiiliach S e r d e 
cznie  dziękujem y za przysłaną rozprawkę, tylko prosim y  
o nieco cierpliwości.  —  Dl’. A. L F .  W W ić d u j l l :  P r z e 
syłkę  otrzym aliśm y.

Redaktor odpowiedzialny Prot. Dr. L. Blumeustok
I
>

Podpisany  poleca Panom  L ekarzom  swe

Pr z y r z ą dy  e l ek t r yczno  - l ekar sk i e
dla  p rąd u  ta k  galwanicznego j a k  indukcyjnego z wszeikiemi doda tkam i,  o- 
gaiwa najrozm aitsze  i td .p rzyczem  pozwala sobie zwrócić uwagę n a  najnowszy

Przyrząd indukcyjny przenośny
według pomysłu Spamera zbudowany, a opisany i polecony w wydanym właś

nie Wykładzie Eiektroterap.i Dra  Domańskiego na str 315.
Cenniki na żądanie przesyła gratis i franco.

Rudolf Kruger
fabrykant przyrządów elektrycznych  

lekarskich i telegrafów w Berlinie S. W. 
Simeonsstrasse 20

CHLORAL w P E R E Ł K A C H  L IM O U S IN
w  P a t j f i n ,  r u r  k tla n o lio  2.

H Y D R A  TE de CHLORAL en  C A PSU L E S.
Dogodny i łatwy środek do. U Ś P IE N IA  nawet wtenczas kiedy Upium me- 

•tkutkuje Dzieciom można go przepisywać bez niebezpieczeństwa. Cierpienia i roz
drażnienia nerwowe uspakaja i koi, nieprzeszkadza bynajmniśj dobremu trawieniu.

AV tym kształcie iliesprawia śeiskania gardła i  nicposiada odrażającego smak a 
Każda perełka zawiera 0.25 centigramów .-Chlorali!

SIROP CHLORAL U '(1 gramm Hydrate de Chloral w łyżce; butelka za
wiera 250 grammówjh:

Dostać można w 1\ r a t o  w i e w aptekach PI'. T r a u c z y ń s k i e g u  i R e d y k a ,  
we L w o w i e  w aptece P. M ik  o ł a s e  ha, w W a r s z a w i e  w składach materyałó w 
aptecznych PB. O a l l e g o  i M r u z o w » k i e g o , oraz av aptece P. L i l p o p a ,  
w W i l n i e  w aptece P. O h r ó s c i c k i e g o ;  w P e t e r s b u r g u  w aptece. I’. E r i e d  
l a e n d e r a  w W i e d n i u  w aptece P. N e u s t e i n a ;  w C z e r n i o w c a c h  w aptece  

P. O o 1 i c h o w s k i e g  o.

W arlministracyi P rzeg lądu  lekarsk iego  
je s t  do nabycia  kilkanaście egzem plarzy

Prof. Dra G U RU  A

PODRĘCZNIK
do uwiczen operacyjnych na 

zwłokach,
w tłum aczeniu Dra ZI FAM WIC ZA

po cenie 1 złr. w. a. Cena k s ięgarska  
wynosi 2 złr.
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Z dnia 17 lutego 1877.
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ASTMY
Duszność, cliryjłka, katary za

dawnione i wszelkie cierpienia ka 
nałów oddechowych ustępują po 
użyciu Kurek antiastm atyrznycli 
p. Levasseura, 19. nie de la Mon- 
naie w Paryżu.

NEWRALG1E i

Pfibk

i

wszelkie cierpieuia nerw ow e ka- j 
żdój chwili ustępują po użyciu pi- % 
gułek antinewralgijnych Dra CRO- j 
NIER. Skład w P a r y ż u  w aptece |  
p. Leyasseur, rue de la Monnaie 19. g

% D o s ta ć  m o ż n a  w sk ła d a c h  m a t e r j a ł ó w  a p te c z n y c h  P .  Gallego i J .  M rozow - ,<
y s k ie g o  u l ica  M iodow a w W a rs z a w ie  ; w K ra k o w ie  w a p te c e  p .  J ,  r r a u c z y ń s k ip g O ;  > 
i  w e  L w o w ie  w a p t e c e  p. J l i k o la s c h a  ; w B r o d a c h  w a p t e c e  p. K u l lak a .  5
J VWVVl ŁWrW' 'W \VM VVt V VIA (VV\ \VX WłtWt W\WV WWWiWWW^ W \ WWV% VW

Mamy przed sobą kilka orzeczeń o 

p r i i u d z i w y c h

W I L H E L M A
przeciwdnawych przeciw gosccowych

krew  ezyszezącycli ziótkaeti
i dla powiadomienia czytelników podajemy poniżej niektóre z nich: 

l i r .  I ł  ust wyraził się w publicznym zgromadzeniu o tem środku 
„Kiii - lku k r e w  rzyszczace  V  i l ln - ln iu  z » i ł i i i ; > r j ą  IItt n a z w ę  śrotl-  
k a  l u d o w e g o  d o s t a r t / n j a  b n n i e i n  co ro cz n i e  ty s ią ce  pró l tA we -  
{ j o  n z c z ę i l i w r e o  d z i a ł a n i a  w' c i e r p i e n i a c h  g o i e c o w j r l i  i d n a  
w  y « h ,  jestto  środek, do którego równie chętnie ucieka się. bogaty jak i ubogi 
i spodziewa się od niego pewnśj pomocy, jestto środek, który najznakomitsi le 
karze z przeświadczania sami zalecają. — l i r .  H ó d e i  n a p i n a ł  w  „Mei l i -  
c in is chc  \%« icl iei isct ir i ft“ (1871). Z i ó ł k a  k r e w  czyszczące  W i l -  
I ie ln iH  su w e i l l e  zasa i l  l ó b u r s k i c l i  ó a i  dzn u d a  nu  ni ieszuii iun  
tnkieli  istot r o ś l i n n y c h  które swoiste mają działanie na surowicze tkanki 
skóry, w  krórej w  skutek zaburzonej i zniesionej harmonii między elektrycz
nością powietrzni i skóry ból się objawia i do stopnia mezniesienia wzmaga".— 
Itutlca d w o r u  i P r o f  O p p o l z e r  p a w  ie dz ia  ł  p rzy  ló/.kn cl ioretro  
n a  tlne „ Z i ń ł k n  k r e w  cz yszczące  l l i l l i e l m n  z a s ł u g u j ą  n a  hliź- 
szii u w a g ę  b a  w i e l u  cliorycl i ,  k t ó r y m  n a  ich z a d a n i e  u ż y c i a  
tycl i z i ó ł e k  d o z w o l i ł e m  b a r d z o  sob ie  s k u t e k  icb  c h w a l i ł o "

Ostrzega się prz>*<l fałszowaniem i oszustwem.
Przy zakupnie raczy P. T. publiczność ściśle baczyć na moją prawną mar

kę ochronną i na moją firmę uwidocznioną na stronie zewnętrznej każdego pa
kietu ażeby przez fałszerstwo nie hyc oszukaną.

P ra w d z iw y ch  p rzec iw dnaw ych ,  przeciw gośććow yeh  ziółek p rzeczyszczających  
W i l l i  e lmn,  dostać  można ty lk o  w piórwszej międzynarodow ej fabryce  przeciw- 
d naw ych ,  przeciwgośćoowych Zióh k przeczyszczających W  i l l i e l m a  w Neun- 
k irchen  pod W iedniem, lub w m y c h  sk ładach  po dziennikach ogłuszonych.

P a k i e t  na »  d a w e k  pod/ . ie l on j  przyrządzony wedle  przepisu l e k a r 
sk iego w raz  z opisem sposobu użycia  w różuj eh ję z y k a c h ,  kosz tu je  I zlr. , prócz 
tego n a  s tempel i o p akow an ie  10 kr

D la  dogoduośći P. T . Publiczności praw dziw ych  przec iw  cliittmycJi. 
| i r zec i «  (gośćcow j cb K i i i ł e k  p r z eczy szcza jucy ch  tV i l l i c I i u a  dostać 
tak że  m ożna :

w Krakowie w Aptece Józefa Trauczyńskiego (g j ) J
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w  Brzeżanaeh  u G. 'Fadenliechta . 
w  K am ionce  s trumilowej u Z aw ałk iew icza  
w e  L w o w ie  u J a k ,  Ba ise ra  Apt.

„ Kai. Krzyżanow skiego  Apt.
„ J a k .  Piepesa. Apt.
„ Zyg. K u ck e ra  Apt.

W Nowym T arg u  u Karola  I.auera-. 
w  Przem yślu  u Kr. Gaidetscbki. 
w S tan is ław ow ie  u F e rd .  S teehera  Apt. 
w Stryju u Zyg D ragow sk iego  Apt. 
w T a rn o w ie  u W. d. A. W ielogórskiego. 
w Złoczowie u 0 .  Fad en h ech ta .

ELI  KIR E T  D R A G E E S  D U  Dr B A B U T E A F
(Laureat de j l i  titut de France)

ELIXIRI PIGUŁKI DOKTORA RAB UTE AU wypróbowane zostały w szpi
talach paryzkich przez professorów Fakultetu Medycznego, którzy zalecaj? 
je  jako skuteczniejsze od wszelkich preparatów zalecanych.

Preparatate z C h l o r k u  ż e l a z a  lecz? B l a d a c z k e . W y n ę d z n i e n i e , N i e d o 
k r w i s t o ś ć , reguluj? O d p ł y w y  m i e s i ę c z n e , wzmacniaj? O r g a n i z m y  w t c z e b -  
P A N E i o s ł a b i o n e , niesprawia|?c n i g d y  Z a t w a r d z e n i a .

Dostać można w  znaczniejszych aptekach.
Sprzedaż hurtowa w  Paryżu, u P. CL1N et C% ulica Racine, 14.
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N akU dem  Tow . lekarekiego krakow skiego. W  d ru k a rn i U n iw ersy te tu  J a g ie ll. pod zarządem  Ign . iStelcla.


