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I Z kliniki okulistycznej prof. Rydla 
w Krakowie.

Kilka słów o obrzmieniu zastoinowem tarczy nerwn  
wzrokowego.

Podał asystent lir .  W u rs t .

(Dokończenie .)

Oględziny pośmiertne wykazały przerost mózgu była 
więc przyczyna, wystarczająca zupełnie, do wywołania pod­
wyższonego parcia śródczaszkowego, a w następstwie uci- ś 
śnięcta nerwu wzrokowego przez nagromadzenie płynu 
w przestworze międzypocnewkowym. Że podwyższenie uci- ? 
sku śródczaszkowego istniało w rzeczywistości, przekonywa ’
nas o tern spłaszczenie skrętów, wygładzenie rowków mię- 
dzyskrętowycb i ścieśnienie komórek mózgowych; atoli wy­
tłumaczenie zmian nerwu wzrokowego, jako następstwa 
wcisku śródczaszkowego, napotyka tutaj o tyle na trudności, 
o ile przestwór śtódpochewkowy nie był wypełniony pły­
nem mózgordzeniowym.

Jeżeli zresztą nawet przypuścimy na chwilę, że sa- , 
dzele mózgowe nie w mny sposób, jak tylko przez ucisk 
sprowadzają zastoinowe zapalenie nerwu wzrokowego, t łu ­
maczenie to o tyle prawdziwem być może, o ile sadzele 
mózgowe złośliwej zwyczajnie przyrody szybko się bardzo 
rozrastają, stósunek między pojemnością jamy czaszkowej 
a zamkniętą w niej treścią przestaje być prawidłowym, a 
wcisk śródczaszkowy w obec niepodatności ścian kostnych 
wzmaga się szybko; inaczej zupełnie ma się rzecz w spra­
wie przewlekłej, jaką  je s t  przerost mózgu, tu podwyższe­
nie ucisku śródczaszkowego nie powstaje nagle, ale zwol­
na i stopniowo, inózg stósuje się do zmian zaszłych, nie- 
stósunek pomiędzy ja m ą  a treścią nie powstaje nagle, ’ 
z tąd  też przerost mózgu, zmiana wcale nie rzadka, nie 
pociąga za sobą żadnych zboczeń, ani anatomicznych, ani 
czynnościowych.

W  obec tego więc należy nam szukać przyczyny 
zapaltnia nerwu wzrokowego w innem miejscu, a nietru- 
dnem staje się to zadanie jeżeli uwzględnimy zmiany 
napotykane w półkuli lewej i moście Yarola.

Tu Dowiem znachodzimy ogniska rozm iękczenia isto­
ty  m ózgowej, których początek według zmian anatom i­

cznych, jakim istota mózgowa uległa, do dość dawnego 
czasu odnieść, a przyczyny ich w wybroczynach szukać 
należy w każdym razie powstały zmiany w mózgu zna­
cznie wcześniej, aniżeli zapalenie nerwu wzrokowego, tak, 
że bezpośrednio i natychmiastowo nie mogły wywołać za- 
stoinowego zapalenia tarczy. Kie przeczę bynajmniej, aże­
by wynaczynienie i towarzyszące mu zabnrzeme w krąże­
niu nie mogło było wywołać chwilowego podniesienia uci­
sku śródczaszkowego, nie wydaje się jednak prawdopodo- 
bnem, jeżeli nie wprost niemożl.wem, ażeby dalsze zmia­
ny, którym istota mózgowa uległa tj. rozmiękczenie, wy­
wołać miały podwyższenie parcia śródczaszkowego; musi 
zatem istnieć inny związek pomiędzy przyczyną a skut­
kiem, tj. między sprawy mózgową, a zapaleniem nerwu 
wzrokowego.

Związek ten zdaje się polegać na zboczeniach od­
żywczych, za czem przemawiałyby te przypadki tarczy 
zastoinowćj, w których największy nawet zwolenmk teoryi 
mechanicznej nie zdoła w dobrze zrozumiały sposób zdać 
sobie sprawy z wzajemnego stósunku choroby mózgowej 
a zapalenia nerwu wzrokowego. A są to te przypadki, 
gdzie sprawa mózgowa, jakiejkolwiek byłaby ona przyro­
dy, zbyt małe ma rozmiary jguzik gruzełkowy), ażeby 
mogła wywołać podwyższenie ucisku śródczaszkowego.

.) Odnosi się to do przypadku naszego. Jeżeli bowiem 
(co nie ulega wątpliwości) zapalenie nerwu wzrokowego 
zależnem je s t  tu od choroby mózgowej, to po pierwsze 
widzimy: że nie przerost mózgu był przyczyną tego, a 
powtóre: że nie podwyższenie ucisku śródczaszkowego wy­
wołało tę zmianę, ale że zapalenie nerwu wzrokowego 
było prawdopodobnie następstwem zboczeń w czynnościach 
odżywczych, powstałych na tle zmian istoty mózgowej 
w półkuli lewśj i moście Yarola.

Dodatkowo opowiem o jednym jeszcze przypadku 
zastoinowego zapalenia tarczy nerwu wzrokowego, który 
jakkolwiek z poprzedniemi w ścisłym nie pozostaje związ­
ku, nie mniej jednak zasługuje na uwagę, raz ze względu 
na bardzo pomyślne zejście choroby, a powtóre ze wzglę­
du na przyczynę, która tę  niezwykłą sobie formę zapale­
nia nerwu wzrokowego wywołała. Tarcza zastoinowa wy­
stąpiła bowiem w tym przypadku na tle kiły, a kiła jak ­
kolwiek w późniejszych okresach bardzo często wywołuje 
zapalenie nerwu wzrokowego,'pociąga jednak za sobą bez 
wyjątku prawie inne zupełnie, a niekiedy tak cechujące
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zmiany w nerwie wzrokowym i siatkówce, że każdy obe­
znany z wziernikiem, już na podstawie obrazu wzierniko­
wego, bez bliższego badania całego ustroju, kiłę rozpoznać 
zdoła. Przypadek był następujący:

M. M., la t  25, wieśniak z Jasienicy, zgłosił się do 
kliniki okulist. dnia 14 maja 1875; przed dwoma laty 
przebył kiłę i leczony był w spitalu w B. Wkrótce po 
wyjściu ze szpitala dostał zapalenia oka prawego i wzrok 
u tracił;  w rok później wystąpiła osutka na klatce piersio­
wej i wrzody na obu goleniach, równocześnie zapadł na 
zapalenie tęczówki oka lewego. Od zeszłój jesieni cierpi 
często na zawrót głowy, ból w okolicy kości potylicowej 
i szum w uszach; podaje także, że w pewnym stopniu 
utracił pamięó. Przed (i miesiącami wystąpił, w czasie 
kiedy chory cierpiał na głowę piórwszy napad padaczki (?), 
drgawki z u tra tą  przytomności. Napady podobne powtarzały 
się co kilka tygodni, a towarzyszył im zawsze silny ból 
tyłogłowia; w ostatnich dwóch miesiącach częste wymioty.

Badanie ogólne wykazuje niezbite ślady przebytej 
kiły; na żołędz blizna po wrzodzie kiłowym, gruczoły 
karkowe i pachwinowe obrzękłe, twarde, przesuwaine, 
przegroda nosowa przebita, na ubu goleniach głębokie 
charakterystyczne blizny po wrrzodacb. Badanie trzew 
klatki piersiowej i jam y brzusznej nie wykazuje nic cho­
robowego.

Badanie ócz: Oko prawe. Cała rogówka zamieniona 
w wydętą bliznę z wrośnięciem tęczówki, szpara powie­
kowa domyka, oko to ma poczucie'.światła Oko lewe 
Napięcie gałki ocznej, kształt, wielkość i ruchomość pra­
widłowa, białkówka, rogówka i przodkowa komórka prawi­
dłowe, źrenica wazka, nieregularna; brzeg źreniczny tęczy 
w odcinku dolnym przyczepiony do podśrodkowej torebki, 
górny brzeg tęczówki wolny, utkanie tęczówki, barwa i 
rysunek prawidłowe; na torebce przodkowej mnóstwo sza- 
ro-brunatnyeh punkcików po oderwanych przyczepinach. 
S =  y»< Em. w pobliżu Nr. 2 J .  na 20 cm. Wziernik: 
Pominąwszy złogi barwikowe na torebce przodkowój so­
czewki, nie napotykamy w środkach łamiących żadnych 
ściemnień. Tarcza nerwu wzrokowego bardzo silnie prze­
krwiona, barwy czerwono-pomarańezowej, okazuje delikatny 
rysunek, prążkowanie w kierunku promieni, tarcza wznosi 
się pagórkowato w ciałko szklarnie, tworząc znaczną wy­
niosłość; żyły bardzo grube i pokręcone tworzą wyraźne 
łuki wypukłe ku przodowi; tętnice prawidłowe, może na­
wet nieco cieńsze. Obrzmienie tarczy największe jest od 
góry i wewnątrz, naczynia na niej szczególnie od góry 
przesłonięte, granica tarczy w całym obwodzie zatarta , a 
mgła ta  ciągnie się wzdłuż naczyń w siatkówce.

Pole widzenia oka lewego badane perimetrem F or­
stera wykazuje niezbyt wielkie ścieśnienie w kierunku 
pionowym.

Rozpoznanie: lues uuw ers. gum m a ccrebri aut pa-  
(•■hymeningitis chroń. S taph . corn. tot. o. d. N en ritis  op- 
tica o. s.

Za rozpoznaniem nowotworu mózgowego, lub w o- 
gólności jakiejkolwiek sprawy chorobowej w jamie czasz­
kowej na tle  kiły, przemawiały częste napady bolu głowy 
i zawroty, jak niemniej napady drgawek, podobnych do 
padaczki, które pojawiły się w półtora roku po pierwotnem 
zakazemu, a więc w czasie, w którym jak  wiadomo zmia­
ny kiły późniejszej w mózgu i móżdżku występować mogą.

Napad taki spostrzegałem sam badając chorego 
wziernikiem nazajutrz po przybyciu do kliniki: od rana 
skarżył się już na ból głowy, a siedząc w czasie wzierni­
kowania na ki ześle, stracił nagle, bez wszelkich przypa- 
dów zwiastunowych przytomność i upadł na ziemię; wy­
stąpiły drgawki wszystkich odnog, gałki oczne zatoczone 
ku górze i wewnątrz; brak odruchów na bodźce mecha­

niczne. Napad cały trwał około 5 minut, poczóm chory 
j odzyskał przytomność i użalał się tylko na ogólne os ła­

bienie. f
Z pobytu chorego w klinice naszej od 14go maja, 

do 10 lipca 1875 z przebiegu choroby i zastosowanego 
leczenia, wspomnę tylko, że zalecano zaraz na wstępio 
wcierania szaruchy, której wtarł 68 grin. poczem do koń- 

< ca używał jodku potasowego w dawce 1-50 grm. dziennie. 
W  ogólnym stanie chorego przytem przeciwkiłowćm 

leczeniu nastało polepszenie bardzo znaczne; twarz nabra­
ła wejrzenia zdrowszego, odżywienie całego ustroju popra­
wiło się bardzo znacznie, chory przedtem smutny i m a ło ­
mówny, sam pow.ada, że czuje się swobodniejszym i we­
selszym. Drgawki ja ł  im chory dawniej podlegał pojawiły 
się dwa razy tylko i to raz pierwszy, zaraz nazajutrz po 
przybyciu chorego do kliniki, a następny raz w tydzień 

| po pierwszym napadzie; od 22 maja do 10 lipca, w k tó ­
rym to dniu chory opuścił klinikę, nie było już więcej 
podobnych napadów, a ból i zawrót głowy ustąpił zupełnie.

Dnia l6go  lipca opuścił chory klinikę, przeniesiony na 
oddz.ał chorób kiłowych w szpitalu św. Ducha. Stan ogól­
ny chorego zadawalający; co do stanu oka lewego, to wzrok 
z 6/s4 poprawił się bardzo znacznie, bo S =  prawie */*I 
a w pobliżu czyta Nr. 1 J .  na 26 cm. Wziernik wyka­
zuje jeszcze lekkie obrzmienie i przekrwienie tarczy ner- 

\ wu wzrokowego w dolno wewnętrznym odcinku; w tćm 
miejscu granica tarczy mniej ostra, w innych kierunkach 
występuje wyraźnie; żyły jeszcze grube i pokręcone, wzdłuż 

' naczyń ciągnie się lekka m gła  w obwód siatkówki.

11. Uwagi nad leczeniem zdrój owo kąpielnem 
podczas ciąży i miesiączki

5 Podał Dr. J .  B la tte is ,
leka-z  zdrojowy w  Krynicy, 

i (Dokończenie.)

III. O u ż y c i u  k u i a c y i  z d r o j o w e j  p o d c z a s  
i m i e s i ą c z k o w a n i a .  Czy podczas odchodów miesiączkc-
: wycb, kobiety mogą używać leczenia zdrojowego a miano-
i wicie kąpieli ? U nas większa część lekarzy, a z tymi cała

publiczność, zastarzałych trzymają się zasad, gdy tymcza- 
j sem za granicą a mianowicie we Francyi i Niemczech
i już od kilkudziesięciu lat, s tara ją  się lekarze zarzucać,

fizyjologicztiie nieuzasadnione przepisy, u nas dotychczas
< niektórzy lekarze, niewiastom n lesiączkuiącym oprócz n a ­

paru rumianku, żadnych innych leków zalecać nie odwa-
/ żają s ię ,  za granicą zaś w miesiączkowaniu nie widzą
j najmniejszego przeciwskazan.a, do używania środków naj-
< heruiczniejszych, jak np. upustu krwi, leków wymiotnych,
\ przeczyszczających itp. Już van Svieten swoim chorym

nie wahał się krew puszczać, podczas odchodów miesię­
cznych. Raciborski w swojem dziele: T ra ite  de la m en -  
strua tion . P arts  1868, pozwala wszelkie lekowanie pod­
czas miesiączkowania, również Liegecs, Bepaul i Gueniot, 

| Lerino Piccirilli i inni. Nie jest  moim zam,arem, zastana-
; wiać się tu blizśj nad tym ważnym przedmiotem terapi1.
| ogólnój, dotykam go tylko o tyle, o ile wchodu w zakres
| Balneoterapii.  Już  w r. 1849 podaje Dr. Louis F ieury
> (patrz K isch’s Jah^buch  fu r  Balneologie 1875. B  I I .

537 .), że w zakładzie hydroterapeutycznym w Bellvue, 
kobiśty podczas miesiączkowania używają z najlepszym 

| skutkiem, wszelkiego rodzaju natrysków, a Scanzoui także
j przed wielu laty, wyraził swoje zdziwienie naa tem, że
\ lekarze bezwarunkowo unikają wszelkich kąpiel u kobiet,
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podczas Krwawienia miesiączkowego, kiedy one w morsKich 
kąpielach, lakowych podczas wzmiankowanych odpływów, 
wcale nie przerywają. P rzedmiot ten był wszechstronnie 
rozstrząsany na posiedzeniach Towarzystwa paryzkicgo. 
Societe dhydro log ie  m edicalc  w latach 1874 i 1875. 
(Pa trz  I& sc tis  Jahrbuch  1. c. i Lutostański Sprawozdanie
0 Iwoniczu z r. 1875 str. 39.)

Dr. Pradier przesiał bowiem temu Towarzystwu 
rozprawę, w której twierdzi, że miesiączkowanie nie s ta ­
nowi przeciwskazania do użycia kąpiel tak zimnych, jako 

też  letnich, z tśm  nadmienieniem, że wszędzie, na oso­
bnicze właściwości kobiet, mających się kąpać, ich stopień 
drażliwości i jakość choroby uważać należy Towarzystwo 
wyznaczyło komisyję z DDr. Basset,  B illout,  Chateau, 
Leudet i Danjuy złożoną, która miała się w pracy Dra 
Pradiera rozpatrzyć i zdać z niej sprawę Towarzystwa. 
Ze sprawozdania Dra Danjoya i z dyskusyi w skutek tego 
wywołanej?* dowiadujemy się, że większa część lekarzów, 
je s t  za użyciem kąpieli podczas miesiączkowania, i to je ­
dni za bezwarunkowem (Beni-Barde. Raciborski, Liegecs, 
Depaui, Guóniot, Lerino Picinlli,  Martin Zunzer, Beruntz) 
inni zaś z pewnemi zastrzeżeniami, jak np. Gundet ze­
zwala tylko na morskie kąp ie le ; Coulet i Delacroix raozą 
użycie kąpiel u kobiet niedotkniętycli cierpieniami maci- 
cznemi. Billout znowu tylko w różnych formach trudnego 
miesiączkowania. Durand Tardy i Le B re t  są za letniemi 
kąpielami. Mniejszość zaś lekarzów wręcz się sprzeciwia 
kąpielom w tym czasie, jak np. Gubler, Koccas, Chateau, 
Labat,  Laures Verjon i Foubert, mianowicie powstają on' 
przeciw użyciu solanek i wód siarczanych (Labat i Laures 
Verjon).

Gdy tak podzielone są zdania między lekarzami, 
pozwolę sobie Szanownych kolegów zaznajomić z mojem 
zapatrywaniem na tę  rzecz, które opieram na doświad­
czeniach robionych na kilku tysiącach chorych.

Przekroczyłbym wymierzone granice mniejszej roz­
prawki, gdybym chciał na tem miejscu przytoczyć dawne
1 najnowsze teoryje objaśniające istotę i fizyjologiczne 
znaczenie miesiączkowania, wzajemny stósunek lub prze­
ciwnie niezawisłość miesiączkowania od jaj kowania, wyni­
ki bardzo ciekawych badań histologicznych K undrata i 
B ngelm anna błony śluzowej macicy podczas miesiączkowa­
n ia  i wyprowadzone z nich słuszne wnioski przez najnow­
szych ginekologów mianowicie Cohnsteina; ale nie od 
rzeczy będzie zwrócić uwagę na kliniczny obraz jaki nam 
miesiączkowanie przedstawia, a mianowicie, lak ono w o- 
gólnym stanie kobiet nawet najzdrowszych bardzo często 
różne wywołuje zmiany. Wiemy, że kobiety bywają wów­
czas bardzo drażliwe, a w narządach krążenia, trawienia, 
przedewszystkiem zaś we sferze nerwowej spostrzegamy roz­
liczne zmiany, uczucie pełności w miednicy, ciągnienie 
w kości krzyżowej, częste oddawanie moczu itp., pomimo, 
jak dopiero co wspomniałem, że w macicy i narządach 
z nią w związku zostających żadnych zboczeń nie ma. 
Objawy te bezwątpienia spowodowane są przez chwilowe 
powiększenie macicy. Słusznie też u nas kobiety miesiącz­
kowanie słabością nazywają. Stan taki je s t  przemijający 
u jednych trwa tylko kilka godzin, u innych kilka dni, 
groźniejsze przypadłości zaś nigdy nie występują.

W wyższym stopniu uważamy te  zboczenia a mia­
nowicie w sferze nerwowój a względnie psychicznej, p ra­
wie u wszystkich kobiet używających leczenia wzmacnia­
jącego w Krynicy, chociażby niedotkniętycli cierpieniami 
macicznemi, a u kobiet tym cierpieniom uległych, wzmian­
kowane przypadłości spotęgowane bywają do ostateczności, 
tak, że spotykamy się czysto z kobietami, któreśmy wczo­
raj widzieli niby najczerstwiejsze i przy najlepszym hu­
morze itd., dziś zrozpaczone i obawiające się blizkiy

1 śmicrc.! A co jes t  powodem ta s  nagłego przewrotu? N ic 
S więcćj, tylko że miesiączkowanie nastąpiło, które system 

nerwowy w najwyższym stopn.u rozstroiło. Każdy z nas 
nie małoby miał do opowiadania o doznanych przypadkach 
i Kłopotach z hysteryczkami podczas miesiączkowania! Ze 

i macica ze swemi czynnościami w najściślejszym związku 
zostaje z układem nerwowym oddawna lekarzom było 
znane i pozwalam sobie przytoczyć tylko to. na co Scan 
zoni w dziele Chronische M e tr  d is . W ien. 1863, str. 227 

5 baczną każe zwracać uwagę, że panienki pierwszy raz mie- 
\ siączku,ące a niebędące przez nikogo o tem uprzedzone, 
i na widok krwawych odchodów, lak mocno się przestra­

szały, że w tej chwili krwawienie ustało i przez dłuższy 
i czas późnić, r.ie miesiączkowały, tylko regularnie co 3 lub 

4 tygodnie doznawały silnych boleści w żywocie (m o lim - 
s na m enstrualia ). Również Paryies (A m erican  P ractitioner  

Scptcm ber 1872. B oston  gijn. J .  VII. str. 208, Raci­
borski (A rc h . gen. Maj 1865, str . 576.) i Bobata ( W ie ­
ner M ed- Presse. 1866. Nr. 31.) mówią o braku mie- 

’ siączkowania z powodu wzruszeń (Am enorrhoee p a r  cau -  
! ses psgch iąues) , tak np. u panienek obawiających się 

ciąży, miesiączkowanie rzeczywiście ustaje na niejaki czas 
i wraca dopiero wtedy, gdy nabiorą pewności, że nie 
są w ciąży. Ci sami autorowie przytaczają kobiety, kió- 
re z powodu, że nadzwyczaj sobie życzyły brzemienno- 

'  ści, zosiały tak nerwowo rozstrojone, że miesiączkowa­
nie na niejaki czas ustało. Jeżeli więc uwzględnimy, wy­
żej przytoczone zboczenia wywołane w ustroju kobiecym 

| nawet i zdrowym przez miesiączkowanie, następnie okoli- 
czność, że do Krynicy zjeżdżają po największej części ko­

li biety dotknięte wkorzenionemi cierpieniami macicznemi a 
nakoniec, że wszelkie lekowanie a zatem i używanie ku- 

> racyi zdrojowej podczas odpływów miesięcznych uważane 
) jest u nas, ni*1 tylko u publiczności, ale nawet u wielu le­

karzy za grzech nieodpuszczony, łatwo pojąć, iż ze zda- 
s niem tych lekarzów, którzy przemawiają za bezwaruuko- 
\ wem nieuwzględnieniem sprawy miesiączkowania podczas 

kuracyi zdrojowej łączyć się nie mogę. Z drugiej strony 
nietrzymam się bynajmniej zdania tych, którzy radzą pod- 

s czas całej menstruacyi a zatćm 5 —  10 dni zaniechać 
| wszekiej kuracyi. Moje postępowanie trzyma się poniekąd 

drogi pośredniej.
Uwzględniając ów wyż omówiony stan rozdrażnienia

{nerwowego u wszystkich kobiet miesiączkujących, a spo­
tęgowany jeszcze więcej u używających leczenia wzma­
cniającego w Krynicy, radzę wszystkim bez wyjątku, 
aby z okazaniem się pierwszych oznak występującego 
miesiączkowania, udać się do łóżka lub przynajmniej zostać 
w domu. Przezto kobiety nie narażają się na żadne szko­
dliwości, jak np. męczące spacery, uciążliwe ubiory, albo 

i raczej strojenie się tak zwykłe u naszych wód, wyprawia- 
\ nie wieczorków, zażenowanie się w obec towarzystwa mę- 
 ̂ skiego, wzruszenie silne umysłowe, podczas trudności 
 ̂ w konwersaeyi itp. Tylko w wypadkach miesiączkowania 

spowodowanej mianowicie przez zmiany w macicy (zwęże­
nie ujścia macicznego, nieprawidłowe położenie macicy), 
radzę brać przed samym wystąpieniem miesiączki, lub 

5 gdy już nawet krew odpływać zaczyna kąpiel cieplejszą 
28 —  30° R. na '/4 —  godziny, po której chora bar- 

ś dzo ciepło się ubiera, do łóżka się udaje, i tam  się ka- 
| że ogrzanemi prześcieiadłami lub flanelą wycierać. Ogół 

Kobiet zostaje tylko 2 dni w łóżku nieużywpjąc kąpieli i 
< nie pijąc wody krynickiej; trzeciego dnia wstają, rozpoczy- 
t nają picie wody i to po śniadaniu i w mniejszej ilości,
\ jak przed miesiączkowaniem, a jeżeli już niema znaczne­

go odpływu krwi, udają sit do kąpieli o 1 —  2° niższej 
\ ciepłoty, niż przedtem używały. Po kąpieli wracają do 

domów, wystrzegając się zaziębienia, tegoż dnia żadnych
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spacerów nie odbywają. Czwartego dnia miesiączki już 
wszystkie się kąp ią ;  wyjątek tylko stanowią kobiety skłon­
ne do znacznych krwotoków podczas miesiączkowania; ta ­
kowe rozpoczynają kąpiele aż po zupełnem jej usta­
niu, co zwykle dopiero 6 — 7 dnia następuje. W  wypad­
kach przedłużenia się miesiączki do 10 —  12 dnia, radzę 
już 8go dnia brać kąpiel chłodną ("23 —  24°) przez 8 — 
10 minut.

J ak  już wyżej wspomniałem zalecam wystrzegać się 
szczególnie zaziębienia, mianowicie jeżeli sprawa miesiącz­
kowania nie ze wszystkiem ustała; podczas sloty też nigdy- 
moje chore po miesiączkowaniu kąpieli nie rozpoczynają. 
Podczas samej kąpieli mają polecone zwracać uwagę 
na to, czy nie dostają dreszczów, wtedy bowiem o 1 lub 
2 stopnie takową wyżej sobie przyrządzać każą. Po wyj­
ściu z kąpieli wycierają się prześcieradłami lub flanelą. 
Tym sposobem postępując, chore moje przez miesiączko­
wanie tylko 2 dni tracą, wyniki leczenia bywały bardzo 
pomyślne i tak te, które przed kuracyją miewały długie i 
obfite odpływy, przy leczeniu i po jego ukończeniu krwawie­
nia doświadczały tylko 3 lub 4 dni i to w znacznie mniejszej 
ilości. I odwrotnie tj. kiedy odpływy były za szczupłe stawały 
się obfitszemi. Kównież co do stopnia boleści, chore znacznej 
ulgi doznawają. Groźnych przypadłości przez wczesne roz­
poczęcie kąpieli lub picia wody nigdy nie zauważałem. 
Borowinowe kąpiele ordynuję po użytych 2 lub 3 kąpie­
lach wodnych, jeżeli podczas ich użycia już ślady krwi 
się nie pokazywały. U kobiet, które za wcześnie rozpoczy­
nały kąpiele borowinowe po miesiączkowaniu, spostrzega­
łem bardzo często wracające obfite krwawienie i to śród 
silnych zaburzeń w różnych narządach. Przyczyną tego 
zapewne jest wysoki stopień ciepłoty tych kąpiel.

W edług opisanego postępowania, większa część ko­
biet używających leczenia krynickiego traci tylko 2 lub 4 
dni na czasie przez sprawę miesiączkowania, według tego 
czy raz lub 2 razy takową odbywają podczas leczenia 
tamże. Tym sposobem wszelkie przez chore wymyślane 
rachuby i plany jazdy do zakładu leczniczego, w celu zy­
skania na czasie, uważam za zbyteczne. Z uwagi zaś na 
okoliczność, że zaziębienie podczas miesiączkowania, czę­
stokroć nader szkodliwe następstwa dla ustroju niewieście­
go wywołać może, następnie, że rozdrażnienie nerwowe 
spowodowane przez w mowie będącą sprawę fizyjologiczną 
u kobiet, na I lnb 2 dni przed wystąpieniem i podczas 
tejże jest dosyć a czasem nawet baidzo znaczne, nie od 
rzeczy będzie ostrzegać panie udające się do wód, aby 
ani podczas miesiączkowania, ani na 1 lub 2 dni przed 
lub po peryjodzie w podróż się nie puszczały. Nie uw­
zględnienie tej przezorności, częstokroć bywało powodem 
najprzykrzejszych dolegliwości dla chorych.

W końcu, wypada mi jeszcze wytłumaczyć się dla 
czego chorym swoim podczas miesiączkowania, nie pozwa­
lam przez 2 dni pić wody; nie czynię tego z powodu, 
żeby im woda szkodzić mogła, tylko dla tego, że chore 
zostając w łóżkach lub przynajmniej w domach, i nie od­
bywając żadnego ruchu na świeżem powietrzu, nie mogły­
by spożywać większych ilości wody, a zaniechanie znowu 
małych ilości przez 2 dni wielkiego uszczerbku leczeniu 
nie przynosi. W wyjątkowych zaś wypadkach, w których 
chore przez cały czas leczenia mają sobie polecone uży­
wanie bardzo małej ilości wody krynickiej na wewnątrz 
bez przechadzki, nie przerywają też picia wody z wystą­
pieniem miesiączki, mam tu na myśli szczególniej zada­
wnione uporczywe nieżyty jelit, ze znaoznem wyczerpaniem 
sił następowem połączone.

III. Oceny i wyciągi.

Dr. E. F l e i s c h m a n n ,  docent we Wiedniu. O żyw ien ia  
i i ważeniu noworodków i osesków. Ueber E rn a h ru n g
| tm d  K órpcrw agungen der N eugeborncn u n d  Sdugling<’\

( W iener K lin ik  1877. 6 u . J .  K e ft .

Autor rokując dla wagi w dziedzinie pediatryi świe­
tną  przyszłość; i stawiąo ją  jeżeli nie wyżej to przynaj­
mniej na równi ze słuchawką i plesimetrem dochodzi n apod-  

- stawie swych własnych badań porównanych z badaniami Que-
teleta, Bouchauda Jugersleva, i innych do następujących 

' wniosków;
1) Nie ulega żadnej wątpliwości, że w pierw szych 

dniach po urodzeniu się tracą dzieci na ciężarze, lecz że
> utratę  tę należy uważać za objaw fizyjologiczny, który

nastąpić musi i z pewnością pozostaje w związku z nie­
dostateczną zdolnością przyswajania sobie pokarmu, (A ssi-  
m ila tionsfah igkcil) u dziecka w pierwszych dniach życia 
pozamacicznego U trata  na wadze wynosi V,4—  71S cięża­
ru ciała: jes t znaczniejszą u dzieci pierwiastek, jako też 
u chłopców silniejszych, niż u dziewczątek; za to pierwsze 

’ prędzej wyrównywają poniesioną utratę, niż dziewczątka sła­
biej rozwinięte; im dziecko jest  mniej rozwinięte, tem 
większe ponosi straty, i tem później przybiera na ciężarze. 
Ciężar ciała noworodków wzmaga się z 3 lub 4 dniem 
i nie zostaje wcale w związku przyczynowym z odpadnio- 

i ciem resztek pępowiny.
2) Kozwój noworodka należy uważać za odpowiedni 

i pomyślny, jeżeli u tra ta  na wadze nie przekracza 2-go 
i 3-go dnia w przecięciu 222 grm., a 8-go iub 9-go dnia 
napowrót dziecko waży tyle , co w chwili urodzenia się-

N a ciężar dziecka pierwotny t . j .  w chwili urodzenia 
wpływają oprócz więzi rodziców (consti(utio) i dziedzictwa, 
jeszcze liczba porodów, zołzy, kila, częste wymioty, krwo­
toki podczas ciąży, drgawki i t. p.

3) Codo wzmagania się ciężaru noworodków po 1 tygo­
dniu życia, zauważył autor w przypadkach z praktyki prywat­
nej powziętych, iż przed upływem 5 miesiąca życia lub
22 tygodni ciężar wynosił o 550 grm., więcej niż po­
dwójnie wzięty ciężar początkowy (2 2-1-550 grm.), w koń-

| cu zaś 1-go roku życia był ciężar dziecka o 900 grm.
niniejszy niż ciężar ciała potrójnie wzięty (3 a— 900 grm.)
W pierwszych zatem miesiącach życia ciężar ciała sto­
sunkowo daleko szybciej wzrasta niż w miesiącach pó- 

j źniejszych.
Na odżywianie się i ciężar noworodków wywiera 

wpływ ogromny sposób ich żywienia. Najkorzystniej stó- 
sunkowo wpływa karmienie piersią matki, byle nie po za 
l-szy rok życia jeszcze, odstawienie dziecka od piersi po­
ciąga za sobą przez dni 3—A utratę  na ciężarze od 2 5 -^  
75 grm., dziennie. Najprędzej wyrównywa potćm utratę 
na ciężarze mleko krowie, szczególniej zaś mleko z po­
lewką cielęcą. Najlepiej powoli dzieci odzwyczajać od kar­
mienia piersią matki; u tra ta  bowiem na ciężarze wówczas 

: jest  nieznaczną.
Polewka Liebiga wyciąg Loefiunda, mączka dla dzie- 

{ ci Nestlego nadają się bardzo dobrze do karmienia szcze­
gólniej dzieci już kilkomiesięcznych, za to mleko zgęszczo- 
ne (z Anglo-Swiss-Company) z powodu nadzwyczajnego roz- 

; cieńczema wodą wpływa nader niekorzystnie na odżywianie 
| i rozwój noworodków.

Wszelkie choroby wieku dziecięcego, zwłaszcza cho­
roby przebiegające z gorączką, połączone z wypociną lub 
obfitemi wydzielinami wpływają nader niekorzystnie na  

\ ciężar ciała dzieci; -— przede wszystkiem więc nieżyty je -  
l lit,  cholera dzieci, zapalenie opon mózgowych z silnemi 
5 wymiotami i t. d.
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Do ważenia dzieci można używać wagi zwyczajnej lub 
decymalnej i należy w pierwszych 3 —5 miesiącach życia 
ważyć codziennie, później co ‘2 tygodnie, a wyniki wa­
żenia dadzą najlepszy pogląd na postępowanie odżywiania 
i rozwoju ustroju dziecięcego, w przypadkach niepomyśl­
nych już bardzo wcześnie zdołają zwrócić baczną uwagę 
lekarza i nakazują śledzić przyczyny która upośledza odży­
wianie prawidłowe dziecka.

W drugiej części rozprawki zajmuje się autor uwy­
datnieniem różnicy, jaka zachodzi między mlekiem nie­
w ieśc im  a krowiem i przypisuje głównie łatwą strawność 
mleka niewieściego odmiennemu rodzajowi serzenia (K a -  
sein), który więcej zawiera t. zw. Hemialbumosy i ztąd 
łatwiej rozpada się na strawinę (Pepton , H cm i-pep ton ), 
a w końcu według badań Adamkiewicza tern bardziej przy­
czynia się do budowy komórkowej.

Aby zastąpić mleko niewieście odpowiednio mlekiem 
krowiem zaleca autor odmierzyć odpowiednią ilość mleka 
dobrego, przegotować, dodać nieco rozczynu ługu sodowe­
go lub potasowego, celem zalkalizowania mleka krowiego 
zazwyczaj kwaśno oddzialywiającego i napełnić wreszcie fla­
szkę tuż przed podaniem jej dziecięciu. W pierwszym ty­
godniu życia należy nadto mleko rozcieńczać wodą (1 cz. 
mleka 2— 3 cz. wody) w stósunku dość znacznym; później 
coraz mniej dodaje się wody, za to więcej pokarmów klej- 
kich i cukru. W  3 miesiącu życia można już podawać 
mleko krowie bez domieszki, jako też polewki ze suchar­
kami lub mączką dla dzieci Ńestlego, Gerbera i t. d.

O mleku zgęszczonem wyraża się autor niepochleb­
nie utrzymując: „że w pewnem rozcieńczeniu mleko jest 
pożywnem, ale dzieci go nie znoszą, w innem zaś roz­
cieńczeniu dzieci je  znoszą, ale nie doznają korzyści pod 
względem odżywiania się. D r. Obtułowics.

f

s

D e s  p i e s .  O nam aszczaniu narzędzi m ających być wpro- 
w adzonem i do cew ki moczowej i męcherza.

Nauczyło D. doświadczenie, że zamiast namaszczać 
narzędzie, czyto oliwą, czy maścią, czy maścią z wycią­
giem narkotycznym, daleko skuteczniejszem jest zastrzy- 
knienie 60 —  80 gram  oliwy strzykawką do cewki i mę­
cherza; poczem narzędzie daleko łatwiej, własnym niemal 
tylko ciężarem wchodzi, nie drażniąc chorego. (G az. d. 
H op. 1877. 90.) A . K rem er.

IV. Posiedzenia Towarzystw.
_______  ł )

Towarzystwo lekarskie krakowskie.

P o s i e d z e n i e  z w y c z a jn e  Xlte, z d n ia  6go  c z e r w c a  1877 r.

Przew odniczący  kol. D om ańsk i .  O becnych członków 10.

1) Po odczytaniu i przyjęciu protokółu z poprze­
dniego posiedzenia zawiadamia kol. przewodniczący, że 
biblijoteka To w. otrzymała w darze od Dra kol. B. Skór- 
czew skiego jego  prace: a) O wpływie ciepłoty wód lekar­
skich na chyżość ich chłonienia w przewodzie pokarmo­
wym. b) O związku między' chłonieniem wód lekarskich, 
a wydzielaniem moczu. A od Towarzystwa lekarskiego  
w arszawskiego Wykaz rzeczy zawartych w 72 tomach pa­
miętnika Towarzystwa lekarskiego warszawskiego z lat 
1837 — 187(3, ułożony przez Stanisława Kośmiuskiego.

2) Kol. O b t u ł o w i c z  odczytał opis operacyi prze­
toki uerkowej na chorym już dawniej Towarzystwu przed­
stawionym (ukaże się wkrótce w Przegl. lek.).

W dyskusyi kol. O b a l i ń s k i  nie oświadcza się za  
zdaniem kol. prelegenta, jakoby nerka w tak znacznym  
stopniu była zniszczoną.

Sam już kol. Obtułowicz opowiedział, że przy bada­
niu po rozszerzeniu przetoki, zauważył wachlarzowato u ło­
żone części, a między niemi jamy; wreszcie, że jamy te n ie  
były na ścianach swych chropowate, lecz gładkie, błonę 
śluzową przypominające. Jeśli tak je s t, jeśli znajdują się  
takie przegródki, to uważać je należy za kielichy nerko­
w e; a więc za tą powierzchnią musi być miąższ nerki. Za 

' tem, że tu tylko strona tylno-boczna znaczniej zn iszczała , 
przemawia i ta okoliczność, że o ile  kol. Obalińskiemu 
wiadomo, obecnie nie pokazuje się w moczu ropa, przez 
sączek zaś obficie wychodzi, z czego wnosić należy, że  
nie pochodzi z miejsca głębokiego, lecz z przewodu, w któ­
rym sączek spoczyw a; w razie bowiem gdyby ropa p ły­
nęła z miejsca głębokiego, o wiele łatwiej byłoby jej 
dostać się przy drożności moczowodu do pęcherza i zo­
stawić tam ślad jako osad w moczu, niż przez sączek na  
zewnątrz. Dostaje się więc pewna część moczu do pę­
cherza, ropa zaś odpływa na zewnątrz. Później przewód  
zewnętrzny zarośnie i nastąpi wyleczenie. Dalej tłómaczy 
kol. O b a l i ń s k i ,  dla czego cięcie prowadzono w inuym kie­
runku jak przetoka, która wiła się obląkowato, między 
mięśniami przodkowej ściany brzusznej, przez co trudno 
było odpływać ropie.

Kol. D o m a ń s k i  zapytuje się o stan drugiej nerki. 
Kol. O b t u ł o w i c z  podaje, że zapalenie raieduiczki praw­
dopodobnie nie pominęło i drugiej nerki: mocz blady, od­
działywanie kwaśne, białka w iększa ilość, niż odpowiada  
ropie, która czasem się w moczu znajduje. Kol. Domański 
przypomina, że prosty stosunkowo pęcherz może odbywać 
czynności nerki i przytacza przypadek przez kol. Browi- 
cza niedawno przedstawiony, w którym mimo przeistocze­
nia się nerki w gromadę pęcherzy drobnych długo żył. 
Przy tej sposobności przypominając kol. Domański, że przed 
niejakim czasem zachwalono chloran potasowy przeciw  
nieżytowi pęcherza; zapytuje się więc, czy który z k o le­
gów środka tego doświadczał i jaki miał ztąd wypadek? 
Kol. Obaliński zwraca uwagę, że według B crlin cr  k lin . 
Wocll. tylko w tych przypadkach chloran potasowy zaleca  

się, w których stan żołądka nie pozwala na użycie olejku ter­
pentynowego. Podano tam dawkę dzienną 3 — 5 grm. w roz- 
czynie 5 °/0 co 2 godziny łyżkę. Kol. Obaliński używał 
tego leku w jednym przypadku i nie wie czy post hoc czy p ro -  
p łerhoc  polepszyło się, lubo przypadek ten nie kwalifikował 
się do takiego leczenia; przypady bowiem nieżytu pęche­
rza trwały długo, i towarzyszyły im krwotoki, które do­
zwalały podejrzywać obecność nowotworu. Kol. Obaliński 
słyszał od kol. Zarewicza, iż tenże w swym oddziale uży­
wał chlorann potasowego, atoli bez szczególnego skutku. 
Kol. Obtułowicz podaje, że w klinice prof. Rosnera do­
świadczano w kilku przypadkach środka tego przeciw nie­
żytowi pęch erza: w jednym z pomyślnym skutkiem, u czło­
wieka młodego, cierpiącego na zwężenie cewki moczowej. 
Po zniesieniu tegoż świeczkami podawano choremu chlo­
ran potasowy. Po upływie 2 — 3 tygodni oddziaływanie przed­
tem alkaliczne okazało się kwaśnem. Ile razy środek ten prze­
stano zadawać, cierpienie się pogarszało; po upływie mięsiąca 
ustąpiło zupełnie a przez cały ten czas nie było żadnych 
przypadów żołądkowych. W tym przypadku kwas garbni­
kowy nie skutkował. Kol. Dębowski zachwala kwas gar­
bnikowy jako bardzo skuteczny lek przeciw nieżytowi p ę­
cherza jeżeli się go zadaje przez czas dłuższy. Kol. D o­
mański przypomina, iż cierpiący na nieżyt pęcherza z przy­
czyny tkwiącej w rdzeniu pacierzowym skłonni są do zatka­
nia kałowego, które kwas garbnikowy jeszcze  zw iększa, 
a której to niedogodności możnaby uniknąć, gdyby się
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chloran potasowy skutecznym okazał. Kol. Obtułowicz 
przytacza na dowód, że kwas garbnikowy nie zawsze spra­
wia zatkanie kałowe, przypadek, w którym  podaje przez 
3  tygodnie po 10 gram, dziennie, a mimo tego zaporu  
nie ma. Kol. Dgbowski uważa, że najczęściej n ieżyt pęche­
rza przy cierpieniach rdzenia pacierzowego pochodzi z 
wprowadzania cewnika. K ol. Domański zgadza się na to, 
że  cewnik mniej lub więcej drażni błonę śluzową, która 
znosi dobrze tylko te bodźce, do których w stanie fizyjo- 
logicznym  jest przyzwyczajoną: jelita  nie znoszą moczu a 
pęcherz moczowy kału: jest tu jednak jeszcze druga
ważna przyczyna występowania nieżytu pęcherza: w cho­
robach rdzenia pacierzowego cierpią nerwy odżywcze, wy­
razem zboczenia w odżywianiu jest właśnie nieżyt pęche­
rza. —  Kol. Obaliński mniema, że cewnik stale um ieszczo­
ny w pęcherzu nie sprawia takiego zadrażnienia, jak 
w prowadzany kilka razy dziennie na krótki czas, i przy­
tacza, że chorzy cewnik stale założony zwykle bardzo do­
brze znoszą.

4. Jednogłośnie wybrano Dr. Barucha Stencla w N ie­
połomicach na członka korespondenta.

D r. D em bowski.

V. Listy z Wiednia.

" V .

Poliklinika. — O zmianie systemu rygorozów. — Kolegijum pro­
fesorskie. — Nadzwyczajne walne zgromadzenie Stowarzyszenia

lekarzy niższo-austryjackich. — Sprawy osobowe.

Mimo dłuższego odstępu czasu, który nas dzieli od 
ostatniego listu naszego, donieśó musimy, iż sprawa Poli­
kliniki, o której z początku się spodziewano, że nieba­
wem załatwioną zostanie, wcale nie postąpiła. Nie dla te ­
go aby przeciwnicy i zwolennicy zakładu zawiesili s ta ra ­
nia, mając z jednej strony na celu zupełne zniesienie, 
z drugiej utrzymanie zakładu w teraźniejszym zakresie 
działania, lecz że Ministeryjum oświaty zdaje się chwiaó 
i skłaniaó raz ku Poliklinice, to znowu ku stronie jej prze­
ciwników. W  podobnem położeniu znajduje się wreszcie 
każdy bezstronny sędzia. Poliklinicy bowiem sami, przy­
znając że są niedostatki, że pomieszczenie jes t  nieodpo­
wiednie zgadzają się na reformy; skonstatowaną więc jest 
rzeczą, iż wiele mówi przeciw Poliklinice; z drugiej jed ­
nak strony nikt nie zaprzeczy, że ten zakład ma doniosłe 
humanitarne znaczenie. Rzecz tein zawikłańsza, że i glos 
kolegijum profesorskiego, zresztą w podobnych sprawach 
tak  doniosły, nie ma potrzebnej powagi, gdyż bez wą­
tpienia jedna część profesorów orzeka „pro domo s u a .“ 
B rak więc w Ministeryjum orzeczenia, na któremby pole­
gać można, a ztąd się rzecz tak przewleka.

Donosiliśmy wostatnim z naszych listów, iż kol. prof. 
wybrało kom itet,  który m a odpowiedzieć na zapytanie p. 
Ministra: Co zrobić z polikliniką i jak zakład urządzić 
aby stanowił pożyteczną część Uniwersytetu':' Otóż na osta- 
tniem posiedzeniu, referent prof. Dr. Billroth przedłożył 
swój elaborat, który kolegijum przyjęło. Prof. B. którego 
zapatrywania znane są czytelnikom naszych listów położył 
przeważnie nacisk na drugą część tego zapytania. W  Wie­
dniu, według tego orzeczenia, gdzie się na klinikach uni­
wersyteckich udziela chorym ubogim bezpłatnie rady lek. 
je s t  Poliklinika niepotrzebną; jako zakład naukowy jest 
niedostateczną, a pod względem zdrowotnym szkodliwą. 
Różni się ona zupełnie od zakładów tego imienia w Niem­
czech istniejących (patrz Nr. 2 Przeglądu lekarskiego); 
pochlebne wyrażenie się o Poliklinice, które znajduje się 
w rozgłosiłem dziele prof. Billrotba p. t. „Lehrer und

> L erner der medic. W issenschaften  an den JJniversitdten  
j D eu tsch lands“ ma na myśli Polikliniki w rozumieniu
\ Niemców. Tym razem żąda wreszcie kolegijum, nie zniesienia

zakładu, leez oddzielenia go od Uniwersytetu; nazwę Po­
liklinika należałoby, aby się pozorami nazwy nie łudzono,
zmienić według Billrotba n a :  „O rdinationsansta lt des 

i ersten W iener-D ocenten- Yereines. “
W Poliklinice zaszły w ubiegłym miesiącu zmiany 

osobowe. Na miejsce mlod. K. ltokitańskiego wstąpił 
w skład zakładu Docent Dr. Ban dl, były asystent C. B rau­
na, Docent Brener zaś objął oddział dla słabości we­
wnętrznych.

Podobnie jak sprawa Polikliniki, tak też i sprawa 
zmiany systemu rygorozów, zażegnięta w kolegijum prof. 

J przeszła wprawdzie w nowe stadyjum lecz wcale nie w myśl 
s kolegijum. Minister Streraayr w tej kwestyi zapytywał ko- 
s misyję ad hoc zwołaną, do której powołał oprócz referenta 

prof. Rokitauskiego, Profesorów Langera, Heschla, Herin- 
ga (z Pragi) i dwóch radców ministeryjalnych. Większość 
orzekła: iż zmiany nie potrzeba; na tern jednak Ministe­
ryjum nie poprzestało. Z własnej inicyatywy zastósowało 
zapytanie do kolegijum prof. czyliby nieodpowiednią było 
rzeczą, aby tak zwane tentam en p h ys icu m  dozwolono zda­
wać tylko w 3 pierwszych miesiącach każdego roku (dla- 

| czego?) Na co znowu Kolegijum prof. odpowiedziało, iż to 
jest rzeczą zupełnie zbyteczną. Prawdopodobnie na tem 

l się już skończy zrazu z niemałym rozgłosem podniesiona 
kwestyja rygorozowa.

W kolegijum prof. odbyły się według zwyczaju z koń­
cem czerwca wybory na rok przyszły. Przy nich otrzy­
mał po bezskutecznem pierwszym głosowaniu, prof. Heschl 
głosów 15 na 25 głosujących; został więc obrany dzieka­
nem. Z docentów wybrano do kolegijum prof. Dr. Bette l-  
beima i Dr. Hofmokla.

Przed kilkoma tygodniami odbyło się nadzwyczajne 
walne zgromadzenie stowarzyszenia lekarzy niższo-austry­
jackich. Doniósł już Przegląd  lek. że zgromadzenie to 
zwołano, bo zwyczajne dla braku potrzebnej liczby 60 

' członków (na 840 wpisanych) do skutku nie przyszło; 
wiadomo wreszcie, że trzeba było zmienić §. 25 tak, że 
już nie 60 lecz 50 członków wystarcza aby się mogło od­
być prawomocne walne zgromadzenie. To są żywotne kwe- 

, styje, któretni się zajmuje stowarzyszenie; o wzięciu ini- 
s cyjatywy w przeprowadzeniu reform tyczących się stosun­

ków sanitarnych i t. d. o tem nikt nie myśli; wszystkie 
usiłowania mają na celu tyIko zachowanie pozorów życia 
i bytu. A czyliż w obec tego nie usprawiedliwiony sąd, 
iż zaniedbanie spraw sanitarnych we wielkiej części przy­
pisać trzeba niedbalstwu korporacyi, która stać winna na 
straży dobra ludności? Dziwić się tedy nie można, że się 
nawet w stolicy pańscwa po macoszemu obchodzą władze 

1 ze sprawami tyczącemi się kwestyi zdrowotnych. I tak 
 ̂ czytaliśmy w urzędowej gazecie wiedeńskiej przed kilko­

ma dniami: D a s M in is te riu m  des D m ern  hu t derzeit 
die O ri/unisation des po lize i-urzthchen  D ienstes in  W ien  
m it liucksielit a u f  d is  K o  sten, a is derzeit fa r  nicht 
darchfiihrbar erk la rt.“ Tak rzeczy stanęły, jeżeli lekarze sa­
mi imieniem dobra ludności, o którą przecież chodzi, nie- 
dopomną się, aby na przedniejszem miejscu stała piecza
0 zdrowie publiczne, która dziś wszędzie stoi na miejscu 
ostatnióm.

Skonstatowawszy jednak rzecz, wiemy przynajmniej,  
że inicyjatywy sami u siebie szukać musimy. Jes t  to wska­
zówka na czasie, nie tylko dla towarzystw w kraju, lecz
1 dla przyszłych delegatów do związku stowarzyszeń leka­
rzy austryjackich.

L końcem bieżącego roku uniwersyteckiego otrzymali 
; na uniwersytecie tutejszym stopień doktorów wszech nauk
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lek. pp. W. Hubicki ze Lwowa, Michał Lorenz z Sienia­
wy, Emanuel Machek z Sambora, Jan  Eyruorz z Godzi­
szowa na Szląsku austr., Władysław Semeran z Poznania, 
Józef Sochacki z Bolszowiec, Gustaw Sojka z Przemyśla 
i Błażej Uchacz z Myślenic.

Kolegijum profesorskie zatwierdziło na płatnej posa­
dzie Demonstratora przy Instytucie fizyjologicznym D ra 
A. J. Laskiewicza ze Lwowa, na rok czwarty i udzieliło 
takąż posadę p. Józefowi Łazarskiemu.

Wiedeń, 10 sierpnia 1877. E.

V I.  Wiadomości bieżące.

Z Buska nam donoszą, że zjazd tegoroczny gości 
kąpielnych jes t większy niż kiedykolwiek i leczenie i zaba­
wy idą ochoczo.

W Cichocinku zebrało się leczących się gości 1805  
a drugie tyle jest dla towarzystwa chorych; skarżą się na 
drożyznę, lecz korespondent w końcu dodaje jako dowód: 
że objad z 5-ciu dań u Mullera kosztuje pół rubla! (G5 
centów!) u nas taka drożyzna byłaby7 raczej niesłychaną 
taniością.

W zakładzie przyrodo-leczniczym w Nowem Mieście 
wdzięczni pacyjenci ofiarowali Dr. Bielińskiemu obraz Ko- 
Btrzewskiego (polowanie); delegacyi dla wręczenia daru 
przewodniczyła Paui Orzeszkowa.

Ojców przepełniony jest gośćmi.
W e W rocławiu otrzymał stopień Dra medycyny He- 

lijodor Święcicki. Rozprawa inaug. nosi tytuł: K ritisc ll-  
hislor. B eleuchtung  der Pflegc der K in d er  bei den  
Griechen... Oponentami byli Dr. L. Szuman i W. Toma­
szewski.

Departament lekarski Ministerstwa spraw wewnetrz. 
w Rossyi ogłosił cyrkularz, na mocy którego dozwala się

i tylko w razach wyjątkowych używać chloroformowania n a  
) osobach badanych w skutek podejrzenia udawania choro- 
S by. Chloroformowanie takie może być tylko postanowionem
< kolegijalnle, przez trzech przynajmniej lekarzy, którzy są  

obowiązani troskliw ie czuwać nad stanem badanej osoby.
Dr. Lubelski (syn) został zaproszony na Czł. kor. 

Towarzystwa medycyny społecznej i higijeny w Paryżu.
Dr. Krzyżek z Pragi został zaproszony na Czł. T ow . 

lek. W arszawskiego.
Dr. Aleksandrowicz lekarz w Alais we Francyi ode­

brał od Ministra wojny uznanie i podziękowanie za gor­
liwą a bezpłatną pomoc lek. udzielaną żandarmeryi m iej­
scowej.

Na zjeździe lekarskim genewskim międzynarodowym  
urządzoną będzie wystawa narzędzi wszelkiego rodzaju. 
Pom ieszczenie ich będzie bezpłatne; zgłosić się należy przed  
1-szym Września.

Do charakterystyki Francy' i jej cnót publicznych  
mogą posłużyć następujące daty statystyczne urzędow e. 
W roku nieszczęśliwej wojny 1871 zapisy prywatne na za ­
kłady publiczne naukowe i dobroczynne wynosiły 1 3 .0 0 0 0 0 0  
w 1872 minio wypłaconych 6 milijardów 23 .000000; w 1873  
r. 3 1 .0 0 0 0 0 0 .

Dr. E r i s m a n n ,  uczeń Petenkofera został wysłany 
przez Rząd rosyjski na plac boju dla zarządzania odw ie- 

s trzania pobojowisk.

hrorespontlencyja Hedakeyi i Adm inisfract/i.
Panu Dr. J. Laskiewiczowi: Odebraliśmy ls z ą  część

< prosimy o resztę, a także o ocenę Neumana ( argyrosis) ,  
pisaliśm y przez pocztę.

i W zastępstwie Redaktora odpowiedzialnego Dr. A. Krem er.

RUDOLF THURRIEGL
F a b r y k a n t  c h i r u r g i c z n y c h  n a r z ę d z i

WIEDEŃ
A ls e r s o r s ta d t  ani Glacis .  Sctiw arzspan ier l iaus  N r. 5. 

poleca się ze wszystkienii togo rodzaju należąeemi artykułami 
wedle najnowszej konstrukcji.

Dokładne cenniki przesyła na żądanie darmo.

* * a - 4 _
H O G G ,  A p t e k a r z ,  2 ,  R u e  d e  C a s t i g l i o n e , P a r y ż . J e d y n y  p r e p a r a t o r . tPILULES di de HOGG

PI GUŁKI  Z P E P S I N Y  HOGG A.
Preparatow i tem u nadano specjaln ie  k szta łt p igułek  d la zabezpieczenia go od wpływu po 

wietrzą ; zachowano tym  sposobem  wszelkie własności tem u nader pożądanem u leka rstw u! uczy- 
lono s k u te c zn o ść  jego  n ie z a w o d n ą .  — P igu łk i Hogga przygotow uj} się w tro jak i sposób :

1® PIGUŁKI HOGGA z CZYSTEJ T ”  ”  ~ ..........................PEPSIN Y  przeciw ko upośledzonem u traw ien iu , goryczy, 
wymiotom i innym  przypadłościom , specyalnyin żołądka.

2* PIGUŁKI HOGGA z PEPSINY w połączeniu z żelazem odkwassonem p rzez  wodoród 
przeciw słabościom  żołądka powikłanym niedokrw istością, niem ocą ogólną, e tc ., bardzo są 
wzm acniające.

3® PIGUŁKI HOGGA z PEPSINY  w połączeniu z Jodanem żelaza  n lepodlegającym  rozk ła­
dow i, przeciw  słabościom  skrofulicznym , lym fatycznym , sifilitycznym i piersiow ym .

PEPSINA przez połączenie z żelazem i jodanem  żelaza łagodzi własności d rażniące jak ie  lodan 
żelazo wywierają na żołądek osób nerwowych I drażliw ych. —  Pigułki Hogga sprzedają tlą Je­

dynie we flakonach trójgraniastycb i znajdują się w głów nych aptekach.
D o sta ć  m o in a  w W a rs z a w ie  w  sk ła d a c h  m a te ry ja łó w  a p te c z . T .  G a llcg o  i J .  M ro zo w sk ieg o ; 
w e L w ow ie  w  a p te c e  P. M ik o la sch ; w ^ K ra k o w ie  w a p te k a c h  P P , T ra u c z y ó sk ie g o  i  R e d y k *  ;

I
i rola 18

rocznik K om pletny jest do nabycia 
w Administracyi Przeglądu Lekar­

skiego za cenę 6 złr. 60 cent.

ZAKŁAD WODOLECZNICZY

PRIESSNITZTHAL
pod W i e d n i e m  (stacyja kolei po łud­
niowej M o d l i n  g) okolica piękna, u rz ą ­
dzenia wygodne. P ró c z  h id ro te rap i i  
leczenie e lektrycznością ,  g im nastyką i  
dyje tetyczne.

Otwarcie 20 kw ietnia.
Z arząd  zak ładu  „P r ie s s n i tz th a l^  

w W iedniu  Parkring.  Nr. 2.
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\\ oda g m k a
najskuteczniejsza z wóiL g-ortzkiołi. Budy, 

jftkuteż z pośród krajOAvycli i zagranicznych
W oda gorzka Franciszka Józefa zawiera najznaczniejszą dotjcbczs nie 

osiągniętą ilośó siarkanów a wszystkie inne składniki wód gorzkich w tak 
zgodnym stosunku, że użycie wody tćj dla jej łagodnego smaku, za n aj- 
l i r z y j e i n n i e j s z a  i  n a  j s k i i ł o e z n i e . j s z a  /  w o d  g o r z k i c h  
ś w i a t a  uznanćj, coraz więcej się szerzy.

Porównania rozbiorów znanych źródeł gorzkich uwidoczniają korzyści 
użycia tej wody; prócz tego liczne lekarskie doświadczenia stwierdzają, że 
do osiągnięcia pożądanego skutku wody gorzkiej Franciszka Józefa potrze­
ba użyó połowy tylko tycn dawek co innych źródeł gorzkich dla tego po­
zwalamy sobie zalecić najusilniej Wodę gorzką Franciszka Józefa;
W u y  J * r o f ,  D r .  I  i : i i ) l > . ) O l t i  w  W  i c d i . i v ?  t a k

s i t ;  w y r a ż a  w  j e d n y m  p o ś w i a d c z e n i u :
„Woda gorzka Franciszka Józefa wyróżnia się \y swem działaniu przez 

to korzystnie od innych znanych wód gorzkich, ze skutkuie w małych ilo­
ściach a przy dłuższem używaniu nie towarzyszą jej żadne złe skutki.“ 
/ d a » i < >  D r ó w  l  l t l l . S A  i l t " t I . H I .  U  K I ł  A  w  / . a k l a d / i e  
d l a  u m y s ł o w o  c h o r y c h  w  l u / . c r s d o r f i c  p o d  11 i c d i i i c m

Woda gorzka Franciszka Józefa daje tę  korzyśó p r z e d  w s z y s t -  
k i c m i  i u i i c m i  w o d a m i  g o r d i i e i n i ,  że potrzeba jej używać 
w mniejszej dawce; osiągnęliśmy tą  wodą najlepsze skutki i używamy jej 
wyłącznie.

W i e d e ń  3) marca 1877. Drowie F l l łE S  i BHESLAEEli.
Naturalna woda gorzka Franciszka Józefa znajduje się w zapasie we 

wszystkich większych składach wód mineralnych i w większej części aptek 
całego świata; na życzenie urządza się składy wszędzie pod najprzystępniej­
szymi warunkami. Pisma rozseła się gratis.

Dyrekcyjd rozsełki w buda-Peszcie.
Filia dyrekeyi J. Wentzel w Krakowie.

(VV\ W W W  V W  W \  W  A W  A W A  \ \ \  W A  A A  A W \  W A  A/VA W \  W A  A A A  VV \ ’ \ > V  W  V W  W  A W '  A / W  W \  W A  t

ASTM Y
Duszność, ełiTj pka, katary za­

dawnione i wszelkie cierpienia ka­
nałów oddechowych ustępują ])Q 
użyciu Rurek antiastniatą czuj cli 
p. Levasseura, z 3. rue de la Mon- 
naie w Paryżu.

NLWRALG1E
wszelkie cierpienia uerwowe ka­
żdej chwili ustępują po użyciu pi­
gułek aminewralgijnych Dra CRO- 
.\ IER. Skład w P a r y ż u  w aptece 
p. Levasseur, rue de la Monnaie 33,

e D os ta ć  m o ż n a  w sk ła d a c h  m a te r j a tó w  a p te c z n y c h  P. Giallesro i .1. MrOzow- ;
e sk iego  u l ica  M io d o w a  w W a rsz a w ie  ; w K rak o w ie  w a p te c e  p. J .  T r a u c z y ń s k i e g o ; ; 
** w e L w o w ie  w a p te c e  p. M ik o la s c l ia :  w R r o d a c h  w a p t e c e  p. K u l łaka .
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ELIXIR ET DRAGEES DU Dr R A B U T E A U
( lu tu  re n t  de  1‘I i i - l i lu l  <1, F r a n c e )

R LlX.l Et I DH.II i,KI IKIKTOHA EYIl t j TEAU wypróbowane zosluły 
w szpitalach parszkicłi przez professorów I- akulletu Medycznego, którzy 
zalecają je jako skuteczniejsze od wszelkich preparatów zalśeanych.

Preparatu  te z C i i i .o k k u  ż e l a z a  l e c z ą  R i .a i i a c z k i s , W y n ę l i z n i e m e , N i e d o ­
k r w i s t o ś ć , r e g u l u j ą  O d p ł y w  y m i e s j Ij c z .y e , w z m a c n i a j ą  O r g a n i z m y  w y c z e r ­
p a n e  i o s ł a r i o n e , niespruw i a j ą c  n i g d y  Z a t w  a i i d z e n i a .

Sprzedaż hurtow a w  P a h y ż u ,  u p. GLIN et C', ulica Racine, l ł .  Dustać 
moz.na : w  W arszaw ie, w  składach materyalów aptecznych pp Mrozo­
wskiego, Zeuschnera, Szymańskiego et Ge i Lilpopa; we L w ow ie , w  aptece 
p. Mikulascha; w K rakow ie, w  aptekach pp. Trauozynskiego i Redyka.

Z dnia 18 sierpnia 1877.

W adm inistracjo  P rzeg ląd u  lekarsk:>'go 
je s t  do nabycia  k ilkanaście  egzem plarzy

Prof. Dra GURl I A

PODRĘCZNIK
do cwiczeń operacvjnych na 

zwłokach,
w tlow,uczeniu Dra ZIELEWICZA

po cenie 1 złr. w. a. Cena ks ięgarska  
wynosi 3 złr.

mm\\  Dra GKNDHIiY
Z powodu wielkiej liczby wyleczeń 

osiągniętych tym ehksyre.il w cierpieniach 
żołądka: dyjakryzaoh żołądko-jelitowych; 
niestrawnościach śluzowych albo zgniłych; 
gorączkach ekliwnych: niestrawnaściach 
kwaśnych łub bolesnych, i t. d. uważam 
sobie za obowiązek zaznajomić z mm gro­
no lekarzy. TJżywa się go po łyżeczce od 
kawy w filiżance wody albo naparu ru­
mianku; na kwadrans przed każdem głó- 
wuemjedzeniem. Dostać go można, cał­
kiem i najstaranniej już przyrządzonego, 
od lat przeszło trzydziestu, w Aptece L e  
m a i r e ,  1 ł, rue de Grammont w Paryżu. 
Wymagać należy podpisu aptekarza ie- 
malre, umieszczonego na każdej flaszeczci 

Dostać można w Warszawie w skła­
dach materyjaiów aptecznych P r ,  Mrozo­
wskiego , Zeuschnera, Szymańskiego et 
Comn. i Lilpopa; we Lwowie w aptece P. 
Mikolasclia: w Krakowie w aptekach P P .  
Trauczyńskiegc i Redyka; w Czermowcach 
w aptece P. Uołichowskiego.
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BROMUItE DE CAMPIIRE

U  u II  o  e  i  o  u  i* t  1 , 1  i\i
LnuiTiit tle la Faenllć dc Mćdecine a Paris

( P 1 1 I X  M O N T H Y O N J

K a p s u ł k i  i P i g u ł k i  Ih'*-CLIN z  Bromku 
kamforowego używają się w  słabościach 
muzsru i nerw ów , chorobach sercu i ka­
nałów  oddttóhowych, a szczególmoi n a ­
stępujących : Astmie, Bezsenności, Biciu 
serca, Iiysteryach, Padaczce, Zawrotach, 
o b łędz ie ,  Boleściach g łow y, Dolegliwo­

śc i a c h  narządu  nioczo-p lc iow ego, cłla 
ukojenia wszelkich rozdrażnień  n e r ­
wowych. ----
W  P a r y ż u  u p. GLIN et C”, ul.Racine, 14.

Dostać można : w K ra ko w ie ,  w ap te ­
kach pp. Trauczynskiego i Redyka i we 
wszyslkicch znacznieiszych aptekach.

X ak/a a t , ' i i  Tu  w £lek»r8*JtJKu Mrakow-tkipyo. W d r u k a r n i  U n i w e r a y te i u  p o d  z a r z ą d e m  Jgn .  St e lo la .


