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I. Zarośnięcie pochwy zupełne, wrodzone nieistnienie  
ujścia macicznego.

Opisał Antoni Lachowicz,
Doktór medycyny i chirurgii.

(Ciąg dalszy. Patrz Nr. 0.)

P o r ó d  rozpoczął się dnia 2 listopada 1869 r., t. j. 
w 262 dni, czyli w dziewięć miesięcy mniej 11 dni, od zamęż- 
cia. W ezwany, przybyłem tegoż dnia około południa do cho­
rej, bóle rozpoczęły się o 5 rano, dzień poprzedni, jakotćż 
i noc, przepędziła jak  zwykle dobrze.

P rzy badaniu przez pochwę znalazłem otwór maciczny 
wielkości 1 centa, przez który odeszło nieco wody płodowej, 
położenie główkowe; bóle następow ały regularnie co 4 do 5 
m inut i uczuwała je najsilniej w krzyżach i pośladkach. 
Ufny w' siły przyrody, oczekiwałem z dobrą otuchą, chociaż 
i pewnym niepokojem, pomyślnego końca.

0  pierwszej godzinie otwór maciczny (nie mogę powie­
dzieć ujście zewnętrzne szyjki macicznej), rozszerzył się na 
20 centów, tak że końcem palca mogłem wyśledzić położenie 
główkowe drugie, tj. tylogłowie ku prawej, czoło ku lewej 
stronie m a tk i; obwód otworu macicznego był tw ardy i na­
pięty, ale cienki. Naciąłem go po bokach w kilku miejscach 
nożykiem galeczkowym, wprowadzonym pod osłoną palca, 
aby  ułatw ić rozszerzanie się otworu i uchronić tern samem 
odbytnicę i mechcrz.

O 4 godz. otwór był wielkości 4 centówki, bóle nie 
zm niejszyły się, ani co do częstości, ani co do natężenia.

O 5 godzinie otwór maciczny był wielkości 2 guldenów 
sreb rnych  i otaczał tworzące się przedgłow ie; bóle praw ie 
nienstawaiy. P acyjentka czuła się osłabioną i traciła odwagę; 
poleciłem jej podać filiżankę bulionu.

0  3 kw andranse na szóstą chora żali sie na silny ból 
głow y (którego dotąd nie uczuwała), i zaraz potem dostaje

silnych drgaw ek: głowa w ygięta ku tyłowi, zgrzytanie zęba­
mi, zupełna u trata przytomności, tętno bardzo m ałe i szybkie, 
skóra zimna. Upuściłem jej krw i około 60 gram ów z żyły 
ramieniowej i przystawiłem  gorczyeznik w dołku podserco- 
w ym ; po 3 minutach takich drgaw ek chora odzyskuje przy­
tomność i żali sic na  ucisk w dołku podsercowym i silny 
nieustający ból głowy, po kw andransie drugi napad, podobny 
do pierwszego. Ody przeminął, nałożyłem natychm iast k lesz­
cze na główkę, k tó ra  zaledwie obniżyła się do dolnego pier­
ścienia małej m iednicy; wprowadzenie łyżek kleszczowych 
było stosunkowo dość latwem, i wydobyłem ostrożnie, lubo 
względnie dość szybko główkę płodow ą, a następnie całe 
dziecię. Dziecię to było nieżywe i nie udały  się próby oży­
wienia go, zdaje się, że zmarło w czasie drgaw ek, gdyż krótko 
przedtem  uczuwała m atka jego ruchy, łożysko prawidłowe 
odeszło bez żadnej pomocy po 20 minutach. M atka zadowolona 
z rozwiązania była jakby  otumaniona, myśli jej się p lątały, 
ale nowego napadu już nie było, a wieczorem była zupełnie 
przytomną. Wód płci żeńskiej ważył 2000 gram ów ; długość 
jego 0,50 m., skóra głow y pokry ta  włosami, paznogcie zu­
pełnie uformowane, w szystkie oznaki dziecka donoszonego, 
skóra ciepła i świeża, tylko tw arz zsiniała, głów ka mierzona 
od tylogłow ia przez guzy czołowe m iała w obwodzie Om, 3 3 , 
od tylogłowia do bródki w obwodzie Om, 36.

Przy opisie porodu nie wspomniałem nic o wodach 
płodowych, gdyż nieznalazlem  już worka, albowiem błony pło­
dowe przed mojćm przybyciem  przedarły  się, miednicę m at­
ki znalazłem we wszystkich rozm iarach prawidłową.

Dnia 3 listopada. N azajutrz po porodzie odwiedziłem 
chorą, która dobrze spala, nie było ani bredzenia, ani osłu­
pienia, nie żaliła się n a  ból głowy. Macica sięgająca aż do 
pępka była przy ucisku lekkim  bolesną, zresztą brzuch nie 
bolesny; moczu nic oddaw ała, musiałem więc założyć kateter, 
mocz nie zaw iera b iałka przy zagotowaniu. W argi sroinne 
większo trochę opuchłe, międzykrocze do połowy rozdarte. 
W prowadziwszy palec do odbytnicy przekonałem  się , że 
przegroda m iedzy pochwą i odbytnicą cala i nieprzedarta, 
zaleciłem opaskę na  brzuch, rosół, a  za napój odwar z perzu.



D nia 4 listopada. Sen poprzedniej nocy przeryw any, 
macica nic się nie skurczyła od wczorajszego dnia, bolesna, 
odpływ połogowy zmniejszył się ; tętno 120 uderzeń. Zaleci­
łem przystaw ić 15 pijawek w dolnej części brzucha i gor- 
czycznik’ na uda.

Dnia W listopada. Chora spała lepiój, ból lekki w oko­
licy macicy, tylko przy ucisku uezuwao się dający, macica 
więcej skurczona, odpływ połogowy zwiększył się. nieco; tętno 
100; stan ogolny nie zły, chora sam a mocz oddawała. (Przy- 
purki z mąki lnianej na brzuch, dwa razy dziennie rosół.)

D nia (i listopada. Chora spała 5 godzin, mocz oddała 
oblieie; tętno 90; brzuch niebolesny, odpływ zwiększony, sut­
ki nie obrzękłe. (O kłady ciepłe, 3 razy rosół.)

Dnia 7 listopada. Stan cliorćj zadowalający, tętno 80; 
macica skurczona na 3 palce poniżej pęp k a ; chora m iała 
stolec obfity i oddała m ocz; prosi, żeby jej pozwolono więcej 
jeść. Prócz rosołu 3 razy, pozwoliłem kłejek i herbatę ; okła­
dy cieple na brzuch. P adając jednym  palcem pochwę, a dru­
gim odbytnicę przekonałem  się, że przegroda poehwowo-jeli- 
towa nie naruszona.

Tego samego dnia wieczorem o godz. 10 uliora uczula 
nagle gwałtowne kolki w całym brzuchu. Kobieto która ją  
dozorowała, opowiedziała mi, żc paeyjentka wypiła filiżankę 
rosołu około czwartój, następnie  usnęła i spala dobrze aż do 
lOtej, o której to godzinie obudziły ją  gw ałtow ne bóle, które 
całą noc trwał}’: nic uwiadomiono mnie zaraz, lecz wycze­
kiwano mego przybycia nazajutrz.

Dnia 8 listopada. Polegając na zadowalającym stanic 
chorej dnia poprzedniego, przyb} lem dopiero w południe; 
zastałem chorą z tw arzą rozognioną, tętno pełne, 135 ude­
rzeń ; odpływ połogowy ustal zupełnie, brzuch wzdęty, na- 
pięty, wszędzie bo lesny ; moczu nie oddawała, odprowadziłem 
go za pomocą kafeterii, nie było dreszczu; zaleciłem 20 pi­
jaw ek  na brzuch. U leczorem o wpół do dziesiątej odwiedzi­
łem chorą; tętno 1 ;->0; brzuch mniej wzdęty i przy obmacy­
w aniu mniej bolesny. Przepisałem  maść rtęciową do nasm a­
rowania brzucha i okłady cieple, wewnętrznie małe dawki 
morfina.

D nia 0 listopada. Chora spala trochę, nie było dreszczu, 
tętno 1,;8, brzuch wzdęty i bolesny na całej przestrzeni; w y­
raz twarzy zmieniony, oddychanie częste i powierzchowne; 
odpływ połogowy praw ie zupełnie ustal, a skąpa wydzielina 
wydaje woń niemiłą. W yprowadziłem mocz kateterem , po­
leciłam przestrzykiw ać pochwę; odwarem z lnu z dodatkiem 
wody chlorkow ćj: brzuch nasmarowaniu powtórnie m aścią 
rtęciow ą i położono ciepły okład. W ieczorem obfite wymioty 
płynu zielonawogo, przyezem jedna glista w ydaloną została. 
Leczenia nie/mieniono.

Dnia 10 listopada. Noc była bardzo niespokojna, cho­
ciaż bez bredzenia, dreszczu nie było; chora kilka razy wymioto­
w ała płyn zrelonawy, tętno 135, bardzo słabe, oddychanie 
znacznie p rzysp ieszone; brzuch jak  dnia poprzedniego. Wieczo­
rem stan ten sam, więcej tylko osłab iona; tętno nieregularne 
i trudne do zliczenia.

O pierwszej po północy umarła.
T ak  smutnie zakończyła się ta  długa liistoryja, trw ają­

ca dwa lata i która spraw iała mi naprzem ian zadowolenie i 
smutek, napełniała mnie obawą i nadzieją i w skazyw ała mi 
w ielk.e zasoby, a zarazem i granice naszej sztuki. Gadania 
zwłok nie dozwoliła rodzina.

1' w a g i e p i  k ry  ty  c zn  e. Na początku niniejszego opi­
su zaznaczyłem , że spostrzeżenie moje może się przyczynić
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do rozwiązania dwóch zagadm en; zastanów ę się w lęc nad 
niemi p o c z y n a j ą c  o d  d r u g i e g o ,  jako więcej zajm ujące­
go przy obecnym stanie nauki. O ile mi wiadomo, to literatura 
nie wiele nam podaje podobnych taktów ': Amusat podał wia­
domość (Gae. Mód. 1835 p. 785 et 817.) o operacyi dokona­
nej przez siebie z pomyślnym skutkiem  u młodej dziewczy­
ny, u której był b rak  pochwy zupełny; z opisu tego w idzi­
my, jak dalece go zajmowało py tanie, czy w razie zameżcia 
następstw a nie zagroziłyby mocno życiu pacyjentki. miał on 
to przekonanie, że pomimo ważkiej pochwy nowo wytworzo­
nej małżeństwo jest moźliwem; a naturalne następstwo tegoż 
zapłodnienie może mieć przebieg pom yślny; lubo obydwaj 
sławni chirurgowie konsultanci M agendie i Marjolin orze­
czenie swoje wypowiedzieli z w ielką ostrożnością. Lecz opis 
ten i rozumowania w nim zaw arte, gruntowne pod względem 
teoryi, nie miały w danym przypadku doniosłości praktycznej. 
Dr. Kluyskens Opisuje w Annales et h  Jm lktin de la Socićtć 
dc ,ilfedeciiic dc Geoid z lipoa 1845 spostrzeżenie swoje o 
operacyi dokonanej u młodej dziewczyny, k tóra następnie 
za mąż w yszła; lecz kobieta ta pozostała bezpłodną. Gaer- 
tner (K atharm cnhosyital w Stnłgartlsie. ITnrtembargischcs 
mcd. Corrctpoi/deiizblatt II. X I .  Nr. 1 i 2) zdaje spraw ę 
z podobnego przypadku u osoby 23 lat mającój; u niej od­
pływ ała krew miesiączkował zrazu nieregularnie przez kiszkę 
stolcową, a następnie gały- się wytworzył ropień na lewym 
pośladku na cztoiy palce nad guzem kości kulszowej, po. k tó­
rym pozostała przetoka, odpływ ała przez tę przetokę. Zrost 
pochwy był tak  zupełny', że pom iędzy mało rozwiniętemi 
w argam i sromnemi nie znalazł ani śladu szpary pochwowej, 
w tóm miejscu była g ładka i równa ściana. Próbowano ope­
racyi, lecz po zrobieniu nacięcia na (i cm. dostał się palce 
przez otwór V3" w-y noszący do m ęcherza; operacyja ta nie 
sprowadziła gorszy cli następstw dla pacyjentki, która i nadał 
rognilarnie przez przetokę na lewym pośladku m iesiączkowa­
ła. Pall en (Ahstnoe <>f the raym a St. L ouis Mcd. m d  Surę/. 
Jom-n. Jan . 145.) utworzył z wielkim trudem u Ł wojuj pacy­
jen tk i pochwę dla odpływu krwi miesięcznej, dalsze szcze­
gół' niewiadome, lłergstrand (iltresia  vu<ji,mc c. hitematmae- 
tra, lli/giaea 1872. p. 686 niooporowana). Martens og Yogt 
(T ilfa ld  o f Uaematometra. Gje.utaycn JPtmelnr M ay.

f .  Ldgerid  R. 2, lid. 2, p. 646, og. 651.) W szystkie inno 
przypadki odnoszą się do braku pochwy i macicy, a zatem 
nic wchodzą w zakres niniejszej p racy; osobliwie bogatą 
pod tym względem jest literatura duńska i s /w edzka; to sa ­
mo należy powiedzieć i o przypadku operowanym przez l!o- 
kitańskiego młodszego (W ien er met7. I*re$2e Nr. 10. 187 7 
pag. 306) oraz drugim operowanym przez Leopolda Bergera 
wr Czegled ( W am. M cd. Jb-csse Nr. 16, 1877, pag-. 518.) Zdanie 
moje o tych rękoczynach podam poni/ej.

O becnie w racam  do mojćj pacyjen tk i: u niej zap łodn ie­
nie nastąp iło  w- p ierw szych  za raz  dniach po zanięźeiu i p rz e ­
bieg  -ciąży był zupełnie p raw id łow y; dw ie te okoliczności 
zasłu g u ją  już sam e przez się; n a  uw agę, obaw ialem się bo ­
w iem  zrazu, czy- rozszerzen ie m acicy zbyt d ługo trw a ją ce  
przez nag rom adzoną wr mj jam ie  krew , a  nas tępn ie  dokona­
n y  n a  macicy- rękoczyn , nie sp row adzi stanu  niezgodnego  ze 
sw-obodnem rozw ijaniem  się p łodu w je j w nętrzu . IT /ypom i- 
liam rów nież, że ob rzęk  czyli guz u tw orzony  przez ja jow ód  
lub też ja jn ik  prawy-, albo przez obydw a razom , stanów ił 
rów nież p rzeszkodę w zapłodnien iu  z tej strony i m ożna tu 
orzoc p raw ie  z pew nością, że ja jk a  do zap łodn ien ia  dosta r 
czy ł la jnik lew y. Ż ału ję  mocno, że badanie pośm iertne było
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niedozwolone i nie mogło mnie oświecić pod tym względem 
bezpośrednio.

W przebiegu samego porodu trzy okoliczności zwracają 
przedew szystkiem  naszą uw agę: trudne i powolne rozszerza­
nie się sztucznego otworu macicznego, drgaw ki i użycie kle 
szczy. Nit, ulega wątpliwości, że wazki otwór maciczny i 
brzegi jego niepodatne były wielką przeszkodą przy rozsze- , 
rzaniu się ; byłem przygotowany na tę trudność i starałem  
się ile możności zaradzić jćj przez liczne nacięcia, lecz tutaj 
z konieczności czyli dla braku miejsca musiałem robić na­
cięcia płytkie, a zatem niedostateczne. W zwykłych przy 
padkach, w których szyjka maciczna wystaje w pochwie 
prawidłowo szerokiej, można nacinać ujście maciczne z ła­
twością, bez obawy i w każdym kierunku; lecz gdy brakuje 
zupełnie Szyjki macicznej, a otwór w macicy zrobiony bez­
pośrednio okalają ściany pochwy wąskiej i względnie ciasnej 
rozw aga nakazuje być bardzo ostrożnym, aby się nie zapę­
dzie za daleko; z tej też przyczyny nacięcia moje musiały 
być niedostateczne i nic odniosły w całości zamierzonego 
skutku. To było przyczyną powolnego przebiegu porodu, bó­
lów dlugotrwających i nieustających z małym skutkiem, a 
w następstw ie sprowadziło d rg aw k i; drga w ki te znowu były 
powodem  obumarcia płodu i zmusiły mnie do założenia 
kleszczy. Zadrżałbym  był na sam ą myśl, gdyby mi kto był 
wspomniał o możliwej potrzebie użycia kleszczy przed poro­
dem, Jub na początku tegoż i o przeprowadzeniu główki dzie­
cka donoszonego, powiększonej w swej objętości kleszczami, 
przez tak ą  pochwę sztucznie wytworzoną. Przyznam sic na­
wet, że biorąc narzędzie do rąk  czułem wielki niepokój, 
który  powiększało jeszcze wzruszenie doznane na widok dru­
giego napadu drgawek, i obawa trzeciego napadu, który  mógł 
stać się groźnym dla życia rodzącej. Nie zawahałem sic je­
dnak dokonać tego, gdyż konieczność była naglącą i 
z przyjem nością przekonałem  się, że obawa moja była za 
w ielką, gdyż międzykrocze tylko lekko, a przegroda pochwo- 
wo-jelitowa wcale nie została nadwerężoną.

Zgubnomi były następstw a porodu: czemuż to przypi­
sać należy? Sarn poród nie trwał zbyt długo; trzynaście go­
dzin, to jak  na pierw iastkę wcale nie zadiugo. Ani nacina­
nie brzegów otworu macicznego, ani drgawki, ani użycie kle­
szcz}-, nie mogą dostatecznie wytłumaczyć zapalenia macicy 
i otrzewny, lecz wszystko razem wzięte mogło takowe p rę­
dzej w yw ołać! Nic chcę roztrząsać szczegółowo, gdyż zda­
niem inojern w przypadku niezwykłym należy opisać dokła­
dnie i szczegółowo sam fałd, nie nie przekręcać, nie osła­
niać, a pozostawić orzeczenie czytelnikowi.

Co się tyczy zamęźcia pacyjentki, to sądzę, że nie było 
powodu wzbraniania jćj tego bezwzględnie; gdyby' nie biegun­
ka  trzymiesięczna, która ją  osłabiła, byłby się poród odbył 
silami p rzy rody ; sądzę, że się ide mylę tw ierdząc, iż 
drgaw ki były wywołane opornością w rozszerzaniu się ujścia 
macicznego i że one to były głównym powodem zamarcia pło­
du ; lecz ponieważ drgawki nie są zjawiskiem tak  rządkiem  
u rodzących, nie widzę w nici) dostatecznego powodu do 
w zbraniania małżeństwa. Zapalenie macicy i otrzewny czę­
sto m ają przebieg niepomyślny w okresie połogowym, a sa­
ma spraw a porodu, jakoteż budowa części rodnych, zapewne 
nie wpływały' niekorzystnie na to cierpienie u mojej chorej. 
Sądzę nakonicc, że gdyby była tym razem wyszła szczęśliwie 
z tej choroby, mogłaby była powtórnie zajść w ciążę i urodzić 
szczęśliwie.

Zadałem  sobie również p y tan ie : czy w podobnym przy­

padku ide należałoby przy pierwszej ciąży sprow adzić sztu­
cznego poronienia, ażeby tym sposobem przygotować lepiej czę­
ści rodno do drugiego porodu, albo wywołać wczesny poród 
w siódmym lub ósmym m iesiącu? Jestem  przekonany, że 
gdyby przypadkiem  było nastąpiło  poronienie, m iałoby ono 
niezawodnie przez przygotowanie dróg rodnych pomyślny 
wpływ na następne porody praw idłow e; lecz nie sądzę, żeby 
sztucznie wywołane poronienie mogło być bardzo korzy- 
stnem. Co do drugiego punktu, to przyznaję się, że miałem 
myśl sprowadzić wczesny poród, lecz po glębszem zastano­
wieniu się porzuciłem ją  i mniemam dzisiaj jeszcze po wszy- 
stkićm  co zaszło, że można było zaufać silom natu ry  i że 
kobieta w tych w arunkach, w jakich się moja pacyjentka 
znajdowała, może rodzić szczęśliwie bez narażenia na nie­
chybną zgubę w łasnego życia, lub też życia dziecka.

(Dokończenie nastąpi).

II. P rzyczynk i  do kazu istyki chirurgicznej.

Napisał Dr. Jan  Szeparowicz,
piymaryjusz oddziału chirurg, we Lwowie.

5. Kazuistyka ch iru rg iczna krtan i.

a) Uwagi dotyczące cięcia krtani tarczykowego (Thyrcotomia, Laryn- 
gnfissio, lAtrynyotomia) i opis odnośnych czterech przypadków.

(Dokończenie. Patrz Nr. 6.)

Przypadek III. A nastazyju Sobkowa, m ężatka bit 2 (J 
licząca, przybyła na oddział chirurgiczny w dniu 24 listopa­
da 1877; przedtem  była leczoną na oddziale chorób w ewnę­
trznych; podaw ała, że od dwóeli lat dostała  chrypki skut­
kiem przeziębienia podczas pran ia bielizny; chrypka wzma­
gała sic stopniowo, a w końcu zam ieniła się praw ie w bez­
głos; tylko przy znaeznem natężeniu wydobyw ała chora 
w chwili przybycia piskliwe tony, które miały charakter to ­
nów fistułowych. W ostatnich miesiącach dostała chora za- 
dyszki, k tóra najbardziej w ystępow ała naw et po najlżejszem 
natężeniu iizycznem ; w ostatnich zaś tygodniach dostaw ała 
napadów zaduszenia w nocy, przeciw którym  podczas swego 
pobytu na moim oddziale z dobrym  skutkiem  używ ała wdy- 
cliiwań z pary  w odnej; zresztą jćj oddech był taki, jak i by­
w a przy znaeznem ścieśnieniu krtani (Ldrynt/ostlieitosis). Da 
danie wziernikowe w ykazało: nakryw ka, powłoka chrząstek 
W risborga i rzekome struny nieznacznie nastrzykane, struny 
głosowe białe, u wolnych swoich brzegów m iernie zgrubiałe, 
poruszają się podczas mówienia i oddychania sw obodnie; 
tuż pod niemi w kształcie podłużnych fałdów naśladujących 
struny głosowe i ja k b y  trzecia para  takowych, dwa boczne 
wyrostki ścieśniające szparę głosową do tak  wysokiego sto­
pnia, że jćj średnica poprzeczna w najszerszem miejscu zale­
dwie 1 liniję wynosić mogła. Te nieprawidłowo fałdy niepo- 
ruszały się ani podczas mówienia ani oddychania, a  na 
ich wolnych brzegach widać było osadzony i zaschnięty śluz; 
nie ulegało więc wątpliwości, że napady zaduszenia w nocy 
pozostaw ały w ścisłym  zw iązku z nagrom adzeniem  i zasy­
chaniem śluzu na  fałdach opisanych. Obraz wziernikow y więc 
przedstaw iał w ybitny wzór tej choroby, k tó rą  G erhardt na­
zwał „ Chor&itis rocalis inferior hi/pcrtropMca11, a  k tóra  w dal­
szym ciągu niniejszych moich prac kazuistycznych będzie 
przedmiotem osobnej rozprawki. 2  tej w łaśnie przyczyny 
poprzestaję na  krótkiej wzmiance w tćm miejscu, zacho­
wując sobie bliższe szczegóły na później; tu zaś nam ieuię
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tylko tyle, że Burow młodszy spisując swoją kazuistykę w 18 
tomie archiwn 1 angenbeeka, przytacza pod względem sposo­
bu leczenia tej choroby, że tak we wszystkich jego (w licz­
bie 4) przypadktm b, jakoteż i w innych znanych w literata 
rze, została w ykonaną traeheotom ija i nic więcej nie zdołano 
zdziałać na korzyść chorych. Ponieważ nadto [znany mi był 
inny świeży przypadek tej samej choroby, w którym ja  cho­
rej proponowałem cięcie tchawicy, a chora nie poprzestając 
n a  tem udała się do Schrbttcra w W iedniu, który jej wyko­
nał ten sam rękoczyn i z rurką tchawic zą ją  odesłał, na 
podstaw ie wszystkich wymienionych przypadków  miałem i tu 
alternatyw ę: cięcie tchawic® z ru rką  dożywotnią, albo za po­
mocą tyreotomii i wycięcia fałdów uchylić tę ostatnia zbyt 
p rzykrą ewentualność bez pewności osiągnięcia celu, a to 
z powodu braku podobnego przykładu W dniu 12 grudnia 
j.877 wykonałem y reo tom iję  bez poprzedzającej tracheotomii 
i bez narkozy. l ’o wycięciu fałdów, które były osadzone na 
granicy strun głosowych, pomazałem odnośne miejsca rozczy 
nem chlorku żelaza i zaopatrzy łcm ranę ja k  w7 poprzednich 
przy padkach. W kilka dni po operacyi w łożyłem rurkę tclia- 
w iczą przez cięcie w więzadle pierścicnio-tarczy koweni, a to 
z te-g'0 powodu, że chora dla lekkiego obrzęku krtani była 
niespokojną, lecz wyjąłem ją  po kilku dniach. Przebieg go­
jen ia  był bezgorączkowy i bez pow ik łan ia ;--już po wygoje­
niu rany na szyi skonstatow ałem  wziernikiem niesymetryczne 
ułożenie strun głosowych, jakoteż obecność małego guz.^zka 
granulatyjnego w p rzed n ia  kącie strun głosowych i tu w ła­
śnie okoliozność w ytłum aczyła mi, dlaczego glas chorej ja k ­
kolwiek znacznie się polepszył, zawsze jeszcze był chrapliwy. 
W  dniu 2gim lutego 1878 w yrwałem  ten w yrostek w drodze 
wziernikowej szczypczykami S toerka bez poprzedniego przy­
gotowywania chorej, poczein glos natyclim iast stal się p ra­
wie zupełnie prawidłowym. W styczniu 1878 miałem zaszczyt 
przedstawić chorą a oraz odnośny przedmiot anatomiczny 
profesorowi BilłrothowL, kiedy będąc we Lwowie odwiedził 
mój oddział, w dniu zaś 2go marca przedstawiłem  ją  tutej­
szemu Towarzystwu lekarskiem u, w dniu zaś 28 m arca w ypu­
ściłem ją  jako  zupełnie uleczoną; odtąd chora u nas się je ­
szcze nie pokazała, nie w ątpię jednak wcale, że jest zupełnie 
zdrową.

Badanie drobnowidowe wyciętych wyrostków uskute­
czniono przez szan. kolegę prosektorn Beigla wykazało: u 
tkan ie  części wycięte' zbliżone iest budową najbardziej do wic- 
zadel głosowych prawdziwych: mianowicie przedstawia na 
przekrojach prostopadle do powierzchni i wzdłuż kawałków- 
poprowadzonych powierzchnią gładką, tu i owdzie tylko lekko 
falistą, pokrytą przybłonkieni nikłym, niewyraźnym , płaskim, 
na niektórych odcinkach tu i owdzie migawkowym. V tkanie 
to składa od powierzchni w arstw a zbita falista tkaniny łą ­
cznej z odosobpioneaii włóknami sprętystem i pom ięszana; 
w głębszych zaś warstwach tkan ina  ta łączna układa się 
w  siatki w rozm aitych kierunkach przebiegające, które ota­
czają spore pęczki włókien sprężystych w różnych kierun­
kach a przew ażnie nieco ukośnie od głębi do powierzchni i 
w  poprzek długości owych kaw ałków  przebiegające, poniżej 
tćj w arstw y tkanina łączna staje się hardziej w iotką. Utka 
nie to zaopatrzone jest w skąpe tylko naczynia i to prze­
w ażnie w głębszych jego warstwach przebiegające, brak zaś 
w  nim zupełnie gruczołów ; nie można też dostrzedz ani śla 
du nacieku zapalnego, kom órek tkanki łącznej m łodszjcli 
itp. Budowę tkaniny  tej m usinn więc uważać jako należącą 
do w ięzadla prawdziwego i jako przerost tylko tkaniny p ra­

widłowej, żadną m iarą zaś nie możeni} jej uważać za nowo­
twór, naciek zołzowy.

X powodu ważności tak  samego przypadku, jakoteż i 
sposobu leczenia przezemnie użytego, będzie tenże ja k  już 
wspomniałem, przedmiotem osobnej rozprawki

Przypadek IV. Jakób Szczęch lat 2(5 liczący, żonaty, 
przybyw szy na oddział eliirurgicziy  w dniu 30 października 
1878 podał ze jego choroba krtani datuje się od 2 V, roku; 
przyczyna jej jest mu zupełnie nie znaną; poszukiwanie za tak  
zwaną hlettorrlwa Umjnifis et trachcne (Stoerk) dało wynik 
ujemny. Choroba rozpoczęła się od chrypki, k tóra  w osta­
tnim czasie zam ienna się praw ie w zupełny bezgłos, tak  że 
obecnie potrzeba chorego z bliska słuchać, ażeby w \ rozumieć 
jego chuchającą m ow ę; jeżeli się zachowuje spokojnie, na­
tenczas oddech jego jest dość swobodny, jakkolw iek trochę 
przeciągły, skoro zaś zrobi parę kroków, oddech jego staje 
się świszczącym. Badanie wziernikowe tylko z wielkim tru ­
dem uskutecznić można i to niedostatecznie, pod tym wzglę­
dem nie doświadcz}łcm dotychczas jeszcze nigdy takich tru ­
dności; język  chorego jest gruby i tak niepodatny, żc tylko 
z wielkiem natężeniem można go trochę z jam y ustnej wy­
ciągnąć, lecz wcale nie tcle, ile potrzeba do wygodnego ba­
daniu w ziernikow ego; krtań  zaś względnie bardzo nisko osa­
dzona, nakryw ka z boków zwinięta i znacznie ku tyłowi 
pochylona, a górne ujście krtani jakby  .kurkiem  dośrodko­
wego przerostu ścian zwężone. 'Usiłowałem rozmaitemi sposo­
bami dokładnie zbadać krtań  wziernikiem, lecz nigdy nie 
mogłem więcej widzieć nad dwa guzki dość znacznej w iel­
kości, b.ale, w przednim kącie chrząstek tarczykowych zna­
cznie zwężające szparę głosow ą; st.run głosowych nie widzia­
łem ani razu. Zanim zabrałem  się w tym przypadku do rę ­
koczynu, przedstawiłem  chorego w grudniu z. r. na posiedze­
niu Tow arzystw a lekarskiego. Tu usiłowali koledzy biegli 
w sztuce badać wziernikiem, lecz liapróżno, tclko jednem u 
udało się przy pomocy drugiego kolegi, który z użysiem 
znacznej sil}- wyciągnął język  choremu, zobaczyć owe guzki, 
o których wspomniałem. Jłoje rozpoznanie opiew ało:, r I Iy -  
pertrophia numibretnae witcosue a to na podstawie
opisanych białych wyrostków, dośrodkowego zwężenia św ia 
tla krtani, jakoteż na podstawie wykluczeni i innych now o­
tworów; a do tego rozpoznania skłoniłem się tem bardziej, 
o ile guzki były na pozór zupełnie podobne do tych, które 
były >v pierwszym  przypadku choroby opisanej przez Stoer­
ka w jednym  z numerów z czasopisma W iat. rued. 1 YocJien- 
Schrift z r. 1878. Z powodu zbyt wielkich trudności dla ja k ie j­
kolwiek manipulacyi w drodze wziernikowej, nawet nie p o ­
kusiłem 6ię o próbę w tym kierunku, lecz przystąpiłem  od 
razu do tyreotomii w dniu 1(5 grudnia r z Bo w vcicciu obu 
guzków, które szeroką podstaw ą były osadzone nad przednim 
kątem strun głosowych wciskając się szczytem między nie, 
nałożyłem szwy z katgutu  Sr. 1 przez t kankę osłaniającą 
chrząstki tarczykow e (su tura  purucltonclrica) i zbliżyłem tym 
sposobem brzegi chrząstek zupełnie do siebie, poezem w y­
ścieliłem ranę. gazą Listrową i wytaiiiponowałein watą Bnin 
sową. Przebieg gojenia był bezgorączkow j, chor} już wyle­
czony, jakkolw iek ze szpitala jeszcze nie wyszedł. Rzecz 
dziwna, że dopiero po dokonanej tyreotomii i w ciągu goje­
nia rany zdołałem wziernikiem widzieć dobrze wnętrze k rta ­
ni. Glos chorego jest szorstki, chrapliwy, atoli silny i w yra­
ża}’ : zresztą tuszę sobie, że sic jeszcze poprawi, albowiem 
obecnie ranku  operacyjna w krtani jeszcze w ydziela tro ­
chę ropy.
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Badanie drobnowidowe uskutecznione przez szan. pro- 
sektora Fcigla w ykaza ło : Guzek kształtu fasolki o podstawie 
szerokiej okazuje na przekrojach pionowych pod drobnowi- 
dein na powierzchni płaskie i szerokie brodaweczki, w je ­
dnym zaś końcu olbrzymie i długie brodawki kosmkowe, 
Obok siebie ułożone, które pokryte są, ja k  cala powierzchnia 
guzka, wielowarstwowym przybłonkiem  wałeczkowym. Pod 
w arstw ą przybłonkow ą przedstaw ia sic utkanie całego guzka 
jako  złożone w całej swej grubości z włóknistej delikatnej, 
lecz gęstej tkaniny łącznej, w tej zwłaszcza wzdłuż prze­
biegu naczyń, które są niezbyt liczne i cienkie, w ystępują 
pasm a złożone z komórek wrzecionowatych z wyrażnemi j ą ­
drami. Nadto pod powierzchnią guzka widać liczne komórki 
limfoidowe w kępkach lub smugach rozrzucone. Nie widać 
zaś w całym guzku ani śladu gruczołów z w yjątkiem  dwóch 
przewodów gruczołowych, blisko podstawy' guzka częściowo 
utrzymanych. Rozpoznanie anatomiczne brzmi w ięc: brodaw- 
czak krtani (papi.Uoma).

III. Oceny i spraw ozdania .

Proff. R a n k e i  B u c h n e r  (w Ilonach ij urn), G o r u p - B e s a  n e z  
(w Erlandze) i W i s l i c c n u s  (w W iirzburgu): Doświadczenia 
nad możebnością w ykazania  strychninu w trupach gnijących.

Żona w eterynarza um arła d. 30 czerwca 1875 r. śród 
silnych kurczów tężcowych w 2 godziny po zażyciu „środka 
przeczyszczającego/1 zadanego jej przez męża. W 4 miesiące 
po śmierci (50 listopada) wydobyto zwłoki i przesiano komi­
tetowi lekarskiem u w Monachijum w ątrobę, żołądek i inne 
trzew a do badania chemicznego. Obwiniony- dowiedziawszy 
się o ekshumacyi wyniósł się do Anglii, gdzie został uwię­
ziony; gdy zaś badanie chemiczne uskutecznione przez prof. 
B uchnera nie zdołało w ykryć w trzewach żadnej trucizny, 
wypuszczony został przez sąd angielski i powiócił do domu, 
gdzie go znów uwięziono i stawiono przed sąd przysięgłych 
w  Straubingu. Przy rozprawie odbytej w miesiącu Iipcu 1S‘7G 
r. lekarz sądowy oświadczył się. stanowczo za otruciem stry ­
chu inowem, prof. l i i n o c k e r  w imieniu komitetu lek. uni­
w ersytetu wlirzburskiego uznał otrucie za piawdopodobne. 
Obrona zawezwała 5 znawców; z nich proff. H a n k e  i Fi -  
l e h n e  również uznali otrucie za praw dopodobne, prof. we- 
te rynary i F r a n e k  za nieprawdopodobne, ale możebne, radź- 
ca lekarsk i R a p p  i lekarz sądow y S c h I a g i n  t w e i  t oświad­
czyli sic przeciw otruciu, ostatni z dodatkiem, że tężec, śród 
którego kobieta um arła, nic był strychniiiowym, lecz gośćco­
wym. Prof. Filehne nadto zasiągnąl^zdania dwóch znawców, 
specyjalnyek stryclminologów, a mianowicie proff'. D r a g e n -  
d o r f f a  w Dorpacie i U s l a r a  w Gietyndze; pierw szy drogą 
telegraficzną odpowiedział, żc po 4 miesiącach strychnin za­
dany w dawce śmiertelnej z p e w n o ś c i ą  można wykazać 
w trupie gnijącym i że nawet jeszcze po upływie roku poku­
siłby się o w ykazanie strychninu; ostatni odpisał w podobny 
sposób, z dodatkiem , że w edług jego doświadczenia strych­
nin w nadm iarze użyty naw et po kilku latach wykazać się 
daje. Obrońca odwołał się nadto i do pracy B o c k a  (w dziele 
zbiorowem Ziemssena), wedle którego strychnin bardzo dłu­
go opiera się zgniliżnie i że nawet po 11 latach w ykazać go 
można; nic więc dziwnego, że sąd przysięgłych uznał oskar­
żonego niewinnym, skoro badanie chemiczne nie zdołało w y­
kryć w trupie trucizny już po upływie 4 miesięcy.

Z powodu tego przypadku 4 wyżej wzm iankowani pro­
fesorowie postanowili zbadać ;tę kw estyję gruntownie i uło­
żyli sobie plan otrucia większej ilości psów za pomocą azo­
tami strychninowego i to w dawce takiej, jaka  w ystarcza do 
otrucia człowieka, dalej zbadania objawów po otruciu w ystę­
pujących, pory pojawienia się i ustania tężca pośmiertnego, 
następnie zakopania zwierząt w ziemi w zwykłej głębokości, 
w ykopania ich w rozm aitych okresach, wreszcie badania che­
micznego pewnych części ciała przez każdego z 3 chemików 
z osobna i robienia doświadczeń fizyjologicznycli przez prof. 
Rankego za pomocą w yciągu przez pierwszych otrzymanego.

D. 21 lipca 187G r. otruto w  zakładzie w eterynarskini 
w Monachijum 17 psów, zadawszy każdem u po 0-1 azotanu 
strychn. w pigułkach.

O b j a w y :  1) U żadnego zwierzęcia nie było wymiotów, 
natom iast u wielu odejście kału; w szystkie były spokojne aż 
do w ystąpienia objawów otrucia. Objawy te w ystępow ały 
rozm aicie: najprędzej w  5, najpóźniej w 83, średnio w 18 
minutach po zadaniu trucizny; ciężar ciała i rasa  nie m iały 
wpływu na prędsze lub późniejsze pojawienie się choroby. 
2) związku z poprzedniemu cyframi pozostaje czas, jak i 
upłynął od zadania pigułek do śmierci zw ierząt; wynosił on 
najmniej 12, najwięcej 90, średnio 35 minut. Od w ystąpienia 
pierwszych objawów otrucia aż do śmierci upłynęło najmniej 
4, najwięcej 27, średnio 11 minut. 4) W  sprawie sądowej 
wyżej przytoczonej w '/* godziny po śmierci kobiety nie 
znaleziono na zwłokach stężenia; obrońca opierając się znów 
na B o c k u  dowodził, że brak rychłego stężenia pośmiertnego 
w yklucza śmierć ze strychninu. I i r  o w u - 8 ć q u a r d na pod­
staw ie doświadczeń swycli twierdzi, że po truciznach kurcz 
wyw ołujących stężenie tein prędzej po śmierci występuje, 
im silniejszemi i częstszemi były drgaw ki. Otóż w tym  przy­
padku bezpośrednio po śmierci u żadnego zwierzęcia nie spo­
strzeżono stężenia; następnie przekonano się, że wprawdzie 
stężenie w ystępuje tein prędzej, im dłużej trw ały  objawy 
otrucia, lecz na odwrót krótkiem u trw aniu tych objawów nie 
odpow iada późne stężenie. W ogóle stężenie rozpoczynało sic 
od przednich odnóg i było bardzo wybitne. Najwcześniej stę­
żenie w ystąpiło w 22, najpóźniej w 97, średnio w 50 minut 
po śmierci. 5) Stężenie nie trwało dłużej, aniżeli po innych 
rodzajach śmierci; ustawało ono w  l(j— 42 godzin po śmierci.
6) Ilość napadów tężcowych była nieznaczną; najwięcej było 
ich 5, najmniej 2, średnio 2-5. U 11 psów śmierć nastąp iła  
już po 2 napadzie, u 3 po 3, u 2 po 4, u 1 po 5. IT w szy­
stkich śmierć nastąpiła  bezpośrednio po napadzie, a  napad 
każdy trw ał w przecięciu 1 minutę.

B a d a n i e  c lie m  ie zn  e. Ekshum aeyja pierw sza n astą ­
piła 29 padździernika (w 100 dni po śmierci), druga i trzecia 
3 grudnia  (135 dni), czw arta 8 lutego (200 dni), p ią ta  i osta­
tnia 18 czerwca (330 dni). Każdy chemik otrzymał z każdej 
sekcyi zw ierząt wykopanych żołądek i je lita  podwiązane, 
oraz wątrobę i śledzionę jednego zwierzęcia; tylko z ostatniej 
sekcyi nie zdołano juz dla wielkiej zgnilizny odosobnić trzew. 
J e d n a k  ż a d e n  z c h e m i k ó w  n i e  b y ł  w s t a n i e  w d r o ­
d z e  c h e m i c z n e j  w y k r y ć  s t r y c h n i n u  z p e w n o ś c i ą ,  ja k ­
kolwiek gorzki sm ak w yciągów z prawdopodobieństwem do­
myślać się kazał obecności tego alkaloidu.

D o ś w i a d c z e n i e  f i z y j o l o g i c z n e .  M a r s h a l l  H alli 
był pierwszym, który zwrócił uwagę na  znakom itą własność 
strychnoskopijną żab i to oddziaływanie ich zalecił jako śro­
dek badaw czy w m edycynie sądowej, zwłaszcza gdy według 
P i c k f o r d a  w strzyknięcie podskórne 7l00000 grana strychu-
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nu w ystarcza do w yw ołania kurczów tężcowych. Otóż prof. 
E a n k e  robił dośw iadczenia na żabach, w strzykując im pod 
skórę grzbietow ą wyciągi otrzym ane od chemików, rozpuszczo­
ne w wodzie zimnej ,  a wyniki tych doświadczeń, jakotćż 
badań chemicznych streszcza jak  następuje:

1) Trzej w badaniach sądowo-chemiczuyeh doświadcze­
ni profesorowie chemii n ie  z d o ł a l i  za pomocą postępowa­
nia przez S t a s a  poprawionego w ykryć strychnina w psach 
otrutych daw ką dla człowieka śm iertelną (OT stryclniini nitr.), 
a pochowanych w ziemi przez 100, względnie przez 130, 200 
i 330 dni.

2) Obecności atoli tej trucizny dom yślać się można by­
ło po smaku gorzkim wyciągów otrzym anych z psów, które 
naw et przez 380 dni były pochowano w ziemi.

6) Oddziaływanie tizyjologiczne strychnino jest o wiele 
czulsze od chemicznego. W kilka minut po wstrzyknięciu 
podskórnym żaby uległy silnemu tężcowi: najsilniej działali 
wyciągi otrzym ane z psów, które przez 100 dni leżały w zie­
mi, ale oddziaływanie stryehninowc wystąpiło jeszcze dokła­
dnie i po w strzyknięciu wyciągów otrzymanych z psów, k tó­
re przez odO dni były zakopane.

4) Jakość ziemi, w której ciało było pochowane, nie 
wpływa na oddziaływ anie tizyjologiczne strychnina.

6) W yciągi otrzym ane z ciał mocno gnijących wywołują 
u żab skutek osłabiający i odurzający, zwalniający czynność 
sercową, który opóźnia a po części i mąci działanie stry­
chnina.

W sposób taki działają głównie wyciągi otrzymane 
z j e l i t  ( w y c i ą g i  g n i l n e ) ,  w mniejszym stopniu wyciągi 
pochodzące z żołądka, a  najmniej z w ątroby i śledziony.

li) Z tego powodu w ą t r o b a  i ś l e d z i o n a  są trzewami 
najważniejszemu dla dochodzenia fizyjologieznego strychnina.

7) W ż a d n y m  p r z y p a d k u  s t ę ż e n i e  t r i f p i e  n i c  
w y s t ą p i ł o  b e z p o ś r e d n i o  p o  ś m i e r c i ,  lecz średnio do­
piero po 50 minutach.

8) Stężenie trupie u wszystkich psów otruty cli strychni­
nom było silnie rozwmiętem, jednakowoż n i e  t r w a ł o  s z c z e ­
g ó l n i e  d ł u g o .

(Zwracamy uwagę na tę znakomitą prace doświadczal­
ną, uskutecznioną przez powagi pierw szorzędne, a wyświe­
cającą w sposób przekonyw ający nader ważną kw estyję to­
ksykologiczną, oraz wartość t. zw. kontroli tizyjologicznej. 
fiprawozd.) { Ytrcluncs Archiv f. pafholog. Anatom ie Tom 75, 
zeszyt 1 z 2 stycznia I87i>, str. 1— 23). L . B .

IV . Posiedzenia T o w a rzy s tw .

Komisyja balneologiczna Towarzystwa lekarskiego 
krakowskiego.

Posiedzenie V III z dnia 27go czerw ca 1878 r.

Przewodniczący prof. Dr. K o r c z y ń s k i .  Dzionków obecnych 10,

1) Sekretarz odczytuje odezwę izby handlowo-przemyslo- 
wej we Lwowie w przedmiocie mapy statystycznej Galicyi i B u­
kowiny, w której to odezwie izba handlowa zaprasza komisyję 
balneologiczną o wypracowanie wykazu statystycznego zdrojowisk 
galicyjskich, poczćm zdaje sprawę z referatu zarządu komisyi 
przesłanego izbie liandlowo-przemyslowcj we Lwowie. W edług 
sporządzonego wykazu statystycznego w Galicyi znajduje się l.s 
zakładów zdrojowo-kąpielnych i leczniczych. ló(> zaś zdrojowisk 
wód lekarskich. N a Bukowinie je s t 1 zakład i 18 zdrojowisk.
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2) Prof. D r. O l s z e w s k i  odczytuje wyniki rozbioru che­
micznego wody żegiestowskiej z daszek korkowanych według ule­
pszonego sposobu.

Dr. B u s z e k  wyraża żal, że nie rozebrano chemicznie wody 
żegiestowskiej dawnym sposobem korkowanej, przyczem oświadcza, 
iż pożądanym byłby nowy rozbiór wody krynickiej, we flaszkach 
na sprzedaż rozsyłanej. W dalszej rozprawie nad tym przedmio­
tem zabiera głos prócz autora przewodniczący prof. Dr. K o r ­
c z y ń s k i ,  prof. Dr. A 11 l i , prof. D r G r a b o w s k i  i Dr.  L  u- 
t o s  t a ń s  k i. Na wniosek przewodniczącego komisyja balneologiczna 
uchwaliła: 1) zawiadomić właściciela Żegiestowa o wynikach
rozbioru cliomicznego; 2) wezwać go, aby nadesłał prof Olszew­
skiemu do rozbioru chemicznego wodę dawnym sposobem napeł­
nianą; 3) wezwać zarządy zdrojowo-kąpielne w ogóle, a w szcze­
gólności zarząd zdrojowy w Krynicy, aby poddał rozbiorowi che­
micznemu wodę na sprzedaż rozsyłaną, a na wniosek zaś prof. 
D ra G r a b o w s k i e g o :  4) aby komisyja chemiczna zbadała na 
miejscu stosunki zdroju żegiestowskiego. P rzy tej sposobności prof. 
Dr. K o r c z y ń s k i  udowadnia potrzebę badania chemicznego za ­
granicznych wód żelezistych na sprzedaż rozsyłanych i w tym 
celu uprasza prof. Drów G r a b o w s k i e g o  i O l s z e w s k i e g o ,  
aby w swych pracowniach dawali rozbiory chemiczne takich wód 
za przedmiot ćwiczeń.

3) Dr. L u  t o s t  a ń s k i  zdaje sprawę z wycieczki przezeń 
odbytej do Rymanowa w celu zbadania zdrojów rymanowskich, 
tudzież udzielenia wskazówek co do urządzenia przyszłego zak ła­
du. Prelegent opisał szczegółowo położenie zdrojów tudzież dotych­
czasowe prace w celu icli użycia i zabezpieczenia od dopływu 
wód słodkich i zalewu sąsiedniej rzeki Taby. Następnie opisał 
własności fizyczne i chemiczne wody rymanowskiej oraz przed­
stawił plan sytuacyjny zdrojów rymanowskich, tudzież wyniki po­
miarów wydajności tychże zdrojów, które należą do najobfitszych 
w kraju naszym. Dalej wyluszczył sposoby i środki hidrotechni- 
czne, które zaleci! właścicielowi Rymanowa hr. P o t o c k i e m u ,  
w celu 1) podniesienia poziomu wody; 2) zabezpieczenia zdrojów 
od utraty  bezwodnika węglowego; o) uregulowania przypływu 
i odpływu wody; 1) obniżenia ciepłoty wody i usunięcia dopływów 
wody słodkiej. Skreśliwszy szczegółowo sposób ostatecznego uję­
cia zdrojów, ich ocembrowania i ochrony od wpływów powietrza 
atmosferycznego Dr. L u t o s t a ń s k i  wykazał konieczność nowego 
rozbioru chemicznego ilościowego, uważając istniejący rozbiór prof. 
Dra W e s e l s  k i e g o  za niedostateczny, W dalszym ciągu swej 
rozprawy autoi opisał istniejące w pobliżu zdrojów domy i ła­
zienki, tudzież wskazał w obszernym programie sposób urządze­
niu łazienek i ogrzewania wody na kąpiele,

W przedmiocie klimatografii Rymanowa zabrał glos prof. 
Dr. C z e r n y ,  poczćm wszystkie wnioski D ra L n t o s t a ń  s k i e g o  
komisyja bez rozpraw przyjęła za swoje.

Sekretarz h r . Lutostański.

V. Medycyna, leka rze  i ich stanowisko w społeczeń­
stwie narodów najdawniejszych.

M edycyna jest nauką najstarszą i najpierwszą. Już 
wówczas, gdy jeszcze wszystko grubą okryte było barba­
rzyństw a zasłoną, a  ludzie nie znali nic oprócz naturalnych 
popędów i w szystkie ich cele i życzenia tylko do zaspokoje­
nia tychże się odnosiły, ukazuje się nam m edycyna, nie ja ­
śniejąca w praw dzie światłem nauki, gdyż o takiej mowy być 
jeszcze nie mogło, ale jako  wynik konieczności i potrzeby 
ludzkiej. Słusznie też mówi 11 ip  o k r a t  e s  (I)e  jrrisca medi- 
cina): \ j-.e, vj x/x;y.r, !v]tc'.zy;v T ak konieczność
wywołała u ludzi chęć rozpoznaw ania i leczenia chorób; la­
dzie zaczęli przemyśłiwać nad odpowiednim do tego środ­
kiem, aż wreszcie v xrx;xr(u powiła dziecię, a  na imię mu było: 
Medycyna. Ze takowa nic była początkowo niczem innćm, ja k  
czystą em piryją, nie potrzebuję dowodzić. Pytanie zachodzi 
tylko, kto tę empiryczną medycynę spraw ow ał; początkowo 
niezaprzeeznie każdy; później gdy  kult religijny coraz wię­
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ksze zaczynał u ludów tych zapuszczać korzenie, gdy przy­
puszczano, że niektóre choroby są karą  bogów łub oznaką 
ich gniewu, wtenczas to m edycynę wzięli w ręce uczeni ludu, 
kapłani; religija i m edycyna stanowiły odtąd na długie cza­
sy nierozerw alną całość. AY studyjum naszem zamyślamy 
czytelnikowi dać obraz lekarski czasów najdawniejszych; nie 
będzie to jednak  bistoryja medycyny, przedstaw iająca począ­
tek  i rozwój szczegółowy tej nauki, lecz mówić tutaj bodziemy 
jedynie o medycynie na mocy tego . co o niej lub o leka­
rzach wypowiedzieli ludzie nauki, lub orzekły same dzieła 
zajmująco się w szystkiem  innćm tylko nie m edycyną ').

O medycynie E g i ] )  c y j a n  aż do najnowszych prawie 
czasów nie wiele wiedzieliśmy. Dopiero gdy znany egiptolog 
E b c r s ,  profesor uniwersytetu lipskiego, znalazł przypadkiem  
tak  nazw any „Papyros," wiadomości nasze o m edycynie 
egipskiej nagle się bardzo zwiększyły. Z papyrosa tego w y­
czytano tysiące rad  i środków, jakich używali dawni Egip- 
cyjanie; przekonano się z niego, żc m edycyna u Egipeyjan 
wcale nic była tak ubogą w środki lecznicze i sposoby le­
czenia, jak  się to przedtem zdawało; najwięcej kwifnęla 
u Egipeyjan m edycyna w Heliopolis 2). Jeżeli Egipcyjanin 
potrzebow ał rady lekarza, nie posyłał po niego do domu, 
lecz do św iątyni; tutaj wypytyw ał się najprzód przełożony 
św iątyni o chorobę samą, wybierał później najzdolniejszego 
w podobnych chorobach spccyjalistę i posyłał go natychm iast 
do pacyjcnta. \Y chorobach odznaczali się wszyscy egipscy 
lekarze poświęceniem i ofiarą bez granic, a w leczeniu swćm 
stosować się musieli do starej książki o m edycynie ich Boga 
T ot-liennesa. Lekarstw a z najdalszych sprowadzali krańców 
św iata, a  honoraryjum nie płacono lekarzom samym, leczjla- 
wano tylko podarki tej św iątyni, która lekarza do domu 
chorego przysłała 3). 0  dziwnym przepisie wspomina Aristo- 
teles (D o r tpub lica  III, e. 15): „AY Egipcie wolno lekarzom 
leczyć dopiero w czwartym  dniu choroby, jeżeli lekarz przed­
tem chorym się zajmował a paeyjent umarł, to lekarz taki 
był do odpowiedzialności powoływanym ." Ilerodot (II, 77) 
pisząc o sposobie życia Egipeyjan dodaje przy końcu, że 
Egipeyjanie trzy razy miesięcznic brali leki odciągające, aby 
przez to być zdrowymi, ponieważ wszelkie choroby ludzkie 
zależą jodynie od jakości i ilości potraw. Jeżeli Egipcyjanin 
zachorował w podróży lub w wojnie, lekarze musieli go le ­
czyć natychm iast i to bezpłatnie.; państwo przyznawało im 
za to rocznie pew ną kwotę (Diodor 1. 82).

M edycyna i n d y j s k a  mieści się w dwóch wielkich dzie­
łach indyjskich; H us r u t  a (pierwszy raz drukow ana 1835  i 
183G) i C a  r a k a  (drukow ana w K a l k u c i e  1 8 6 9 ;; dzieła 
te sa dotychczas tak  mało znane, a tak  w ażne, że nie od 
rzeczy będzie cokolwiek dłużej sio przy nich zatrzymać. 
AY dziele C a r a k a  ( C a r a k a  S a m h i t a  III, 8) opisuje nie­
znany nam  autor, w jak i sposób powinno się zostać lekarzem. 
Oto w yjątek z tego ustępu 4) :

„Człowiek rozumny chcący być lekarzem powinien zw a­
żać przedewszystkićm , czy stosunki, czas i miejsce pobytu 
pozw alają mu zostać lekarzem ; później niechaj sic postara

>) f. Sykrandi: De nceessitudine, q»eie fuit a pud reteres inter 
rćligionem et mcdicinam. Amstclod. 1841. llaeser: Ldirbuch der 
Geschichte der Medizin. 3. Au/l. 1870. Jena.

=) f. L a n th . Aitfjs. Alhj. /Ag. 1875, Kr. 239 dodatek i E b c r s :  
llldcm. Ijibl. Jj oerterbuch 1875, str. 318, 327.

3) G. E b c rs .  Uarda. lioman ans dcm alten Aegijptcn Ud. l.cap .3 . 
K u d o i i K o t l i .  Zeitschrift der deutschcn morgcnl. Gcscllschaft 
XXYI 1872, str. 411 «q.
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o dobrą książkę do nauki, gdyż tylko ta k a , ja k  sionce czy­
ste rozpędza ciemności i wszystko rozświeca. Także i o nau­
czyciela postarać się powinien, aby tenże po przyjacielsku 
go pouczał, był przytćm nic gwałtowny, w ytrw ały i dla 
ucznia swego przyjem ny; do takiego to nauczyciela powinien 
się młodzieniec udać i z takim  go przyw itać szacunkiem, 
z jakim  wita* słońce, króla, bóstwo, ojca i brata. Lekarz, któ­
ry chce być sławnym i ntieć praktykę, powinien modlić się 
za wszystkich, szczególniej jednakże za bralmianów i za krowę 
w ubiorze i innych zewnętrznych rzeczach powinien być skro­
mnym, nie pić wielo i złych unikać towarzystw. Ody jest 
u chorego, nie powinien o niczćm innćm mówić i myśleć ja k  
tylko o chorym i sposobie jak  go w yleczyć, o zajściach 
w domu chorego nie wolno mu nic. w ypow iadać; żaden le ­
karz nie powinien sio z nauki swej chełpić, gdyż m edycyna 
to nic tak łatw a nauka.“

Bardzo trafnie charakteryzuje dzieło to lekarzy szarla­
tanów, posługujących sic blagą i zarozumiałością; ludzie ta ­
cy są, jak  czytamy w dziele tóm 2j, praw dziw ą plagą społe­
czeństwa. Znamiona ich są następujące; aby ludzie o nich 
mówili ubiegają się najpierw  o p rak tykę , usłyszawszy o ja ­
kim chorym, biegną natychm iast do niego, polecają swe wia­
domości medyczne i chwalą się ze swej wielkiej bezintereso­
wności; zacząwszy pacyjcnta leczyć nie opuszczają go na krok. 
Aby zakryć swą niewiadomość, lub nie mogąc choroby zmniej­
szyć, twierdzą, że chory nic ma stosownej pieczy, żc niedba
0 siebie itd; gdy widzą, że stan choroby się pogorszą, opu­
szczają chorego, a gdy ich kto o pacyjcnta zapyta zapierają 
się nawet, że go leczyli. Spotkania z uczonymi unikają 
zupełnie tak, jak  wędrowiec unika niebezpieczeństwa ciemne­
go i gęstego boru; przed egzaminami uciekają jak  przed śm ier­
cią. Lekarz atoli dobry, uczciwy i uczony byl bardzo powa­
żany; Indyjanic tak  dalece nawet czcili swych lekarzy, ze 
twierdzili, iż Bogowie przez połączenie ziemi z morzem stw o­
rzyli 14 najdroższych rzeczy, do których liczyli także uczo 
nego lekarza. Zważali bardzo na to, aby lekarz byl dobrym  
lekarzem i dobrym chirurgiem: „tylko połączenie m edycyny
1 chirurgii w ytw arza rzeczywistego lekarza; lekarz , k tóry  
jednej z tych gałęzi nie zna równa się ptakowi bez jednego 
skrzydła" (S u  ś r u t  a). O lekarzach tak  się wyrażali L: 
w ręku znającego się są lekarstw a am brozyją, w ręku nie- 
znającogo rów nają się piorunow i, ostrzu pałasza i trueiznicA 
A teraz słów kilka jeszcze o zdaniach moralnych w litera­
turze indyjskićj. Że indyjskie zdania moralne należą do naj­
lepszych i najpiękniejszych utworów, jak ie  literatura indyj­
ska w ydala, znaną jest rzeczą; są  to perełki porozrzucane 
w dziełach Indyjan a odznaczające się polotem myśli i rozu­
mu. Napotykam y w nich wiele rzeczy tyczących się m edycy­
ny, bądźto pośrednio bądźteź bezpośrednio. Oto kilka takich 
pr zykhulów :

Gdy sic jest chorym, lekarz jest ojcem , gdy się jest 
wyzdrowicńccm lekarz jest przyjacielem, a gdy choroba ustala, 
obrońcą zdrowia (I, .165).

Następujący ludzie nie szanują tych, którzy im dawniej 
dobrodziejstwa św iadczyli: uczniowie nauczycieli, obojętni 
mężowie swej żony, ci którzy osiągnęli cci swój, tego, który

J) W ynika z togo, żc kult krowy liyl w czasie, gdy dzieło to liylo 
pisane, jeszcze rozpowszechniony.

*) C a ra k a  (1,29) tłum. p. K o tk a  w Zeilschr. der deutsch. mórg. 
Gesellschaft XXVI. 1872, str. 152.

3) S u  ś r u t a  ef. 11 a e s  e r :  Lehrbuch der Geschichte der M edicin
H Auft. Jena lS7t>.
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był pow odem  ich szczęścia, a  uzdrow ieni chorzy sw ego le k a­
rz a  (cf. B o e h t h n g k .  Sam naim g 3  B d . 1878 s q ) (3 ,4 0 8 ).

W idzim y w ięc z tego, cośmy dotąd  o lekarzach  i m e­
dycyn ie  indy jsk ie j pow iedzieli, że u nich postęp  i eyw iliza- 
cy ja  b y ła  znaczną i że je s t  w iele rzeczy, n a  k tó re  sic i dzi­
siaj zgodzić m ożna. Czyz np. zdan ie  ( B o e h t l i n g k .  Indische 
Spruci te 1 ,187 .)

„K to się p iln ie uczył, od w szystk ich  je s t łubiany, sz la­
che tny  m a ch a rak te r  i ład n e  przym ioty , jest lekarzem  tak im  
ja k im  być p ow in ien11 i dziś m e je s t p raw dziw em ?

(Dokończenie nastąpi.)

VI. Wianomosci s tatystyczne i ot,<jlno-lekarsKie.

Cnoroby nagm inne w  G alicyi w  ciąg . stycznia |8 7 9 .
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Ospa 15 34283 G8 201 210 00 47 10
Odra 71 83021 878 25,11 2510 3(15 508 23
Płon ica 40 44193 351 730 095 151 241 20
tsłonica 79 119048 157 997 590 482 70 30
Dur brzusz. 31 33620 70 573 408 59 170 21
Dur osutkow. 18 2283.? 104 323 282 32 113 10
K rztusiec 71 897 2480 1083 277 1373 48
Czerwonka 3 2105 10 83 59 12 22 1

O s p a  panowała głównie w powiecie bocheńskim, a to w 8 
gm inach; w Bochni umarło w styczniu 26 osób tj. 17 -8 % ; 
w Nowym Sączu 7 osób tj 21-8% . w Gorlicach 12 osób t. j. 
41%  a w Dzikowie 8 osób tj. 44"/0. W ogóle zaś śmiertelność 
z ospy we wszystkich gminach wynosiła 20 % , gdyż po wsiacli 
% śmietelności znacznie był korzystnieiszym.

O d r a  głównie w powiatach rohatynsknn i sądeckim w k a ż ­
dym w 11 gm inach; w Drohobyczu zmarło w s t y c z n i u o s ó b  
z odry.

1’ ło m  c a  głównie w przemyskim w 8 gminach i rohatyń- 
skim w 7 gminach.

B ł o n i c a  usta je ; w ciągu stycznia w jg as ła  w 49 gmi­
nach, panowała zaś głównie w borszczowskim w 9 gminach, zło- 
czowskim i doliniańskim po 7 gmin i zaleszczyckim w 4 gminach.

D u r  b r z u s z n y  głównie w gródeckim i przemyskim w każ­
dym w 4 gminach.

D u r  o s u t k o w y  w 18 gminach a 14 powiatacli rozmaitych
K r z t u s i e c  w gródeckim w 11 gminach.
C z e r w o n k a  w trzech gminach.

Lwów 11/2 1879. D r. Meninoic'tG£.
P r o t o k ó ł  nadzwyczajnego posiedzenia c. k. krajowej R a ­

dy zdrowia z dnia 7go lutego 1879.
1) Uchwalono jednogłośnie zaproponować, iżby m iasta 

liczące 15 tysięcy mieszkańców i wyżej, przedkładały Namiestni- 
ctu tygodniowe raporta śmiertelności na wzór praskich.

2) Po odczytaniu protokółu komisyi międzynarodowej wie­
deńskiej, wszystkich rozporządzeń ministeryjalnych i nannestni- 
czych tyczących się dżumy, wreszcie insirukcyi dla komisyj sani­
tarnych ustanowionych w Szczakowej, Brodach i Podwołoczyskach
1 instrukcyi dla urzędów clowyeh, po dłuższej dyskusy i:

a) z uwagi, że wys. ministerstwo rozporządzeniem z dnia
2 b. m. wzbraniając pewne towary bezwarunkowo przywozić z ca­
łej Rosyi, a nie jedynie z gubernij zadżumionycb,

b) dalej z uwagi, że podróżni przybywający z głębi Ro­
syi w razie wzbronionego im wstępu przez główne komory, ła ­
two bardzo na mocy uzyskanej przepustki przekroczyć mogą g ra ­
nicę austryjacką na pomniejszych komorach,

ifc )  w końcu mając na względzie tę okoliczność, że przy- 
rzu t chorobowy przez dłuższy czas aniżeli przez dni 20 może 
trzym ać się sukien zawartych w kuferkach podróżnych,

u c h w a l o n o  j e d n o g ł o ś n i e ;

a) należy rzeczy wszystkich podróżnych przybywających 
z Rosyi poddawać dokładnej dezinfekcyi,

b) nie wolno podróżnym przewozić przedmiotów takich, 
które jako towary w myśl rozporządzenia minister, z dnia 2 bm. 
do kraju nie mogą być wprowadzane, z wyjątkiem tych rzeczy, 
które niezbędnie są potrzebne do podróżnego ubrania,

c) należy wezwać Rząd ces. rosyjski, aby przepustki wy­
dawano tylko tym, którzy w obszarze 5 kilometrowym od grani­
cy stale zamieszkują,

■7) wys. R ząd poczyni wszelkie kroki przygotowawcze do 
zamknięcia granicy wojskiem, tak iżby w danym razie w ciągu 
czterech dni granica mogła być zamkniętą,

c) wreszcie należy wzbronić rosyjskiej służbie pociągów 
kolejowych wstępu do ubikacyj dworców austryjackich.

W reszcie uchwalono odbywać posiedzenia tygodniowe przez 
czas trw ania zarazy w Rosyi.

Na posiedzeniu dnia 9go lutego odczytano przedłożony przez 
bióro sanitarne namiestnictwa krótki ly s objawów chorobowych 
i przebiega zarazy morowej zestawiony według prof. D ra Lie 
berm eistra. J)r. Mm-m&toioe.

L.wow, d. 11 lutego (.Korcspond . ort/gin.). Dnia 7 b. m. 
odbyła rada zdrowia nadzwyczajne posiedzenie w sprawie zarazy 
astrachańskiej. Odczytano protokół międzynarodowej komisyi w W ie­
dniu odbytej i je j postanowienia. Ponieważ takowe zaw arte w 14 
ustępach znane są już powszechnie, więc przytoczenie ich uwa­
żamy za zbyteczne. Dalej odczytano rozporządzenia m inisterstwa 
spraw wewu. z dnia 1 i 2 lutego bm. wydane na zasadzie ustę­
pu 39 i 10, oraz 4 i 5 uchwał komisyi międzynarodowej. Ró­
żnica, jak a  istnieje między rozporządzeniami .liemieckiemi i austro- 
węgierskiemi jest kardynalną w wielu punktach i dlatego na nie 
zwróciła Rada zdiowia swoją uwagę, uznając niemieckie jako 
korzystniejsze. Najpierw rozporządzenia pruskie dozwalają wjazdu 
osobom z Rosyi przybyłym tylko wtedy, jeźli się wykazały po­
twierdzeniem k on s u la  n i e m i e c k i e g o  w o s t a t n i c h  3 d n i a c h  
w y  d a  n e m ,  że nieznajdowały się w okręgu zadżumionym, lub 
o zadżumienie p o d e j r z a n y m .  W edle rozporządzeń austryjackich 
podobne potwierdzenie pochodzące od władz rosyjskich wystarcza. 
Byłoby zatem do życzenia, aby wizy te wystawiane były przez 
konsulów austryjackich lub niemieckich (Już się sta ło ; p. niżej 
rozporządzenia. Red.') Dalej niewłaściwym się wydawał R ad /ie  
zdrowia sposób desinfekeyi pakunków podróżnych, k tó ra  ma być 
ograniczoną tylko do pakunków osób pochodzących z gubernij za- 
dżumionych bez względu na to, że pakunki te, tak samo nare­
szcie jak  i osoby pozostawały podczas drogi w ścisłej styczności 
z inneini pakunkami, które dezinfekcji podlegać nie mają. Nie 
mniej wydało się niewlaściwem usunięcie od desinfekeyi sukien 
osób o dżumę podejrzanych, jak ie  mają na sobie, przyczem szcze­
gólną uwagę zwrócono na futra. Zachodzi także różnica co od 
czasu trwania desinfekeyi, gdy bowiem i Niemcy i A ustryja uży­
wają do tego celu kwasu siarkawego, to pierwsze oznaczyły czas 
działania tegoż na godzin 6, ostatnie tylko na 3. Dalej zwróco­
no w Radzie zdrowia uwagę na przepustki wydawane w 3 milo­
wym pasie granicznym. Przypuścić bowiem należy, że osoby przy­
byłe nad granicę z gubernij podejrzanych, chcąc uniknąć n ieprzy­
jemności przy przejściu graniiry, postarają się' • o przepustki, a 
tym sposobem unikną wszelkiej kontroli. Nareszcie omawiano je ­
szcze jednę na pozór małą, ale ważną sprawę : wiadomo, że do 
pociągu rosyjskiego należy prócz służby pociągowćj i straż g ra­
niczna (rodzaj żandarmów), tak że personal pociągowy je s t dwa 
razy większy niż przy naszych pociągacli ; wiadomo dalej, że 
służba kolejowa sprowadza z dalekich stron różne przedmioty 
służące bądź do pożywienia, bądź do ubrania i trudni się albo 
dostarczaniem tychże z grzeczności, albo przemycaniem. Rzecz 
odbywa się w ten sposób, że przy zmianie konduktorów, wręcza 
jeden drugiemu takie effekta, aż dostaną się na miejsce przezna­
czenia. Nie jest więc rzeczą wcale niemożebną, że nawet przed­
mioty wprost z guberni astrachańskiej pochodzące (kawior i ry ­
by bardzo często), tą  drogą dostaną się do stacyj nadgranicznych 
austryjackich. Służba ta kolejowa nie ulega żadnej kontroli, uda­
je  się bowiem na stacyi zawsze do lokalów urzędowych rosyj­
skich, a stamtąd znaleść ją  można bezzwłocznie w salach między 
publicznością i przemytnikami. Nie mniej waźnem zdało się omó­
wienie właściwości granicy austryjacko-rosyjskiej ; nie trzeba na 
to wcale dużo znajomości stosunków miejscowych, aby nie łudzić
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się, że kto i kiedy zechce, granicę tę  przejdzie bez paszponu. 
W zdłuż całej Galicyi wschodniej aż do Sanu idzie ona płaszczy­
znami, po największej części lasem albo gaikami, tak że na dro­
dze granicznej stoją, po jednej stronie słupy austryjackie, po dru­
giej rosyjskie Po stronie rosyjskiej napotyka się dość często 
strażnice, po austryjackiej latami całemi nie ma nikogo. Po je ­
dnej i drugiej stronie granicy są wioski, po jednej i drugiej pa­
sie się bydło; trzeba dobrych znajomości miejscowych, aby jadąc 
pasem granicznym niebyć mimowoli raz w A ustryi drugi raz 
w Rosyi. Ztąd to pochodzi, że np księgosusz zawsze z Rosyi 
do nas się dostaje i powstając w Galicyi znaczy lituje, przez 
które przeszło bydło przemycane, w ostatnim czasie np. koło N i­
ska W szystkie zatem postanowienia bez kordonu granicznego są 
tylko złudzeniem, że coś w ogóle się zrobiło. Uwagi te nasunęły 
się tern bardziej, że Namiestnictwo przesłało Ministerstwu wnio­
sek. aby w ogłoszeniu fi ustępu uchwał międzynarodowych ogra­
nicz} ć ruch towarów na granicy suchej do s tacy j; Skala, łiu -  
siatyn, Podwoloezyska. Brody i Bełżce, wzdłuż zaś W isły i Sa 
nu pozostawić ruch obecny, żeby następnie tylko rzeczy podró­
żnych podejrzanych poddać demnfekcyi, uwolnić zaś od niej tych, 
którzy za przepustką granicę przechodzą oraz ograniczyć prze­
wóz towarów' do obojętnych, jak żelazo, glina, zboża, drzewo, a 
wykluczyć herbatę: nareszcie ustanowić w 3 miejscach budynki 
kwarantannowe.

Rada zdrowia w obec tego postanowiła przedłożyć c. k. N a­
miestnictwu swoje wnioski umotywowane. (Podaliśmy je  powy­
żej. Red.)

* Niemiecki urząd zdrowia podaje następujące szczegóły 
o powstaniu i szerzeniu się zarazy a s t r a c h a ń s k i e j .  W edług 
orzeczeń lekarzy wojskowj cli rosyjskich, którzy byli na miejscu 
zarazy, nie ulega wątpliwości, że choroba w mowie będąca jest 
rzeczyw istą zarazą indyjską, znamionującą się bardzo ostiym prze­
biegiem i powikłaniem z zapaleniem płuc. Wybuchła ona 19 listo­
pada w W ietlance, wsi położonej na prawym bizegu W ołg i, od­
ległej 28 mil niem. od Astrachanu, liczącej 1700 mieszkańców, 
trudniących się przeważnie rybołówstwem i handlem ryb suszo­
nych. Prawdopodobnem jest, że choroba nie powstała samoistnie 
w tej wsi, lecz że jirze wleczoną została z północno-zachodniej 
Persyi. Tam bowiem, na wyżynie Aderbeidżan. rozciągającej się 
od góry A raratu  aż na południe od jeziora Szari a od północy 
graniczącej z Kaukazem zaraza po przerwie 28-letniej wybuchła 
w r. 18(13 a od tego roku aż do r. .1877 cztery razy panowała, 
a  na przemian występowała w dolinie dolnego Eufratu  pod B ag­
dadem Szyici w półn. zachód. Persyi żyjący pielgrzymują czę­
sto do świątyń w Kerboli i N edżer nad dolnym Eufratem, oraz 
mają zwyczaj przesyłania zmarłych swoich do tych miejsc świę 
tych: ztąd związęk przyczynowy pomiędzy zarazą bagdadzką a 
perską. —  zwłaszcza jeżeli się uwzględni nad wszelkie pojęcie 
n ied la łe  przechowanie i przewożenie zwłok. Ja k  dalece srożyla 
się zaraza w Aderbeidżanie, o tein żadnego wyobrażenia mieć 
nie można, ponieważ mieszkańcy tameczni obawiając się odosob­
nienia nie przypuścili rządowej komisyi lekarskiej, w j słanej do 
nich celem sprawdzenia epidemii W lutym 1877 r. zaraza do 
ta rła  do prowincyi Ghilen nad jeziorem Kaspijskiem, zwłaszcza 
do głównego miasta R eszt. Między miastem tem a guberniją 
astrachańską istnieje morzem żyw'y ruch handlowy, a przemyca­
nie herbaty i jedwabiu główną odgrywa rolę. Nie dziwnego, że 
już w maju 1877 r. w południowej części gubernii astrachańskiej 
pojawiły się pierwsze przypadki choroby, atoli z przebiegiem 
względnie dobrym; w’ jednym przypadku podano liawet za przy­
czynę choroby zetknięcie się ze skórami perskiemi. 1 w W ietlan­
ce pierwsze przypadki były łagodne; gdy jednak pod koniec listo­
pada i na początku grudnia nastała pora mglista i wilgotna i 
ciepłota +  2 do +  1 4 ° R  choroba wybuchła na dobre a przebieg 
jej okazał się bardzo ostrym i złośliwym. Prawie wszyscy cho­
rzy umarli, a miało ich być blisko 300, a gdy pozustali poucie­
kali w rozmaite okolice, niebawem choroba w równeni nasileniu 
wystąpiła w Nikolskoje, Udacznoje, Michailowsku, Staryckoje, 
tak  że z początkiem stycznia ustanowiono kordon, który obejmo­
w ał 19 miejscowości. * Również otoczono kordonem od strony 
miejsc zapowietrzonych miasto Carycyn, odległe o IG mil nie­
mieckich od ogniska zarazy, a nader ważne z powodu, że w nien 
kończy się sieć kolei żelaznych rosyjskich; kordon ten na półno­
cy rozpoczyna się w Brednie-Progromnoje na lewym brzegu Woł­
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gi, ciągLie się do W ercnnego i Średnie-Achtubinskoje, przekracza 
W ołgę pod Sareptą, kwitnącą osadą niemiecką, i kończy się 
w O stradnoje; później kordon ten i od strony północno-zachodniej 
zamknięty został. Począwszy od 24 grudnia śród w zrastającego 
mrozu epidemija zmniejszała się, tak że w miesiącu styczniu ze 
wszystkich miejsc kordonem ograniczonych tylko w Selitrenoje 
jeszcze świeże przypadki się zdarzały; natomiast od 28 stycznia 
pojawiły się przypadki zarazy po za kordonem w miejscowości 
w ensalicaja, gdzie następnie zastosowano także środki odpowie­
dnie. Domy nawiedzone zarazą mają byc spalone na koszt pań­
stwa. Po za guberniją astrachańską dotąd w żadnej innej gu­
bernii nie było przypadku zarazy; wiadomości o wybuchu zarazy 
w bliskości Moskwy nie potwierdzają się.

Podczas gdy organ urzędowy zdrowotny państwa niemiec­
kiego jeszcze w d. 10 bm. przypuszcza jeszcze, że epidemija, 
k tóra wybuchła w pobliżu Saloniki nad morzeni egiejskiem, jest 
tylko durem plamistj m, podczas gdy władza sanitarna w Kon­
stantynopolu stanowczo twierdzi, że epidemija ta  jest durem po­
wikłanym z dymienicami, sam rząd niemiecki w ostatnich dniach 
na mocy sprawozdań konsularnych nabył, jak  się zdaje, przeko­
nania, że nad morzem egiejskiem istotnie wybuchła dżuma; zdanie 
to podzielają i państwa nad morzem śródziemnem położone, sko­
ro kw arantanna morska już we wszystkich przj Staniach została 
zaprowadzoną, a ki.kanaśeie osób przybyłych na parostatku z oko­
lic Saloniki do Tryjestu, zamkniętych już zostało w zakładzie 
kontumacyjnym, a prof. higijeny F o d o r  w Budapeszcie umyślnie 
wysiany został przez rząd celem zlustrowania zakładu istnieją­
cego oddawna w porcie węgierskim w Rjece

Wiadomą jest rzeczą, że ze stanowiska teoretycznego w ar­
tość kordonów i kwarantan lądowych jest więcej niż wątpliwą. 
Żadną miarą atoli nie zgadzamy się na zdanie tygodnika londyń­
skiego The Lancet, które posądza rząd niemiecki, austro w ęgier­
ski, rosyjski i rumuński o formalne obłąkanie, ponieważ przystę­
pują do ustanowienia kwarantan lądowych i kordonów. Mniemamy 
przeciwnie, że środki te, jeżeli się rozciągają do małego obszaru, 
mogą być bardzo korzystne, a zabiegliwość rządu celem uchro­
nienia ludności od klęski w każdym razie zasługuje na uznanie 
największe. Państw a najbardziej interesowane zaprowadziły przy­
mus państwowy dla osób z Rosyi przyjeżdżających, a na głównych 
stacyjach wjazdowych urządziły ekspozytm y sanitarno-policyjne. 
Co się tyczy naszych granic, zapisujemy następujące rozporzą­
dzenie :

1) R o z p o r z ą d z e n i e  m i n i s t e r s t w a  s p r a w  w e w n ę ­
t r z n y c h  z dnia 9 lutego 1879 i mocą którego wydane zostają 
dalsze rozporządzenia względem przejścia granicy państwa przez 
podróżujących z Rosyi.

Dodatkowo do rozporządzenia ministerstwa spraw' wewnę­
trznych z d. 2 lutego 1879 r. L. 18 D. p. p , zawierającego wa­
runki, pod jakiem i podróżnym z Rosyi wolno przekroczyć granicę 
monarchii, wydaje się po porozumieniu z c. i k ministerstwem 
spraw' zagranicznych i król. wrg. rządem następujące dalsze po­
lecenia; Żądane w powolanóm wyżój rozporządzeniu poświadcze­
nie o liiepodejrzanym pobycie właściciela paszportu w ciągu o sta ­
tnich dni 20, zaopatrzone być musi potwierdzeniem c. i k. amba­
sady w Petersburgu, lub c. i k. władzy konsularnej w Rosyi. 
C. i k reprezentacyje w Rosj i są również upoważnione dodawać 
to poświadczenie na paszportach W  celu uzyskania tego poświad­
czenia lu l potwierdzenia ze strony wspomnianych reprezentacji, 
należ}' złożyć wiarogodny dowód co do żądanego niepodejrzanego 
pobytu. Rozporządzenie niniejsze co do upoważnienia udzielonego
c. i k. reprezentacyjom do wydawania poświadczeń wchodzi w ży­
cie natychmiast, zresztą zaś w ośm dni po ogłoszeniu.

An-crspcry w. r.
2) Rozporządzenie Prezydyjum Namit stnictwa z d. 9 lu te­

go 1878 r .  w przedmiocie ograniczenia ruchu osób na rogatce 
Radziwiłłowskiej w Brodach i ubocznej komorze cłowej w Pod- 
wołoczyskach.

Niniejszem zarządza się aż do dalszego pustanowienia ogra­
niczenie przejazdu osób z Rosyi przez rogatkę Radziwiłlowską 
w Brodach tudzież przez uboczną komorę cłową wT Podwołoczy- 
skach w sposób następujący; P rzejazd i przejście przez rogatkę 
Radziwiłlowską w Brodach jak  i przez uboczną komorę cłową 
w Podwołoczyskach dozwolone są tylko ludności pogranicznej, 
przekraczającej granicę dla spraw codziennych, a zaopatrzonej
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w przepustki wystawione przez naczelnika dotyczącej wiadzy 
■politycznej. Przejazd, względnie przekroczenie granicy w powyż­
szych dwóch stacyjach wchodowych wzbronione je st bezwzględnie 
wszystkim innym osobom. Rozporządzenie to wchodzi w życie 
z dniem 12 bm.

W reszcie znajdujemy w urzędowej Gazecie Lwowskiej na­
stępującą wiadomość:

Jak się dowiadujemy, wchodzą z dniem 12 bm. w życie 
trzy  sanitarno-policyjne ekspozytury na granicy galicyjskiej od 
Rosyi a mianowicie w Brodach, Podwoloczyskaeh i Szczakowej. 
Ekspozytury te składać się będą z wyznaczonego ku temu leka- 
rza i z komisarza policyi. Zadaniem tych ekspozytur będzie: prze­
strzegać ścisłego wykonania zarządzeń c. k. m inisterstwa spraw 
wewnętrznych z d. 2 lutego. Do czynności tych ekspozytur na­
leżeć tedy będzie oprócz rewizyi paszportów celem sprawdzenia, 
czy podróżny nie przybywa z miejsc dotkniętych epidem iją, także 
obserwacyja stanu zdrowia przejezdnych w ogóle, nie przepuszcza­
nie przez granicę takich osób, któtych paszporta meodpowiadają 
warunkom przepisanym przez powyższe rozporządzenie ministery- 
jalne, tudzież takich podróżnych, których stan zdrowia wyda się 
podejrzany, dalej nadzorowanie dezinfekcyi efektów podróżnych i 
w końcu zasiąganie informacyj o stosunkach zdrowotnych w oko­
licach, z których przybywają podróżni.

W  wykonaniu tego rozporządzenia mianowani zostali egza­
minowani fizycy: D r. P a w l a s  lekarzem w Szczakowej. Dr. R.o- 
j e c k i  w Brodach, a Dr. G ó r s k i  w Podwoloczyskaeh; wszyscy 
trzej znajdują się już na swoich posadach.

Komisyja lekarska międzynarodowa zebrała się w d. 9 bm. 
w W arszawie; d. 10 przedstawiła się gubernatorowi hr. Kotzebue, 
a  1 Igo w południe wyjechała koleją do Moskwy, zkąd uda się 
do Carycyna, gdzie połączy się z delegatami innych państw i
zwiedzi miejsca zarazą nawiedzone. Z depeszy pierwszej, którą 
protomedyk Biesiadecki wysiał z W arszawy do W iednia do mi 
n istra  spraw wewn. dowiadujemy się, że w W arszawie otrzyma­
no dobre wiadomości o stanie choroby w gub. astrachańskiśj; 
rząd  rosyjski obecnie bardzo energicznie zabiera się do dzieła; 
na czas panowania epidemii jenerałowi Loris-Melikowowi poruczo- 
na została naczelna władza w Astrachanie. Może uda się jeszcze 
zlokalizować zarazę, zachodzi tylko obawa, aby ze zbliżającą się 
wiosną, nie wybucbla silniśj.

S t a t y s t y k a  e p i d e m i j .  Z o s p y  umarło w Londynie
w z. tygodniu więcSj 28 osób, w szpitalach pozostaje ospowatych 
3 2 4 , zachorowało 51 osób, w z. tygodniu 75. Z łagodniała ospa 
w Wiedniu, 11 przypadków śmierci, w Budapeszcie 15, w P a ry ­
żu 8, w Barcelonie 7, w Genewie nieco więcćj 3, w W arszawie 
12 , w Dublinie 21 , w Petersburgu 58. Z Pragi, Odessy, Lizbo­
ny donoszą o kilku pi zypadkacli śmierci z ospy. Płonica nie
zmieniła się w Liwerpolu i Birminghamie. W Petersburgu zaszło 
mniej przypadków śmierci z duru plamistego.

S t a t y s t y k a  ś m i e r t e l n o ś c i .  W  tygodniu 5 ("od 26 s ty ­
cznia do 1 lutego włącznie) umarło w Krakowie osób H2 ; męż. 17 
kob. 15; w obwodach osób 14. w szpitalach 2 0 ; roczna śm ier­
telność na 1000 mieszkańców wynosiła 29,5. W  tymże czasie 
umarło w Krakowie z chorób zakaźnych 3 osoby: z płonicy' 1, 
z dlawca 2. Doniesiono w tymże tygodniu ze szpitalów : o 1 przy­
padku zapalenia opon mózgordzeniowych (z Kazim ierza L. .1 f ) ,  
o 1 przypadku duru osutkowego (z Ogrzewalni), o 1 przypadku 
duru bizusznego (z ul. Krakowskiej L. 68), o 2 przypadkach 
dławca i o 1 przypadku płonicy. Z miasta doniesiono o 1 p rzy­
padku płonicy (w ul Karmelickiej L. 45) i 1 przypadku duru 
brzusznego (w ul. Wolskiej w domu rogatkowym). J . l i .

V II .  Wiadomości bieżące.

I * Kraków, d. 13 lutego. W  niedzielę d. 9 bm. liczne gro­
no-kolegów i przyjaciół witało i żegnało w tutejszym dworcu 
kolei żelaznej przejeżdżającego do W arszaw y protomedyka Bi e -  
s i a d e c k i e g o .  W W arszawie protomedyk przyjęty został z wiel­
ką serdecznością. W poniedziałak Towarzystwo lekarskie w ar­
szawskie podejmowało go ucztą w hotelu angielskim, na k tórą 
zaprosiło delegatów niemieckich i austro-węgierskich. Około 
100 lekarzy zebrało się na uczczenie gości; pierwszy toast wy­

chylił prof. H oyer na cześć komisyi m iędzynarodowej, poczćm 
prof. H irscli pił na pomyślność warszawskiego tow. lekarskiego 
Zdrowie Biesiadec kiego pił prof. Szokalski, poczćm pierwszy od­
powiedział co następuje: „Szanowni koledzy i łaskawi panowie' 
Powołany przez mój rząd do wyjazdu w miejsca zadżumione, 
przyjąłem  obowiązek ten bez wahania i z wielką chęcią. Cofnąć 
się tu nie wolno, ofiara wszelka łatw ą jest, gdy jćj wymaga kraj 
1 nauka. Jadę więc, choć jedna tylko towarzyszy mi trwoga, nie 
przed dżumą wszakże. Oto boję się ty lko, że wiedzą mą tu nie 
podołam, iż dla nauki może nie dość zdziałam. Więc nie rezu lta t 
lecz chęci uwzględnić chciejcie, zachowując w pamięci wiernego 
wam kolegę. Żegnajcie!" Dr. Jmbelskj wypowiedział toast równo­
cześnie po polsku i po niemiecku, dalej D i. Natanson, Dobrski 
(po niemiecku), Mayzel, Benni (po francusku), wreszcie Rózsa- 
liegyi po węgiersku i łacinie. Wieczorem komisyja była na balu 
u hr. Kotzebuego a następnego dnia wyjechała do Moskwy.

Ż e wszystkie czasopisma polskie wyrażają się ■ z nadzwy­
czajną sympatyją dla Biesiadeckiego, nie dziwi nas wcale; ale 
z prawdziwem zadowoleniem zapisać nam przychodzi sąd o nim, 
pochodzący ze strony zazwyczaj dla nas wcale nieprzyjaznej. 
Otóż w korespondencja z Berlina umieszczonfj w Nowej Dresie 
z d. 10 bm. znajdujemj' następujący ustęp : „Niemniej za szczęśli­
w y, jak  wybór D ra H irscha, poczytują tu wybór uskute­
czniony przez rząd austrjgacki w osobie D ra Biesiadeckiego 
we Lwowie. J e s t on jeszcze miody i liczy około 35 lat. Ludzie 
zawodowi, którzy go znają, opisują Biesiadeckiego, który przed 
kilkunastu laty  był asystentem Rokitańskiego, jako młodego uczo­
nego, który bardzo się odznacza na polu patologii, anatomii pa- 
tologicznćj, a szczególniej w badaniu mikroskopowćm, a zarazem 
jako człowieka łagodnego i pełnego poświęcenia i odwagi, którćj 
w zawodzie swoim nieraz dawał dowodja Oby nam dzielni ci mężo­
wie powrócili szczęśliwie po spełnieniu swej misyi." Korespondent 
myli się tjdko co do wieku protomedyka; w istocie liczy on la t 
niespełna 40 (urodzony 12 marca 1839).

* Rada miasta Krakowa na posiedzeniu swćm z d. 11 bm. 
przyjęła wniosek komisyi sanitarnćjY iprzedstawiony przez prof. 
K o r c z y ń s k i e g o ,  względem umieszczenia w budżecie kwoty 500 
zia. na badanie sanitarno-chemiczne. Co do sposobu rozporządze­
nia tym funduszem. sekcj'ja Yta ma przedłożyć wnioski swoje 
pod zatwierdzenie Rady.

* M agistrat tutejszy rozesłał nareszcie lekarzom i akuszer­
kom d o d a t e k  do f. 3 i n s t r u k c y i  dl  a  a k u s z e r e k ,  ustano­
wiony roporządzeniem min. spraw wewn. z dnia 23 październ. 
1378 r. do L. lOBSl

* M ianow an ia i odznaczenia. Prof. K o s i ń s k i  w W ar­
szawie otrzymał rangę rzeczywistego radcy stanu. —  Dr. Ernest. 
F l e i s c l i l ,  asystent i docent wydziału lek. we Wiedniu otrzy­
mał krzyż kawalerski orderu Franciszka Józefa z powodu za­
sług położonych dla wystawy austryjaokiej w Paryżu.

* N ekrolog ija  w  Kłodawie na Litwie umarł d. 27 sty ­
cznia rb. Dr. A lam P  i en k i e w i cz , lekarz i poeta licząc lat 
66. —- W Petersburgu umarł znany zaszczytnie prof. J a k u b o ­
w i c z  a w Paryżu nagle z apopleksyi prof (. h a u f f a r d .  —  
W Gracu umarł prof. uniw. Dr. H enryk C4lax w 72 roku ży ­
cia. —■ D. lp  bm. f  w Tarnowie Dr. Julijau W ładyslaw D a l­
k i  e wi c z .  przeżywszy la t 41. Rodem z Poznańskiego, zbiegiem 
przypadków dostał się do .Paryża, gdzie dokończył nauk lekar­
skich i uzyskał stopień doktora, poczćm powróci! do kraju, a 
otrzymawszy i w Krakowie stopień akademicki osiadł jako le­
karz praktycznj' w Tarnowie.

* Ko ii ku rs. Ministerstwo wojny oznajmia, że d!a m arynarki 
wojennej potrzebni są lekarze. Doktorowie medycyny i chirurgii, 
obywatele monarchii austro-wągierskiej, stanu wolnego, nie m ają­
cy więcej aniżeli 30 lat, zdrowi i w ładający jgzj-kiem niemieckim, 
otrzym ają posa Ję prow. lekarzy korwetowycli z roczną płacą 900 
zla, i dodatkiem odpowiadającym lOej klasie dyjet; po roku słu­
żby próbnej mianowanie rzeczywistymi lekarzami korwet. Podania 
do 15 marca rb. stosować można do sekcja m arynarki w minist. 
wojny we Wiedniu.

* A r ty lł ii l  j  n ry ^ iii m ie s*c * i«c e  s ię  łv riaso|)i.<iiii>ch  
le k .  p o ls k ic h  :

W Gazecie Lekarskiej Nr. 6. W y r z y k o w s k i e g o :  rzy
wypadki zapalenia, epidemioznego osłon mozgowo-rdzeniowycb; 
M e n d e l s s o h n a :  Spostrzeżenia lekarskie w Algieryi (c. d.) ; 
Z i e l e n i e w s k i e g o :  O ruchu i rozwoju c. k. zakłada zdrojo­



15 lutego 1879. PRZEGLĄD LEKARSKI. 91

wego w Krynicy (c. d.): — w 3f.cdycynie >1 r. (5: D a s z k i e w i c z a :  
O zwyrodnieniu i odrodzeniu się, nerwów przeciętych (dok.).

I ł e d a t f r y K a  otrzymała:
Dra A. SOKOŁOWSKIEGO (w Gtirbersdorfie). O niektórych 

ważnych powikłaniach suchot plucnyih I. Krwotok i krwioplucie. (Od­
bitka z Medycyny Nr 43 — 4-6 z r. 18*8) in 8vo str. 17.

Tow arzystw o lekarskie  krakow skie odbędzie we Ś r o d ę
d. 19 lutego o godz. 5tej posiedzenie zw yczajne, na któreni:
1) Wniesieniem będzie podanie K om isji balneologicznej prze­
ciw jednem u z członków', dotyczące niewłaściwego postępo­
w ania podpadającego pod g. 45 ustawy T. ł. 2) Przedsta­
wioną zostanie spraw a zaw iązania Koniisyi stałćj Ickarsko- 
sądowej. 3) Kol. B r o w i c z  okaże i opisze potwór bliiniaczy.
4) wól. B u s z e k  poda wiadomość o przypadku otrucia za 
pomocą chloroformu S p r a w a  w y m i e n i o n a  p o d  Nr. 1 
w y m a g a  p o d ł u g  u s t a w y ,  o b e c n o ś c i  w i ę k s z  ej  p o ł o ­
w y  c z ł o n k ó w  c z y n n y c h ,  d l a t e g o  u p r a s z a  s i ę  k o l e ­
g ó w  o j a k  n a j l i c z n i e j s z e  z g r o  m a d  z e ni e s i  ę.

KOŁACZYKJ KRYNICKIE
(F ustilha  de K ryn ica ).

/  t r eśc i  s t a łyc h s k ł a d n ikó w  szczawy kryn icki e j  wy ­
r a b i a m  kołaozyki  (pastittes) p o d ł u g  za sa d  prze z  Iuomjsyję  
B a l n e o l o g i c z n ą  byłe go T o w a r z y s t w a  N a u k o w e g o  k r a k o w s k i e ­
go  podany,-l i ,  k tó r e  t a k  ze w zg lę d u  n a  własności  le cz n i ­
cze j a k  i na  s m a k  p r z y j e m n y  ( p o d o b n e  do pas ty le k .  Y i c h y ,  
B i t i n  l ub  G l e i c h e n b e r g j  bar dz o  się k o r zys tn i e  od znacza j ą .  
(Zobacz  , ,Dr .  K i s e l i :  Jdhrbw h fu r  Balneologie. Wicu

W o d a  k r y n i c k a  j a k o  ś r o d e k  wzma c n i a j ą c y  s k ł a d a  się 
p r ze w a ż n i e  z w a p n a  i że l aza ,  s ł u s zn i e  więc za s t ósowanie  
z n a j d u j e :

1) w d ł u g o t r w a ł y m  nieży ie ż o ł ą d k a  l u b  je l i t ,  oso­
b l i wie  g d y  wspomnienie  c i e r p i e n i a  p o ł ą c z o n e  s ą  z c h r o ­
n i c z n ą  b i e g u n k ą ;

2) w k a t a r a c h  p ę c h e r z a  moc zowego lub  ne rek ;
3)  w r ozl i czny ch  p o st ac i ac h ch or ob y  an gi e l sk i e j  , 

sk ro fu l ic zne j  u dzieci ;
4) w drażliwości nerwowej, występującej z niedo- 

krewnością lub z blednicĄ.,i-c
Ro m e w a ż  s k ł a d n ik i  s t a l e  wody kryni cki e j  w p a s t y l ­

kach za ch o w u j ą  się j a k o  d w u w ę g l a n y ,  pes et o  uży tek  tychże  
w wyżej  n a m i e n i o n y c h  c i er pi en i ac h  by wa  b a r d z o  k o ­
r z y s t n y m .

Cena jednego pudełka pastylek krynickich 6 5  cent.
Pas ty lk i  k r yn i ck i e  s ą  do n aby c i a :  

w Wiedniu W s k ł a d ac h  wód m i n e r a l n y c h .  Dr, Weil (W ild- 
prcttmarU Nr. 5), t ud z i eż  Mattoni & Wille i u p. Raab 

A p t e k a  pod  cz a r n y m  n i e d źw i e dz i e m (Luyek Nr. 1). 
w Pradze u Fr. Kurerle, 
w Poznaniu u a p t e k a r z a  Dra Malkiewicza, 

w Warszawie w a p t e k a c h  Heinricha, Lilpopa i Kucha- 
rzewskiego. 

w Odesie u M, Kestnera, 
w Kijowie u Cr. Sąidia, 
w Żytomierzu u C. Marcińczyka, 
w Berdyczowie u Paciorkowskiego, 
w Slisabeihgrodzie u G-oldberga 
we Lwowie u Mikolascha i u Br. Łazowskich, 
w Krakowie u J. Wentzla, 
w Czerniowcach u Fr. Krzyżanowskiego, 
w Zzortkowie u L. Nossa, 
w Brzesku u  W. Janoszka

H u g o  IN  i t i  i b i t t .
Aptekarz w Krynicy.

Na rzecz funduszu dla wdów i sierot po leicarzacli złożyli 
w Redakcyi koli. K r e me r ,  E. M aj  e ws k i , N. N. i Dr. S. K o ­
zi o w sk i po 5 zł.

K orespon den ci/ j ą  R edakct/i i  A U m inistrącyi*
Dr. K. W DziKOW.C Artykuł otrzymaliśmy i umieścimy.

Redaktor odpowiedzialny: Prof. D r. L. Blumenstok.

fabryk paruwa woi gazowych
K Rżący w Krakowie

yi’al>iai*a/;o>ve m ody lekarslde
według przepisów podany cii ]irzez 

kom isyją balneologiczną Tow. lek. krakowskiego.
W ody tc odznaczają się wielką skutecznością, taniością i przyjemnym

smakiem.
VT<><I:> ■ i ia K i ic / .y jo u a .  X,ulepszy środek używania magnozyi 

działa znakomicie przeciw kwasom żołądka i kiszek, zgadze, ki darom 
żołądka i kiszek, w zatkaniu stolca.

\ \  o i l n  Nieoceniony środek w katarach płuc i za­
starzałą oh kaszlach.

W o iln  l i t o w a  w artn tyzm ie , w nieżytach pęelierza, przeciw 
piaskowi i kamieniom moczowym z wielkim skutkiem używana. Lek 
prawie pewny w tych cierpieniach.

ViT«<ty i e l c j i i s u -  przeciw ogólnemu osłabieniu, liiedokrewno- 
śei i błędnicy wyłącznic używane. i. i l m i w c ! ; l a i i ,  n i ż e ­
la z o w y m *  z f> y ro fo * f 'o ro i ie m  /.i l a t a n y n i .  Szczególnie dl
t iz ie t - i  zalecana przeciw osłabieniu, wątłości, zołzom, krzywicy. Z tych 
wód zaleca się zwłaszcza Szczawę sztuczną źelezistą, naj epsży sposoo 
używania żelaza.

t l i i i l a  u <>r/. W a  K -a z o t .a !  Wyszczególnia się najkorzystniej 
pośród wszystkich wód gorzkich łagodnym smakiem i wybornym skut­
kiem. zaleca się w katarze żołądka i kiszek, uporczywem zaparciu stol­
ca, w zastoinach krwi i nawałach jej do szlachetnych organów, w he­
moroidach, w braku apetytu i t. p.

i i i m o u a i i a  g a z o w a ,  środek przeczyszczający przyjem nego
smaku.

< e n  n i ii i tych wód jakoteż wody sodowej i limonad gazowych 
przesyła fabryka na żądanie bezpłatnie.

1 *  e  p  t  o  i i .  j

Otrzymany drogą sztucznego trawienia 5 dobrego mięsa wo­
łowego holenderskiego za pomocą trzustki wołowej jeet tć więc mięso 
(równie jak i chleb) w sposób sztuczny tak przeprawione, jak td 
się dzieje w ustroju.

V\ szystkie nasze przetwory peptonowe odznaezaja sie tein, 
że zaw w iija bardzo auźo szczerego peptonu, a z r e s z t ą ' n i e  z a ­
w i e r a j ą  ż a d n y c h  t a k i c h  c i a ł ,  k t ó r - e b y  d o p i e r o  m u s i a ł y  
u l e g a ć  t r a w i e n i u .

Fabryka nasza dostarcza: Czystego peptonu mięsnego, ezystegi. 
peptonu z chlebem, peptonu mięsnego z wilebem, peptonu mięsnego 
z czekoladą, peptonu mięsnego z sokiem malinowym. W s z y s t k i e  
p e p r O n y  z a w a r t e  w p u s z k a  cli b l a s z a n y c h  s z c z e l n i e  
z a m k n i ę t y c h  w i l o ś c i  J/4 k i l o ,  k o n s e r w u j ą  s i ę  d o b r z e  
p r z e z  l a t  k i l k a ,  a n a w e t  p o  o t w a r c i u  p u s z k i  p r z e t w o  
r y  t c  p r z o z  c z a s  d ł u ż s z y  w j  ak i o j k o l wi  e k  c i e p ł o c i e  d o ­
b r z e  s i ę  u t r z y m u j ą .

Dostarczamy również c z y s t e g o  p e p t o n u  m i ę s n e g o  
w f o r mi e  s t a ł e j .

Cona jodnćj puszki przetworów' powyżej wymienionych wry 
nosi ) złr. 65 cen.

Dla kupców biorących od 1— 11 puszek liczymy 1 puszkę po 
1 zlr. 30 cent.

Dla kupców biorących 12—99 puszek liczymy 1 puszkę po 
1 złr., 20 cent.

Dla kupców biorących en gros (powyżej 100 puszek) osobnej 
warunki. F rzy  zamówieniach poniżćj 100 puszek prosimy udawać się 
wyłącznic do naszego zastępcy dlaAustry: P ana P io tra  M ikuła  
s d ta  we Lwów o

I > r .  I I .  S a n d e r s  &  C o .
Amsterdam Brouwersgracht 209.

N. B. Upraszamy bardzo o odróżnienie naszych przetworów 
od peptonów w ostatnich czasach w handlu rozpowszechnionych, 
które jednak pomimo nazwy n ie z a wi e r a j ą  ż a dnego  pe p t o n u  tyl­
ko są białkiem rozpuszczonym.
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RUDOLF TIIURRIEGL
Fabrykant cliii urgicznycli narzędzi 

WIEDF.N
Alservorstadt am Glacis. S.liwarzspanierhaus Nr. 5. 

poleca się ze wszystkiemi tego rodzaju należąceim artykułami 
wedle najnowszej konstrukcyi.

Dokładne cenniki przesyła na żądanie darm o.

W Administracji

PRZEGLĄDU LEKARSKIEGO
je s t do j)ozbycia niew ielka liczba kompletnych egzem plarzy 
Przeglądu Lekarskiego z la t 1873, 1874, 1875, 1876 i 1877.

i i
do klim atycznego leczenia

obejmujący stacyje klim atyczne Eurojiy i Afryki, napisany 
przez D ra Z  D o b l e s z e w s k i e g o ,  można nabyć w Re- 

dakcyi Przeglądu Lek. po p i ę ć  zlr.
k V V* W V fW \ V V\ t

ASTMYi  
i
3 Duszność, chrypka, k a ta ry  za- 
 ̂ daw nione i wszelkie cierpienia ka- 

< nałów oddechowych ustępują po 
|  użyciu R urek antiastm atycznyck 
’ p. Leyasseura. 23. rue de la Mon- 
? naie w Paryżu.

• . (VVt w \ . wnw \ wtwv/v\a wa

INEWRALGIE
l

wszelkie cierpienia nerwowe ka-  ̂
żdej chwili ustępują po użyciu pi- ^

i>

i

gułek antinewralgijnych Dra CRO- 
NlER. Skład w P a r y ż u  w aptece 
p. Levasseur, rue de la Monnaie 23.

Z Dostać inożna w składach m aterjatów  aptecznych P. Gałlcfro i J. Mrozow-
S skiego ulica Miodowa w Warszawie ; w Krakowie w aptece p. J. Trauczyńskiego; 

we Lwowie w aptece p. Mikolascha ; w Urodach w aptece p. Kullaka.
t w \  "ł a a  ,\ '\ '\  ■x/v \ 'V ^ /> i / c t i w t t w w t / o i i  y y y  ■\r\ y y /\ \  y /\y  \>\/\ v w  V W

4M w.tr zd row ia  § em.iirrNt. przopisywany przez najznakomitszych 
lekarzy świata całego, leozy w zupi Iności talwardzenie. hemoroidy htjrUirję, 
podagrę, migrenę, uderzenia do głowy, P. profassfir Meniere tak się wyraża 
do swych uczniów, w wykładzie swoim w  szkole medycznej Paryzkiej : «Sam 
przepisuję i panom szczególnie Zalecam Odwar Zdrowia Lemaire’a wzatwar 
dzeniaeh upon żywych, etc. »

Skład główny : w aptece przy ulicy Grammont. 14, w Paryżu. — we Lwo- 
Wie. w aptece p. ivnz\żanowskiuoo, obok Brygidek ; — w Krakowie, w apte­
kach pp. T(Ut)CzYŃSKrE<;o i ItKot ka ; — w Poznaniu, u Dra Mańkiewigza i we 
wszystkich znaczniejszych aptekach.

4

A

i
I

A
aii

i
uII
A
f
•IiA

t l o w J T u t / k i t t f
Au (Jumąuina et au Cacao eombinćs

Trudność, z jaką żołądek znosi przetwory chiny, i w ogóle substaneye 
gorzkie, nieraz wprowadzała w kłopot lekarzy praktycznych. Lecz ód 
czasu wprowadzenia między środki lecznicze połączenia zwanego :

WINEM ŚCIAGAJACO-ODŻYWCZEM BUGEAUD’A, 
w którśm Kakao połączone z chiną dla złagodzenia własności ściągają­
cych, — trudność ta już więcśj nie istnieje.

Zwracamy szczególnie uwagę ciał lekarskich na ten szacowny środek 
leczniczy, który od 20 dopiero lat zalecany z wybornym skutkiem przez 
najznakomitszych lakarzy, sprowadza najlepsze skutki we wszystkich 
przypadkach, w których wskazane są środki ściągające i wzmacniające 
razem, — a szczegółowo w następnych chorobach : w niedokrewności, 
w cierpieniach nericowych, upławach, w przewf,ocznej biegunce, w osłabieniu 
płciowem, przekrwieniach biernych, w gniicu, w zołzach etc. Przetwór tego 
wina na podstawie wina hiszpańskiego, wymaga dla rozczynu Kakao, 
istot szczególnych, jakie się nie zuachodzą w lekuwniach; potrzeba zatem 
dla zapewnienia się o pochodzeniu tego leku, zapisywać go poa nazwą :

« WINA ŚCIĄGAJACO-ODŻYWCZFGO BUGEAUD’A ».
Wyjątkowa wziętosć, jakiej nabyło wino ściągająco-odżywcze Bugeaud’a 

u lekarzy wszystkich krajów, obudziło chciwość niektórych przemysłow­
ców. W ypada zatćm wystrzegać się podrobienia i naśladownictwa od 
niektórych niesumiennych pośredników.

SKŁAD GŁÓWNY : iv Krakowie, w aptekach PP. J. Trauczyńskiego i 
Redyka ; we Lwowie, w aptece P. Mikolascha; w Warszame, w składach 
materyałów aptecznych PP., Ferd. Aug. Gallego i Lud Spiessa i w aptece 
P. Lilpopa; w W ilnle. w r tece P Chrościckiego; u  Kijowie, w aptece 
PP. Marciriczyk b rac i; w Poznaniu, w aptece P. doktora Mankiewicza.
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