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I. Przypadek amyotroficznego porażenia opuszkowego 
ze zwyrodnieniem dróg piramidalnych.

Skreślił Dr. A, Adamkiewicz,
Docent prywatny Uniwersytetu i starszy lekarz szpitala Charite 

w Berlinie.

D nia 12 sierpnia 1878 przedstaw iono w szpitalu Cha
rite  na poliklinice dla chorób nerwowych chorą, wdowę po 
szewcu, 80 lat liczącą.

W y w i a d y : Od krew nych dowiedziano się, że chora 
je s t niemą i zupełnie porażoną, że musi być karm ioną przez 
otaczających, bez których pomocy naw et w w ykonaniu naj
prostszych czynności obejść się nie może. Do roku 1870 nie 
chorowała wcale, ani też nie zdradzała nigdy drażliwości ner
w ow ej; w rodzinie nie przypom inano sobie żadnego przypad
ku jak iejś choroby nerwowej. W krótce po wypowiedzeniu 
wojny francuzko-nicmiockićj mąż jej powołany został do sze
regów  armii. W iadomość ta  doszedłszy uszu kobiety na to 
nieprzygotow anej i w tedy ciężarnej zupełnie ją  przygnębiła; 
ja k  piorunem rażona stać m iała przez chwilę nieruchoma, a 
tegoż wieczora poroniła. O dtąd ciągle niedomaga. Gdy po 
8 dniach połogu łoże opuściła, nie uszło uwagi krewnych, 
że mówiąc zacinać się poczyna, że ciężko i mozolnie kroki 
stawia, przyczem także i osłabienie rąk  z widocznym ich 
uwiadom i schuduieuiem w ystąpić miało. Objawy te z cza
sem powoli się w zm agały, tak  że od roku 1874 czy 1875 
z otaczającym i aui ustnie porozumieć się, ani też ramion i 
rąk  poruszać nie m ogła i tylko przy pomocy obcej drobno, 
posuwiście i sztywnie kroczyła. W ostatnim czasie utraciła 
i tę nędzną resztę chodu, w skutek  czego krewni uznali za 
potrzebne i na czasie szukać porady lekarskiej w szpitalu 
Charite.

W uzupełnieniu dodano, żo usta chorej po utracie mo 
wy ustawicznie ua w pół się otw ierały, gdyż ich ani rozwie
rać ani zam ykać nie była w stanie, przez co ślina oblicie 
się w ydzielająca zupełnie wolny m iała odpływ.

Obora m iała się często i łatwo zakrztuszać i wiele k a 
szleć. W ciągu ostatniego roku zauważano także szczególne 
ułożenie głowy, k tó rą  badana zawsze naprzód pochylając 
brodą ua piersi w spierała: dlatego bardzo lubiła siedzieć 
za stołem, głowę na nim wspierając, z rękom a na podołku 
skrzyżowanemi. Badanie stwierdziło w zupełności podanie 
krew nych.

B a d a n i e  k l i n i c z n e :  Nieruchomie skulona na krze
śle, z cichym jękiem , z głow ą mocno naprzód pochyloną, 
brodą na piersi wspartą, z zaciśniętemi chudemi rękom a, no
gam i na dół spuszczonemi i na wewnątrz zwróconemi, tak  
że palce nóg razem się stykały, z ustami do płaczu ułożo- 
nemi, z wargami na wpół otwartemi a pienistą śliną pokrytemi, 
przedstaw iała smutny obraz, z jakim  chyba w zakładzie dla 
obłąkanych spotkać się można. Kuchy oddechowe, n ieartyku
łowane głosy i jęki, które się z głębi piersi chorej w ydoby
wały, ży wy, ku górze zwrócony wzrok, w yrów nający niejako 
ułożenie głowy, a który zpod czoła pomarszczonego zdradzał 
ból istoty mocno cierpiącej i doniosłość swej niedoli pojmu
jącej, były jedynem i oznakami życia naszej pacyjentki.

Po przyjęciu jej do kliniki pokazało się, że wychudła 
na całem ciele, tak  że ua niektórych miejscach praw ie tylko 
kościec pozostał, a  na wielu mięśni brakowało. W ogólności 
można było w ykazać, że ten zanik mięśniowy poczynał się 
od dolnego obszaru nerwu twarzowego, objawiając sie naj
wyraźniej na szyi i że ku dołowi w miarę odległości grup 
mięśniowych od szyi i karku  się zm niejszał; dlatego też na 
odnogach dolnych najlepiej zachowały się kształty  anatom i
czne. Mięśnie łydkowe szczególnie dobrze są  odżywione, a 
w czynnościach swych m ają przew agę nad antagonistam i, n a 
stępstwem  czego silne wyprostowanie obu stóp w kierunku 
podeszwowym.

Ha udach zaś uderzał niestosunek między objętością 
zginaczy a wyprężuczy zachodzący, z których pierwsze były 
dobrze a drugie źle odżywionemi. Z tąd też pochodziło stałe 
praw ie ułożenie chorej ze zgiętemi w kolanach nogami, da- 
rem nem  też było wzywanie jej do w yprostow ania zgiętych 
podudzi, i mozolne usiłowania postaw ienia jej na nogi speł
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zły na niczern, gdyż chora żadną m iarą na nich opierać się 
nie mogła.

Pokłady mięśniowe miednicy były tak wiotkie i $ani
kłe, że przez nie z łatwością można było w ybadać najdro
bniejsze szczegóły kośóca miednicy.

Na klatce piersiowej i grzbiecie, żebra i wyrostki cier
niste kręgów  nietylko wymacać, ale naw et wzrokiem roze
znać można, jak b y  na kośćcu. Szyja i kark  zmarniały na
brawszy dziwnego kształtu dla braku mięśni udzielających 
im form} i podpory; mięśnie te a naw et najszerszy" szyi 
(piatysm a) praw ie zupełnie zanikły, tak  że z obu mięśni 
sutko-mostko-obojczykowych tylko dwa postronki grubości 
pióra pozostały, a w mięśniach kapturow ych tylko resztki 
is to ty  kurczliwej za pomocą prądu elektrycznego wykazano.

I mięśnie ramion i rąk  w nędznym są stanie. Grupę 
zgina-ozy rąk  i palców jak  i mięśnie zwracające długie (m -  
pinatorea longi) zaledwie czuć można. .Mięsień piersiowy 
wielki,, dwugłowy i troj głowy zdradzały swą obecnoś.ć,tylko 
oddziaływaniem  na prąd  elektryczny, a dla mięśni opuszko
wych kciuka i mięśni łopatek nawet ten ostatni sposób ba
dania nie w ystarczał, z powodu zupełnego jprawie ich zaniku.

W ogóle zanik ten rozwinął się .dniej po lewej stro
nie ciała niż po prawej a ograniczał się szczególnie do wy- 
prożaezy.

Ogólnemu zanikowi mięśni odpow iadala też zupełna 
praw ie utrata czynności ruchowych dowolnych, gdyż tylko 
mięśnie odpowiadające górnym gałęziom n. twarzowego i 
okoruchowego są należycie nanerwione. Z w yjątkiem  więc sła
bych zgięć ną odnogach i niedostatecznymi! ruchów" warg, 
żadnych innych dowolnych choru w ykonywać nie była w stanie.

Jedynym  dźwiękiem, jaki wśród niew yraźnego i ku r
czowo w ydaw anego szmeru wydechowego usłyszeć i rozro 
żnić było można, były głoski wargowe, chora bowiem mo
gła, wprawdzie mozolnie i niezupełnie zamykać, usta zwykle 
na wpół otwarte. Zresztą co tylko wypowiedzieć usiłowała, 
było /aw sże jednym  i tym samym nieartykułow anym  Szme
rem. Przyczyną braku  zmienimsei tegoż szmeru by la oczywi
ście nie tylko u trata ruchów szczęki, ale także zupełne po
rażenie języka, znoszące możność modtilacyi odgłosu.

Z tejże, parnej przyczyny i żucie potraw  stały-ch było 
dla chorej niemożebnem. Płynne potraw y w prawdzie dobrze 
połykała, jednak  nie bez zakrztuszania się, jeśli przy tein 
pilnie na siebie nie uważała.

Język  z trudnością tylko wysuwał się ku zębom, a po 
rozwarciu ty chże z pew ną siłą można go było w’yczuc na 
dnie gęby jak<5„wiotki, okrągły i zanikający p łat mięsny.

O ile zaś mięśnie były zachowane, o tyle znajdowały 
się w pewnym stopniu naprężenia, dla tego czuć można by
ło przy ruchach bierny ch w stawach opór, łatwy" wprawdzie 
do zwalczenia. Dlatego też i objawy Je ię g m w e  (Selmeuphd- 
nomen) były" wyraźniejsze a odruchy pow iększone.

Badanie chorej z pomoe.ą elekrryczności w ykazało CO 
następuje ; (C. d. 11 .)

II. Trucizny pot wywołujące.

Podał prof. F. Nawrocki W  W arszawie. 

(Dokończenie. Patrz Nr. 39.)

3. T ruc izny  d z ia ła jące  na ouwodowe zakończen ia nerwów  
potowych.

Do takich trucizn zaliczamy pilokarpiu i m uskaryn. Na

tern miejscu opisze bliżej działanie pilokarpina, a najpierw 
przytoczę rezultaty otrzym ane przez innych badaczy.

B. L u c h s i n g e r  (1‘jliUjers A r r h h  '18Z7, XV. str. 482) 
przeciął u kota 11. kulszowy, a przekonaw szy się, że przy 
drażnieniu jego obwodowego odcinka strum ieniam i indukeyj- 
nenii w ystąpił pot na odpowdednićj łapie, wstrzykną! pod 
skórę grzuietu 0 -Ol grm. q>Hacarpim m w ia t'k i. W  trzy  m i
nuty" po wstrzy knięciu trucizny pot pojawił się równocześnie 
na wszystkich czterech łapach.

Z tego doświadczenia wrnosi I. u eh  s i n g e r ,  że pilokar- 
pir. i obwodowe, niezależnie od ośrodków nerwowych, może 
sprowadzić wydzielenie potu. Lecz ponieważ pilokarpin n a 
leży do tej samej g rupy  trucizn, drażniących ustrój nerwowy 
gruczołów", co nikotyn i uzostigmin, dla tego L u  e h  s i n g e 
r o w i  wydaje się i.ieprawdopodobnem przypuszczenie, ze pi- 
lokarpin nie, działa róumocześnie na ośrodki potową. Dla 
rozstrzygnięcia tego pytania należy" znL zc/yć wpływ mózgo
wia na ośrodki potowe i nie dopuścić zatrutej krwi  do g ru 
czołów" potowych. W tym celu L u c h s i n g e r  zachloroformo- 
wał młodego kota, włożył rurkę do tchaw icy i zastosowawszy 
sztuczno oddychanie, otworzył klatkę piersiową poprzecznie 
między 3eiem i 4tćm  żebrem , następnie podw iązał cztery 
wielkie tętnice szyjowm (w niektórych doświadczeniach nadto 
przeciął rdzeń kręgow y na wysokości pierwszego kręgu szy- 
jowTego) i ranę zeszył. Łapy pokryte kroplami potu osuszył 
i gdy" now'e krople potu więcej nie występowały", podw iązał 
aortę brzuszną i w strzyknął w żyle szyjową 1— 2 ec. 1 °/0 
roztwmru pilokarpinie Wkrótoe pot wystąpił ponownie na ła 
pać® tylnych, do których przypływ  krw i byl w strzym anym  ; 
nadto często można było zauważyć słabe drgaw ki w ogonie 
i tylnych odnogach. Po zdjęciu ligatm y wydzielenie potu 
stało się jeszcze obfitsz-em. W strzykując większe daw ki pilo
karpina można, jak  podaje L u c h s i n g e r ,  wywołać bardzo 
silne podrażnienie rdzenia. W  takim  razie pojawi tj*ą się n a 
wet silne skurcze (konwulsyje) w ty liy ch  odnogach.

Przy mych badaniach (M edycyna  ls7S , VI. Nr. 4) prze
konałem się, że pilokarpin działa li tylko obwodowm i nie 
wyw iera żadnego wpływu na ośrodek potowy.

M a r n i e  (1. c. str. 110) zgadza się ze zdaniem L u c h -  
s y n g e r a ,  że pilokarpin działa nie tylko na obwmdowe z a 
kończenia nerwów potowych, 'lecz i na .ośrodki potowe. Z d a
nie swe opiera na następujących doświadczeniach

U  kota słabo zatrutego kurarą  podw iązał cztery" w7iel 
kie tętnicę,(szyjowc p r /y  samym ich początku , aortę brzu 
szną ponad art. iliaca communis i w strzyknął pilokarpiu 
w tkankę podskórną. W krótce pot w ystąpił na wszystkich 
czterech łapach, z początku (w 2 minuty") na przednich, n a 
stępnie (w 4 —  (1 minut) na tylnych łapaeli, naprzód w m a
łych a później i w wielkich kroplach. Atropin w strzym ujący 
wydzielenie potu przy swubodnem krążeniu, w tym przypad
ku okazał się bezskutecznym .

Ponieważ mogła zachodzić wątpiiwmść, czy pilokarpin 
w tym przypadku podziałał na ośrodek potowy w rdzeniu 
przedłużonym, lub też na wychodzące z niego w łókna poto
we, znajdujące się po części w rdzeniu kręgowym, po czę
ści w nerwie współczulnym, dlatego M a r n i e  wydconał je sz 
cze dwa rzędy" doświadczeń. Pocącym  się kotom przecinał 
rdzeń kręgow y na wysokości 6go kręgu grzbietowego i sta 
rannie zaszywał ranę. Gdy zwierzę przyszło do siebie, p rze
konał się, że nie można było wywołać potu na tylnych od
nogach; następnie podwiązał aortę brzuszną i wstrzy knąl 
podskórnie p ilokarp in ; na tylnych łapach pot się nie pojawił,



podczas gdy przednie obficie go wydzielały, również ślina i 
Izy kroplam i wyciekały.

W innych doświadczeniach 31 a r  n ie  przecinał rd z e n n a  
wysokości Igo kręgu grzbietowego, podwiązywał cztery główne 
tętnice szyjowe i aortę brzuszną i wstrzykiwał poskórnie pi
ło k a rp in ; wszelako pot nie pojawił się na żadnej łupie.

33e wszystkich tych doświadczeniach pilokarpin mógł 
podziałać na w łókna potowe pomiędzy ośrodkiem i obwodem, 
tj. w rdzeniu i brzusznym nerw ie współczułnym, i wywołać 
transpiraeyję, a mimo to jćj nie było. Dlatego podług M a r 
ni e g o  winniśmy przypuścić, że pilokarpia, jeżeli nie może 
dojść do obwodu nerwów potowych, sprow adza diaforeze, 
działając na ośrodek potowy.

Ponieważ L u c h s i n g e r i 31 a r m e zgadzają się ze mną 
co do obwodowego działania pilokarpina, dlatego przytoczę 
tylko kilka z doświadczeń w tym  kierunku dokonanych.

1) 1,3/2 1.877. TT kota przeciąłem  o 2 godzinie n. kul- 
szowy prawe i ranę zaszyłem. 14/12 o 2 godz. przeciąłem  
nn. mcdianus et uinaris sinistcr i w strzyknąłem  0 0 0 5  grm. 
pilocarjiiiii m uria tic i• wszystkie cztery łapy  pokryły się potem.

2) 2/1 1 1877. U kota k tirarą zatrutego przeciąłem  
rdzeń kręgow y na wysokości 3go kręgu grzbietowego i w strzy
knąłem  0-0.1 grm. pilokarpiny. Pot w ystąpił na wszystkich 
czterech łapach.

3) 21/11 .1877. TI kota przeciąłem  o 11 godz. n. kul- 
szowy praw y. 24/11 o l l 3/4 godz. w strzyknąłem  0-01 grm. 
p ilo k a rp in a : na oby dwóch przednich i na lewej tylnej łapie 
w ystąpiły krople p o tu ; praw a tylna łapa pozostała suchą. 
D rażnienie n. kulszowego praw ego siłnemi strumieniami in- 
dukcyinem i (GO mm. odległość bobin) również nie wywo
łało  potu.

4) 14/9 1877. U kota  przeciąłem  o 11 godz. rdzeń na 
9tym kręgu grzbietowym  i ranę zaszyłem. 17/9 o .1 godz. 
w strzyknąłem  0-02 grm. pilokarpinu; przednie łapy pokryły 
się potem, tylne pozostały suchemi.

5) 21/11 .1877. U kota przeciąłem  o l l 3/4 rdzeń na 
9tym kręgu  grzbietowym  i ranę zaszyłem. 22/1.1 o l s/4 godz. 
w strzyknąłem  0-01 grm. p ilokarp ina ; na przednich Japach 
W ystąpił pot, tylne pozostały suchemi.

6) 24/9 1*77. 1  kota o 11 godz. przeciąłem lewy 
nerw  sy m patyczny w jam ie brzusznej i ranę zaszyłem. 26/9 
o 1 godz. w strzyknąłem  0-01 grm. pilokarpinu; ooie prze
dnie i praw a tylna łapa pokryły się potem, lewa tylna łapa 
pozostała suchą.

Pod jedny m tylko względem rezultaty moje różnią się 
nieco od rezultatów M a r m e g o  (J. c. str. 105). M a r  m e po 
przecięciu u. kulszowego aż do końca drugiego tygodnia w y
w oływ ał za pomocą pilokarpinu wy-dzielenie potu na opero
wanej łapie. J a  po przecięciu n. kulszowego, rdzenia lub 
części brzusznej n. współczulnego, zwykle już po dwóch 
dniach nie mogłem wzbudzić potu w operowanej ła p ie ; „ztąd i 
możem y tylko ten wyprowadzić wniosek, że n. potowe nie 
zostające już pod wpływem swego ośrodka nerwowego, bardzo 
szybko tracą  sw ą pobudzałność (M edycyna  1878. VI Nr. 4 )“.

M a r n i e  mówi (1. c. N achschrt/t. str. 135): nvon F . N a 
wrocki w ird  dic centrale Erregim g der Schweissecreti-on dnrch 
Ptlocarpim im  muriat-lcum bestrittcn. J)ein geyeniiher m uss ich 
nieine durch zaldreicke Yersuche gesichcrten llcsultate unye- 
schmdlert aufrecht erhalten“. Gdy i tak  poważny badacz, ja k  
M a r n i e ,  przyszedł do przekonania, że pilokarpin nie tylko 
obwodowo, lecz i ośrodkowo działa, wykonałem liczne do
św iadczenia, a to w celu, żeby:

4  października 1879. P R Z E G L Ą D

1) bliżej zbadać, przy jakich warunkach po wprow a
dzeniu pilokarpinu do organizmu występuje pot na odnogach, 
których tętnice poprzednio podw iązano;

2) wykazać o ile możności przyczynę, dla czego L l ic h 
s i  n g e r  i M a r i n ę  otrzymali dodatnie, ja  zaś bez w yjątku 
ujemne rezultaty-;

■3) utwierdzić się w tern przekonań,u, że wystąpienie 
potu na łapie z podw iązaną tętnicą w 4 — G minut (31 a r- 
m ć) po zastrzyknięciu pilokarpinu jest rzeczywiście wyni 
kiera podrażnienia ośrodków potowych, i że nie ma ubocznych 
drog, któremi pilokarpin może się dostać do obwodowych 
zakończeń nerwów potowych.

By' czytelnika zapoznać z metodą, j.dciej się trzym ałem  
przy swoich badaniach, przytoczę po jednem  z każdego sze-- 
regu doświadczeń a następnie rozbiorę otrzym ane przez sie
bie rezultaty-.

7) : .1/5 1878. U słabo k u rarą  zatrutego kota przeciąłem 
po lew'ćj stronie nn. ischiadicus mcdianus et ulnaris i ranę 
zaszyłem. Odsłoniłem cztery- tętnice szyjowe, bez poprze
cznego przecięcia klatki piersiowej. (Przecinanie poprzeczne 
k latki piersiowej między Sciem i 4tem  żebrem, ja k  to czynił 
L u  cli s i n g e r ,  uważałem za zby-teczne, gdyż po oddzieleniu 
mięśni przy-czepiających się do Igo  i 2go zebra, unosząc 
przedni koniec m ostka tępym  haczykiem, możemy' z łatw o
ścią podprowadzić ligatm y pod tętnice szyjowe.) Następnie
0 12 godz. 20 min. wstrzymałem oddychanie przez 3 minu
ty ; pot w ystąpił po prawej stronic na przedniej i tylnej ła 
pie. O 12 godz. 38 mm. podwiązałem aortę brzuszną bezpo
średnio po nad jej rozdziałem na urt. iliacae com m im es; 
następnie podwiązałem po praw ej stronie wspólny pień tę
tnic: podobojczykowej prawej i głowo w-ej prawej i lewej, po 
lewej stronie podobojczykową lewą. Do 12 godz 43 min. nie 
było potu. O 12 godz. 45 min. wstrzy-malem oddychanie 
przez 3 minuty. Wystąpiły drgaw ki odnóg po prawej stronie, 
lecz potu nie było. O 12 godz. o l  mm w strzyknąłem  0-01 
grm. pilokarpinu (7) —  1% wodnego roztworu pilocarpini m u 
riatici) w lewą żyłę szyjow ą; naw et po 10 minutach nigdzie 
potu nie było (ani ślina, ani Izy- s ic  me pojawiły). O 1 godz.
1 min. zdjąłem ligature z a o r ty ; o 1 godz. 3 min. pot zaczął 
się pokazywać na tylnych łapach, o 1 godz. 5 min obie te 
łapy były pokryte obfity m potem. Na przedniej lewej łapie 
pokazały się ślady potu, praw a przednia pozostała suchą. 
O 1 godz. -8 min zdjęto ligature z tętn podobojczy-kowej 
lewej, następnie ze wspólnego pnia p ran eg o . O 1 godz. 15 
min. bardzo znaczne wy-dziclenie potu na tydnycli łapach ■ 
przednie łapy zaczęły się również pocić (prócz tego pojawiło 
się słabe wydzielenie łez i śliny).

Do jakich  wniosków prowadzi nas przytoczone dośw iad
czenie? Niepojawienie się potu przyr wstrzym aniu oddychania 
w k ilka minut po przew iązaniu tętnic szyjowy eh, gdy' przed 
podwiązaniem  przy tychże samych w arunkach pot w ystąpił 
n a  odnogach z nieprzeeiętemi nerwami, pokazuje nam, że 
ośrodki potowe po wstrzy-mamu dopływu krw i szybko tracą 
sw ą pobudzałność, że zatem przy' doświadczeniach, przy któ 
rych pożądaną jest jak  najw iększa pobudzałność ośrodków 
nerwowyeh, podw iązania tętnic szyjowych unikać należy.

Zapy tajmy- się, w jakim  cela podwiązywyano tętnice szy 
jow e? L u c h s i n g e r  (1. c. str. 485) chciał ochronić ośrodki 
potowe, (leżące wedle jogo zdania w rdzeniu kręgowym ) od 
wpływu wielkich półkul mózgowych (w ir hubeu die Schweiss- 
cent-rm des Tliickcmnarkes wyr dem Emfl% me di r  Psyche za  
sclmtzen) i dlatego wstrzym ywał dopływ krwi, by zniszczyć
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pobudzalność mózgowia. 'Wiadomo bowiem, jak  szybko niknie 
pobudzainosć ośrodków nerwowych po w strzym ana! dopływu 
krwi. Lecz dlaczego Al a r  m e (przypuszczjący siedlisko ośrodka 
potowego w rdzeń.u przedłużonym 1. c. str. 112) podwięzy- 
w ał cztery szyjowe tętnice, i starał się przekonać, czy z po
wodu nieprawidłowego rozkładu naczyń (w niektórych razach 
u kotów między tętn. podobojczykow7ą lew ą a tno icus ano- 
nym us  wprost z luku aorty oddziela się dość znaczna tę tn i
ca, która biegnąc po szyi wchodzi do jednego lub drugiego 
otworu m iędzykregowego), krew pomimo wymienionego pod
w iązania nie dostaw ała się do mózgowia. Dlatego (po pod
w iązaniu tętnie szyjowych) w strzykiw ał stężony roztwór in- 
digosiarkanu sody do żyły szyjowej aż do niebieskiego za
barw ienia skóry i używ ał do doświadczenia li tylko takich 
zwierząt, u których spojówki nie zabarw iły się niebiesko. 
M a r n i e  nie podaje nam przyczyny, dla której przy swych 
doświadczeniach nad ośrodkowym działaniem  pilokarpiny sta
rannie w strzym yw ał dopływ krw i do mózgowia, i ja  jej od
gadnąć nie jestem  w stanie.

W  ogóle nieuzasadnionem jest nie tylko zupełno, lecz 
naw et i częściowe utrzym anie dopływu krwi do mózgowia 
w takich doświadczeniach, w których właśnie o to się s tara
my , ażeby trucizna wprowadzona w organizm n a j p i ć r w  
i ja k  najprędzej dostała się do ośrodków leżący ch w rdze
niu przedłużonym. Zresztą nie możemy pojąć, jak ą  drogą 
w doświadczeniach M a r  m e g o  pilokarpin dostawał się do 
mózgowia, jeżeli u tychże zwierząt przy jednakow ych warun 
kach m digosiarkan sody, aczkolwiek w znacznej ilości do 
krw i wprowadzony, nie przechodził do naczyń krwionośnych 
mózgowia.

W ymienione powody skłoniły mnie do tego, że w n a 
stępujących doświadczeniach pilokarpin wstrzy kiwałem  w oh 
wodowy odcinek tętnicy głowowej, ażeby tru c izn a ’najpierw  
i bezpośrednio zetknęła się z ośrodkami potowemi.

8) 6/4 1878. U kota słabo zatrutego ku rarą  przecią
łem n. kulszowy lewy. O 12 godz. 33 min. podw iązałem 
aortę brzuszną (we wszystkich przypadkach aortę podwiązy- 
wałem o ile możności najniżej; przyczynę niżej wyjaśnię). 
O 12 godz. 43 min. w strzyknąłem  w obwodowy odcinek t. 
głowowej 0-01 grm. pilokarpinu. Po upływie jednej minuty 
rozpoczęło się słabe wydzielenie potu na przednich łapach, 
tylne pozostały suchemi. 0  12 godz. 53 min. w strzyknąłem  
ponownie w tętnicę 0-01 grm. pilokarpinu, tylne łapy pozo
stały suchemi, i na przednich ustało wydzielenie potu O 1 g. 
5  min. zdjęto ligaturę z aorty, tylne łapy praw ie natychm iast 
pokrył) się potem; przednie poczęły znów wydzielać pot 
o 1 godz. 13 min.

9) 8/10 1878. U kota ku rarą  zatrutego przeciąłem  n. 
kulszowy lewy. O 1 godz. 51 min podwiązałem aortę brzu 
szną. O 1 godz. 55 min. w strzyknąłem  w t. głowową 0-01 
pilokarpinu. Po upiy wie */2 minuty pot w ystąpił na przednich 
łapach, obie tylne łapy pozostały suchemi. 0  2 godz. 7 min. 
zdjąłem  ligaturę z ao rty ; po upływie 1 minuty tylno łapy 
zaczęły pot wydzielać.

10) 9/4 1878. U kota k u rarą  zatrutego przeciąłem  n.
kulszowy lewy. O 12 godz. 39 min. podwiązałem  aortę brzu
szną. o 12 godz. 45 min. wstrzymałem oddychanie na 4 mi
n u ty ; przednie łapy i tylna praw a pokryły się potem; tylna 
lew a pozostała suchą. Osuszywszy starannie łapy, gdy pot 
więcej się nie pojaw iał, w strzyknąłem  o 12 godz. 56 min., 
w t. głowową 0,01 grm. pilokarpinu; po upływie 1 nnnuty 
przednie łapy pokryły się obfitym potem, tylne pozostały su-

ehemi. O 1 godz. 1 min. zdjąłem  ligaturę z aorty, o 1 godz 
4  min. pojawił się pot na prawej tylnej, o 1 godz. 6 min. 
na lewćj ty lnej łapie.

11) 9/4 1878. LT wielkiego słabo k m arą  zatrutego k o 
ta przeciąłem  n. kulszowy lewy. O 2 godz. 5 min. podw ią
załem wspólną tętnicę biodrową pr. O 2 godz. i ni. wstrzy 
malem oddychanie na 3 minuty, już po upływie 1 minuty 
przednie łapy i praw a tylna pokryły się potem, lewa ty lna 
pozostała suchą. O 2 godz. 15 min. wstrzymałem ponownie 
oddychanie na 2 nnnuty, pot wystąpił na tychże samych ła 
pach. 0  2 godz. 2 i min. w strzyknąłem  wT t. głowową 0-0.1 
grm. p ilokarpinu; bardzo szybko przednie łapy i lew a ty lna 
pokryły- się potem ; praw-a ty lna pozostała suchą. O 2 godz. 
59 min. zdjąłem ligaturę z t. biodrowej pr., o 3 godz. pot 
wystąpił na p ra  vej tylnej łapie.

12) 17/4 1878. U słabo k u rarą  zatrutego kota zaci
snąłem (za pomocą ściskacza, Klemmc) aortę brzuszną o 
1 godz. 1 min. i zaraz potem w stizyknąlem  w t. głowową 
0,01 grm. pilokarpinu. Po upływie */a minuty- pot zjawił się 
na przednich łapach, ty-lne pozostały suchemi. O 1 godz. 5 
miń. odjąłem ściskacz; o 1 godz. 0 '/2 min. tylne łapy obfi- 
tym pokryły- się potem.

Z tycli doświadczeń widzimy, że nawet przy- najdogo
dniejszych w arunkach (znaczna pobudliwość ośrodka potow e
go, bezpośrednie zetknięcie się z nim trucizny-) ani razu n ie 
zdołałem wywołać potu, działając pilokarpinem  na ośrodki 
nerwowe, których podrażnienie (wstrzy-maniem oddychania 
lub wy-żej wy-mienionemi truciznami) praw ie natychm iast Wy
woływało obfite wydzielenie potu. Nie mogę się zatem zgo
dzić ze zdaniem L u c h s i n g e r a  i M a r m e g o ,  że pilokarpin 
działa uie tylko na obwodow-e zakończenia nerwów, lecz ró 
wnież na ośrodki potowe. Jeżeli zaś zgodzę się ua to, że 
w-wymienionych doświadczeniach L u c h s i n g e r a  i M a r m  e- 
g o pojawienie Sie potu było wynikiem działania pilokarpinu, 
to zmuszony jestem  przypuścić, że trucizna mimo podwiąza- 
nia tętnic jakąkolw iekbądz drogą dostała się do obwodow-ych 
zakończeń nenvów  potow-y-ch. Mimowoli nasuw a się nam  p y 
tanie, czy podwiązanie aorty  brzusznej wstrzym uje absolutnie 
dopływ krwi do odnóg dolnych V Dla wy-jaśnienia tego py 
tan ia  po podw iązaniu aorty brzusznej (na różnych w ysoko
ściach między- t. nerkow ą a tt. biodrowemi wspólnemij 
w strzykiw ałem  stężony- wodny- roztwór indigosiarkanu sody 
do żyły szyjnej i badałem, jak szy bko po wstrzyknięciu w y
mienionego preparatu wystąpi niebieskie zabarw ienie na ty l
nych łapach.

13) 1/5 1878. U kota kurarą  zatrutego, tego samego 
k tóry  służy-ł do doświadczenia 7, o 1 godz. 40 min., podw ią
załem powtórnie aortę brzuszną bezpośrednio nad jej roz
działem na tt. biodrowe wspólne i w strzyknąłem  o 1 god. 
43 min. w żyłę szy-jną 20 cc. inuigosiarkanu sody. N iebie
skie zabarwienie pojawiło s ię : o 1 godz. 45 nnn. na prze 
dnich łapach:, o 1 godz. 17 min. na skórze obydwóch b io 
der; o 1 godz. 48 min. na g o le n i; o 1 godz. 49 min. na 
górnćj powierzchni tylnych ła p ; o 1 godzv 57 min. na do l
nej lewej tylnej, a o 1 godz. 58 min. na dolnej praw ej ty l
nej powierzchni (a zatem po upływie 14 minut).

14) 6/4 1878. U kota słabo k u rarą  zatrutego, z prze 
cięty-m n. kulszowy-m, podwiązano o I godz. 25 min. w tćm- 
że samćm miejscu aortę brzuszną i w strzyknięto w żyłę szy j
ną 12 cc. indigosiarkanu sody. Bardzo szy bko wystąpiło nie
bieskie zabarwienie przedniej połowy ciała; na dolnych p o -



wderzchniach tylnych łap pierwsze ślady zabarw ienia poka
zały się o 1 godz. .31 min. (czyli po upływie 6 minut).

ID) 5/4 1878. U kota zatrutego kurarą  przecięto n. 
kulszowy lew y; o 12 godz. 30 min. podwiązano aortę brzu
szną poniżej odejścia tętnicy nerkow ej; o 12 godz 33 min. 
w strzyknięto w żyłę szyjną 0-01 grm. pilokarpino. W krótce 
w ystąpił pot na przednich ła p a c h ; po upływ le 2 minut na 
lewej tylnej i nieco później na prawej tylnej łapie. O 12 g. 
50 min. w strzyknięto w żyłę szyjną 12 cc. indigosiarkanu 
sody. Po upływie ‘/2 minuty wystąpiło niebieskie zabarw ie
nie na przedniej połowie ciała, po upływie 2 minut na lewej 
tylnej i nieco później na praw ej tylnej łapie.

W idzimy więc, że im niżej aortę brzuszną podwiązuje- 
my, na tern dłuższy czas możemy wstrzym ać dopływ obce
go w krew wprowadzonego ciała do tylnych odnóg, i że 
M a r m e  racyjonalnie postąpił, nakładając ligaturę na sam 
dolny koniec aorty brzusznej; lecz w każdym  razie, jeżeli 
w ydzielenie potu nastąpi w 6 minut po wprowadzeniu pilo- 
karp inu  do organizmu, może to być wynikiem podrażnienia 
obwodowych zakończeń nerwów potowych, gdyż ja k  nam 
okazują doświadczenia z indigosiarkanćm  sody, trucizna przez 
tak i przeciąg czasu m ogła do tylnych łap dostać się ubo- 
cznemi drogami.

Z doświadczeń tych możemy wyprowadzić następujące 
w n iosk i:

1) Jedne trucizny (octan amonowy, fizostigmin, niko
tyn, pikrotoksy n) działają wyłącznie na ośrodki po tow e; dru- 
gib (pilokarpin) wywołują pot tylko wtedy, gdy się dostały 
do obwodowych zakończeń nerwów potowych.

2) Poniewuiż trucizny działające na ośrodek potowy 
nie wywmłują potu po przecięciu rdzenia kręgow ego na 1 
kręgu  szyjowym, to w ynika ztąd, że ośrodek potowy musi 
się znajdow7ać wyżej, tj. w rdzeniu przedłużonym.

4 października 1879. PRZEGLĄD

I I I .  Oceny i sprawozdania.
---------

Dr. A. R o t h e  (w W arszaw ie): P s ychopato log ia  forensis 
czyli nauka o chorobach umysłowych w  zastosowaniu do 
sąd o w n ic tw a, a w szczególności do praw  onowiązującycn  
w  kró l. Polskiem  i w  Galicyi. Kraków 1879, in 8vo, str. VI. 
i 181. W ydanie stow arzyszenia do wydawnictwa dzieł lek. 

polskich w Krakowie.

Gdy przed 10 laty rozpoczęliśmy w ykłady o psychi 
ja try i sądowej, nie tylko nieznależliśmy w żadnym języku 
dzieła, któreby odpowiadało wszelkim wymogom praktycznym  
i licowało z postępem nauki, ale zastaliśmy bardzo liczne 
kw estyje nierozwiązane, co do których bardzo żywe toczyły 
się spory tak  pomiędzy lekarzam i a  praw nikam i, jakoteż po
między7 lekarzami samymi. W m iarę sił naszych staraliśm y 
się tak w Przeglądzie, jako  i w innych czasopismach lekar
skich i prawniczych, zapoznać prawników i lekarzy naszych 
z tern kw estyjam i spornemi i wyłuszczyć zdanie swoje na 
podstaw ie nabytego doświadczenia. W tymże czasie zjawiły 
się nietylko w Niemczech ( K r a f f t - E  b i n g ) ,  ale i we Fran- 
cy7i (T a r  di e u , M o r e l ,  L e g r a  n d  du S a n  11 e i inni) i w An
glii (M a u d s K:y) znakomite dzieła, z któiych jedne (a mia
nowicie K r a f f t - E b i n g a  i T a r d i e u a )  obejmują cala na
ukę, inne roztrząsają pytania szczegółów e. IV naszym języku 
atoli dotychczas nie było dziełka, któreby zebrało m ateryjał 
porozrzucany w niezliczonych dziełach i czasopismach i rno-

gło służyć uczącym się za podstawę do zrozumienia dzieł 
obszerniejszych i rozpraw szczegółowych Brak ten czuć się  
dawał tak  prawnikom naszym, jak  lekarzom sądowym, a 
zwłaszcza młodszymi kolegom, przystępującym  do egzaminu 
rządowego. W głębokiem przekonaniu o jiotrzebie zaradzenia 
temu brakowi zachęciliśmy7 w roku przeszłym  kol. R o t h e  go  
do ogłoszenia rękopismu, który od lat kilku już przygotow a
ny zalegał u światłego i pracowitego autora. Stowarzyszenie 
zaś wydawnicze, które pod przewodnictwem niestrudzonego 
rozlicznomi zajęciami prof. K o r c z y ń s k i e g o  już tyle po
łożyło zasług koło piśmiennictwa naszego, zaradziło na 
gląećj potrzebie przez ogłoszenie niniejszej psychopatologii 
sądowej. Nie ubliżając w niezem dziełom poprzednio wyda
nym, których wartość naukow ą przez recenzentów fachowych 
należycie już ocenioną została, wynurzam y tylko przekonanie 
swoje, że ogłoszenie dzieła w mov..e będącego było najbar 
dziej potrzebnem, ponieważ ukazania się takowego z n ieuer 
pliwością w yglądali nietylko lekarze, ale i praw nicy nasi.

Co się tyczy dzieła samego, to autor w skromności 
swojej przyznaje w przedmowie, „że me podaje czytelnikowi 
nic zupełnie nowego lub sam odzielnego1' i „że w ułożeniu 
onego oprócz własnego doświadczenia korzystał z prac tak 
dawniejszych, jako  i najnowszych autorów, zasługujących na 
rzeczyw istą uw7a g ę “ (str. VI). W samćj rzeczy autor dotrzy
mał w zupełności swego programu, bo autorowie, na których 
się przeważnie opiera, są to pisarze tak zasłużonego używa 
jacy  wzięcia, jak  G i i e s i n g e r  (głównie w rozdziałach o 
chorobach umysłowych w ogólności, o podziale, p rzj7czj7nacti 
i w ykładzie tychże chorób) i K r a f f t -  E b i n g  (w rozdziałach 
o nerwicach, pijaństwie, chorobowej bezświadumości, wzru
szeniach i namiętnościach, manii przelotnej itd.). Trafność 
wyboru dzieł najzupełniej uznajemy7, bo sądzimy, że dotych
czas jeszcze nikt nie prześcignął G riesingera w jaśnem , przy 
stępnem a  zarazem naukowem  wyłożeniu chorób umysłowych, 
ja k  też Krafft-Ebing dzierży dotąd berło pom iędzy p sy c h ia 
tram i sądowymi. Z drugiej strony atoli słusznie zapowiedział 
Dr. Rothe, że „sposob, w jak i naukę naszą przedstaw ia, może 
przyczynić się do rozpowszechnienia wiedzy, tak  trudnej do 
naby7cia“, albowiem sposób ten jest jasny  i wyczerpujący, tak 
że żadnćj kwestyi, lekarza sądowego i praw nika obchodzą
cej, nic pomija, a wszystko w ykłada zgodnie z obecućm sta 
nowiskiem nauki. Zarzuciliuy śmy tylko, że autor zbyt gorli 
wie idąc za swremi wzorami czasem za nadto szerzy się nad 
kwestyjam i drugorzędnen j, jak  np. nad szaleństwem przeło
mem (m ania trunsitona), k tóra  bądź co bądz nader rzadko 
się zdarza i dlatego małe ma znaczenie sądów olekarskie, 
lub nad porzuconemi przez lekarzy sądowych stopniami upo 
jen ia  itd., a  za to nawiasowo tylko natrąca o obłąkaniu mo 
ralnem, które mało, a  przynajmniej niedokładnie znane za 
czasów Griesingera, obecnie tak  żywe wywołało dyskusyje, 
a  lekarza sądowego w tak  wrysokim obchodzi stopniu; wraz 
z Griesingereui autor nasz w tłacza nadto obłąkanie moralne 
w7 ramy szaleństwa, a  wiadomo, że klasyfikacyja ta  niefor
tunna była powodem błędnego zapatryw ania się na stan ten 
dla dawniejszy ch psychijatrów  zagadkowy. Również zbyt 
krótko rozprawda autor o omamach zmysłowych (halucyna- 
cyjach), jakkolw iek dw7a razy o nich pisze (str. 26 i 68). 
Mówiąc o osobach jemjalny7ch, histoiycznych, które podle
gały  omamom, wuirtałoby wspomnieć i o nieśm iertelnym  wie
szczu naszym. Ponieważ autor wtedy7, gdy dzieło swoje pisał, 
nie mógł zapewne jeszcze wiedzieć o halucynacji Mickiewi
cza, pozwolę sobie wyręczyć go na tern miejscu, aby ślad
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o niej pozostał i w literaturze lekarskiej. Otóż Mickiewicz 
następującem i słowy opisuje halueynacyję, której doznał pod 
koniec roku lo 3 9 : „Około owego czasu, w miesiącu grudniu, 
kiedy oglądałem przygotowania do egzekwij Napoleona, mia
łem w biały dzień widzenie; widziałem człowieka z głębi 
kraju  jadącego wózkiem jednokonnym  w biedzie po błocie i 
we mgle, i uczułem, że ten człowiek wiezie wielkości, w iel
kie rzeczy“. (Ryło to widzenie hegiry Towiauskiego, jadące
go z Litwy ku Francyi.)

W racając do dzieła D ra Rothego, to z wyjątkiem  wspo- 
mnionych wyżej usterków  nieznacznych, nietylko uiemiałbym 
co do przedmiotu samego nic więcej do w ytknięcia, ale przy
znać muszę, że reszta kwestyj, a głównie pod względem są- 
dowolekarskim, wszędzie jest bardzo dobrze opracowaną, że 
tylko przytoczę ustępy o poczytności, o badaniu stanu umy
słowego, o udawaniu itd.

Natomiast pod innemi względami pozwolimy sobie je 
szcze k ilka u w a g :

W krótkim  ustępie historycznym, k tóry  poprzedza sam 
w ykład, znajduję zdanie, na które zgodzić się nie mogę, a 
mianowicie, „że pierwsze samodzielne opracowanie m edycyny 
sądowej przypada za czasów Cesarza Karola V w r. 1532", 
o czem mowy być nie może, bo opracowanie to, ja k  gdzie
indziej wykazałem , przypada na r. 11)02. Dalej spotykam y 
się z błędem, zapewne drukarskim , ale szpecącym książkę 
ładną: „Kuma Pompilijusz w praw ie: L cx  regia czyli 12 
t a b l i c  nakazuje opiekę nad obłąkanym i1' (str. '■'>).

Dalej literatura nowsza nie jest w całości uwzględnio
ną, a brak zupełny wzmianki o licznych pracach polskich, 
których bądź ja k  bądź w dziele polskićm pominąć nie w y
padało.

Język, jak  we wszystkich dziełach, w ydanych przez 
stowarzyszenie krakow skie, odznacza się popraw nością sw o ją ; 
ale w łaśnie dlatego wolelibyśmy, aby i tych kilku germani- 
zmów nie było, które napotkaliśmy. T ak  up. po największej 
części autor używ a w yrazu „przyjąć" zam iast „przypuścić", 
„dziecinny" zam iast „dziecięcy" (str. 158, 159).

Również i słownictwo nastręcza nam kilka uwag. Jest 
to chorobą modną naszą, że wiecznie popraw iam y język, na
w et tam, gdzie tego wcale nie potrzeba, co prowadzić musi 
do pom ięszania babylońskiego. W yraz niemiecki „Dtspositions- 

fa k ig k c it“ tłum aczyliśm y dotąd przez „rozrządzalność;" w dziele 
D ra R. w yraz ten oddany jest raz przez „rozporządliwość" 
(str. 25), a drugi raz przez „własnowolność" (str. 174), choć 
ostatni odpowiada niemieckiemu „ Selbstbcstiinmimgsfdhiglccit,“ 
a pierw szy jest co najm niej zbyteczny. Jeżeli piszemy: „W ola 
więc tylko tam  istnieje, gdzie je s t w yobraźnia" (str. 33), to 
zdawałoby się, że wola je s t zależną tylko od fantazyi; nie
porozumienie to pochodzi ztąd, że niemieckie „das Vorstellcn“ 
należy tłum aczyć przez „myślenie" lub „wyobrażenie," ale 
nigdy przez „wyobraźnię." Jeżeli piszemy „podniecenie sza
lone" (str. 104), to zdawaćby się mogło, że podniecenie osza
lało, a przecież mamy na myśli tylko „podniecenie szałowe." 
Naj nieodpowiedniej tłumaczono „particlle Verriiclctheit“ przez 
„obłąkanie częściowe" zam iast „pom ięszania częściowego," 
ja k  piszemy zawsze; bo przecież loika nie dozwala w ątpli
wości, k tóry  stan je s t wyższym stanem  choroby umysłowej: 
czy obłąkanie ogólne lub obłąkanie częściowe —  a  prze
cież nom enklatura zaprowadzona niefortunnie w książce Dra 
R. zadaje gw ałt loice, każąc nam wierzyć, że obłąkanie czę
ściowe jest stanem nierównie gorszym aniżeli obłąkanie 
ogólne. —  Idyjotyzm tłumaczono przez „niedołęztwo wrodzo

ne" (str. 123), co znów jest nieodpow iedniem , bo idyjotyzm 
niekoniecznie musi być wrodzonym.

Uważaliśmy za potrzebne w ytknąć tych kilka usterków, 
ponieważ pragnęliśm y, aby w ydawnictwa piękne były wol 
nemi od wszelkich błędów, choćby nieznacznych. U sterki 
przez nas wymienione nie czynią też ujmy całości dzieła, 
które naszem zdaniem jest pod każdym  zresztą względem 
dobrem i odpow iedniem ; to też nie wątpimy, że książka ta  
niezadługo znajdzie się w rękach wszystkich praw ników , 
zawodowi sądowemu się poświęcających, a niemniej i w szy
stkich naszych lekarzy sądowych oraz młodszych kolegów, 
przystępujących do egzaminów rządowych. Umieszczenie zaś 
przepisów prawnych, obowiązujących tak  w Król. boiskiem, 
jakoteż w Galicyi, nadaje książce cechę podręcznika, odpo
w iadającego wszystkim  potrzebom prawników i lekarzy je 
dnego i drugiego k ra ju . Prof. B lum m stoh .

W. E r b :  Przyczynek do symptomatologii suchot rdzeniowych
(tabes dorsalis).

O ile suchoty rdzenia pacierzowego w późniejszym już 
okresie należą do chorób pod względem rozpoznawczym 
dość ściśle określonych, o tyle w samych swych początkach 
są bardzo ciemne. Rozpoznanie zaś tej choroby w ja k  naj
wcześniejszym okresie jest nader ważnem, gdyż przez stoso
wne postępowanie lecznicze możemy często zapobiedz d a l
szemu rozwojowi choroby, podczas gdy w późniejszym już 
okresie należy takow a do najuporczywszych. W tej myśli 
E. rozbiera symtomatologiję choroby w mowie będącej w 56 
postrzeganych przez siebie przypadkach, zw racając przede- 
wszystkiem  uwagę na pierwsze początki choroby, i przycho
dzi do następujących wniosków: Do najwcześniejszych obja
wów suchot rdzeniowych należą b ó l e  p r z e s z y w a j ą c e ,  
pojawiające się nagle w muiej lub więcej długich napadach, 
zależnie od stanu powietrza itd.; bóle te należą do stałych 
praw ie objawów rozpoczynającej się choroby (w 56 przyp. 
brakło ich tylko 5 razy), i są zdaniem autora tak  ch arak te 
rystyczne, że wyłącznie na podstawie ich obecności, rozw ija
jącą  się już chorobę niekiedy rozpoznać, a  bardzo często je j 
się domyślać można. Równie stałym  objawem rozpoczynają- 
cćj się choroby, aczkolwiek nie tak  charakterystycznym , je s t 
o s ł a b i e n i e  i n i e p e w n o ś ć  nó g .  W artość rozpoznaw cza 
tego objawu jest jednakże nie wielką, gdyż tenże w ystępuje 
w suchotach rdzenia pacierzowego znacznie później niż bóle 
i tow arzyszyć może również wielu innym, tak  czynnościowym 
ja k  anatomicznym zboczeniom rdzenia pac. Nieco mniej czę 
stym objawem wczesnego okresu suchot rdzenia pacierzow e
go jest o s ł a b i e n i e  m ę c h e r z a ,  objawiające się już  to 
zatrzym aniem  (częściej), już to niemożnością pow strzym ania 
moczu. Przypad ten ma wartość względną. O ile bowiem je 
go obecność wyklucza zboczenie czysto czynnościowe rdze
nia pac. (neurasthenia spinatis, hypochondria), o tyle traci 
na wartości rozpoznawczej z tej przyczyny, że zdarza się 
często i w innych anatomicznych zboczeniach rdzenia pac. 
(m yelitis transversalis, zapalenie rdzenia pac. z ucisku, roz
siane stw ardnienie rdzenia pac. itd.) Zboczenia ze strony 
n a r z ą d u  w z r o k o w e g o ,  mianowicie z a n i k  n e r w u  
w z r o k o w e g o  zauważył autor tylko w 7miu przypadkach 
Na tej podstawie E. przypadowi temu odmawia przyp isyw a
nego mu przez innych autorów znaczenia w  rozpoznaw aniu 
wczesnego okresu suchot rdzenia pac. Niewielkiego znacze
nia są pod tym względem również p o r a ż e n i a  m i e ś  n i
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o c z n y  cl i ,  postrzegane w 2/s l^ z y p ., w których chorzy 
we wczesnych okresach choroby skarżyli się na d w u w z r o -  l 
c z n o ś ć .  Jako obraz charakterystyczny rozwiniętej już cho
roby pojawia się zawsze n i e z b o r n o ś ć -  ruchów (ałaaria) , 
której nasilenie nie zależy od trw ania choroby, gdyż może 
w ystąpić w ’/2 roku lub też dopiero w 20 lat po pierw szych 
bólach przeszywających. N a szczególną uwagę zasługuje nie
mniej b r a k  l u b  u p o ś l e d z e n i e  o d r u c h ó w  ś c i ę g n i -  
s t y  cli; przypad ten pojawia się już we wczesnym okresie 
choroby, a towarzyszy mu zawsze utrzym ana wrażliwość na 
bodźce mechaniczne i elektryczne mięśnia czworogłowego, 
obok prawidłowej jego objętości. B rak odruchów ścięgnistych 
zdarza się wpraw dzie i w innych chorobach rdzenia pac.
(poliomyelitis antcrior acutci et cliron., m yd itis  e compressione 
itp.), ale w tych chorobach istnieje prócz tego niedowład lub 
porażenie mięśnia czworogłowego. Prócz tego E. zwraca 
uwagę na n i e m o ż n o ś ć  o d c z u w a n i a  bólów (anulyesia) 
obok mniej lub więcej utrzym anej wrażliwości dotykowej. 
Tu należy również stwierdzone przez D r o z d o w a  z n i e s i e 
n i e  l u b  u p o ś l e d z e n i e  w r a ż l i w o ś c i  w z g l ę d e m  p ' r a 
d u  s t a ł e g o ,  postrzegane przez E r b  a z w o l n i e n i e  p r z e  
w o d n i c t w a  b ó l u ,  pew na c h w i e j n o ś ć  i n i e p e w n o ś ć  
w d o m y k a n i u  p o w i e k ,  o s ł a b i e n i e  c z y n n o ś c i  p ł c i o 
w y c h ,  a  nareszcie t. zw. myosis spinalis ( o d r u c h o w a  
n i e r u c h o m o ś ć  ź r e n i c y  E r  ba) tj. zwężenie źrenicy nie- 
oddziaływ ającej na światło, natom iast zwężającej się nieco 
pod wpływem bodźców akom odacyjnych (np. silnej zbieżno
ści osi ocznych). Nieprawidłowe to zachowanie się źrenicy 
należy zdaniem V i n c e n t a  w późniejszym okresie choroby 
do najstalszycb, a  we wcześniejszym do dość częstych obja
wów suchot rdzenia pac.

W szystkie powyższe objawy wczesnego okresu suchot 
rdzenia pac. podzielić można na dwie grupy. Do pierwszej 
należą objawy stale, typowe, mianowicie b ó l e  p r z e s z y w a 
j ą c e ,  b r a k  o d r u c h ó w  ś c i ę g n i s t y c h  obok utrzymanej 
czynności i odżywienia mięśni, n i e z b o r n o ś ć  r u c h ó w ,  
c h w i e j n o ś ć  w d o m y k a n i u  p o w i e k ,  z b o c z e n i a  c z u 
c i o w e ,  zwłaszcza analgcsia i z w o l n i e n i e  p r z e w o d n i 
c t w a  b ó l ó w ,  nareszcie o d r u c h o w a  n i e r u c h o m o ś ć  
ź r e n i c y ;  do drugiej zaś zaliczyć można objawy przydarza
jące  się w praw dzie często w chorobie w mowie będącej, 
ale mogące i innym tow arzyszyć zboczeniom, których zatem 
w artość dyjagnostyczna jest tylko względną; tu nałożą: osła
b i e n i e  i n i e p e w n o ś ć  n ó g ,  o s ł a b i e n i e  m ę c h e r z a  i 
u p o ś l e d z e n i e  c z y n n o ś c i  p ł c i o w y c h ,  p o r a ż e n i a  m i ę 
ś n i  o c z n y c h  i z a n i k  n e r w u  w z r o k o w e g o .  Obecność 
wszystkich objawów lub przynajm niej znaczniejszej ich ilo
ści czyni rozpoznanie niewątpliwem; im więcej istnieje obja
wów, zwłaszcza do pierwszej grupy należących, tern pewniej- 
szćm jes t rozpoznanie. Zdaniem E r b a  już dwa tylko objawy 
z pierwszej grupy czynią rozpoznanie nader prawdopodobnem. 
Co się tyczy stosnnku zakażenia kiłowego do suchot rdzenia 
pac., E. w połowie przypadków  stwierdził kiłę, k tóra jeśli 
nie pociąga za sobą suchot rdzenia pac. to przynajm niej do 
nich usposabia. E. poleca gorąco radę F o u r n i e r a ,  w edług 
którego we wszystkich przypadkach suchot rdzenia pac., 
w których w ykazać się daje przebyta kiła, winniśmy jak  
najw cześniej stosować energiczne leczenie przeciwkiłowe. 
(Dcutsches Arch. f .  klin. Med. Tom 24, 1). D r. Smoleński.

IV. Zbiór pism hippokratowy w świetle nowożytnej
krytyki.

W yłożył na posiedzeniu Tow arzystw a lek. krak . 
dnia 4 czerwca 1879

Prof. Dr. Józef Oettinger.
(Dokończenie. Patrz Kr. 39.)

K l a s a  VIta mieści w sobie dzieła jednogo autora po
niekąd specyjalisty, treści e i n b r y j  o l o g i c z n ó j  i g i n e k o 
l o g i c z n e j ,  zbliżone kierunkiem  i zasadam i do szkoły kni- 
dyjskiej. Napisy ich są:

1) O n a s i e n i u  (-£p!. y;vr;;, de genitura).
2) O p r z y r o d z i e  d z i e c i ę c i a  (tispi sAtio; iw.Bwu, 

de natura pueri).
3)  O c h o r o b a c h  k s i ę g a  4ta (—epi v; jt(<)v to T£Taprov, 

de morbis liber IY tu s).
W szystkie trzy są następującem i po sobie częściami 

jednego dzieła, któremu autor nadał pierwotnie ty tu ł: 
O p r z y r o d z i e  l u b  o t w o r z e n i u  s i ę  n o w o r o d k a  
(r.zpl obi'.;; vel c; to; r.xe.Sloo r;3 ’sv de natura pueri
in  partu ).

4) O r z e c z a c h  n i e w i e ś c i c h  ks. 1 i 2 (irepl yuwjLsiw  
a', Ą, de mulierum affectibus I  et II).

5) O r z e c z a c h  p a n i e ń s k i c h  (orsot zocp3iv(uv, de vir- 
(jinum morbis).

6) O b e z p ł o d n y c h  (zapl a?ópwv, dc sterilibus).
K l a s a  V IIm a zaw iera tylko jeden  ułamek i to dość

bezładny m ający napis:
1) O n a d p ł o  d n i e n i u  (zspl zTc/jĄr.z:. dc superfoetationc). 

L i t t r e  przypisuje go L c o f a n c s o w i ,  na podstawie w zm ian
ki A r y s t o t e l e s a  o tym autorze, iż twierdził, jakoby chcą
cemu płodzić dziewczę należało podwiązać mudo prawe, 
lewe zaś, gdy chodzi o chłopca. Owóż mniemanie to samo 
wyrażone jest w tern pisemku, które w yjątki z dzieł o r z e 
c z a c h  n i e w i e ś c i c h  i o b e z p ł o d n y c h  poprzedza uw a
gami nad nadpłodnieniem czyli powtórnem zapłodnieniem 
niewiasty już w ciążę zaszłej.

K l a s a  VIIIma obejmuje utwory nie sięgające wiekiem 
dalej wstecz po za czas A r y s t o t e l e s a ,  gdyż napotyka się 
w nich już ustalone a przez tego filozofa do nauki wprow a
dzone mniemanie, wywodzące początek żył, nie z głowy jak  
szkoła Ilippokrata, lecz z serca; drugą w ażną skazów ką jest 
znajomość tętna, również późniejsza niż słynny mistrz z w y
spy K o s. Należą tu p ism a :

1) O s e r c u  (zepl zapSó);, de cordc).
2) O p o ż y w i e n i u  czyli o ż y w n o ś c i  (r.zpl 

de alimento).
3) O m i ę s a c h ,  właściwie o w ytwarzaniu się tkanin 

(zEpi capy.uL, de carnibus). Końcowa część tego utworu w nie
których wydaniach jest oddzielona pod napisem:

4) O w i e k u  l u d z k i m  (wspt aiuW;;, de aetatc).
5) O g r u c z o ł a c h  (tussc a5evo>v, de glandulis).
6) O p r z e p o w i e d n i a c h  księga 2ga (~p;ppv;Tiy.óv /?', 

praesagicrum  liber I I ) .
K l a s a  IX.  P i s m a  d r o b n e ,  u ł a m k i  i w y c i ą g i  

z jednego lub kilku dzieł zbioru hippokratowego nie wzm ian
kow ane przez krytyków  starożytnych:

l j  O l e k a r z u  (Trep: tYjrpou, dc medico). Określa przy
mioty cielesne i umysłowe lekarza. Pomiędzy pierwszemi
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podajo, aby tenże był zdrowej c e r y  i z a ż y w n y  (slypwę te 
•/.■j). HipiKpiĄOi).

2) 0  p r z y z w o i t o ś c i  (-Trepl *jj>sxr)p*«óvifJ6, dc decenti 
ornatu),

8) P r z e s t r o g i  teapa-p;Ł/iii- praeccptiones).
4) 0  a n a t o m i i  (rap: bor.y.i.rp, de anatomia).
5) O z ę b o w a m u  (rapi bc^no^J.r^, de dentitione).
6) O r o z c z ł o n k o w a n i a  p ł o d u  (rap: 

ep.|3póou, de exsectionc foetus).
7) O p r z y r o d z i e  n i e w i a s t y  (-sp- -jwairai'-^ tpósw;, 

de natura muliebri).
Utwory powyższe, acz nic poparte żadnem świadectwem 

wyraźnem, noszą na sobie cechę odległej starożytności wy
przedzającej w iek G a l e n a  i E r o c y a n a  a zatćm pierwsze 
stulecie ery chrześcijańskiej.

Inaczćj się ma rzecz z następującem i pism am i, które 
są  kompilacyjami o wiele póżniejszemi.

8) A f o r y z m ó w  księga 8m a w yjęta po największej 
części z pisma o S i e d m i n a e h .

9) 0  p r z y r o d z i e  k o ś c i  prapi ia-Aert 'ę*t<Aoą, de natura  
ossium), księga złożona z pięciu wyjątków: początek nie w ia
domo zkąd zaczerpnięty, druga część z A r y s t o t e l e s a ,  
z jego h i s t o r y i  z w i e r z ą t  ks. III, rozdz. 3, trzecia z kcię- 
g i zbioru hippokratow ego o p r z y r o d z i e  c z ł o w i e k a ,  
czw arta z księgi 2giej c h o r ó b  p o s p ó l n y e h  a  p ią ta  z do
datku do księgi o d r ą ż k u .  W szystkie trak tu ją  o ż y ł a c h ,  
na początku tylko je s t w zm ianka o k o ś c i a c l t ,  nazwa więc 
je s t m ylna i pow inna brzmieć o ż y ł a c h  (rapt ?asP(5v, de venis).

10) O p r z e s i l e n i a c h  (rapt xp£rawv de judicationibus) 
zbiór w yjątków  z przepowiedni, z chorób pospólnyeh, z afo
ryzmów i koackich przepow icdn

11) O d n i a c h  p r z e s i l n y c h  (rapt y.pi7tp.a>v, de diebus 
judieatoriis) pozbierane z chorób pospólnyeh ks. 3cićj, z ks.
0 cierpieniach wewnętrznych, z ks. 3ciej o chorobach, i z p i
sma o siedminacli.

Zaliczył tu także L i t t r e  utwór podejrzanej wartości
1 prawdziwości pod napisem :

12) O l e k a c h  zw łaszcza przeczyszczających (rapt 
tjappuztov, de purgantibus), k tóry pierwsze swoje pojawienie 
się drukiem  w r. 1616 winien temu osobliwem u przypadko
wi, iż wy dawca brewiarza św Nicefora (S. Nicephori Brevia- 
rium historicum) ojciec P e t a w i u s z  na żądanie drukarza, 
dla zapełnienia pozostałych w końcu trzech stronnic, ten ni
by H ippokrata zabytek : ex Cujactano codice olim exscriptum, 
qui hactenus in  omnibus ilippocratis editionibus desideratus 
esty dołączył. Zaw iera on w yjątki z Aforyzmów.

K l a s a  Xt a  P i s m a  z a g i n i o n e .
Autorowie zbioru hippokratowego odw ołują się często 

do wielu innych dzieł swoich, już to spisanych, już to do
piero obiecanych, a  które wczesnej uległszy zagubię, me 
zostały odszukane i ocalone wtedy, gdy zakładano wielkie 
biblioteki A leksandryjskie. Nie o nich tu mowa, a liczba ich 
je s t znaczna, lecz o tych jedynie, które z początku wcho
dziły w skład zbioru już ustalonego, a zapodziały się dopie
ro po G a l e n i e  i E r o c y j a n i e ,  a k tóre może znowu od- 
naleść się dadzą, ja k  to rzeczywiście się stało z wzmianko
w aną wyżej, a świeżo odkrytą księgą o S i e d m i n a e h .  
Dział ten składają dwa tylko pism a z dziedziny chirurgii a 
zwłaszcza polow'ćj. Być bardzo może, że są  to tylko dwa 
różne tytuły jednego dzieła.

1) O r a n a c h  z a b ó j c z y c h  (rapl oks£piw  Tpaup.aTa)v, 
de perniciosis vulneribus).

2) O p o c i s k a c h  i r a n a c h  (rap! (kXióv -/.a: -~.xri.7rM-/, 
de telis et vidneribus).

K l a s a  X Ita i o s t a t n i a  obejmuje jako dodatek do 
zbioru pism hippokratowych szereg utworów bardzo już da
wnych, lecz od niego znacznie późniejszych, podających, 
w celu uśw ietnienia osoby słynnego m istrza szkoły koackiój, 
wiadomości o spraw ach i zdarzeniach z jego życia, po n ą r 
większej części zmyślonych i tworami bujnej wyobraźni ubar
wionych. Napisy ich są .

1) L i s t y  (jłra5ToXat, epistolae). Spora w iązka i krótkich 
i bardzo długich listów powymienianych pomiędzy licznemi 
osobami w różnych sprawach, a mianowicie dziewięć odnosi 
się do mniemanego a przez H i p p o k r a t a  odrzuconego po
w ołania na dwór p e rsk i; ośm do przyjętego wezwania do 
Ab d e r y  celem niesienia pomocy lekarskiej filozofowi D e m o  
k r y t o w i ,  którego bezrozumni jego ziomkowie od rozumu 
odsądzili; pięć poświęconych je s t naukowym rozprawom, 
jak ie  sobie ci dwaj wielcy mężowie spotkaw szy się z sobą 
i polubiwszy przesyłają; jeden je s t H i p p o k r a t a  do syna 
T h e s s a l o s a  zachęcający go do nauki jeom etryi i artyme- 
ty k i; ostatni nakoniec zaw iera rady ku ochronie zdrow ia 
udzielone królowi D e m e t r i o s o w

2) U c h w a ł a  A t e ń e z y k ó w  (5;ęaa Athenicn- 
sium  senatus considtum) wyznacza wrzekomo publiczną na
grodę wielkiemu lekarzowi i jego potomstwu za wiekopomne 
zasługi, pomiędzy którem i na pierwszem miejscu wym ienia 
skuteczną pomoc w pomorze ateńskim, której jednak, ja k  do
wodnie stwierdzono, wcale nie udzielał.

3) M o w a  p r z e d o ł t a r z e m  (srajlwp/oę, oratio ad aram ), 
w niej H i p p o k r a t  zaklina Tessalczyków o pomoc przeciw 
uciskowi Ateńezyków a  nakoniec

4) P o s e l s t w o  (r.fi-Psuny-óę, oratio legati) jest mową 
T e s s a l o s a  syna H ippokrata do Ateńezyków, których w imię 
wielkich zasług przodków, a głównie swego słynnego ojca, 
b łaga o zaniechanie krzyw d w yrządzanych jego ziemi ojczy
stej, tj. wyspie Ko s .

L i t t r e  spełniwszy szczęśliwie herkuliczne zadanie mógł 
ze spraw iedliw ą chlubą spoglądać na owoc wieloletniej swej 
pracy. „Rozpocząłem j ą “ pow iada „młody, a  kończę s ta ry—  
Nie pozostawiam H ippokrata takim , jakim  go zastałum.“ 
T ak  jest z a is te ! bo go oczj ścił, napraw ił, uporządkow ał a 
naw et świeżemi odkryciam i uzupełnił i zbogacił, uczynił go 
o wiele przystępniejszym  i zrozumialszym niż był dotąd, a 
objaśniwszy go krytycznie korzystanie z niego następnym  
pokoleniom ułatwił. Pomnikowe jego dzieło pozostanie na za
wsze chw ałą wieku i narodu, który je  wydał, a  podaną o 
niem wiadomość zam ykam y w yrazem  wysokiej czci dla jego 
giemjalnego autora.

Listy z podróży i z praktyki

Przez D ra Edwarda Sawickiego,
prymaryjusza szpitala powszechnego we Lwowie.

(Ciąg dalszy. Patrz Nr. 39.)

W  dalszej podróży do Clermont nic uwagi godnego nie 
spostrzegłem, chociaż z żalem przejeżdżałem przez N a n c y ,  
gdzie miałbym był ochotę poznać p. P o i n c a r e ,  autora zna
komitego dzieła „Le systume n ervm x central, “ w dwóch to
mach i „Le systeme nerveux periplieriąue, 1̂ w  jednym  tomie, 
wydanycli 1876 i 1877. Poincare w ykłada rizyjologiję na
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w ydziale lekarskim  w Nancy, jako  profesor nadzwyczajny 
(jirofcsseur adjoint). F rancyja  jak  wiadomo posiada obecnie 
sześć fakultetów lekarskich: w Paryżu, w Montpellier, w N an
cy, w Lugdunic, w Lille, wreszcie w Bordeaux; pomiędzy 
którem i wydział w Nancy zajmuje dziś trzecie miejsce, po
dobnie jak  niegdyś .Strasburg. Również nie zwiedzałem wcale 
szkoły lekarskiej w R e i n i s ,  jednej z 18 tak  nazw anych: 
ecolcs priparatm-res de mćdecine. Na upartego mógłbym tu 
jednak  wspomnieć nieco o winie szampańskiem (konny soii 
qm  mai y  penŚM  które w Rcims i w Epernay ma swoją 
stolicę. Używamy go przecież tak  chętnie u chorych, u k tó
rych chcemy pobudzić żołądek i system naczymiowy7 i po
dnieść do weselszego nastroju umysł pognębiony. Godzi się 
więc uczynić tu uwagę, że t y l k o  w'no szam pańskie f r a n 
c u s k i e  może być w tym celu zalecane chorym i zdrowym. 
W szystkie bowiem inne fabrykacyje, jak ie  się w yrabiają 
gdzieindziej, w yw ołują raczej skutek przeciwny pod nazw ą- 
miseria fd in a , mol aueó* bhevcux, Katzenjammer. O ile mi 
■wiadomo, szampan francuski je s t n a t u r a l n e m  w i n e m  b u 
r z  ą c e m ,  wytwarzanem  z gron burgundzkich w Szampanii 
hodowanych. Jednak  sposób w ytw arzania tego wina jest od
mienny i mozolny; zabiera dwa lub trzy lata czasu i pociąga 
za sobą stratę około 25°/0- Przomyrsł nierzetelny7 wymyślił 
podrabianie w ina szam pańskiego z innych w fń białych, do k tó 
rych dodaje się likwor, bukiet i kw as węglowy, podobnie 
ja k  do wód musujących; albo naw et przy sposobie podrabia
nia szam pana a la m inutę  dodaje się do wina likwor, bu
kiet i p r o s z k i  b u r z ą c e ,  tj. kw as winowy i dwuwęglan 
sodowy7. Prawdziwy7 szam pan francuski burzy się bardzo dłu
go w kieliszku, nie ma posmaku niemiłego, i w miarę użyty 
zbaw ienne wywołuje skutki na żołądek, system  nerwowy7 i 
naczyniowy. Pozwoliłem sobie tę k ró tką uczynić uw agę 
o winie szam pańskiem  dlatego, ponieważ niektórzy sądzą 
błędnie, że dziś nie masz już naw et we F ra n c ji  w ina natu
ralnego musującego.

O zakładzie w- Clermont i jego sławnych kolonijach 
rolniczych i pcnsyjonatach pisałem  już na innem miejscu 
przed kilkom a laty7. (Zobacz „Przegląd L ek .“ z 1875 str. 
■353). Zyczyćby należało,- ażeby w naszym  kraju  rolniczym 
urządzono podobny zakład przy zakładzie istniejącym  na 
Kulparkow ie, gdzieby można bydo setki chorych zatrudniać 
przy gospodarstw ie rolnćm, i w yciągnąć z niego odpow ie
dnie korzyści.

Zapewniwszy mojemu choremu w szystkie w7ygody, roz
rywki, zatrudnienia pożyteczne i wolność ograniczoną, poże
gnałem  p. D ra Labiite i naszego ziomka D ra F rie śe , który 
w Clermont od wielu lat p rak tykuje  i w zakładzie jest le
karzem ; udałem sie do Paryża z zam iarem  zwiedzenia o d- 
'działu Cliarcota w ►Salpetriere, przysłuchania się jego w ykła
dom w E c o l e  de mćdecine i w ykładom  klinicznym pp. tiee, 
Potain, H ardy, Lasegne.

Najprzód przedstawiłem  się Charcotowi w Ecole, gdzie 
w tem półroczu w ykłada a n a t o m i j ę  p a t o l o g i c z n ą  u k ł a 
d u  n e r w o w e g o  w poniedziałki, środy i piątki popołudniu. 
Ohareot jest we wieku średnim, wzrostu małego; tw arz szczu
pła, cała ogolona, nos orli mały, kąt praw y ust obniżony, 
znacznie więcej z p r zy z w7y cz  a j  en i a ; w łosy n a g ło w ie  
ciemne, cokolwiek szpakowate, wcale nie bujne, w tył zacze
sane, długie i równo na karku przycięte. Sala, a  raczej 
am fiteatr anatomii patologicznej, dosyć duza, z oświetleniem 
górnern, ław ki brudne, niższy rząd  takowych stuży bowiem 
dla siedzących na wyższym za podnóżek; nie masz ani opar

cia dla pleców7 ani dla rąk , notatki potrzeba pisać na ko la
nach. To urządzenie niewygodne i brudne dziwnie odbija od 
kolum nady greckiej, k tóra zdobi dziedziniec i pomnik Bi- 
c h a t a ,  ojca nowożytnej anatomii patologicznej.

W sali amfiteatralnej, na ścianie do widzów i słucha
czy zw róconej, spotkałem  rozwieszone tablice budowy mózgu 
i rdzenia kręgowego częścią szematycznie odrysowane, czę
ścią w iernie zdjęte z jireparatów; co zapowiadało mi, że 
szanowny profesor w ykładać bodzie anatomiję patologiczną 
ośrodków nerwowych. T ak  też w istocie było. Charcot za
kreślił na wstępie ram y chorób rdzenia kręgow ego , podzie
lił jo ,ak to wiadomo na ogniskowe i rozlane, a z nich w y
brał najirzód do w ykładu poszczególnego choroby rozlane 
i s t o t y  s z a r e j  p r z o d k o w e j ,  mianowicie różne rodzaje jćj 
zapalenia, które objął pod spólną nazw ą: ■poliomyelitis systc- 
matica (rS/ćac, szary, p . j r d z e ń ) .  Gdy do tej kategoryi cho
rób rdzeniowych zaliczył także i ostre porażenie postępujące 
w stępujące, czyli p o r a ż e n i e  L a n d r y e g o ^ t  ucieszyłem się 
w nadziei, że się downem czegoś pewniejszego o tej chorobie, 
k tó rą  w łaśnie przed moim wyjazdem do Francyi poznałem 
był i leczyłem pomyślnie w jednym  przypadku Zdziwiłem 
się jednak, gdy Charcot zahezył ją  do z a p a l e ń  s z a r e j  
i s t o t }  przodkowej i to tylko t y m c z a s o w ro, póki się rzecz 
k iedyś nie wyjaśni, a więc tem samem nie dowiedziałem się 
niczego o jćj stronie anatomicznej. Jeżeli wolno mi w niosko
wać z przypadku, przezemnie obserwowanego i leczonego, 
o postaci anatomicznej tej choroby, to wyznaje, że pojęcie 
z a p a l e n i a  szarej istoty przodkowej nie odpowiada obrazo
wi klinicznemu, przynajmniej w moim przypadku.

Na poparcie tego co twierdze, daję kró tką historyję 
tego przypadku , o którymi m owa, a tem bardziej czuję 
się być do tego upoważnionym , ponieważ porażenie Landryego 
je s t chorobą bardzo rzadką i dlatego niedokładnie opisaną 
naw et w takich książkach jak  Eulenburga i Leydena, lub 
wcale pominiętą, jak w książce Cliarcota, w encyklopedyi 
angielskiej Raynolda, nie mówiąc nic o pisarzach daw niej
szych, którzy jej nie znali.

(Ciąg dalszy nastąpi.)

List z Baden-Baden.

D rugie ogólne posiedzenie pod niejakim względem bydo 
ciekawsze od poprzedzającego, mianowicie pod względem 
walki dwóch mmst czyli raczej ich reprezentantów, ubiega
jących się o to, aby przyszły Zjazd w nich się odbył. S ta 
nął do walki lekarz z M agdeburga, przem aw iając za tem 
m iastem; za Gdanskiem  przem awiał znów inny lekarz tam e
czny7; zwyciężył wreszcie Gdańsk, a  to głównie z tego po
wodu, że już przed 10 laty zaprosił był Stowarzyszenie do 
siebie, czego wówczas atoli nie uwzględniono. W  każdym  
razie wybór G dańska je st odpowiedniejszy aniżeli M agde
burga, k tóry  jest w ielką fortecą; dla nas nadto G dańsk ma 

1 znaczenie historyczne i narodowe, a może też w przyszłym  
roku będzie więcej rodaków  w Gdańsku aniżeli icli było 
w Baden-Baden. W ogóle ile m. się zdaje Z jazdy przyrodni
ków i lekarzy niemieckich coraz bardziej chylą się ku upad 
kowi, natom iast teraz zaczynają licznićj zwiedzać zjazdy m ię
dzynarodowe, bo rozstrzygają się na nich kw estyje ogólne, 
obchodzące w szystkie narody.

N a posiedzeniu 2giem jderw szy w ykład miał prof. E k e r  
z F reiburga; odczyuał on żjmiorys Okena na pam iątkę jego
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urodzin, od których już sto lat upłynęło. Załatwiono nastę
pni bez opozycyi wniosek postawienia popiersia m armuro
wego Okenowi w mieście jego rodzinnem Oftenbiirgu.

Przeszłego roku w Kasslu wydarzyło się, że pewna an 
gielka opatrzona k a rtą  udziałową, zapisała się do sekcyi ana
tomii, i tamże m iała w ykład, o ile pamiętam, o raku skory, 
i drobnowidowycli zmianach cnej w tej chorome, w ykład i 
jasn y  i niezły, chociaż przedmiot wcale nie nowj W ówczas Dr. 
F raenkel z Berlina, prawdopodobnie nieprzyjaciel bezwzglę
dnego [równouprawnienia kobiet, uczynił był wniosek, aby 
uchwalono, że kobiety nadal nie otrzym ają karty  ani jako 
członkowie ani jako  udział biorące, tylko bilety upraw niają
ce je  do brania udziału w wycieczkach, w balu i innyełi 
rozryw kach. AA niosek tego rodzaju podług Statutu przekazu 
je  się do zaopinijowania komitetowi gospodarczemu, który 
następnie poddaje go pod uchwalę ogólnego Zgrom adzenia 
przyszłorocznego. T ak  się też stało. Dr. Baum gartner, dobrze 
prow adzący obrady, starał się o to usilnie, aby nie wszczęto 
rozpraw  nad tym przedmiotem, boby się to było przeciągnę
ło w  nieskończoność, i udało mu sic to wybornie, bo wnio
sek w całćm swem brzmieniu uchwalony został prawie je 
dnomyślnie. —  W niosek Dra AArallichta (z Altony) żądający, 
aby kom itet gospodarczy nie udaw ał sic już na przyszłość do 
dyrekcyj kolejowych z prośbą, aby członkom zjazdu poczy
niono pewne ułatwienia, jednom j ślnie przyjęto i to bardzo 
słusznie, ponieważ w ostatnich czasach dyrekcyje albo wcale 
nic, albo bardzo mało opuszczały z ceny, tak  że koncessyja 
stała się niemal iiuzoryjną.

AA reszcie prof. Go l t z  z S trasbnrga mówił o sercu, nic 
nowego w praw dzie nie powiedział i powiedzieć nie mógł, 
ale lórma była odpowiednia, w} kład  dość jasny  dla laików, 
mógłby jednak więcćj zawierać humoru, ponieważ jednak  nie 
by ł zbyt długim, zgromadzona publiczność słuchała go bez 
wszelkich oznak niezadowolenia, i tak skończyło sic drugie 
posiedzenie ogólne.

Przed 3iem i osramiem ogólnem posiedzeniem w nie
dzielę odbyło Zgrom adzenie wycieczkę do Strasburga, gdzie 
od piątku odbywały się wielkie m anew ry wojskowe pod oso- 
b istem  dowództwem Cesarza niemieckiego. O godzinie H e j 
z rana przy  pięknej pogodzie osobnjm  pociągiem 400 osób 
w raz z paniam i udało się do S trasburga, jazda trw ała blisko 
dwie godziny, od dworca począwszy m uzyka wojskowa to
w arzyszyła zgromadzonym do kasyna cywilnego, gdzie śnia
danie było przygotowane. Po śniadann rozeszli sie przyro
dnicy, jedni oglądali miasto przystrojone na cześć Cesarza, 
inni pojechali po za miasto do ogrodu zwanego Tiwoli, gdzie 
się baw iła ludność w iejska z przyległych okolic przybyła; 
inni oglądali tum strasburski, do najpiękniejszych w Europie 
należący, który pociskami w czasie wojny znacznie uszko
dzony, już całkowicie jest odnowiony, poczem kilku z nas 
udało się do K ó b e r l e g o  (owariotomisty), gdzieśmy doznali 
najserdeczniejszego przyjęcia; slaw ny ten operator ma i w K ra
kowie pacyjentki, które przed wielu laty szczęśliwie operował.

Na trzeciem posiedzeniu mówił Dr. S k u l w e i t  z Hano
w eru o fałszowaniu pokarmów i napojów, i o uprawnieniu 
w alki przeciw niemu podjętej. AYiadomo, że w Niemczech 
ustanowiono urzędy zajmujące się badaniem siałszowanych 
pokarm ów i napojów, a ustaw ą naznaczono kary  na fałsze
rzy ; otóż w ykładający przytoczył dodatnie strony tego urzę
du, i radzi ab j gm iny poszczególne starały  się o ustanowie
nie podobnych urzędów zdrowotnych, albowiem samo istnienie 
urzędów7 zdrowotnych w yw iera już wpływ zbawienny, gdyż

producenci obawiając się k ar ustaw ą przepisanych, mniej niż 
dawniej fałszują tak pokarm y ja k  i napoje.

Prof. B c n i f f  z Genewy mówił o m etaloterapii, opisał 
w szystkie spostrzeżenia, które robił w Paryżu baw iąc tam 
przez dwa miesiące; przekonał on się, że przez przykładanie 
blaszek kruszcowych (złotych, srebrnych, cynkowych, żela
znych) ustępuje nieczułość jakićjbądż części ciała ludzkiego, 
i przenosi się na tę samą część drugiej strony ciała (trems- 
j o i ) ,  że ztąd ustępując znowu się przenosi na stronę dawniej 
zajętą; przypisuje on to molekularnemu w ahaniu się nerw o
wemu; dość na tern, ze j e s t  teoryja, a chociaż ona nie 
wiele tłumaczy, i niczego nie naucza, te, zdaje sie, że do 
pewmego czasu m etaloterapija poparta przez powagę p ier
wszorzędną, ja k ą  jest Schitf w neurotizyjologii, utrzym a się. 
Z całego w ykładu Sekitfa odniosłem to wrażenie, że m eta
loterapija w prawdzie meczulośe nerwów przywraca, ale że 
zmiany takie w nerwach często i bez niej następują, czyli 
co na jedno wychodzi i licuje z tern, com w pierwszym mo
im liście napisał; co do mnie to nie wątpię, że w chorobach 
nerwowych i ten sposób leczenia (m etaloterapija) skutecznym 
być może. AA każdym razie m etaloterapeuci są teraz gó rą ; 
przypomina mi to Alesmera i jego naukę, cudowne kuracyje 
a  wreszcie całkowite zapomnienie.

Przy w j kładzie następnym  Dra N a c h t i g a l a ,  w k tó 
rym mówił o drogach i kom unikacyjach do (Sahary i zasta 
naw iał się nad tćm, czy zrobić przekoji lub założyć kolej 
żelazną, (rze-oz, k tóra dla nas wcale nie była ciekawą) była 
obecną Cesarzowa niemiecka, jej córka i wnuczka. Dostojne 
te panie, a mianowicie Cesarzowa, bardzo uważnie słuchały 
wykładu; mówią o Niej, że w Berlinie Bywa często na w y
kładach publieznych, Niemcy jednak  nie bardzo ją  lubią, a 
to jedynie dlatego, że nie zgadza się na ustaw y majowe nie
mieckie, i kanclerzowi niemieckiemu nieraz szyki psuje. Po 
wykładzie kazała sobie przez kom itet wykonawczy przedsta
wić Dra Nachtigala, któremu podziękow ała za jego w ykład.

Jeszcze k ilka słów o wykładzie prof. J i i g e r a  z (Sztut- 
gartu  n4ilber GcniutlmuffeM .“ Atlaściwie rnzcickawil wszy 
srkieli jeszcze przed rozpoczęciem zjazdu zapowiedziany wy 
kład o o d k r y  c i u d u s z y ;  nie mała zapewnie część publiczności 
jedynie dla tego w ykładu dążyła do Baden-Baden; w łaściw ie 
zaś przed Jaegerem  już Ilaeekel w Monachijum na Zjeżdzie 
wypowiedział zasadę „jede M embran is t sc d isc h “ ale żeby ją  
ad oculos dem onstrow ał, tego jeszcze n ik t nie zapowiedział. 
Spieszyło się widać bardzo prof. Jagorow i, aby ja k  najbar
dziej rozpowszechnić wiadomość o tern odkiyoiu, dlatego p ra 
cę tę swoją, jeszcze przed Zjazdem drukiem  ogłosił w trzech 
tomowmm dziele. Ponieważ zaś na drugiem posiedzeniu ogól
nem przyjętym był wniosek, że przedm iot w ykładu nie mo
że obejmować rzeczy już drukiem  przedtem  ogłoszonej, przeto 
nie pozostało nic innego panu Jagerow i, ja k  zmienić tytuł 
wykładu na GemuthsafcJd, ale właściwie w ykładał o tej 
swojej duszy.

AV opisie jego system atu prawdopodobnie nie będę b ar
dzo jasnym , bo też jasność nie jest zaletą teoryi pana Jiige- 
ra. llzecz tak  się m a : sądzi 0 11 że zmysł powonienia u psów 
jest tak  wykształcony, że za pomocą niego rozpoznają oso
by, które znały przed latami; węchem psy w ietrzą zwderzynę 
w7 znacznej odległości znajdującą się, słowem zmysł powo
nienia jest najdelikatniejszym . Do swoich badań urządził ta 
kie narzędzie opatrzone .cyferblatem i skazów ką oznaczającą 
sekundy, przyrząd ten mieści w sobie przyrząd elektryczny, 
który  z otwarciom zastawki w ruch w praw ia skazówkę, a



z zaiukni.yieni jćj skazów kę wstrzymuje. Czas upłyniemy 
m iedzy ,otwarciem i zasunięciem zastawki zowie a k t e m ; ak t 
ten bywa krótszy lub dłuższy. Pod nosem staw ia szKlanny 
słoik, w którym  w wacie bardzo ezystćj, bicluteńkićj jak  
śnieg, znajduje się jakiś przedmiot powonienie pobudzający,
ii]), kaw ał podszew ki od kapelusza, kaw ałek czepka siatko
wego (kobiecego) lub inne części przyodziewy najbliżej do 
ciała przylegające, np. kaw ałek kołnierzyka od koszuli. Jeśli 
■odsuwa palcami zastawkę, jednocześnie wącha, poczem zasu
w a zastawkę; jeśli czynność ta skomplikowana, o to  teranie, 
w ąchanie i zam ykanie trw a 10 sekund, to powiada że a k t  
ten trw ał dziesięć sekund. Powiedziałem, że ak ty  są rozmaite 
co do trw ania, są więc krótsze są i dłuższe; powiada, że w ą
chanie istot lotnych krótszego czasu potrzebuje, aniżeli nie
lotnych, tworzy nawet krzyw izny (curva)\ wąchanie przed
miotów woń przyjem ną w ydających przedstaw ia krzywiznę 
w yższą, podniesioną, r.iemila zaś won spraw ia opadanie krzy
wizny. Na tablicach w tym celu przygotowanych przedstaw ia 
krzyw izny rozmaitych lotnych kwasów (kwasu octowego, 
mrówkowego). D odaje,'.że z krzywizn licznych zdolen jest 
porównać, czy w oda, k tórą się wąchało jest m ineralną lub 
obojętną. Pewno osoby pew ną m ają wydawać woń, n ludzi 
wiejskich zaś powonienie bywa tak  wykształcone, że po w o
ni są w stanie poznać osobę bez widzenia jej. Nareszcie 
clie.ial mówić o łajnie i jego w oni, ale to już było za dużo 
dla publiczności mianowicie dla pici pięknej, zaczęto przeto 
sykać, ale rozumiał się na tern dobrze pan Jag er i natych
m iast zrobił zwrot stosowny, dodając, że rzecz w ym aga dłuż
szego czasu, że na tern, co powiedział, na dzisiaj poprzestaje, 
że jednak  ze względu na ważność przedmiotu należałoby da 
lej rzecz tę  zbadać, do czegA- zgromadzonych zachęca, spo
dziew ając się dla nauki wielkiego a pożytecznego plonu.

Cala teoryja powyższa kreci sio około Schopenhaueno- 
wskiego L u s t mul U ,dusi. Zapewne w swem dziele prof. 
Jilg-er obszerniej o tein się rozpisał, lei z nie miałem po tym 
w ykładzie wcale ochoty obeznawać się z jego treścią, a cieka
wszy cli odeinnie odsyłam do,'Samego dzielą.

Przewodniczący pożegna! zgromadzenie, a Dr. Birch- 
Hirschfeld podziękował Przewodniczącemu ' Badeńczykom  za 
ich gościnność, i na tem skończyło się ostatnie ogólne po
siedzenie.

4 października 1879 PRZEGLĄD

V. Wiadomości statystyczne i oguinu lekarskie.

* W Imienin c. k. Komendy wojskowej w Krakowie finp 
książę W indisehgraetz przesyła nam następujące obwieszczenie 
z prośbą o umieszczenie onego w Przeg'1. Lek. i z dodatkiem, 
ze bliższych infurmacyj gotów je st udzielić naczelnik służby 
zdrowia przy tutejszej komendzie wojskowej. Ogłaszamy to ob
wieszczenie w tłumaczeniu polski 'm:

O b w i e s z c z e n i e .

Aby doktorom wszech nauk lekarskich, którzy zamierzają 
ubiegać się o posady opróżnione w korpusie oficerskim wojskowo 
lekarskim , dać możność do nabycia i wykazania się z w ykształ
cenia specyjalnego wojskowo-lekarskiego w służbie lekarskiej 
przy szpitalach i w armii, w chirurgii wojennej i higijenie woj
skowej, w <1. 1 listopada 1879 r. przyjmie się 40 aspirantów na 
kurs wojskowo-lekarski w lym  szpitalu garnizonowym w Wiedniu 
odbywający się.

W a r u n k a m i  p i z y j ę c i a  s ą :
a) stopień doktora wszech nauk lekarskich (lub medycyny 

i chirurgii) nabyty na jednej z wszechnic monarchii austro-wę- 
g ie rsk ie j;
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b) dowód dopełnionego obowiązku stawienia siij do służby 
wojskowej;

c) w iek nie przekiaczający 32 roku życia :
d) stan wolny;
Ąi życie nienaganne:
j )  fizyczne uzdolnienie do służby wojskowej (wykazane 

świadectwem, wydać się mającem ad hoc bez stępia przez jedne 
go z czynnych c. k. lekarzy sztabow ych);

(j) zobowiązanie się prawne, że aspirant oprócz służby w oj
skowej od chwili zamianowania go lekarzem zawodowym w cha
rakterze tym służyć będzie pizez dwa la ta  w armii czynnej.

Ubiegający się o przyjęcie winni podania swoje należycie 
opatrzone wystosować do państwowego m inisterstwa wojny do d, 
20 października 1879 ; odpowiedź nastąpi do d. 25 paźdz. 1879.

K urs trw a od Igo listopada 1879 do 30 kwietnia 1880.
Aspiranci na kurs przyjęci przez czas trw ania takowego 

otrzym ają zasiłek miesięczny pięćdziesięciu (50) złotych w. a. 
z góry wypłacany, oraz odpowiednie pomieszczenie lub zamiast 
takowego kwotę 180 zła na pomieszkanie przez cały czas trw a 
nia kursu, w ratach miesięcznych po 30 zlr. z góry.

Nadto tym aspirantom, dla których wstęp na kurs pociąga 
za sobą potrzebę podróży, zwrócą się wydatki rzeczywiste na 
podróż lożoue za złożeniem rachunku w lym  szpitalu garnizono
wym w Wiedniu.

Przyjęci na kurs zgłosić się winni d. 1 listopada 1879 r. 
u szefa korpusu oficerskiego lekarzy wojskowych, jako kierujące
go kursem, jakoteż u jego zastępcj', szefa sanitarnego przy ko
mendzie jeneralnej we W iedniu, w ostatnim zaś tygodniu kursu 
wiuui poddać się przed komisyją egzaminowi, a na podstawie 
egzaminu złożonego z postępem odpowiednim w miarę potrzeby 
albo zaraz umieszczeni będą jako zawodowi lekarze starsi w ć! k. 
armii, albo też zapisani będą do awansu na jeden z najbliższych 
terminów. W razie stanowczego zamianowania otrzym ają kwotę 
120 zla dla ekwipowania się.

Inne bliższe informacyje mieszczą się w dzienniku rozpo
rządzeń z r. 1875.' Nr. 4, pt. Przepisy orgauiczne“ i ,.Przepis 
służbowy dla kursu \vojskowolekarskiego,“ a o takowych dowie
dzieć się można u c. k. szera sanitarnego c. k. komendy woj
skowej. •' v ' ' f . U  r*.: • *■'

C. k. Państwowe Ministeryjum wojny.
•  W  sprawie d u m  w K r  y n i c y  pisze nam kol. Dr. Ma e u -  

d z i ń s k i ,  prymaryjnsz szpitala w Jaśle, że obecnie leczoną je st 
w szpitalu tamecznym Anna W., która z panią Cz. była w K ry 
nicy, tamże zachorowała a do Jasła  chora na dur brzuszny przy
wiezioną została. —  Do 15 przypadków przez nas sprawdzonych 
przybywa zatem przypadek I6 ty .

S t a t y s t y k a  e p i d e m i j .  W tygodniu 38 miała ospa 
przebieg baidzo łagodny prawie we wszystkich miastach. W Lon
dynie umarło 1, zapadło 6, leczy się w szpitalach 70. W Pary 
źu umarło GJ w Petersburgu 2, w Bukareszcie 3, a tylko w K ra 
kowie umarło 7; w W iedniu 2, w Budapeszcie i Brukseli po 1 
Także zapalenie kiszek rzadziej się wydarza, za to płonica bar
dziej się rozszerzyła w Bukareszcie i Londynie. Z  duru brzu
sznego umarło w Londynie 2, w Petersbuigu 1.

W Krakowie umario w 39 tygodniu: 1 z ospy, 1 z czer
wonki, i 2 z kiły dziedzicznej, a doniesiono: o 2 przypadkach
ospy u dzieci nieszczepionycli (z ul. Stolarskiej L. 472 i z ul.
Krzyżowej L. 39); 3 duru brzusznego (z Płaszowa, z ul. D łu
giej L. 37 i ze Stradomia L. 11).

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 38 umarło 
w Krakowie osób 4 0 ; roczna śmiertelność na 1.000 mieszkań
ców wynosiła 36 .9 ; we Lwowie 25.8; w W arszawie 26,1; w Po
znaniu 29,0; w Wiedniu 23 ,3<; w Budapeszcie 31,8 ; w Pradze 
33 ,8 ; w Tryjeście 33 ,7; w Berlinie 30,8; w Hamburgu 25,2; 
W rocławiu 30,8: w Monachijum 34,6; w Dreźnie 30,2; w L ip 
sku 27,4; w Bazylei 39,8; w Brukseli 22,3; w Paryżu  24,0; 
w Londynie 19,7; w Kopenhadze 27,0; w Chrystyjanii 10,6: 
w Petersburgu 33.3; w Odessie 39,8; w Bukareszcie 38,0. J  £ -
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VI. Wiadomości bieżące.

* K raków , d. 2 października. Z powodu uroczystości K ra 
szewskiego zam ykając numer wcześniej, aniżeli zwykle nie mo
żemy podać jeszcze wiadomości o deputacyjach lekarskich i wszy
stkich kolegach przybyłych dla uczczenia znakomitego Jub ila ta  
D otąd wiemy o przybyciu protomedyka B i e s i a d e c k i e g o  i Dr a  
S z e p a r o w i c z a  ze Lwowa, oraz Drów D o b r s k i e g o  i D ob- 
r z y c k i e g o  z W arszawy.

* Prof. K l e b s  w Pradze otrzymał w szpitalu tamecznym 
oddział dla c h o r ó b  z a r a ź l i w y c h ,  który odtąd pod jego po
zostanie kierownictwem.

* Z  początkiem roku szkolnego otwartym zostanie w Czer- 
mowcach k u r s  d l a  f a r m a c e u t ó w .

* Lekarze pułkowi austryjaccy Drowie P e r k o  i L j u b i c s  
otrzymali od ministerstwa wojny urlop 3-letni celem udania się 
do Persyi, gdzie m ają urządzić szpitale wojskowe na wzór 
austryjackich.

* W arszaw a . Czytamy w Kitri/jerse warsz. Na posiedze
niu Tow. lekarskiego z dnia 16 bm. zdecydowaną została ważna 
kw tsty ja  wznowienia posiedzeń publicznych dorocznych. Zwyczaj 
ten zastrzeżony ustawą, zachowywany przez wszystkie (?) tego 
rodzaju instytucyje, został w warsz. Tow. dla różnych powodów 
zaniechanym, przez co szersze kolo publiczności i lekarze do to
w arzystw a nie należący byli pozbawieni wszelkich prawic wiado
mości o jego pracach, spostrzeżeniach i projektach. Po przepro
wadzeniu dyskusyi . zgromadzeni postanowili w styczniu roku 
przyszłego odbyć posiedzenie publiczne. W tym celu do członków 
towarzystwa rozesłano kurendę z zapytaniem, kto i w jakim 
przedmiocie życzyłby sobie odczytać rozprawę na posiedzeniu.

^ ^ — M M —

; RUDOLF THURRIEGL
Fabrykant chirurgicznych. narzędzi 

WIEDEŃ
Alaervor»taiit am Glacis. Scliwarzspauieihaua Nr. 5. 

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

Dokładne cenniki przesyła na żądanie darm o.

* M ian o w an ia  i odznaczeń.a Prof nadzwyczajny Dr. E - 
dward K u e l z  w’ Marburgu zamianowany został profesorem zwy
czajnym tamże. — D r R a h l m a n n  w Strasburgu przedstawiony 
został jednomyślnie na prof. oftalmologii w Dorpacie.

*  N e k ro lo g ia , w  Paryżu umarł słynny chemik i farm a
ceuta Dr. P o g g i a l e ,  członek akademii, urodzony w r. 1808 
na wyspie Korsyce. —  W Poitiers um arł Dr. O r i l l a r d ,  dy
rektor tamecznej szkoły lekarskiej i buimistrz.

* A r t y k u ł y  ( i r j g i n  m i e o z c z u c e  s i ę  »v cznso p i s im nc l i  
l u k .  | iul »kicl i  :

W M edycym 0 Nr. 39: H e r i n g a :  N iezw ykły przypaJek
zwężenia krtaui wywołany przedziurawieniem struny głosowej: 
R ządek  o w S k i e g o :  Epidemija zapalenia osłon mózgo-rdzeniowyeh 
w m. Proszowicach.

Sprostowanie, w  N rze 39, str. 460. w szpalcie 2giej’ 
wiersz 13 od góry zamiast: uderzenie ma być o d u r z e n i e .  — 
Str. 461, w szpalcie lszej, wiersz 3 od góry zamiast przesusze
nie ma być p r z e s ą c z e n i e .

Redaktor odpow iedzia lny : Prof. Dr L. Blumenstok.

W Administracji Przeglądu Lekarskiego
nabyć można odbitek z rozprawy prof. Dra Rydla  

drukowanej w Przeglądzie Lekarskim

0 wykrywaniu symulacyi ślepoty 
i niedowidzenia.
. Cena z przesyłką * 0  e t .

J L »  ŻELAZO BRAVAIS 1
, Przyjęte we (DIALYZOWANE ŻELAZO BRAYAIS) Zalecane przez S
, jJ r& L /  wszystkich szpitalach. Przeciw wszystkich lekarzy. •
* N IE D O K R W IST O ŚC I, BLAD A CZCE, B E Z SIL N O Ś C I, O S Ł A B IE N IU , '
' BIAŁYM  U PŁ A W O M , E T C . '

Ż elazo B ravai« (płyn żelazny w krop lach  sk oncen tro - '
1 > J edyny sródek całkow icie wolny od w szelkich i

kw asów , bez sm aku i bez woni, n ie^nraw ia jący  ani z a -  <
£ ^  I tw ardzen, an i rozw olnień , zapaleń  łub o s łab ień ż o łą d k a ; 4
' jed yn y  który zębów n ie  czerni. — Najbardziej ekonom iczny ze śródkow  te- <
| karskich żełazistych, jeden bowiem flakon starczy na cały miesiąc. <

f Skład  główny  w P aryżu  : U lic a  L a fa y e tte ,  13 (w pobliżu W . Opery) i we  <
’ w szystkich  aptekach. — W e Lwowie, w aptekach PP. Mikolascha i Krzyża- <
| nowskiego. — W  Krakowie, w aptekach PP. Trauczyńskiego i Redyka. — i 

W Czerń i owcach, w aptece P. Golichowskiego. — W  W arszawie, w aptece <
P. D-ra Heinricha i w składzie materyłów aptecznych P. Mrozowskiego. 4

w
$

f“)
*0

co
f*0
CO
a s

ASTMY
Duszność, chrypka, katary za

dawnione i wszelkie cierpienia ka
nałów oddechowych ustępują po 
użyciu Rnrek antiastmatycznych 
p. Levassenra. 23. rue de la Mon- 
uaie w Paryżu.

W K rakow ie w ap tekach  PP.
> < ^ > ś *■

^  ^  3

NEWRALGIE |
wszelkie cierpi“uia nerwowe ka- ^  
żdej chwili ustępują po użyciu pi- 00 
gułek annnewralgijnych Dra CRO- ^  
NłER Skład w P a r y ż u  w aptece 
p. Levasseur, rue de la Monnaie 23. ^  
Trauczyńskiego i ltedyka. |)

użycie E L I \ I R U  D r a  G E K D K IN , b. Professora m ed\cvny  
zaszczyconego pierwszą nagrodą na w ielkim konkursie 4830 r.
niechybnie się leczą złe trawienia i słabość żołądka : rozstroje

klszho-żołądkowe, wzdęcia, gorączki i rznięcia iołądkowe, tudzież zatwar
dzenia  E lixir ten w dziesięćkroć wyższy od Pepsyny, przygotowywanym  jest 
przezemnie ze wszelką możebną staranonśoią. Chorym, dotkniętym  jednocześnie 
biedaczką, upuśłedzanem trawieniem  i w ycieńaen iem  ze sił, Dr Gcndrin 
zaleca swój C u x i r  zeiazisty, który lekarzom pozwalał osiągnąć zawsze naj- 
pożądańsze skulk W  aptekach żądać należy tego lekarstw a, chcąc je  mieć 
rzetelnem pod tj  tułom ErutttR Dra Gend'-m przygotowany przez LE-
MAIRE A aptekarza w  Paryżu, 14 rue de Grammont. i wym agać zarazem 
imienia mego na każdym flakonie

Skład głów ny : w aptece przy ulicy Grammont, 14, w  Paryżu. — We Lwo
wie  w aptece p K u z y ż a .n o w s k ie g o , obok Brygidek, — w Krakowie , w  apte
kach pp. T r a u c z y ń s k ie o o  i R e d y k a ; — w Poznaniu, u Dra M a n k ie w ic z a  i we 
w szystkich znaczniejszych aptekach.

W ADMINISTRACYI 
P r z e g l ą d u  L e k a r s k i e g o

nabyć można odbitek z w ykładu

• Protomedyka Dra B - e s - a d e c k i e g o
Sprawozdanie o przebiegu dżumy w G uberni 

Astrachańskiej w zimie 1878,9.
Cena 25 cent \ a l e ż y t o ś ć  można nade  

siać  markami pocztoweini.

K s ią ż k i  lekarskie oraz instrum enta 

chirurgiczne i położnicze po pewnym 

zmarłym lekarzu są do pozbycia. 

Wiadomości udziela I>r. M ars  
asystent kliniki położniczej. (Kraków, 

W esoła N r. 47).

^N akladem T ow arzyatW u leKaiekiego krakow skiego. 

\
U d rukarn i U niw ersy te tu  Ja g ie ii. pod zarządem  Ig n  łs te ld a .


