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P r z e g l ą d  l i e k a r s k i .  organ Towarzystw  
lekarsk'ch krakowskisgo i galicyjskiego, rozpoczyna 
w dniu I Stycznia 1892 r o k  t r z y d z i e s t y  p i e r w s z y  
swego istnienia i wychodzić będzie w tym samym co 
teraz formacie w objętość I 1/*  arkusza na tydzień, 
jak n a j r e g u l a r n i e j .

Wszystkie prace umieszczane w Przeglądzie  
Lekarskim , tak oryginalne jakoteź nieoryginalne, są 
płatnemi.

Autorowie, życzący sob e otrzymać odbitki osobne 
z prac sw ych, zeuhcą na rękopismie oznaczyć ich 
ilość; życzeniom bowiem później objawianym zadość 
czynić niemożemy.

Zwracamy zarazem przy tćj sposobności uwagę szano 
wnych Członków korespondentów Towarzystwa Lekarskiego 
krakowskiego, iż według obowiązującego statutu winni Prze
gląd Lekarski abonować bezpośrednio w Administracyi.

I. Z  za k ła d u  chem ii  le k a rs k ie j  prof. S topuzańskiego.

0 przyczynach wywołujących zmiany w konsystencji
moczu.

Podat

Dr. Jan Opieński ,
asys ten t zakładu.

Konsystencyja moczu zwykłego jes t  kroplisto - płynną, 
jak  zwykłćj wody. Spóiność fizyczna drobin tej cieczy w nie
których razach zwiększa się, jednak stopnia tój spójności 
z przyczy ny braku odpowiedniej metody ściślej oznaczyć nie 
możemy. Wprawdzie w ostatnich czasach są usiłowania w tym 
kierunku jak  stalagmometer i capillimeter Traubego, użyte 
dla oznaczania fuzlu1), zastosowania ich jednak do innego

*) Fresenius.  Z tschrft f. analyt Client. 27, V, 655.

przedmiotu, w szczególności do moczu dotąd nie wprowa 
dzono. Zwiększoną kousystencyję moczu oznaczamy w przy
bliżeniu przez porównan.e cieklości moczu z inuemi cieczami 
rnnićj płynnemi —  tak też określamy ją  jako gumowato lub 
śluzowato ciągliwą, w których to razach przy odlewaniu z j e 
dnego naczynia do drugiego spadają krople mniej lub wię- 
cćj trzymające się lub też cala ciecz ciągnie się w formie 
nitek, jak  to bywa w niektórych cieczach z torbielaków, za 
wierających metalbuminę. W tak silny sposób zwiększoną 
konsysteucyję, jak  to dopiero nadmieniłem, nader rzadko 
w moczu napotykamy. Przy niniejszein badaniu przyczyny 
zwiększonćj konsystencyi moczu nie mam na myśli śluzowa
tych mas, które niekiedy w moczu się wydzielają lub też 
tego rodzaju osadów, jak  one przy długotrwałym nieżycie 
pęcherza, jako silnie ciągliwe ropiaste masy, do ścian na- 
czj nia przyczepione i trudno od tegoż się oddzielające, wy
stępują, w których to razach oddz.elona ciecz moczu albo 
posiada kunsystencyję zwykłćj wody lub też jes t  w tym 
kierunku również zmienioną. Badanie moje dotyczy wyłącz
nie takich moczów, w których nietylko co dopiero nadmie
nione przyczyny zwiększonćj spójności cieczy wykluczono 
lecz nawet i inne dotąd znane przyczyny, jak  to bywa przy 
chyluryi, przy domieszcze tłuszczów w ogóle, znacznie zwię
kszonćj ilości śluzu, lub też w ostatnich czasach domuiemy- 
wanćj obecności t. zw. gumy zwierzęećj, w ykazać się nie 
dały. To też mocz, którego własności bliżej mam zamiar 
opisać, badany był głównie w kierunku obecności śluzu 
a właściwie głównego tegoż składnika t. j. mucyny, jakotez 
gumy zwierzęcej w sposób poniżćj dokładniej określony.

Przedmiotem mego badania był mocz: barwy winowo- 
żóltćj, oddziaływania kwaśnego, które niekiedy w krótkim 
czasie zmieniało się w oddziaływanie alkaliczne, ciężar ga 
tunkowy wahał się między 1,007 a  1,018. Mocz ten zawie
rał białko w Pościacb od 0,009 do 0,025%. Składniki p ra 
widłowe były w ilościach zwykłych a t. zw. składników nie
prawidłowych moczu, oprócz wyż nadmienionego białka, nie 
napotkałem; natomiast uderzającą była zwiększona konsy-
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stencyju cieczy moczu t. j. znacznie zwiększona spójność 
trzymającychsię drobin tej cieczy podczas przelewania z jed 
nego naczynia do drugiego, tworząc nawet niekiedy ciągnące 
połyskujące nitki, mimo braku osadu w większćj ilości jako 
też znaezniejszćj ilości śluzu i ciałek ropy. Chory ten K. 
znajdujący się na oddziale szpit. prymaryjusza doc. Dra Za- 
rewicza, według dyjaguozy postawiouój na oddzielę, cier
piał przerost gruczołu krokowego z następowem zapaleniem 
uieżytowem pęcherza. Gdy mocz tego chorego głównie z przy
czyny swój konsystencyi, a to w obec wyż nadmienionych 
własności, moję uwagę do bliższego badania przyczyny tej 
spójności zwrócił, wykazało się następnie za łaskawem przy
zwoleniem i dzięki uprzejmości Wgo p. Prym aryjusza od
działu, ze mocz badany wykazuje ową śluzowo ciągnącą 
konsystencyję nawet po wypuszczeniu kateterem z^pęcherza, 
a to przy braku osadu, któryby tę zmianę mógł wywołać. 
Przez wypuszczenie moczu kateterem usunięto zarazem mo
żność wpływu treści gruczołu krokowego i pęcherzyków na
siennych na tak zmienioną konstystencyję, przyczem zauw a
żano, że niekiudy mocz świeżo wydzielony, zwykłej kropli- 
sto płynnej konsystencyi, przy odstaniu zmienił ją  w końcu 
w śłuzowo-ciągliwą.

Badanie celem w ykazania przyczyny tej wTzmożonćj 
konsystencyi, podjąłem głównie w kierunku mucyny, metal- 
buminy i gumy zwierzęcej. Gdy przy badaniu strątu otrzy
manego wyskokiem, obecność metalbuminy została wyklu
czoną, gdy z drugiej strony wynik badania w kierunku gumy 
zwierzęcej był Ujemny, przedsięwziąłem badanie celem udo
wodnienia mucyny. Dla wydzielenia jej z moczu użyłem 
alkoholu 90°/o, zakwaszonego kwasem octowym. Kwas octo
wy bowiem sam przez się nie strąca mucyny z rozczynu 
przy obecności soli obojętnych, jak  u. p. soli kuchennej, jak  
to ma miejsce w moczu. Po dodan.u podwójnej objętości 
powyższego odczynnika otrzymałem strat biały, częścią g a 
laretowato włóknisty, częścią gmbo płatkowy, który prawie 
w całości rozpuścił się w rozety nie węglanu sodowego J 700 
a z rozczynu tegoż kwasem octowym, w nadmiarze dodanym 
został wydzielony w sposób charaktery styczny dla mucyny, 
t. j. jako strąt włóknisto galaretowaty w całości prawie 
pręcikiem szklanym z naczynia wydobyć się dający. Po 
obmyciu alkoholem i eterem przedstawia się jako  masa po 
pielato biała, rozpuszczalna bardzo trudno w wodzie, trudno 
w 5%  rozczynie soli kuchennej, w wodzie z dodatkiem wę
glanu sodowego łatwo rozpuszczalna, dojąca się strącić z tegoż 
rozczynu kwasem octowym, taniną, kwasem wolframofosfo- 
rowym, dająca nadto inne oddziaływania istot białek, jak 
próbę biuretową i różowo zabarwiony osad po zagotowaniu 
z odczynnikiem Miliona. Przy gotowamu z kwasem cliloro- 
wodowym lub siarkowym wytwarza się ciało odtlemające 
wodnik miedziowy w rozczynie alkalicznym, co odpow iada 
(według Landwelira) gumie zwierzęcej, ktOra według tegoż 
autora jest  produktem rozkładowym mucyny przy działaniu 
kwasów mineralnych.

Odnośnie do sposobu otrzymania i własności oddzielo
nego ciała, mogłem przypuszczać, że mam do czynienia z cia
łem odpowiadającem mucynie; jedna  tylko własność mucyny 
nie dała się ściśle udowodnić a mianowicie, że strąt otrzy
many wyskokiem po rozpuszczeniu w węglanie sodowym 
1°/ , wydzieleniu następnem kwasem octowym 1 wysu
szeniu trudno bardzo rozpuszczał się w wodzie i w 5°/0 
soli kuchennej, nie dając przytem charakterystycznie ciągli-

wej cieczy Na podstawie dotychczasowego badania stw ier
dzam ty lko , że ciało, mogące sprowadzić wyżej opisaną 
zmianę w konsystencyi moczu, jes t  ciałem do rzędu istot 
białek' należącem ; najwięcej zbliżonem do mucyny.

Gdy jednak mucyna, o którćj wiemy, iż nadaje cieczom 
śluzowo-ciągliwą konsystencyję, z całą ścisłością udowodnić 
się nie dała w niniejszym przypadku, gdy nadto niejasną 
dla mnie było rzeczą, dlaczego mocz nie zawsze tak wzmo
żoną konsystencyję okazywał, dlaczego zwiększona ta spój
ność występowała nieraz dopiero po pewuem odstaniu się 
moczu, skierowałem moje poszukiwania ku mikroorganizmom 
w myśli, że takowe biorą czynny udział w tćj sprawie. — 
W przypuszczeniu tem utwierdziła mnie wzmianka podana 
w miesięczniku Zuelzera o pracy A 1 b e r t o n i e g o l), który 
w podobny sposób zmienioną konsystencyję odnosi do obec
ności gumy zwierzęcej, tworzącój się pod wpływem mikro
organizmów. S c h m i d t - M ii 1 h e i m 2) wykazał, iż pewne 
koki są w stanie wywoływać zmianę konsystencyi mleka 
w tym kierunku, iż ono staje się ciągnącem skutkiem dz.a 
łania tychże kuków na istoty białkowate, w mleku się znaj 
dujące. Do rzędu tego rodzaju spostrzeżeń należą też ogło
szone przez P  a 8 t e u r a 3j badania, uskutecznione nad wi
nem ciągnącem się (vvn fila n t) ,  gdzie przyczyną tego zjawi
ska ma być t. zw. wiskoza, ciało do rzędu gum przez Be- 

. champa zaliczone, wytworzone pod wpływem tak nazwanego 
micrococcus tńscosus.

Należało więc w niniejszym przypadku zbadać, czy 
i jakie mikroorganizmy wywołują tę zmianę konsystencyi. 
Badania moje przeprowadzone w tym kierunku są następu
jące :  najpierw osobne próbki różnych moczów zaprawiłem 
kilkoma kroplami, jużto za pomocą kateteru wydobytego, już 
też wprost oddanego moczu, zwracając uwagę, czy zmiana 
w konsystencyi wystąpi; wynik jednak tego badania był 
ujemny. Obrałem więć m ną drogę, a mianowicie ściśle ba- 
kteryjologiczuą. Mocz wydobyty za pomocą kateru do ste
rylizowanego naczynia w ilościach O l ,  0'25, 0 5  i 1 0  cc 
zmięszałem z żelatyną i w odpowiedni sposób pizyrządziłem 
kultury na płytach. Po kilku dniach rozwinęły się w zwy
kłej ciepłocie pokojowćj, kolonije w dość znacznej ilości 
mniej lub więcej 100 do 150 na 1 cc. moczu. Z pomiędzy 
kilku rodzajów, kolonije większe (dużej główki od szpilki) 
białawo niebieskawe i żółtawe okazały się pod mikroskopem 
złożone z drobniutkich ziarenek, zresztą jednostajnie rozmie
szczonych; po sporządzeniu preparatów zabarwionych o ka
zało się, iż są to krótkie prątk ' częścią z hyaliaowemi osłon 
kami, częścią bez nich; po zaszczepieniu na skośny agar 
rozwinęły się po kilku duiach na tćj pożywce kolonije, tw o
rząc oblite szare naloty, które przy wydobywaniu igłą pla 
tynową w długie nitki się wyciągały, hodowla kłuta na że
latynie przedstawia poniekąd postać gwoździa. Prątk i w mo
wie będące barwią się z pomiędzy barwików anilinowych 
najsilniej za pomocą fuksyny, wymiary ich mikrometryezne 
są :  długość od l -2— 1-5 p, szerokość od 0 4 —0-8 p. Prątki te 
badane w wiszącej kropli nie okazywały ruchów samodziel
nych, lecz tylko molekularne. Natomiast kolonije starsze ze 
skośnego agaru przeszczepione do bulionu, okazują w środku 
jakby spory a po pewnym czasie można zauważyć w kropli 
bulijonu tylko same drobne z.urenka, dość silnie światło

x) O rina filante. R ea l. A ca d . B oiogn. Serie IV i XX. — 
“) U ntersuchungen uber fadenziehende M ilch . A rch iv . ljl iig e r .  
Bd. 27. — 8) B u lle tin  de la Societe chemigue. 1871.
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łamiące, już to oddzielnie stojące, już też w gromadki po- 
skupiane.

Teraz należało się przekonać, czy te prątki w istocie 
zwykłą kousysteneyję kroplisto ciekłą moczu w śluzowo- 
ciągliwą zmieniają. W tym celu zaszczepiłem kdka moczów 
jużto sterylizowanych, już też niesterylizowanych, w rurkach 
probierczych odnośnemi hodowlami agarowemi i żelatynowemi, 
a po kilkodniowym odstaniu w wylęgarni przy 37-5—38° Ch 
zauważyłem, iż: 1) w rurkach sterylizowanych płyn, poprzód 
spójności zwykłej wody, okazywał obecnie konsystencyję 
śluzow-eiągliwą, która jednak  dopiero po kilkogodzinnem 
odstaniu się uwidoczniła; 2) w rurkach niesterylizowanych 
zmiana ta nie wystąpiła- Do doświadczeń tych używałem 
moczów bez białka z większemi lub mniejszeini ilościami 
tegoż, moczu z cukrem, nadto rozczynów białka surowiczego 
sterylizowanego, płynu surowiczego z jamy brzusznój, nadto 
mleka. Wynik nie wszędzie był ten sam. Mleko, mocz 
t. zw. fizyjologiczny, mocz z dużemi ilościami białka, płyn 
surowiczy nie uległy tój zmianie konsystencyi, natomiast 
mocz z małemi ilościami białka, rozczyn białka surowiczego 
rozcieńczony dały wynik dodatni. Ciecze w ten sposób 
zmienione, przy badaniu mikroskopowem wykazują obecność 
krótkich prątków, odpowiadających wyżćj opisanym prątkom 
z kultur agarowych, ciecze nie zmienione zawierają tylko 
liczne koki.

Z badania tego wynika, iż powżej opisany prątek na
daje cieczom, zwłaszcza moczom małe ilości białka zawiera
jącym, po upływie kilku godzin konsystencyję śluzowo cią- 
gliwą.

Pozostaje jeszcze przekonać się, czy ciało w ytw arza
jące się w moczu pod wpływem znalezionych mikroorganiz
mów a wywołujące śluzowo-ciągliwą konsystencyję moczu, 
jest tern samem, które w wyżćj opisany sposób z moczu 
otrzymałem i udowodniłem, jako ciało białkowate własnoś
ciami swemi do mucyny zbliżone.

Badanie cieczy czystemi hodowlami zaszczepionych 
i śluzowato ciągliwych wykazało w stracie wyskoku z kw a
sem octowym obecność ciała, własnościami swemi wyżej opi
sanemu ciałku białkowatemu odpowiadające.

Wśród rozpoczęcia dopiero co nadmienionych badań 
bakteryjologicznych, znalazłem w „Centralblatt Zieglera" 
sprawozdanie z rozprawy włoskićj B r a z z o 1 i J) który po
daje bliżej morfologiją mikroorganizmu dawniej już przez 
M a 1 e r b ę i S a  n n a - S a 1 a r i s opisanego t. zw. gliscro- 
bacterium, wywłującego ciągliwą konsystencyję moczu przez 
wytwarzanie ciała, do rzędu węglowodanów należącego, 
a w szczególności gumy zwierzęećj.

Wynik moich poszukiwań w tym przedmiocie różni się 
dość znacznie od wyników dopiero co przytoczonego wło
skiego badacza. Przedcwszystkiem prątek sam, opisany przez 
Malerbę i innych jako t. zw. gliscrohaderium, jest prawdo
podobnie inny, aniżeli ten, który mnie się udało wykazać; 
mikroorganizm przez nich opisany przedstawia się w hodo
wlach agarowych i żelatynowych, okazując w starszych kul
turach w buli jonie obfitą sporulacyję. Lecz nie tyle ze względu 
na wartości morfologiczne, ile raczćj ze względu swych wła
sności bijologicznyeh, zachodzi między tymi mikroorganizma
mi znaczna różnica. GUscrobactcriam  Malerby wywołując

*) Beiłrag zu  dem Studium  der Morphologie des M ihro- 
organismus des fadenziehenden Urins.

zmianę zwykłćj konsystencyi moczu, wytwarza według wyżej 
wzmiankowanych autorów, ciało z rzędu węglowodanów. P r ą 
tek przezemnie opisany potrzebuje przedewszystkiem do swego 
rozwoju miernych ilości białka surowiczego, a wytwarza 
w moczu ciało do rzędu istot białek należące.

W każdym razie przy powstawaniu tej zmiany fizy
cznej własności moczu czynne są mikroorganizmy, a fakt 
ten tłomaczy nam niejedną poprzód nasuwającą się wątpli
wość. Tłómaczy między innemi względną rzadkość tćj zm ia
ny w moczu, gdyż nie w każdym moczu i nie w każdój 
cieczy znajduje prątek warunki odpowiednie dla swego roz
woju. Spostrzeżenie, iż w moczach niesterylizowanych p rą 
tek się nie rozwija, za czem idzie i brak ciągliwej konsy
stencyi, dowodzi, iż prątek w walce o byt z innemi mikro
organizmami ginie i wegetacyja jego ustaje. Że mocz chwi
lami okazuje konsystencyję cickło-kroplistą, wyjaśnia się 
tern, że pewne mikroorganizmy w ogóle potrzebują dłuższego 
lub krótszego czasu do swego rozwoju na danem podłożu.

Fakt, że w moczach, nie zawierających b ia łka , nie 
zauważyłem konsystencyi śluzowo-ciągliwćj po zaszczepieniu 
hodowli tegoż prątka, która to zmiana jest jednym z najwy
bitniejszych jego objawów życiowych, zdaje się potwierdzać 
to przypuszczenie, iż prątki wśród swego rozwoju w ytw a
rzają przy pomocy białka, w podłożu zawartego, ciało wła
snościami swemi do mucyny zbliżone, wywołując tern samem 
zmianę moczu, którą powyżćj jako śluzowato-ciągliwą opi
sałem.

II. Wątpliwości w orzeczeniach sądowo-lekarskich.
Podał

Dr. Józef Kadyi w Jaśle.

Dla lekarzy sądowych są z pewnością nadzwyczaj zaj
mujące te przypadki z kazuistyki sądowo lekarskiej, które 
z powodu większych lub mniejszych trudności, jakie  się na 
etręczają pierwszym znawcom, dostały się do orzeczenia W y 
działowi lekarskiemu, a które póżnićj ogłaszane w naszym 
„Przeglądzie"* dają sposobność do u s tanow ien ia  się nad nie
jedną kwestyją wątpliwą i mogą częstokroć stać się w ska
zówką, jak  w danym razie orzekać należy. Jednakowoż 
trafiają się także przypadki powszednie, proste, a mimo tego, 
jak  z doświadczenia wiem, nie zawsze istnieje zgodność zdań 
lekarzy znawców; i te to przypadki wymagają tern bardzićj 
omówienia, a w następstwie pewnego porozumienia się, i że 
tak powiem, unormowania w orzeczeniach, aby nie stawały 
się zbyt często powodem sprzeczności zdań i to w dodatku 
tam, gdzie z natury rzeczy i jasności sprawy sąd słusznie 
spodziewać się może, że zdania znawców powinny być zgo
dne. Sprzeczność taka nietylko że utrudnia postępowanie 
sądowe i ztąd niechętnie przez sędziów jest widzianą, ale 
nadto zdolna jest u kolegi drażliwszego wzbudzić, lubo nie
słusznie, podejrzenie, iż drugi pragnie go z umysłu „kom
promitować", skoro tylko odmiennego jest zdania. Rośnie 
więc niechęć choć bez posiewu, a kwestyją sporna sporna, 
zostaje. Aby złemu zaradzić i doiść do należytego pojmowa
nia rzeczy, pragnę poruszyć pewne wątpliwości z dziedziny 
sądowo-lekarskićj w nadziei, że albo drugich przekonać po
trafię, albo sam usłyszę zdanie, które zmieni moje zapatry
wania.

Zdarzają się oględziny poszkodowanego, którego spraw
ca dusił ręką  za gardło. Po takim zamachu pozostają ślady 
zdrapania na szyi, które prócz swego charakterystycznego 
umiejscowienia i jakości wcale zresztą niewinnie i drobiaz
gowo wyglądają. W takich przypadkach orzekam, że uszko
dzenie ciała jest wprawdzie samo przez się lekkie, lecz że 
uważać je  muszę za ciężkie z tego powodu, że zostało za
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dane takiem narzędziem i w taki sposób, z jakim zazwyczaj 
połączone jest niebezpieczeństwo dla życia. Zdarzyło się, 
że kolega, który w tym przypadku orzekał, twierdził s ta
nowczo, że uszkodzenie to jest lekkie, a  to dlatego, że ręka 
sprawcy nie jest żadnem narzędziem, a powtóre, że nie jest 
wiadomem, iżby ciężkie objawy duszenia u poszkodowanego 
rzeczywiście wystąpiły. Sądzę, że wszystko, czem się spraw
ca do wykonania nieprzyjaznego działania posługuje, nazwać 
trzeba narzędziem. T ak  jak  lada kij lub czerep w znacze
nia sądowo lekarskiem jest narzędziem, tak samo jest niem 
i ręka sprawcy, jeżeli nią zadaje jakiekolwiek uszkodzenie 
ciała. Nie wątpię, że ten sam kolega, który w niniejszym 
przypadku ręce nazwy tćj odmówił, niejednokrotnie siniec 
pięścią zadany uważał iako pochodzący od uderzenia tępem 
n a r z ę d z i e m. Zresztą w tćj kwestyi oprzeć się mogę 
na zdaniu prof. Hofmanna, który w ustępie swego dzieła, 
traktującem o narzędziach, wyraźnie powiada: „Die W trk-  
zeuge, die hiehei in Anwendung ł'commen, sind ungcmein diffe- 
rcntrr N atur. E s  gehóren hieher ausser den Extrenittdtcn des 
M';nschcn ttc .a. Inna rzecz, czy do przypuszczenia kwalifi- 
kacyi z §. 155 lit. a) potrzeba, iżby ciężkie objawy duszenia 
rzeczywiście istniały. Mojem zdaniem już samo brzmienie 
tego paragrafu naprowadza wyraźnie na myśl, że do tego 
nie wymaga się wcale, aby poszkodowany cokolwiek cięż
kiego odcieiyiał, bo kwaliiikacyja rzeczona ma zastosowanie 
nawet wtedy, gdy uszkodzenie było samo przez się l e k k i e ,  
a rozchodzi się tu tylko o wykazanie, iż w danym razie 
poszkodowany łatwo mógł był życiem przypłacić. Że d u 
szenie ręką za gardło jest w wysokim stopniu dla życia nie
bezpieczne, dowodzi tego już sama kazuistyka sądowolekar- 
ska, która nastręcza od czasu do czasu sposobność sekcyjo- 
nowania osób w ten sposób uduszonych. Prócz tego zau
ważyć muszę, że nie możemy dopiero wtedy wierzyć w nie
bezpieczeństwo dla życia, gdy już nad ofiarą zawiśnie cała 
groza śmierci, t. j. gdy osoba duszona okazuje sinicę, brak 
oddechu* bezprzytomność; przeciwn'e, niebezpieczeństwo dla 
życia rozpoczyna się z chwilą uchwycenia ofiary za gardło. 
Że tak jest, dowodzą znowu zapatrywania prof. Hofmanna, 
który p is z e : „ . . . die Frage, ob schon ein einmaliges Z u  
fassen an den Hals eincs In J iiid u n m s, rcsp, ein plótzliches 
aber voriibergehendes ZusammendrucJcen des KeM/copfs den 
Tod bewirlcen konne, is t bereits durch (Jasper ren tilirt und da- 
hin beantwortet toorden. dass ein solcher Ilergang zw ar mo- 
glich aber nicht wahrscheinlich sei. Gegenwiirtig m ussen icir 
m it RucJcsicht a u f  die erwahnten experimenfellen Beobachtun- 
gen die schon von Casper zugestandene Jtoglichkeit noch mehr 
zuyebenA  Hofniann, wypowiadając to zdanie, opiera się na 
doświadczeniu, że nieraz śmierć z zagardlenia nastąpić może 
nagle z powodu porażenia nerwów przez ucisk jednorazowo 
w yw arty ; to znaczy, że śmierć nastać może nawet wtedy, 
gdy sprawca wcale wytrwałym w swem przedsięwzięciu nie 
jest  i wcale nie usiłuje konsekwenfuie i systematycznie du
sić swćj ofiary aż do ostatniego jej tchnienia.

W ynika z tego, że k a ż d e  duszenie ręką za gardło 
uważać musimy za ciężkie uszkodzenie ciała z tego powodu, 
że zostało zadane takiem narzędziem i w taki sposób, z j a 
kim zazwyczaj połączone jest niebezpieczeństwo dla życia, 
że więc §. 155 lit. a |  powinien tu mieć zastosowanie z a w s z e  
i bez względu na skutki, jakie  duszenie w danym razie wy 
wołało, a więc nawet wtedy, gdy wcale jeszcze nie w ystą
piły ciężkie objawy, dowodzące tak doniosłych zaburzeń 
w organiźmie, wywołanych brakiem dowozu powietrza atmos
ferycznego do płuc. Wyraźnie zwracam uwagę na to, że 
do przypuszczenia kwalifikacyi z §, 155 lit. a) wcale nie po
trzeba dowodu, że w danym przypadku poszkodowany r z e 
c z y w i ś c i e  w niebezpieczeństwie życia się znajdował; 
wszakże ewentualność ta jest osobno przewidzianą i skwa 
lifikowaną w tymże samym paragrafie wprawdzie, ale pod 
lit. e). W paragrafie zaś 155 łit. a) rozchodzi się tylko 
o przekonanie, czy poszkodowany znajdował się w takich 
warunkach, które z a z w y c z a j  życiu zagrażają, chociaż 
nawet życiu nie zagrażały w danym razie. Uwagę tę uczy 
nić uważałem za stosowne z tego względu, że, ja k  wyźój

powiedziałem, w pewnem orzeczeniu, które czytać mi się 
zdarzyło, znawca prócz innych powodów także i dlatego nie 
uważał duszenia ręką  za gardło za uszkodzenie ciała ciężkie 
z §. 155 lit. a) *), ponieważ nie było wiadomem, izby cięż
kie objawy duszenia wystąpiły u poszkodowanego.

Zachodzi obecnie pytanie, jak  orzekać należy w p rzy 
padku, w którym prócz faktu duszen.a ręką za gardło w y 
każe się także dowodnie, że poszkodowany zesiniał, char
czał, utracił przytomność i t. d. W takim razie objawy te 
mojem zdaniem należy osobno kwa'itikować i to albo jako 
same przez się ciężkie (§. 152 końcowy ustęp), albo też 
jako objawy, które wprost życiu zagrażały (§. 155 lit. e). 
Ponieważ z opowiadania i anamnezy trudno na pewno wy
wnioskować, że objawy rzeczone były do tego stopnia gro
źne, że wprost już życiu zagrażały, ponieważ takiego prze
konania dosadnego mógłby tylko lekarz jako naoczny świa
dek w danym razie nabrać, więc lepićj już me podnosić tych 
ohjawów do ważności §. 156 lit. e), ale tylko uznać je za 
ciężkie z paragrafu 152. I w tym także względzie trafiłem 
na przeciwne zdanie drugiego kolegi znawcy, który przy 
rozprawie sądowćj oświadczył, że c.ężkość rzeczonych obja
wów subsumuje jednocześnie w kwalifikacyi z §. 155 lit. a). 
Kontrawersa ztąd wynikła została doraźnie wyrównaną w ten 
sposób, że ja  od mego zdania odstąpiłem z uwagi, iż przy 
rozprawie nie został ponad wszelką wątpliwość stwierdzony 
fakt, iżby poszkodowany został przez świadków znaleziony 
zsiniały i bezprzytomny tak, że go trudno docucić się było 
można.

W końcu poruszyć pragnę jeszcze jeden szkopuł, na 
który w praktyce sądowo-lekarskiej trafiłem. Złożyłem w są 
dzie orzeczenie, że „uszkodzenie jest wprawdzie samo przez 
się lekkie, ale że uważać je muszę za ciężkie z tego po 
wodu, że zostało zadane takiem narzędziem i t. d .“ Kulega, 
który w tym przypadku razem ze mną miał orzekać, zga
dzał się wprawdzie ze mną co do treści, jednakowoż nie 
chciał się pisać na stylizacyję, która jego zdaniem ma brzmieć 
nielogicznie, bo skoro uszkodzenie jest lekkie, to już go nie 
można uważać za ciężkie. Kolega ten proponował, aby w sty- 
lizacyi tego orzeczenia opuścić zdanie ze słowem „ciężkie" 
i napisać: „uszkodzenie jest lekkie, jednakowoż zostało za
dane takiem narzędziem i t. d .“2) Mnie się stylizacyja mo
jego orzeczenia nie wydaje nielogiczną, wszak i w potocznej 
mowie równie łatwo powiedzieć i pejąć zdanie, iak np. szkoda 
jest wprawdzie sama przez się małą, ale uważać ją  muszę 
za wielką ze względu, że to była np. cenna pamiątka. T ak  
tu, jak  i tam słowa lekkie, ciężkie —  mała, wielka, nie stoją 
z sobą w sprzeczności Stylizacyi takićj, iak moja, domaga 
się zresztą sam kodeks, skoro do c i ę ż k i c h  uszkodzeń 
policzą uszkodzenia wprawdzie same przez się l e k k i e ,  
które jednakże mają pewne bliżej określone cechy. Domaga 
się tego również ustawa o postępowaniu karnem, bo żąda, 
aby znawca wyraźnie podał, czy uszkodzenie ciała jest lek
kie, czy ciężkie. Tymczasem stynzacyja orzeczenia taka, 
ja k ą  chciał mój kolega oponent, zadosyć temu nie czyni, bo 
uszkodzenia nie nazywa ciężkiem, mimo, że sprawca bez 
sprzecznie o zbrodnię ciężkiego uszkodzenia ciała oskarżo
nym być musi, skoro raz przytoczone są wymogi paragrafu 
155 lit. a). Jeżeli za argument owćj stylizacyi, na którą 
zgodzić się nie inogę, ma posłużyć to, że sędzia sam bez 
naszćj wyraźnój wzmianki zrozumie, iż sprawca dopuścił się 
ciężkiego uszkodzenia ciała i o taką zbrodnię obwuionego 
oskarży, wówczas znaczyłoby posądzać sędziego o ten sam

ł ) Jeżeli tak często paragrafy  ustawy karnej cytuję, to 
czynię to jedy n ie  dla krótszego w \ B ł o w ;eni a  zdania , paragrafem 
pewnym objętego —  jednakow oż bynajmniej nie w przekonaniu, 
iżby lekarzowi sądowemu w orzeczeniach paragrafy  cytować n a 
leżało. — ") Przyznajemy, że i mybyśmy woleli stylizacyję p ropono
w aną przez kolegę oponenta, a to tem bardziej, że p raw odawca 
w §. 155 a) nie nazywa uszkodzenia takiego ciężkiem, lecz 
wyznacza karę  wyższą aniżeli za uszkodzenie ciężkie proste , m a
ją c  wyłącznie na oku z a m i a r  sprowadzenia  cięższego n a s tęp 
stwa bez względu, czy to następstwo rzeczywiście nastąpiło . Iicd.
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błąd logiki, jakiego znawca dopuścić się nie chce. Prócz tego 
w dalszej konsekwencyi należałoby chyba zawsze pomijać 
nazwę uszkodzenia: lekkie, ciężkie, a tylko podać, że n. p. 
dane uszkodzenie pociąga za sobą niezdolność do pracy, 
przynajmnićj 20 dni trwającą, lub że wywołało utratę ręki 
i t. p., a niechaj potem sędzia sam uszkodzeniu nazwę na
daje: ciężkie czy lekkie. W gruncie rzeczy mogłoby i tak 
być —  na to jednak nie pozwala nam ustawa o postępowa
niu karnem.

Znudziłem swojemi wywodami może niejednego, który 
nie odczuł, jak  dotkliwemi są sprzeczności zdań w podobnych 
razach. Z drngićj jednak strony inoże mi się uda w ten spo
sób sprowadzić jednomyślne pojmowanie codziennych przypad
ków sądowo-lekarskich, a zdanie wypowiadam tern śmielej, że 
nawet krytyka w tym względzie nie może być dotkliwą, bo 
nie dotyczy wcale fachowości ściśle lekarskiej, lecz odnosi 
się raczej jedynie do sposobu, w jaki nauka lekarska do pa
ragrafu naginaną i zastósowaną być musi.

III. Oceny i sprawozdania.

Patologija. 
W .  M e i s t e r  (K ijów ):  0 reg en era cy i  w ą tro b y  po odcięciu  

ca łych  jej p łatów  i o udzia le  tego gruczo łu  w w y tw a rza n iu  
m oczn ika.

Możliwość regeneracyi nabłonków gruczołowych w roz
maitych sprawach patologicznych jest obecnie faktem dowie
dzionym i znanym. Nie przypuszczano jednakże, ażeby zdol
ność odradzania się tych elementów sięgała tak daleko, jak 
to przedstawiają wyniki pracy Ponficka ( Virch. Arclt. CXVIII), 
który przekonał się na królikach, iż odcięcie połowy, a na 
wet 7, części wątroby nietylko nie grozi bezpośrednio ży
ciu tych zwierząt, lecz nawet część pozostała odradza się 
w krótkim stosunkowo przeciągu czasu (30—40 dni) do pier
wotnej objętości organu.

Autor, sprawdzając doświadczenie Ponficka w pracowni 
prof. Podwysockiego, zwrócił jednocześnie uwagę na to, o ile 
zmienia się przemiana azotowa w organizmie po wycięciu 
większej części tkanki wątrobowćj i jakie są wahania w wy
twarzaniu się mocznika. Wyniki otrzymane przez autora są 
następujące:

* T kanka wątroby posiada olbrzymią zdolność regene
racyjną, nietylko u królików, lecz i u psów i szczurów; 
przy odpowiednićj wprawie operacyjnej można wycinać bez
karnie nietylko 7, lecz więcćj niż a/# całej wątroby.

Już po upływie 36 dni po wycięciu 74 gruczołu pozo
stała tkanka regeneruje się tak, że nowoutworzona tkanka wagą 
swą dorównywa wadze normalnej wątroby. Odradzanie się 
w tak ogromnym zakresie następuje dzięki zarówno hyper- 
trofii, jak  i głównie hyperplazyi komórek wątrobowych; za
równo udział przyjmują elementy przewodów żółciowych i na
czyń krwionośnych. Ogólna ilość azotu w moczu po takiem 
wycięciu zmniejsza się, lecz nierównomiernie ze zmniejsza
niem się ilości mocznika tak, że stosunek azotu mocznika 
do azotu ogólnego w moczu jest mniejszy, niz normalnie; 
przeciwnie zaś zwiększa się ilość.

Im więcćj wytniemy tkanki wątrobowćj, tern wyraźniej
szy ubytek mocznika, przy zupełnem zas wyjęciu wątroby 
ilość jego zmniejsza się ogromnie. Dopiero w późniejszych 
okresach po operacyi zaczyna się przyrost ilości mocznika, 
który stopniowo dojść może do normy. (W raeZ  1891. Nr. 41).

K ryński.
Tera pija. 

Prof. S o m m e r b r o d t  (W rocław ): D alsze  u w a g i  o le c z e 
niu g ru ź l ic y  kreozotem .

W r. 1887 polecił S. pierwszy kreozot przeciw począt
kującej gruźlicy płuc. Jako  dawkę polecał wtedy Vs Sr- n:l 
dzień. W lutym r. 1891 wystąpił z artykułem nowym, w któ 
rym opierając się na świeżem doświadczeniu, poleca dawkę 
2 gr. dziennie, zapewniając, że dawkę taką chorzy bardzo 
dobrze znoszą i że wyleczył nia gruźlicę już w drugim okre
sie będącą. Autora nie zrażają negatywne wyniki, jakie  
doświadczając z kreozotem na psach otrzymano i woła razem
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z Kirchhoffem, że jeżeli teoryja z p raktyką się nie zgadzają, 
to zawsze praktyka ma racyję. Na podstawie licznie przy
toczonej kazuistyki, dochodzi autor do tego wniosku, że im 
więcćj się kreozotu podaje, tern lepiej. Lekarze nie powinni 
się zrażać tern iż farmakopeja austryjacka jako dawkę m a
ksymalną dla kreozotu oznacza 0-1 (>. Zacząwszy od 1 0  pro  
die można u ludzi dorosłych śmiało dojść do 4'00. S. podaje 
lek w kapsułkach a 0 10 wraz z tranem albo formułkę IIop- 
manna (kreosoti TO, Trae. gentianae 2  00) 5 kroplami w ciągu 
dnia. Autor nie uważał także złego wpływu na żołądek, 
chorzy przyzwyczajają się łatwo i nie tylko że nie tracą 
apetytu ale nawet zyskują go. (B e r i Id. W schrft, Nr. 43, 
1891). D r. M cnddsburg .

C h i r a r g i j a .  
K. S z u l c :  Z w ic h n ie n ie  kości go len iow ej ku ty ło w i .

Pomiędzy nader rzadko w ogóle zdarzającemi się zwi- 
chnieniami w stawie kolanowym (według Krbnleina wynoszą 
one zaledwo 1 °/0 ogólnej liczby zwiehnień) luxatio tibiae 
ku tyłowi stanowi zjawisko wyjątkowe. Pitha w podręcz
niku swoim powiada, że nigdy zwiehuienia takiego nie w i
dział, chociaż może się ono wydarzać. To też każdy tego 
rodzaju przypadek zasługuje na uwagę. Autor zwichnienie 
takie, nader ciekawe ze względu na mechanizm powstania 
i zmiany anatomiczne, obserwował w szpitalu wojskowym 
v,r Brześciu litewskim u żołnierza, któremu spadł z tyłu na 
podudzie zgięte w kolanie, olbrzymi wór z wełną, p rzygnia
tając je do ziemi. Wskutek tego powstać mogło zwichnienie 
tylko ku przodowi, lecz chory szaipiąc nogę, aby wyciągnąć 
ją  z pod ciężaru, musiał porozrywać znaczną część aparatu 
wdęzowego w kolanie, a nie mogąc nogi uwolnić, upadł po 
darem nem szamotaniu się na ziemię; wskutek tego ostatecz
nego upadku pierwotne zwichnienie ku przodowi przejść mu
siało w tylne i w tćj pozycyi zastał go przywołany lekarz. 
W ten tylko sposób wytłumaczyć można mechanizm powsta 
nia zwiehuienia ku tyłowi w takich warunkach.

W danym przypadku zaszła potrzeba amputacyi poni
żej uda. Przy badaniu anatomicznem preparatu okazało się 
zupełne zniszczenie stawu: wszystkie więzy zewnętrzne, z w y
jątkiem ligamentwn patellare, torebka stawowa, lig. crucicita 
poprzerywane; przyczepy wszystkich mięśni zginających oder
wane od goleni; tęniea i żyła kolanowa pęknięte poprzecz
nie, nerw kniszowy wisiał na kilku cienkich pasmach. Cała 
jama stawu zarówno jak i mięśnie i skóra uda i podudzia 
nasiąknięte krwią. („W racz“, Ńr. 41 1891.) K ryń sk i. 

(jrinekologija.
K e p p l e r :  N o w a  metoda k ran io tom ii  za  pomocą  

ryn ienkow atego  d łu tk a  Hohlm eisse l) .
Autor nowej metody i kilku nowych narzędzi potępia 

na wstępie w czambuł wszystkie metody kraniotomii i na
rzędzi do tej operacyi używane. Do wykonania zabiegu za 
pomocą nożyc pcrforacyjnych potrzeba zdaniem autora dużej 
i dobrćj a s y s ty ; nożyce nawet w ręku wytrawnego operatora 
mogą łatwo po twardem sklepieniu kostnem czaszki ześliznąć 
się i skaleczyć m atkę; nożyce wkłute w szew, ciemię czy 
kość zadają ranę zbyt małą, przez którą z trudnością wcho 
dzi narzędzie przeznaczone do zmiażdżenia m ózgu; wskutek 
tego ten ak t operacyi odbywa się niedokładnie, rdzeń prze
dłużony nie zostaje zmiażdżony i dziecko, które się dla do
bra matki poświęciło, oddecha. Pomimo tych wybitnych wad 
nożyce, zdaniem autora, stoją przecież wyżćj od trepanu. 
Wszystko, co może przytoczyć przeciw tej metodzie, zebrał 
autor z niesłychaną skrzętnością: narzędzie jest za drogie, 
nie jest aseptyczne. robi otwór w czaszce za mały itd. Me
toda sama wymaga pomocy trzech fachowych osób, nie li
cząc niefachowych, którzy trzymają nogi. Metoda ta nie jest 
(wszystko zdaniem autora) pozbawiona niebezpieczeństwa dla 
matki, w którćj kość krzyżową może sic narzędzie zabłąkać. 
Na tein ciemnem tle maluje autor zalety swojego dłutka. 
Jest  to zwykłe rynieukowate dłutko o rynience tak szerokiej, 
że może w niej spoczywać wskaziciel operatora. Palec ten, 
występujący nawet nieco po za dłutko, wyczuwa naprzód 
kość, zanim do nićj tnące narzędzie przyłoży. Dłutko prze
cina skórę i kość, a zastosowane w kilku miejscach może
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usunąć znaczną część sklepienia czaszki. Druga ręka  spo
czywa na powłokach brzusznych i spycha główkę. Zabieg 
mr. być łatwym i bardzo skutecznym ; mózg i rdzeń prze
dłużony miażdży autor tern samem dłutkiem. Ekstrakcy.ję, 
zdar.iem autora, należy wykonywać natychmiast po kranio- 
tomii. Do tego zabiegu używa Kepplor palców łub haków 
ostrych, najchętniej podwójnych; kranioklast i kephalotriptor 
uważa za narzędzia zbyteczne. Do wyciągania pojedynczych 
kości sklepienia czaszki wymyślił autor dwa nowe narzę
dzia, z których jedno przypomina kleszcze kostne Liierowskie. 
Dłutko rynienko watę nie jest  jednak (zdaniem autora) narzę 
dziew , służącem jedynie do kraniotomii; autor używa go 
z dobrym skutkiem do sekwestroton.ii , do wycinania płata 
kostnego w osteoplastyce, do wygi idzania kostnego kikuta 
amputacyjnego, do resekcyi stawu biodrowo krzyżowego, do 
przecinania torebki przed wyluszczaniem mięśniaków macicy 
i do innych zabiegów. Skończywszy opis i zachwalanie swo 
jćj metody i swoich narzędzi, dorzuca autor kilka, luźnych 
myśli, tyczących się wskazania do kraniotomii i aseptycznego 
postępowania podczas tej operacyi.

Autor potępia surowo próbę kleszczową t. zw. łagodną 
przed przystąpieniem do kraniotomii i wygłasza zdanie, że 
gdzie jest wskażana kraniotom ija , tam są przeciwskazane 
kleszcze i na odwrót. Zakażenia podczas operacyi nie boi 
się autor wcale, ale do wystrzykiwań nie używa irygatorów, 
które, jak  wiele innych rzeczy potępia.

Autor podaje w końcu statystykę 39 przypadków k ra 
niotomii. Widzimy z niej, że autor wykonywa ten zabieg na
wet przy conjug. vem . mającćj 4 ctin. i zapowiada, że c ze 
ka  tylko na przypadek, w którymby mógł pomniejszony plóp 
przez jeszcze ciaśnieiszą knnjugatę przeprowadzić; szkoda, 
że autor nie podaje bliższych dat co do rozwoju płodu prze
prowadzonego przez con j.4c tm . Praca ozdobiona jest liczne- 
mi rycinami, przedstawiającemi nowe narzędzia. ( W iener med. 
Presse Nr. 47 i 48). D r. A l. Rosner.

IV. Sprawy Towarzystw  lekarskich.

Towarzystwo lekarsk ie  krakowskie.

Posiedzenie z dnia 2! paźdz arnika '891 r.
Przewodniczący kol. Gl u z i ń s k i .  — Obecnych członków 48.

1) P rotokół z ostatniego posiedzenia odczytano i bez zmia- 
ny przyjęto.

2) Kol. Przewodniczący wzywa-'obecnych do uczczenia p a 
mięci niedawno zmarłego Dra A dry jana  B i i r u n i e c k i e g o ,  
poczem wita jak o  gościa kol. S t o c k m a n n a z W arszawy.

3) Kol. Przewodniczący przypomina, źe w r. b. przypada 
jubileusz 25-letni is tnienia Tow, lek. k rak .  i przedstawia wnio
ski Komitetu :

a) Jubileusz ma być obchodzony uroczyście.
b) Ma być wydany pamiętnik Tow. lek. Koszta wyniosą 

około 100 *łr.
c) Odbędzie się uroczyste posiedzenie Tow. lek. a po niem 

wspólna uczta składkowa.
Wnioski te jednogłośnie  przyjęto.
4) Przyjęto jednogłośn ie  kol. B i l i ń s k i e g o  z W ilna 

na członka korespondenta .
5) Kol. P i e n i ą ż e k  przedstawia chorą ze zmianami k. 

łowemi krtani, przedstawiającemi się jak o  jednostajne obrzm e- 
nie lewej tarczy chrząstki tarezykowej, oraz krawędzi między- 
tarczowćj ( P erichondritis chronica), ja k o  obrzmienie obu ch rzą
stek nalew kowych i fałdów nalewkowo-nagłnśniowycb po obu 
slronacli , więcej jednak po str.  lewej i w końcu jako obrzm ie
nie pod obu brzegami strun głosowych, które wywoływało z n a 
czne zwężenie. Ruchomość strun znacznie upośledzona a po 
stronie  lewej prawie zniesiona. Obraz ten jest- tak rzadkim przy 
lues krtani,  że Kol. Pi< niążek musiał się w ahać w rozpoznaniu 
między k iłą  a lukiem, jakko lw iek  obraz tak  jednos ta jnego  n a 
cieku w przebiegu ra k a  stanowiłby rzadki przypadek  i wiek 
chorej (25 lat) czynił przypuszczenie raka  n ieprawdopodo- 
bnem. Chora z powodu ewentualnej potrzeby tracheotomii przy

ję tą  została  na  oddział chirurgiczny szpita la  św. Ł aza rza  i fam 
stosuje się leczenie przeciwkiłowe, zwłaszcza, że dane anamne- 
styczne za przyjęciom lues przemawiają.

W  dyskusyi zabierali głos koli P a s z k o w s k i ,  G I u- 
z i ń s k i ,  O b a l i ń s k i  i P r e l ° g e n t .

6) Kol. P o  b o r e c k i  wygłosił odczyt o działaniu la l i  
telluricum  przeciw potom nocnym suchotników. (Odczyt ten był 
ogłoszony w „Przeg lądz ie  L e k .“ ).

W  dyskusyi kol. P a s z k o w s k i  utrzymuje, że poty no
cne suchotników są  objawem, którego nie należy zwalczać, gdyż 
jest on następstwem zmniejszonego w ydalan ia  wody droga odde
chową, zwłaszcza że środek ten nie działa przeciw samći cho
robie.  —  Kol. G 1 u 7 i ń s k i jes t zdania , że po ty  u suchotników 
są tak  przykremu dla chorych, że należy  je usuwać, a co do etv- 
jologii ty cli potów twierdzi,  że tu chodzi p raw dopodobnie o sp ra 
wę nerwową, tak  jak  w k riz is  po zapaleniu płue. nie zaś o n a 
stępstwo zmniejszonego w ydalan ia  wody drogą oddechową. W resz 
cie wszak i kaszel męczący suchotników s ta ram y  się usuwać za 
pomocą środków odurzających, chociaż is toty choroby tern nie 
usuwamy. -— Kol. W o j t a s z e k  zgadza sie po części z w yni
kami doświadczeń kol. P re legen ta ,  zw raca jednak  uw agę na n a 
der n ie n r łą  woń  czosnkową, w ystępującą  po uźvchi Icnli tellu- 
ricum . Środek ten obniża ciepłotę, co zauw ażył w p rzypadku  
septico  - p y a e m ii  p rzez siebie obserwowanym —  Kol. P  o n i- 
k ł o zwraca uw agę na ostatnie spostrzeżenia  z dziedzinv bakre- 
ry jologn stwierdzające, ' że. nicty lko p rodukty  życia p rą tków, ale 
i same prątk i d rogą potów w ydalnja  sie z ustroju, należałoby 
więc obserwować przebieg cboroby ze wstrzymywaniem potów 
i bez, aby drogą p rak tyczną  rozs trzygać o wpływie tego lecze
nia na przebieg choroby. -— Kol. P r e l e g e n t  w odpowiedzi 
przytacza, że wszyscy chorzy przez niego obserwowani znosili 
środek ten bardzo dobrze i ogólnie mieli sie dobrze, co do 
wpływu na ciepłotę według jego spostrzeżeń fcaii teMiiricum  
w gruźlicy płuc na  ciepłotę wcale nie, wpływa.

S e k re ta r z : D r. J . Rosensioeig■

V .  W i a d o m o ś c i  b i e ż ą c e .

* K ra lów  dnia 24 grudnia. T o w a r z y s tw o  le k a r s k ie  
k ra k o w s k ie  d la  'u c zczen ia  2 5 - lo tn ie i  roczn icy  za ło żen ia  od
będzie  uroczyste  posiedzenie  w e  W to re k  d 2 9  g ru d n ia  b. r. 
o godzinie  6  w ie c z o -e m  w  a u li  Cottuw  novi.

* Szan. koledzy, p ragnący  zapewnić, dla  swybłi znajomych 
b i l e t y  w s t ę p u  na u roczysk  p osadzen ie  T ow arzystw a lek 
w dnui 99 b. m. odbyć się mające, zechcą się zgłosić do kol. 
Pon ik ly  (Piracka, 5) lub kol. Kwaśniokiego (Basztowa, 4).

Redaktor odpowiedzialny : D rof. D l’. L .  B l t l tn e n s fo k .

Do N ru  dz is ie jszego d o łą c z a  się ty tu ł  i spis rzec zy .

L. 1-019 l i l D K l  K M I !

Na mocy rozporządzenia Wysokiego Wydziału krajo
wego z d. 4 grudnia 1891 1 52541 rozpisnie się konkurs 
na posadę „pełniącego prowizorycznie obowiązki prymaryjn 
sza oddziału ocznego“ przy szpitalu krajowym powszechnym 
we Lwowie. — Do posady tćj przywiązaną jest płaca rocz
nych 1.200 złr. w. a.

Ubiegający się o tę posadę winni wykazać: a) wiek, 
stan i miejsce urodzenia: b) uzyskany lub zatwierdzony sto
pień doktora medycyny i chirurgii lub magistra okulistyki, 
albo doktora wszech nauk lek na jednei z wszechnic pań
stwa austryjnokiego. Nadto wykazać należy specyjalne stu- 
dyia i praktykę szpitalną w dziale chorób ocznych; c) dotych
czasowe zatrudnienie i znaiomość języków kraiowycb.

Podania wnosić nn!eżv do 25 stycznia 1892 r na ręce 
Dyrekcyi szpitala kraiowego we Lwowie bezpośrednio lub 
za pośrednictwem swój władzy przełożonej, jeżeli kandydat 
pozostaie w służbie publicznej. 107— 4— 1

Lwów dnia 19 grudnia 1891 r.
DgrePcyja l:rajowego szpitala pnieszechnego
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PRZECZYSZCZAJĄCĄ
W O D Ę  G O R Z K Ą 9 8 - 6 - 4

FRANCISZK A JOZEFA
z n a n ą  w o d ę  m in e ra ln ą ,  p o le c a  ł a s k a w y m  

n zo- ledom  P .  L e k a r z y  Dyrekcyja w Budapeszcie.

Mattojpego Giesshiioler, najczystsza szczawa alkaliczna, jes t  we
dług zgodnych orzeczeń powag lekarskich jako środek silnie 
alkalizujący, skuteczny tu wobec tworzenia się nadmiaru kwasu 
w ustroju, w wszelkiego rodzaju nieżytowych cierpieniach na
rządu oddechowego i pokarmowego (nic żyt żołądka, zgaga, brak 
apety tu); wobec kaszlu lub cnryp i, w tych wypadkach najlepićj 
zmieszana z mlekiem. Szczególnie zaleca się użycie tćj wody dla 
ozdrowieńców i dla dzieci.

Szczególne zalety wód Giesshiiblerskieh polegają na ko
rzystnym składzie ich mineralnych części, na obecności niezna
cznych ilości soli ziem. i siarkanów, przy' przewadze dwuwęglanu 
sodowego, jakoteż na tein, że woda ta już z natury jest"nasy- 
cona bezwodnikiem węglowym.

Dzięki wielkićj ilości wolnego i związanego bezwodnika 
węglowego ma ta szczawa orzeźwiające działanie na ustrój ludzki 
i dlatego żaden napój nie przen yższa jćj w smaku i skuteczno- 
ś< i jako napój orzeźwiający, stołowy. Nadaje się znakomicie do 
mieszania z winom, koniakiem i sokami owocowemi.

Giessliiibloi .Matoniego jes t w zapasie we wszystkich skła
dach wód mineralnych, przesyła także bezpośrednio u mściciel

H E N R Y K  M a T JL *N J
Francensbad Wiedeń. Budapeszt.

Mattomego zdrojowisko G:esshiibl-Puchste:n
koło Karlsbadu w Czechach.

Uzdrowisko, zdrojowisko i zakład wodoleczniczy. Le
czenie pneumatyczne i za pomocą wcierać Dla chorych 
nerwowych i piersiowych, dla ozdrowieńców, w nieżycie, 
gośćcu itd — Prospekty bezpłatnie i frauko rozsyła : 

.K ur-D irection GiesshiibZ- 1‘uchstcin Loto Karlsbadu-

104 — 3 — 2

NA KŁADEM

W ydaw nictw a dzieł lekarskich, polskich
W KRAKOWIE 

wyszło nowe dziełko:

„ O  o p e r a t y  j a  e h  p o ł o ż n i c z y c h *

przez Dra B t  B R A U N  A.
Cena 3 złr. 50  ct.

Nabyć można we wszystkich księgarniach lub też w Admi- 
nistracyi Wydawnictwa u Dra Surzyckiego (Kraków, F lory-

jańska  13).

JAN IHNATOWICZ
magister farinacyi i chemik sądowy, wyrabia od 1875 r mydła leczni
cze odszczególnione nu Wystawach krajowych, zagranicznych i lekarsko- 

przyrodniczych 10 medalami zasługi i dyplomem honorowym.
Wszystkie moje mydła lecznicze są zdumiewających skutków, 

przewyższają co najinnićj o 1 0 0 %  wszelkie dotychczasowe mydła, s ą  
też o wiele tańsze i przyjemniejsze w użyciu. Nietylko bowiem, że 
choroby skórne są przez nie w jak  najkrótszym czasie uleczone, ale 
także uzyskana przez nie działalność skóry przyczynia się do osiągnię
cia świożćj, pięknej i biaićj cery.

Myuło będźwinc-we używa się do usunięcia wyrzutów i plam skór
nych, usuwa szorstkość skóry, a cerze nadaje czerstwość i aksamitna 
miękkość i delikatność. Kawałek 25 cnt.

MyJło bnraksOrte, wpływa bardzo korzystnie na pleć, dokładnie 
oczyszcza i wybiela skórę. Mydło to jest znakomicie działającym środ
kiem przeciw opaleniu, pryszczyu .m i pęcherzykom na twarzy', prze
ciw piegom i nieczyst »  i, m na skórze. Kawałek 25 cnt.

Mydto kamfoiowe, uśmierza swędzenie i pieczenie skóry, usuwa 
wy'rzuty' i czerwoność z twarzy i r k. Kawałek 25 cnt.

Mydło kamforuwo - sii.rkuwe, usuwa czerwoność z twarzy' i nosa 
opalenie słoneczne i piegi. Kawałek 30 cnt. ’

mydło karbolowe, ba.dzo korzystnie jest myć rece, twarz, a na
wet cale ciało w czasie epidemii, celem zabezpieczenia sie od epidemii. 
Kawałek 20 cnt.

Mydło karbalowo-piasl ow°, do mycia rąk dla pp ii karzy i aku
szerek, według przepisu W i’. Dra med. 8troynowskiego. t\awałek 20 cnt

Mydło Ki eolinowe, zawiera 5% czystćj krooliny, znakumhie oczy
szcza skórę, usuwa pryszcze, liszaje, świerzby, tradaiki, płeć odświeża 
i wydelikatnia. Kawałek 35 cnt.

Mydło siarkowe, z wijlkiem powodzeniem używa sie do zniszcze
nia pryszczy i wszelkiego rodzaju wyrzutów na skórze. Kawałek 25 cnt.

. Mydło siurkowo-snułowc, mydło to składa się z 40% smoły a 10% 
siar i przeważnie by wra używane na świerzb. Mydło to okazało sie jaKo 
najlepszy środek przy t-ćj słabości, przewyższyło ono bowiem wszyst
kie nowo wynalezione a tak kosztowne środki. Kawałek 35 cnt.

Mydr snułowo-ghcerynowe, składa się z 35% gliceryny i 10% 
smoły łużiegciu), je s t  pod t a ż  dym względem jednem z najlepszych de- 
bnnekcyjno-liigijeniczneiii mydłem toałetowem. Jako  zwykłe mydło do 
użycia codziennego, je s t  przez odwietrzanie i skórę zmiękczającą wła
sność znakomitym oraz wypróbou anyin środkiem do usunięcia wszyst
kich nieczystości uaskóniych, jako to :  piegów, plam wątróbiauych, 
wągrów i t. p. Kawałek 30 cnt.

Mydło smołowe, i,.iv. iera 40% smoły (dziegciu); usuwa pryszcze, 
liszaie, wszelkie wysypki skórne, pocenie nóg i łupież na głowie. Ka
wałek 30 cnt.

b ydło storaksowe, używa się przy cierpieniach naskórnycii, a  prze
ważnie przy świerzbach. Kawałek 30 cnt.

My.iło tymolowe, zawiera 3% tymolu, znakomicie oczyszcza skórę
od wszelkich wyrzutów. Kawałek 50 cnt.

Uv aga: Przy większćj ilości tak dla PP. lekarzy, jak  i odsprze-
da,ących odpowiedni procent. 29—22—21.

E w a l d  H i l d e e r a n d
WYRÓB I N S T R U M E N T Ó W  S Z K L A N Y C H  

Halle n. S.

Szkody powstałe w transporcie wynagradza.
Liczne pisma uznania są na usługi. Ostatnie od p. 

Dra P., c. k. lekarza powiatowego i asystenta sanitarnego 
c. k. Namiestnictwa w 1’. z 29 listopada 1891 brzmi:

„Termometry, które dziś otrzymałem, bardzo mi sie 
podobają i nadeszły w dobrymi stanie. Zamawiam zarazem
pod adresem: Dr. J. C'/,.................“

(następuje zamówienie.)
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W ystaw a przyrodnicio-kkarska w  Krakowie 1891 [I \
wielki medal srebrny

za kapsułki i perełki lecznicze „Hygea“.|

Na te rażn;ejszą porę!ae Mmk
cum Oleo lecoris Asclli citriiio:

Pudełko 100 kapsułek po 1 0  2 złr. — ct.
100 „ „ 2-0 2 „ 20 „
100 „ „ 3-0 2 „ 50 „
100 „ „ 4-0 2 „ 80 „

» »
n n

1 0 0  „ „[ _  -  „
Oprócz kosztów opakow ania  i przesy łk i .

K apsu łk i elastyczne z tranem  robię tylko na zam ó
wienie, albowiem przechow ane dłuższy czas, naw et w go- 
rącćj wodzie nie rozpuszczają  się, a  to wskutek jakiegoś 
połączenia tranu, że la tyny i g liceryny, czego przy k ap su ł
kach twardych z tranem, nie zawierających gliceryny, nie 
doświadczyłem.

Zapas kapsułek  nie powinien przekraczać  potrzeby 
2 —3 tygodni. 10G — 1 -  1

M arjjan ZaLratłnik, aptekarz w t e r n i e .

T  V 1 3  I i  i :  r  I v l  /  W  Y C I Ą U 1 E  M !

K  A  S K A R  Y 80—25—25
wyrobu Konstantego Wiszniewskiego, aptekarza w Krakowie

polecone przez Towarzystwo Lekarskie krakowskie, na wniosek Ko 
misyi przemysłowej tegoż Towarzystwa pismem z dnia 6 Kwietnia 
1888 roku, L. 308 — jestto lek bez zaprzeczenia najłatwiejszy do 
zażycia i najprzyjemniejszy ze wszystkich środek przeczyszczający. 
Użvcie nie naraża na żadną przerwę w zajęciach, nie sprawiając n a j

mniejszych boleści lub nudności.
S p o s ó b  u ż y c i a :  Dorosłe osoby potrzebują użyć od dwóch 

do sześciu tabletek jednorazowo zależy to od potrzeby. Każdą ta 
bletkę położywszy na języku należy popić wodą. —

Cały słoik kosztuje 60 centów, lecz i na sztuki nabyć można

Andrzej Saxlehuer, Budapeszt, c. i k. dostawca nad w.

J  ( S w i f t a
Z a le ty  S ax łeh n e ra  w ody I lu n y ad i  J a n o s  

według orzeczenia powag lekarskich: 
s z y b k i e ,  p e w n e ,  ł a g o d n e  d z i a ł a n i e .

Nawet po dłuższem stosowaniu znakomicie j ą  znosi przewód pokar
mowy. — Łagodny, przyjemny smak. — Trwałe, jednostajne i nieusta

jące działanie. — Mała dawka.
Celem uchronienia od w bład wprowadzającego naśladowama należy

‘ żądać ‘ 8 3 - 2 1 - 2 0
»Saxlennera w ody gorzkiej*.

Jedyny naturalny środek przeczyszczający przyjemnego smaku  
W O D A  k : 3 j t f £ i i t i A X . N A

Orzeczenia lekarskie.
Prof. Lr. A. Fopow w W arszawie:

„ . . .  . je s t  dobrym środkiem przeczyszczającym, działającym 
w małych stosunkowo dawkach szj bko i skutecznie". — 17/29 kwie
tnia 1886.

Prof. Dr. Lambl w W arszawie
przyznaje wyższość nad innemi przeozyszczającemi wodami mi- 

noralnfttni w wypadkach, gdzie idzie o osiągnięcie skutku za pomocą 
małćj dawki. — 8/15 kwietnia 1886.

Dra Józefa Rosę w W arszawie:
„Wodę ze źródła Franciszka Józefa przepisuję często, jako śro

dek ziekka a niezawodnie działający".
Dra Apte w W arszawie:

„Jest bardzo dobrze skutkującym i zarazem chłodzącym środ
kiem rozwidniającym".

Dra Józefa Stummera w  W arszaw ie:
„Wodę gorzką Franciszka Józef i w praktyce używam bardzo 

często, jako środka łagodnie czyszczącego z niezawodnym skutkiem1'.
Dra Leopolda W eitzenbluta w W arszawie:

„Ze wiizystkich źródeł gorzkich Franz Joseplds Quelle okazała 
sie jako najbardziej skuteczną i może być używaną dłuższy czas nie 
drażniąc żołądka".

Dra Maksymilijana Hertza w W arszaw ie:
„Woda gorzka Franciszka Józefa w małych nawet ilościach 

okazała się bardzo skuteczną".

Dra W ładysława Kryże w W arszaw ie:
„Wody gorzkićj ze ź r ó d ła  Franciszka Józefa, jako środka czy

szczącego, używam szczególniej przy potrzebie użycia jój przez czas 
dłuższy1.

Dra Antoniego Jelenkiewicza w W arszawie:
„Woda gorzka ze źródła Franciszka Józefa jest środkiem bar 

dzo łagodnie i niezawodnie przeczyszczającym".
Dr. Sommer, prymaryjusz w  W arszaw ie:

„Woda ze źródła Franciszka Józefa, użyta w odpowiedniej dawce, 
względnie do celu, jaki zamierza się osiągnąć, działa skutecznie w ra
zach i t d.“.

Dr. St Świ^eianowski, Dr. miejski w W arszawie
„Wyborna jćj działalność jako środka łagodnie czyszczącego 

w małych ilościach tam zwłaszcza, gdzie trzeba dłuższego jój użycia". 
14 czerwca 1890.

Dr. K ichał Wasiliew, Dr, główny szpitala św. Rocha 
i czerwonego k rzyża :

„Ze wszystkich żrodeł gorzkich okazała się n a j b a i d z i ó j  
s k u t e c z n ą  w razach, gdzie zachodza wskazania do usunięcia zale
głości z przewodu pokarmowego". 98—6 —4

Woda Franciszka Józefa znajduje się we wszt stkich aptekacn 
i składach wód mineralnych.

D y r e k c y a  r o z s y ł k i

w ody gorzkiej Franciszka Józefa w  Budapeszcie.
Nakładem Tow. Lekarskiego krakowskiego. W drukarni Uniwersytetu Jagiell., pod zarządem A  M. Kosterkiewicza.


