
Rok XXXIV.

Redakeya:
ulicy Szczepańskiej 
Telefonu Nr. 108.

Ekspedycya miejscowa:
w księgarni p. St. Krzyżanow

skiego, Rynek główny, 86.

Ogłoszenia
przyjmują: w Krakowie Admi 
nistracya a w Paryżu p. Adan

Kraków 29. Czerwca 1895 r. Nr. 26.

PRZEGLĄD LEKARSKI
O R G A N  T O W A R Z Y S T W  L E K A R S K IC H

K R A K O W S K IE G O  I G A LIC Y JSK IEG O
wychodzi co Sobota, w  objętości i y 3 do 2 arkuszy .

Redaktor główny: prof. Dr. S. D o m a ń s k i .

P r z e d p ł a t ę
AdminIsPtSej a1  ksi arnla 

p. Krzyżanowskiego w Krakowie, 
nadto w Niemczech, Król. Pol
akiem i Rosyi urzędy pocztowe, 
w Warszawie księgarnia pp. Ge

bethnera i Wolffa, w Paryżu

R ocznie : w Austryi ;
P ó łroczn ie : „
K w a r ta ln ie : „ ‘

Przedpłata wynosi: 
v Król. Polakiem i Ces. Ros. 6 rsr. w Niemczech 14 mk. -we Francyi 24 fr.

e 3 „ „ 7 „ ,  12 ,
e 17, u u 3'A e 6 u

TREŚĆ: I. REISS: O niektórych nowych szczegółach z biologii dyplokoków Neissera. — II. SCHA1TTER: Hak od drzwi jako narzędzie operacyjne 
(dokończenie). — III. LANGIE: O drżeniu oczu (nystagmus) (ciąg dalszy). — IV. ROSNER: W sprawie przeszczepialności raka (ciąg dalszy). — 
V. Oceny i sprawozdania. Choroby nerwowe. SU1IREIBER: Rozmaite postacie rwy kulszowej i ich leczenie. — FURBRINGER: O klinieznem 
znaczeniu punkcyi rdzenia pacierzowego. — Terapia. WINTERNITZ: Leczenie wyprysku (eczema) borówkami. — Zapiski terapeutyczne. 
81. LEWIN: Pierwsza pomoc w otruciu. — 82. TIMMERMANN : Leczenie padaczki (epilepsia). — VI. Sprawy Towarzystw lekarkich. — 
Komisya przemysłowo-lekarska Tow. lek. krak. — VII. Hriadomości bieżące. — VIII. Ogłoszenia.

I. Z zakładu higienicznego prof. 0. Bujwida w Krakowie.

0 niektórych nowych szczegółach z biologii 
dyplokoków Neissera.

Napisaf

Dr- W ładysław  Reiss,
asystent kliniki dermatologicznej Uniw. Jagiell.

Kiedy Neisser w roku 1879. utrzym ywał, że opisany 
przez niego diplococcus jest jedynym  i wyłącznym czynni
kiem wywołującym zapalenie wiewiórowe (tryprowe) pew
nych błon śluzow ych, powstało przeciw niemu wielu auto
rów, opierając swoje zarzuty na tem, że opisane przez niego 
ustroje znaleśe można również w wydzielinach fizyologiez- 
nyeh, jakoteż i chorobowych, nie mających jednak ze spra
wą wiewiórową nic wspólnego. Przyznawano wprawdzie po
wszechnie, że wydzielinie wie wiórowej towarzyszą zawsze 
i stale -wspomniane bakterye, znajdując je  jednak także w w y
dzielinach innych wahano się i nie bez słuszności uznać je  
za patogeniczne. Drugi zarzut równie ważny opierał się na 
niemożności otrzymania czystych hodowli tychże dyplokoków  
i zaszczepienia nimi ludziom zdrowym jadu wiewiórowego.

Zarzut pierwszy obalono jednak wkrótce, skoro się 
przekonano, że dyplokoki opisane przez Neissera różnią się 
zasadniczo od podobnych ustrojów, znaohodzonych przez in
nych autorów w wydzielinach wiewiórowych, okazało się bo
w iem , że tak jedne jak i drugie mają wprawdzie powino
wactwo do barwików anilinowych zasadowych, że jednak  
dyplokoki wiewiórowe okazują pewną charakterystyczną sobie 
cechę, wyróżniającą je zasadniczo od innych a mianowicie 
własność odbarwiania się metodą Grama. Pomijam już tutaj 
tak właściwy im kształt i ugrupowanie dozwalające chyba 
przy bardzo małych powiększeniach na podobno pomyłki.

Nierównie dłużej dały na siebie czekać pierwsze próby 
jako tako udałyck hodowli gonokoków. Próby te rozpoczęto 
w roku 1879. a pierwszymi byli B o k a i  i F i n k e l s t e i n ,  
którym udało się utrzymać hodowle gonokoków na pożywce 
złożonej z 50 grm. wody, 0,02 fosforanu potasowego, 0,01 
siarkanu magnowego, 0 ,02 fosforanu wapniowego i 0 ,03 w i
nianu amonowego.

Przeszczepienie tych hodowli na błonę śluzową cewki 
mezkiej wywołało typowy wiewiór, przez co uzyskano już 
niezbity dowód potwierdzający charakter patogeniczny dy- 
płokoków Neisserowskick. (Bokai u. Finkelstein: Ueber das 
Contagium der Blennorrhoee. Pester med. chirurg. Presse 1880. 
Nr. 25).

Otrzymywanie tych hodowli przez wyżej wspomnianych 
autorów na pożywkach płynnych było bardzo utrudnione, 
już z tej przyczyny, że izolowanie bakteryj na medyach 
płynnych przedstawia niemałe trudności techniczne, przyczem  
studyowanie wzrostu, wejrzenia i biologicznych własności ho
dowli jest wprost niemożliwem.

B yły to pierwsze próby, które doprowadziły z biegiem  
czasu do coraz to większych postępów, datujących się głów
nie od chwili, gdy rozpoczęto używać pożywek stałych. 
Jedną z pierwszych, których następnie używano, była żela
tyna peptonowa z naparem mięsnym a wielu autorów, jak  
Krause, Leistikow i Boekbart wyłącznie używało tylko tej 
pożywki. Ponieważ jednak autorowie ci nie przeszczepiali 
nigdy swoich hodowli a następnie, ponieważ z opisu ich nie 
możemy dokładnego nabrać wyobrażenia o szczegółach w y
różniających je od innych hodowli podobnych , przeto nie 
możemy stanowczo twierdzić, że pierwsze te próby na po
żywkach stałopłynnych, dawały zawsze pozytywne wyniki.

Dopiero w kilka lat później Bumrn otrzymał czystą 
hodowlę gonokoków, używszy jako pożywki surowicy krwi. 
Hodowle te udawało mu się przeszczepiać aż do dwudziestego
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pokolenia i przeszczepie na cewkę moczową, w yw ołując ty 
powy wiewiór. Od tego czasu dopiero da tu ją  się pierwsze, 
bardziej w yczerpujące już  prace z dziedziny biogenezy go- 
nokoków , zaczęto bliżej badać w ahania ciepłoty, w której 
najlepiej się rozm nażają, jakoteż poddawano rozm aitym  rno- 
dyfikacyom  skład chemiczny p o żyw ek , oznaczając równo
cześnie czas trw ania największej w irulencyi i występowania 
tak  zwanych zmian degeneracyjnych. W ielkie zasługi na 
tern polu położył W ertheim  przez w prowadzenie w użycie 
metody płytkowej w celu otrzym ania w ja k  najkró tszym  
czasie zupełnie czystych hodowli, używ ając pożywki złożonej 
z 1 części surowicy krw i i 2 części agaru  (agaru 2% i Pep
tonu 1 °/0 (NaCl Bfajj/n). Przyznać trzeba wprawdzie, po
stępując metodą W ertbeim a unikam y stanowczo wszelkich 
zanieczyszczeń, to jed n ak  metoda jegOkiest nader uciążliwa 
właśnie co do strony technicznej postępowania. I  tak  traci
my zbyt wiele czasu na ciągłe roztw arzanie zaszczepionych 
rozczynów, wylewanie płyt i inne zabiegi przedwstępne, przy- 
czem nadmienić należy, że ponieważ czas najszybszego k rze 
wienia się gonokoków na jednej i tej samej pożywce trw a 
nader krótko, przeszczepiania m uszą odbywać się w bardzo 
krótkich odstępach czasu.

W  najnowszych czasach pracowano nad uproszczeniem 
całego postępowania w hodowaniu gonokoków jak o  też w celu 
m odyfikacyi odpowiedniej w przyrządzaniu pożywek w zakła
dzie anatomii patologicznej prof. W eichselbaum a w W iedniu. 
Pracam i temi zajmowali się F inger, Ghon i Sclilagenhaufer. 
Autorowie ci kontrolowali dokładnie m etodę W ertbeim a a na
stępnie zmodyfikowali j ą  w odpowiedni sposób i ulepszyli. 
(Beitrag sur Ziichtigung des Gonococcus Neisser. Wien. klin . 
Woćhenschrift 1893). Następnie zajęli się autorowie ci szcze
gółowo biologią gonokoków, przeszczepieniem ich hodowli 
na błony śluzowe i zmianami anatom  o - patologicznemi przez 
nie wyw ołanem i, uzupełniając pracę swą badaniam i w dro
dze czysto em pirycznej nad działaniem n iek tórych środków 
antyseptycznyeh wprost na otrzym ane hodowle. P raca  ta  
(Beitraege sur Biologie des Gonococcus. Archiv f .  Dermatologie 
und Syphilis  T. X X V III . Z. 1. i 2). w ypełnia w ielką lukę 
w biologii dyplokoków N eisserow skich, zaznajam iając nas 
w yczerpująco z wieloma szczegółami biogenezy tych  ustro
jów , rzucając  zarazem światło na w arunki ich by tu  i krze
wienia się na pożywce ustro jow ej, ja k ą  stanowią dla nich 
b łony śluzowe naszego organizm u.'

Autorowie wyżej wym ienieni zmodyfikowali przede- 
wszystkiem  samą metodę przedw stępną, używ ając zam iast 
płyt celem odosobniania kolonij tak  zw anych miseczek Pe- 
trego (Petrische Schalen), na k tórych otrzym ywali w bardzo 
kró tk im  czasie zupełnie czyste hodowle. Co Ao pożyw ek, to 
zasługą właśnie tych  autorów je st wskazanie na niewłaści
wość używania pożywek alkalicznych a wprowadzenie kw aś
nych. Używ ali oni pierwotnie pożyw ki Pfeifferowskiej, t. j. 
agaru  obleczonego cienką w arstw ą surowicy krw i, przyczem 
w ykazali, że za każdym  razem , gdy surowica krw i oddzia
ływ ała zbyt mocno alkalicznie, hodowle nie udaw ały się 
w cale; p rz e z . zobojętnienie a naw et zakwaszenie rozczynem  
fosforanu sodowego kwaśnego, wzrost hodowli nie pozostawiał 
nic do życzenia. Przekonali się oni również, że hodowle uda
w ały się znakomicie, pomimo że pożywki oddziaływały na
wet mocno kwaśno. Doświadczenie to naprowadziło autorów 
tych na m yśl, że mocz prawidłowy, to je s t oddziaływ ający

kwaśno, przechodząc przez cewkę zapaleniem wiewiórowem 
za ję tą , w żaden sposób szkodliwie działać nie może na go- 
nokoki, ale przeciwnie potęgować powinien ich w iruleneyę, 
co zgadzałoby sję <z podaniem Piringera, że mocz ziuięszany 
z ropą wiewiórową je s t w wysokim stopniu zakaźny. Rozu
mowanie to skłoniło F ingera i jego współpracowników do 
używania zamiast surowicy ludzkiej, prawidłowego, kwaśno 
oddziaływającego moczu. W  ten sposób sporządzali oni po
żywki złożone z jednej części moczu i dwóch części agaru 
peptonowego (2°/0 agaru i 1%  peptonu). A gar ten zwany 
przez nich a g a r e m  m o c z o w y m  (H arnagar) stanowi bar
dzo dobrą pożywkę dla gonokoków i to znacznie lepszą, ani
żeli agar surowiczy lub surowiczo-moczowy. Chodziło tu jed 
nak  o dokładne w ykazanie, k tó ry  ze składników  moczu pra
widłowego działa w tak  korzystny  sposób na rozwój gono
koków i czy nie sprzyja wzrostowi tem u li ty lko  kwaśne 
oddziaływanie w powyższy sposób sporządzonej pożyw ki? 
W  tym  celu poddawano rozwinięte już  hodowle działaniu 
wszystkich składników  moczu prawidłowego z osobna i prze
konano się, że nietylko sole kw aśne, ale wszystkie składniki 
moczu a przedewszystkiem  m ocznik odgryw ają niepomierną 
rolę w składzie powyższych pożywek.

(Ciąg dalszy nastąpi).

II. Kazuistyka sądowo-lekarska.

S E R Y  A  T R Z E C IA .

Hak od drzwi jako narzędzie operacyjne.
Podał

Dr. I g n a c y  S c h a i t t e r ,
lekarz w Krakowie.

(Dokończenie. Patrz Nr. 25).

O ględziny i sekeya zw łok noworodka.
1) Z m ałej trum ienki wyjęto owinięte w płótno części 

zwłok noworodka w kaw ałkach  a mianowicie główkę z górną 
częścią k latki piersiowej, odnogi dolne z większą częścią trzew  
brzusznych, osobno zaś obie rączki złożone na dnie trum ienki 
wraz z łopatkam i.

2) Części wyliczone są na swej powierzchni pokryte 
w arstw ą białej pleśni; zresztą przedstaw iają skórę ciemno- 
ziejono nasiąkła, w bardzo wielu miejscach pozbawioną przy- 
skórka i oślizlą.

3) Po złożeniu części zwłok a mianowicie obu części 
tułowia przekonano s ię , że pierwotna długość zwłok nowo
rodka wynosiła 51 do 52 ofn. P łeć żeńska.

4) Główka nieuszkodzona okazuje obwód 35 cm. Tw arz 
zwłok obrzmiała-; oczodoły próżne. Ze sklepienia głów ki 
złażą delikatne włosy wraz z płatam i przyskórka.

5) Ka szyi noworodka nie spostrzeżono nic uwagi god
nego. K latka piersiowa otw arta przedstaw ia w tylnej swej 
części bądź stwardniałe, bądź pleśnią pokryte resztki n arzą
dów, w k tórych zaledwie domyślać się m ożna, że są reszt
kam i p łuc  i serca.

fi) W miejscach, gdzie k la tka  piersiowa jes t oddzielona 
od reszty tułow ia, przedstaw ia się skóra nieregularnie strzę
piasto i płatowo rozdzielona poniżej łuków  żebrowych. K rę
gosłup okazuje się oddzielony w wysokości kręgów lędź
wiowych.

O g l ę d z i n y  w e w n ę t r z n e .
7) Sklepienie czaszki nie uszkodzone; kości czaszki roz

winięte odpowiednio ogólnemu rozwojowi płodu.
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8) Opona tw arda brudno zielonawo nasiąk ła; po je j 
nacięciu w ypływ a treść czaszki, jako  gęsta cuchnąca masa, 
w której nie można rozróżnić śladów budowy anatomicznej.

9) W  jam ie ust, u wejścia do krtani, ani w tchawicy nie 
dostrzeżono nic uw agi godnego oprócz jednostajnie ciemno- 
zielonawego nasiąknięcia rozmiękłej b łony śluzowej.

10) B adanie bliższe trzew  k la tk i piersiowej nie ma celu 
wobec powyżej opisanego ich stanu.

11) Z trzew  jam y brzusznej utrzym ane nerki i część 
je lit a zwłaszcza jelito grube, zaw ierające obficie smółkę.

12) Od pępka odchodzi pępowina d ługa , przyschła do 
powłok brzusznych, cienka, kończąca się rozm iękłym  i ośliz- 
łym  końcem, przylegającym  do tylnej części resztek tułowia.

13) Nóżki płodu, względnie jeszcze najlepiej utrzym ane 
okazują się zaokrąglone i rozwinięte ta k , ja k  u płodów zu 
pełnie donoszonych. Jąd ra  kostne w dolnych nasadach kości 
udowych m ierzą po y 2 cm. Paznogcie u palców nóg do
brze rozwinięte.

14) B adanie osobno leżących rączek płodu wraz z ło 
patkam i okazuje, że skóra w miejscach odjęcia od tułowia 
jes t rów ną; nacięcia części m iękkich nie przedstaw iają nic 
uwagi godnego.

Resztek łożyska w trum ience nie znaleziono.

U r z e c z e n i e .

1) Pomimo zmian gn iln y ch , posuniętych dosyć daleko 
a wobec przebyw ania zwłok w grobie przez pięć tygodni zu
pełnie na tu ra lnych , jesteśm y  w stanie ju ż  na podstawie sa
mej sekcyi zwłok orzec stanowczo, że śmierć M aryi Ł. nastą
piła w sku tek  rozległego w łóknikowego zapalenia otrzewny. 
Przyczyną tej śmiertelnej choroby było pęknięcie szyi ma
cicy, w przebiegu porodu płodu zupełnie donoszonego. Roz
ległość zmian zapalnych na otrzewny wskazuje, że pęknięcie 
macicy powstało na, co najm niej, 24 lub więcej godzin przed 
śmiercią.. ̂

2) Zestawiając treść doniesienia i podań męża zm arłej, 
z wynikiem  sekcyi m atk i i płodu i polegając na doświad
czeniu lekarsk iem , w yrażam y przekonacie, że w przypadku 
niniejszym był widocznie poród niepraw idłow y z powodu po
przecznego położonia płodu. Pomoc lekarska, niewątpliw ie 
znacznie spóźniona, miała za zadanie uwolnienie płodu z łona 
m atki przez rozczłonkowanie, k tóre wykonano celem ratow a
nia rodzącej. Co do wszelkich innych okoliczności ważnych 
w niniejszym p rzypadku , gotowi jesteśmy w ydać orzeczenie 
po przesłuchaniu otoczenia L. w czasie porodu a zwłaszcza 
po przesłuchaniu lekarza, k tóry niósł pomoc tej osobie.

P ierwsza z babek  w iejskich wezwana do rodzącej podała:
Do porodu M aryi L. przybyłam  1. L istopada i zasta

łam ją  chodzącą po izbie wśród bólów porodowych. Zba
dawszy ją  dostrzegłam w m iędzykroczu wyglądające palce 
rączki dziecka a trudniąc się odbieraniem dzieci od lat kilku, 
zaraz poznałam, że poród niepraw idłow y i oświadczyłam, że 
tem u rady nie dam ; więc też mąż Ł. zaraz sprowadził druga 
kobietę trudniącą się odbieraniem dzieci, k tóra  to samo oświad
czyła i obie poleciłyśmy mężowi, aby sprowadził akuszerkę 
z N. J a  tylko sama położnicę suchą ręk ą  po brzuchu roz
c ierałam , lecz żadnego rękoczynu nie przedsiębrałyśm y. Ł. 
przywiózł akuszerkę egz. z N., ta  również opatrzyw szy po
łożnicę powiedziała, że koniecznem je s t przywiezienie leka
rza, k tó ry  nadjechał pod wieczór i oświadczył, że poród jest 
trudny  i konieczną je st operacya. L ekarz m iał przyrządy 
szklące, ale niemi nie mógł dać rad y ; zażądał drutu, następnie 
baka. Podano mu h ak  od drzw i, k tó ry  nam oczył w jak iejś 
wodzie, którą  m iał przy sobie. Odciął najpierw  rączkę w ypa
dającą, następnie drugą, wreszcie cały płód wyjął. O peracya 
trw ała  więcej "niż godzinę; lekarz chorą zaopatrz)7} i odje
chał. Po jego odjeździe chora przez noc i następnego dnia

m iała się lepiej; później nastąpiła gorączka i chora o pół
nocy z czw artku na piątek t. j. z 2. na  3. L istopada um arła. 
Lekarz  przed operacyą długo m edytow ał a nie m ając, mo- 
jem  zdaniem , innego sposobu celem ratow ania życia chorej, 
ja k  m ógł, sobie radził. P łód b y ł z początku żywy, bo wi
działam, ja k  paluszkam i ruszał.

D ruga babka w iejska M agdalena K ., 70-letnia podała:
D nia 1. L istopada udałam  się do żony Ł ., zastałam  

tam  Salomeę a obejrzaw szy chora spostrzegłam, żę z między - 
kroeza w ystaje raczka dziecięcia; oświadczyłam przeto m ę
żow i, że temu ani j a ,  ani żadna kobieta nie da rady , że 
konieczna jest operacya. W tedy  maż Ł. udał się po a k u 
szerkę do N. T a  sięgała ręką do przyrodzenia rodzącej; my 
jed n ak  m ówiłyśmy, żeby dała spokój, i kazałyśm y jechać po 
doktora. D oktor za przybyciem  obmył sobie ręce m ydłem, 
w ysm arował rękę oliwą a nie mogąc dać rady  rę k ą , kazał 
sobie otworzyć instrum enta; powiedział do akuszerk i, aby  
mu podała nóż i oclciął dziecięciu naprzód w ystającą rączkę, 
następnie zażądał b a k a , kazał mi go wyczyścić i zamoczo
nym  w jak ie jś  wodzie hakiem dziecko z łona m atk i wydobył.

Gdy przybyłam  do rodzącej, żyło dziecko w łonie m atki, 
gdyż ruszało paluszkam i; gdy lekarz nadjechał, rączka była 
ju ż  całkiem zimna i s ina, z czego wnoszę, że dziecko m u
siało ju ż  nie żyć. O ile m ięsie  zdaje, chodziło doktorowi 
o uratow anie życia m atki. Po operacyi doktor zwątpił zaraz
0 żfyciu m atk i, bo nawet w yrażał się: „kobieto, gdybyś ty  
do N. przyszła, dałbym  niewiem co“ .

W reszcie przesłuchany Dr. A. w charakterze podejrza
nego p oda ł:

Zawezwany przez męża nieboszczki Ł ., skoro przyby
łem , nie wiedziałem nawet, ja k i je s t stan , zwłaszcza, że ów 
Ł. podał mi, że żona jego tuż ma rodzić. Zabrałem  ze sobą 
to, co za najkonieczniejsze uznawałem a przybyw szy na miej
sce zastałem  położenie poprzeczne zaniedbane, z w ypadnięciem 
rączki lew ej, która  nadzwyczaj ob rzęk ła , sino zabarwiona
1 pęcherzami żółtymi pokryta, sterczała po staw barkow y z f l 
szpary sromnej. B rzuch znacznie wzdęty, tw ardy, w k tó
rym  części płodu niewyraźnie wyczuć się daw ały, mianowi
cie głów ka po lewej stronie nad wchodem miednicy, nóżki 
zaś po stronie przeciwnej. N a tw arzy  chorej wyraz głębo
kiego zapadu, tętno drobne, nitkowate, skóra lekkim  a chłod
nym  pokry ta  po tem , nierówne rozłożenie ciepłoty t a k , iż 
niektóre miejsca ciała by ły  chłodniejsze, niż prawidłowo. Stan 
ten kazał przypuszczać pęknięcie macicy, co było wskazówka, 
aby u kobiety względnie przytomnej najłagodniejsze sprowa
dzić rozwiązanie. Sprawę tę jedna metodą tylko załatwić było 
można, t. j .  oddzieleniem głów ki, gdyż obrót na nóżki w ta
kich stosunkach był niemożliwy. W  tym  celu, ponieważ do 
pochwy lę k i swobodnie wprowadzić nie mogłem z powodu 
obrzęku kończyny dziecka, przeto rączkę tę w stawie bar
kowym  oRjm; byłem zmuszony; że zaś i do odjęcia główki 
z powodu ciasnoty miejsca przystąpić nie mogłem, więc za
brałem  się do szybszego wypatroszenia płodu. Zabiegu tego 
dokonałem  za pomocą palca , którym  zarazem przełam ałem
i stos pacierzowy. Skoro jednak  i po tym  rękoczynie zakli
nowane wyżej pośladki ściągnań się nie dały, przystęp do 
nóżek za pomocą tępego haka b y ł niemożliwy, baka zaś 
ostrego (Smelliego) nie posiadałem , zaimprowizowałem bak 
z drzwi odjęty, k tó ry  wyczyściłem i w 5 %  rozczynic k a r
bolu desinfekeyonowałem i w ten sposób płód wyjąłem. Z a
leciwszy leki skrzepiające i przepłukaw szy części rodne jed- 
noprocentowym rozczynem kreoliny, pochwę wytamponowa- 
łem gaza i poleciłem chorą opiece akuszerki. Postąpiłem więc 
w tej mierze wedle najlepszej mej wiedzy i zasad nauki 
lekarskiej.

A k ta , z k tórych najważniejsze przytoczyliśm y, miały 
stanowić podstawę do wydania ostatecznego orzeczenia a mia
nowicie Stosownie do w ym agania ustaw y zażądała prokura- 
tćJryti rządowa orzeczenia w tym względzie, czy przy pomocy
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udzielonej położnicy Maryi Ł. i przy operacyi przedsięwziętej 
na rodzącej popełnił Dr. A. takie błędy, któreby wykazy
wały nieświadomość (§. 356 u. k.)? czy użycie haka, stano
wiącego okaz czynu, świadczy o takim błędzie i braku wia
domości? ewentualnie, czy śmierć Maryi Ł. z przewinieniem  
podejrzanego pozostaje w związku przyczynowym?

Obducenci orzekli ostatecznie jak następuje:
1) Przypuszczenie, któremu wyraz daliśmy już w orze

czeniu swojem bezpośrednio po dokonaniu sekcyi zwłok Ma
ryi Ł. a mianowicie, że u osoby tej odbywał się poród nie
prawidłowo z powodu poprzecznego położenia płodu, stwier
dzają ponad wszelką wątpliwość podania niewiast, które naj
pierw wezwano do rodzącej, podania akuszerki a wreszcie 
podania p. Dra A. Doświadczenie lekarskie poucza, że w ta
kich okolicznościach, jak w tym przypadku, ukończenie się 
porodu siłami natury bez zabiegu operacyjnego jest wręcz nie
podobieństwem; doświadczenie to stwierdza nadto, że w braku 
odpowiedniej pomocy lekarskiej albo gdy pomoc lekarska 
jest bardzo spóźnioną, giną wśród takich stosunków i płody 
i rodzące, których śmierć następuje po pęknięciu szyi ma
cicy i następnem, ostrem zapaleniu otrzewny.

2) Przy porodzie Ł .  pomoc lekarska była tak bardzo 
spóźnioną, iż o ratowaniu płodu, który obumarł jeszcze na
wet przed przybyciem akuszerki, zgoła mowy być nie mogło. 
Jedynem zadaniem lekarza było ratować rodzącą a gdy za
bieg operacyjny, polegający na obrocie płodu i zmianie po
łożenia poprzecznego na położenie podłużne był do wykona
nia niemożliwym, jak to bywa zawsze w  przypadkach takiego 
„zaniedbanego położenia poprzecznego", gdy nadto lekarz, 
jeżeliby nawet nie był rozpoznał, to w każdym razie mógł 
i powinien się był obawiać pęknięcia macicy, było według  
zasad nauki koniecznem wydobycie martwego płodu, po do
konaniu t. zw. embryotomii czyli rozczłonkowaniu jego.

3) W  tym celu jest w takich przypadkach w powszech- 
nem użyciu hak żelazny, zwany hakiem Brauna lub odmiana 
tego narzędzia, hak Smelliego, którym dokonywa się podzie
lenia ciała płodu, aby je  usunąć z łona matki.

Lekarz może i powinien używać takiego narzędzia, ja 
kie uważa za odpowiednie i prowadzące do celu, aby niem 
tylko nie sprowadził szkody dla operowanego. To też użycia 
przez Dra A. haka nam okazanego nie możemy żadną miarą 
uważać za błąd, któryby mógł świadczyć o braku wiadomości 
ze strony lekarza, skoro użycie tego haka doprowadziło do 
celu a dla rodzącej z żadną szkodą połączone nie było.

4) Jak w poprzedniem swojem orzeczeniu już wyrazi
liśmy, stanowiło ostre zapalenie otrzewny najbliższą przy
czynę śmierci Ł. Powstało ono po i w skutek pęknięcia ma
cicy, naturalnego i zwykłego następstwa długotrwałego po
rodu przy poprzecznem położeniu płodu. Pęknięcie to powstało 
niewątpliwie wcześnie przed przybyciem lekarza, jak  o tem 
przekonywają podania świadków. W obec tego też śmierć 
Maryi Ł. uważamy wyłącznie za w ynik sprawy powstałej 
przed przybyciem lekarza, którego całe działanie mimo roz
paczliwych w tym przypadku okoliczności uznajemy za zgodne 
z zasadami nauki lekarskiej a tem samem wykluczamy istnie
nie związku przyczynowego pomiędzy jego działaniem a śmier
cią Maryi Ł .

5) G dyby w końcu z okoliczności, że w przypadku 
tym użyto narzędzia, którego należyte oczyszczenie było

znacznie utrudnionem, chciano uczynić zarzut lekarzowi, to 
zarzut ten jest nieusprawiedliwiony wobec tego, że w przy
padku niniejszym narzędzie trafnie zaimprowizowane stykało 
się przedewszystkiem z ciałem płodu, na usunięciu którego 
zależało i nie pośredniczyło w przeniesieniu zakażenia, które 
w czasie zabiegu operacyjnego istniało już u Ł. w następ
stwie pęknięcia macicy. Co niniejszem ja k o ..........

Za kilkomilową podróż, ciężki zabieg w rozpaczliwym  
przypadku, za działanie pełne poświęcenia otrzymał Dr. A. 
jedyne honoraryum: wezwanie do sądu, aby być przesłucha
nym w charakterze podejrzanego Przez szereg dni a może 
tygodni żył pod wpływem n i e  o b a w y ,  bo obawiać się 
nie mógł i me powinien był żadnej odpowiedzialności, lecz 
słusznego i przykrego rozgoryczenia, jakie sprawić musiało 
postąpienie kolegi. Zapewne troska o dobro mieszkańców od
ległej wioski stała się przyczyną badania, co tam robił Dr. A., 
ta sama troska o dobro i chęć „zapobiegania nadużyciom" 
skłoniła magistra chirurgii do denuncyaeyi z powodu „błędu 
w sztuce".

Ogłaszając szereg niniejszych opisów kazuistycznych, 
mamy na celu wskazanie, że na błędach innych najlepiej 
nauczyć się można. Niechaj i ten przypadek przekona o błę
dzie, lecz nie ze strony tego, przeciw któremu dochodzenie 
było zwrócone, lecz o błędzie ze strony tego, który zamiast 
jąć się innych prostszych i naturalniejszych sposobów w y
jaśnienia przedmiotu dla siebie niezrozumiałego, zamiast przy
bierania wobec wieśniaków roli inkw izytora, która zdolną 
była wzbudzić podejrzenie w wieśniaku i tak zabobonnym  
i podejrzliwym, nie skorym do szukania pomocy lekarskiej, 
wolał z odkryciem własnych słabych stron w ortografii i zna
jomości języka ludności, wśród której i z której żyje, donieść 
władzy o domniemanem przekroczeniu, aby chociaż chwilowo 
tryumfować w miejscu i okolicy nad lekarzem, który nietylko 
prawością, lecz zdolnościami i uznaniem, jakie znajduje po
śród publiczności, znacznie go przewyższa.

Opis przypadku niniejszego pod względem naukowym  
nie wymaga może bliższych wyjaśnień. Na orzeczenie, jakie  
obdncenci wydali, zgodzą się zapewne i specyaliści. Opis tego 
przypadku, to odkrycie jednego drobnego szkicu ze stósun- 
ków wzajemnych pomiędzy lekarzami, ale nie tylko w mia
steczku prowincyonalnem. M utatis mutandis istnieje to wszę
dzie, wszędzie bowiem są ludzie, którzy dla chwilowego 
tryumfu lub posłuchu przypadkowego grona słuchaczów nie 
wahają się urządzać krucyaty przeciw koledze mimo łatwości 
przekonania się o stanie rzeczy, chociażby przez proste za
pytanie kolegi, o którego się rozchodzi.

W  przypadku tym wyjaśnienie sprawy nastąpiło za 
pośrednictwem dochodzenia sądowego. Sami doświadczyliśmy 
w przypadku, który ogłosimy w dalszym ciągu niniejszej 
kazuistyki, jak  trudno uchylić podejrzliwie szerzone rekry- 
minacye nie prostą drogą piśmiennego doniesienia do proku- 
ratoryi, lecz szerzone zdradliwym manowcem poufnej po
gadanki.
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III. O d rż e n iu  OCZU (nysta g m u s).

Napisał

Dr. Adam Langie,
I. asystent kliniki okulistycznej Uniw. Jagiellońskiego.

(Ciąg dalszy. Patrz Nr. 24).

Co do form y drgań, najczęściej spotykano drżenie ko
łowe (n . rotatorius), według R o m i e e g o  70°/o, rzedziej po
ziome (horizontalis), 172/Ji, jeszcze rzedszem je s t pionowe
(,rerticalis), 11%  i skośne (oUiguus), tylko 7% . W ed ług  N ie -  
d e n a :  n. rotat. 7 7 '5 % , oscillat. 15%  a  m i r to  7 '5 % . Szyb
kość drgań z osobna pozostaje w związku z ich częstością 
i z wychyleniem : im częstsze i krótsze drgania, tem są szyb
sze. Zdaje się. że takie bardzo szybkie, k rótkie a częste drga
nia mniej choremu w widzeniu przeszkadzają, niż powolniej
sze, dłuższe i rzedsze. W ychylenie mierzone na łu k u  (am pli
tudo) w ogóle waha m iędzy 2 mm. a 1 cm., liczba zaś 
drgań 80— 140 na m inutę (D ransart), 60— 100 (Snell), 120 
do 500 (Romiee). D alej ważną je s t ta  okoliczność, źe cho
rem u daje się drżenie to we znaki, skutkiem  tego, iż przed
mioty, na które się patrzy, w ykonyw ają w czasie napadu 
pozorne ruchy , ma jednak  tę dobrą stronę, że jes t uleczne.

Przed wystąpieniem w ybitnego nystagmus widział P  e c h- 
d o  pewien rodzaj o k r e s u  z w i a s t u n ó w ,  w wielu przy
padkach mógł bowiem zauważyć następujący objaw, w ystę
pujący stale przez czas dłuższy, zanim przyszło do w ybitnego 
drżenia ócz: G órnik bezpośrednio po opuszczeniu kopalni 
nie był panem swoich ruchów oczyma, mimowoli un ikał ich 
naw et, zastępując je  odpowiedniem zwracaniem głow y a gdy 
m u się kazało w ykonać ja k i ruch oczyma, to robił to z na
tężeniem i przerwami. U  takiego zawsze prędzej lub później 
występował nystagmus.

W  niektórych przypadkach łatw o przy pobieźnem ba
daniu przeoczyć to drżenie ó cz ; aby  tego uniknąć, radzą 
kazać patrzeć się badanem u na przedmiot trzym any 
w odległości 20 do 30 cm. i w górze. W tedy  nystagmus 
zawsze wystąpi, jeżeli badany jes t nim dotknięty. Najlepiej 
też badać zaraz po w yjściu z kopalni, bo objawy są w ten
czas najw ybitniejsze. Być może, że temu przeoczaniu nystag
mus przypisać należy, źe niektórzy autorowie tak  małą, inni 
zaś tak  wielka podają odsetkę. D r a n s a r t  odróżnia nadto 
dwie lorm y drżenia ócz u górników : lekką i ciężką; pierw
sza w ystępuje tylko po robocie w kopalni, d ruga tak  przy 
pracy, ja k  i poza kopalnią a często w ik ła  się z n i e d o w ł a -  
d e m a k  o m o d a c y i.

Upośledzenia w zroku przy drżeniu ócz górników nie 
ma, w przeważnej liczbie znaleziono tylko w adę refrakcyi 
i to hiperm etropię, czasem astygm atyzm , rzadko spotykano 
nystagmus w oczach miarowych. Zboczeń innych nie widziano. 
R o m i e e  w niektórych przypadkach mógł stw ierdzić d rga
nia głowy przeciwne drganiu ócz a R e u s s  drgaw ki powiek. 
W  niektórych razach znaleziono ku rzą ślepotę. R o m i e e  
zwraca jeszcze uwagę na bardzo często spotykane, charak te
rystyczne ustawienie głowy, polegające na mocnem zwróceniu 
je j ku  górze. Chory tak i chodzi z wysoko zadartą  głową, 
aby  przez to nadać oczom swym ten kierunek , w którym  
nystagmus ustaje lub przynajm niej staje się najm niejszym .

Z bierając wszystko, co dotychczas powiedziałem, wi
dzimy, że nystagmus górników  przedstaw ia następujące cechy:

1) Zboczenie to je s t pierwotnem a nie następowem; je s t 
ono nabytem  w późniejszym wieku a nie wrodzonem.

2) Środki łamiące i dno oka nie okazują zboczeń.
3) B ystrość w zroku jes t prawidłowa.
4) Nadzwyczaj częstą je s t wada refrakcyi w postaci 

hiperm etropii (nadmiarowości), jakkolw iek  zdaniem S n e l l a  , 
D r a n s a r t a  i N i e d e n a ,  w ada refrakcyi nie odgrywa 
w powstaniu tego nystagmus żadnej ważniejszej roli.

5) W ystępuje napadow o; są więc chwile, w k tórych 
nie ma nystagmus.

6) N apad występuje w przeważnej liczbie przypadków  
tylko przy pewnem ustawieniu ócz, mianowicie przy patrze
niu w górę a ustaje lub zmniejsza się wybitnie przy patrze
niu w dół.

7) Zwiększa się a względnie występuje, w pewnych 
pozycyacb ciała, n. p. leżeniu na w znak lub schylaniu się 
(B e 11).

Podczas napadu przedmioty, na które chory patrzy, 
poruszają się pozornie, stosownie do drgań  ócz.

9) W pływów dziedzicznych, przynajm niej zdaniem 
R o m i e e g o  w ykazać nie można.

10) Stan ogółny chorego je s t dobry, albo chory okazuje 
tylko gorsze odżywienie i niedokrewność niskiego stopnia.

11) Jest cierpieniem ulecznem, lecz powraca łatwo.

Jak aż  je s t przyczyna drżenia?

W  porównaniu z poprzednietni grupam i nie znacho- 
dzimy tu ani zmian anatom icznych w układzie nerwowym, 
ani żadnych czynników w samych oczach, bystrość wzroku 
upośledzających, k tóreby posądzić można o wywołanie tego 
zboczenia. Powstania nystagmus u górników nie możemy więc 
tłómaczyć w podobny 'sposób, ja k  u dzieci, lub w choro
bach układu  nerwowego. Muszą tn  odgryw ać rolę jak ieś inne 
czynniki, k tórych w ykrycie napotykało przez czas dłuższy 
na trudności tak , źe w dawniejszych pracach spotykam y się 
nie rzadko ze zdaniem , iż ten  rodzaj nystagmus jes t natury  
zagadkowej. A i obecnie, choć ju ż  nie b rak  rozm aitych teoryj, 
to właśnie wobec tego, że ich mam y kilka, że każda po
parta  je s t licznemi dowodami, wnosić można, źe wszystkie 
jeszcze zasługują tylko na miano hipotezy. Nie b rak  też 
i dziś autorów, którzy otwarcie przyznają, źe przyczyny n y 
stagmus u górników ostatecznie nie znają  ( S c h m i d t  R im -  
p l e r  w Augenheilkimde und Ophthalmo skopie , V o s s i u s  
w swoim podręczniku, G o l d z i e h e r  i t. p.).

Chcąc wykazać przyczynę tego rodzaju drżenia, poczęto 
śledzić pilnie, w jak ich  okolicznościach ludzie nim dotknięci 
zmuszeni są pracować. R ozpatrując to, przekonyw am y się, źe:

1) N apotyka się je  jedynie  u górników, zatrudnionych 
w kopalniach węgla, gdzie powietrze przepełnione jest szkod- 
liwemi gazami.

2) Ju ż  S c h r o e t e r  zwrócił uwagę, że z pośród za
trudnionych w kopalni tylko ci chorują, którzy w yrębują 
węgiel, t. z w. KoMenhauer a nie zapadają, albo rzadko cieśle 
lub ci, k tórzy  węgiel odrąbany do szybu przewożą. To samo 
potwierdza N i e d e n ,  w ykazując nadto, iż z reszty robotni
ków, jeżeli k tó ry  cierpiał na nystagmus, to poprzednio był 
zatrudniony przez dłuższy czas przy w yrębyw aniu.

3) P racują  oni przez cały czas w przestrzeni pozba
wionej światła dziennego, oświetlonej skąpo światłem  sztucz- 
nem i to przeważnie lam pkam i bezpieczeństwa Davyego lub
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innych systemów, które dają gorsze i słabsze światło, niż 
zw ykłe lam pki górnicze.

4) Bardzo często, nieraz przez k ilk a  lub kilkanaście 
godzin w jednym  ciągu zajmować m usza przy pracy pewna 
pozycyę meczącą, k tó rą  n. p. B e l l  tak  opisuje: górnik za
trudniony wyrębywaniem  węgla leży na boku praw ym  lub 
lewym, jedna  nogę ma zgiętą, ciało jego opiera się na bio
drze i barku , głowa je s t ku  barkow i przechylona a twarz 
nieco ku  stronie przeciwnej zwrócona. Chory nasz na zapy
tanie w tej mierze zupełnie w ten sam sposób opisał mi 
a naw et pokazał pozycyę, k tórą  przy pracy najczęściej zaj
mował. Prócz tego praca takiego górnika wym aga mocnego 
zwrócenia ócz prosto k u  górze lub częściej ku  górze i ku  
prawej a względnie lewej stronie.

Stosownie do przytoczonych okoliczności, zestawionych 
z objawami, które drżenie ócz przedstaw ia u górników, m am y 
głównie trzy teorye, starające się wytłóm aczyó przyczynę 
tego cierpienia.

Jedni obw iniają o to gazy kopalniane, d rudzy złe 
oświetlenie, inni wreszcie natężenie mięśni ocznych i mę
cząca pozycyę ciała. Każdy obóz m a sw ych poważnych i wy
bitnych  przedstawicieli i p rzytacza na obronę swego tw ier
dzenia dowody na licznym oparte m ateryale. Nie b ra k  też 
i pośredników, którzy w połączeniu dwóch lub wszystkich 
trzech czynników u pa tru ją  ostateczną przyczynę i bodaj, czy 
ci nie są najbliżsi praw dy. (Ciąg dalszy nastąpi).

IV. Z kliniki położniczo-ginekologicznej Uniw. Jagiellońskiego 
pod kierunkiem prof. Dra Jordana.

W  sprawie przeszczepialności raka.
Podał

Doc. Dr. A leksander Rosner,
I-szy asystent.

(Ciąg dalszy. Patrz Nr. 25).

Przeszczepiania rak a  z człowieka na człowieka doko
nano zaledwie k ilka razy. F  a b r o opowiada, że A  1 i b e r  t 
przeszczepił w r. 1808. na swoje ram ię rak a  su tka ; to samo 
pow tórzył na k ilku  innych osobach, będąc widocznie o nie
prawdopodobieństwie pomyślnego w yniku przekonanym . W  80 
la t później H a l i n  z wiarą w rezultat przeniósł rak a  su tka 
na pierś zdrową pacyentki i m iał sposobność obserwowania 
rozwoju przeszczepionego kaw ałka. Podobne doświadczenia 
z równie dobrym  dla badacza wynikiem  wykonał a n o n i m ,  
którego pracę cy tu je  C o r  n i 1.

Tem i w szystkiem i doświadczeniami udowodniono niezbi
cie przeszczepialność raka. Patologia, która  po dziś dzień 
nie może rozwiać ciemności, w jak ich  pogrążona je s t  etyolo- 
gia raka, pragnęła oprzeć się na tej przeszczepialności i w ten 
sposób dopomódz sobie do stworzenia lub poparcia nowej 
w tym  względzie teoryi. Zdaw ało się, że od przeszczepial
ności jeden tylko k ro k  do zakaźności. W prawdzie liczne ba
dania, mająpe na celu w yszukanie i wyosobnienie pasorzyta 
raka , zebrane skrzętnie przed dwoma laty przez K r y  ń- 
s k  i e g o , nie dały niewątpliwych, pewnych, dodatnich wy
ników, wprawdzie nad „wielkiem i" odkryciam i w rodzaju 
bacillusa Scheuerlena, n auka  przechodziła rychło do porządku 
dziennego, to przecież nie da się zaprzeczyć, że teorya pa-

sorzytnicza zdobyła sobie w stosunkowo kró tk im  czasie spory 
zastęp zwolenników. W  innych tooryaeh i hipotezach było 
coś nieuchw ytnego, abstrakcyjnego, co m iało tłómaczyó etyo- 
logię raka  a w gruncie samo potrzebowało wyjaśnienia. Tem u 
„zbłąkaniu się ognisk zarodkow ych" C o li n li e i m a , „zm niej
szeniu się ucisku tkankow ego" T h i e r s c l i a  i tej n a jb ar
dziej fantastycznej „ indukeyi żywotnej wzajemnej kom órek 
na odległość" B a r d a  z L u g d u n u ,  chętnie byłoby się 
przeciwstawiło coś konkretnego, uchwytnego, ja k  pasorzyt. 
To też nic dziwnego, że wszelkiemi,^metodami badania sta
rano się znaleść te pasorzyty. G dyby się one były da ły  od
osobnić i przeszczepione sprowadziły nowotwór, rzecz byłaby 
się stała odraza jasna. Ale tego dowodu nie było n igdy ; 
zwolennicy teoryi pasorzytniczej zaczęli w przeszczepialności 
rak a  szukać podstawy dla swojej teoryi. I  tak  D u p l a y  
i C a z i n ,  opierając się na cudzych doświadczeniach, własne 
bowiem nie doprow adziły ich do rezultatu , oświadczają, że 
wobec stw ierdzenia przeszczepialności są zwolennikami teoryi 
pasorzytniczej.

Na ostatnim zjeździe chirurgów francuskich sprawę tę 
omawiano żywo i znowu na podstawie klinicznych spostrze
żeń i doświadczeń nad przeszczepialnością M a y e t i G u e 1- 

^ o t  popierali tę teorye. G u e l l i o t  uważa naw et wprost 
rak a  za chorobę zakaźną z bardzo długim  okresem utajenia 
i to, powtarzam raz jeszcze dla tego, że da się przenieść 
z jednostki na jednostkę. J a k i błąd tkwi w tem rozum owa
niu, nie liczącem się z ta okolicznością, że i tkank i hzyolo- 
giczne przenieść się dadzą z indyw iduum  na indyw iduum , 
w ykazał jasno i dobitnie prof. B r o w i c z na zjeździe chi
rurgów  polskich. Zwrócił on uwagę na ten szczegół, że rak  
ze skutkiem  przenieść się da ze zwierzęcia na zwierzę tego 
samego lub bardzo pokrewnego gatunku, z człowieka zaś 
n. p. na psa n ik t na pewne go nie przeszczepił. Choroby 
zakaźne, w ystępujące zarówno u ludzi, ja k  i u zwierząt, d a 
dzą się z jednego na drugi gatunek  łatwo przenieść; dość 
wspomnieć o gruźlicy, w ągliku, liosaciźnie. Przeciw nie tkank i 
fizyologiczne, przeniesione z jednego ustroju na drugi tego 
samego ga tunku  (Reverdina-Tkiersclia transplantacya) p rzy j
m ują się względnie łatw o, gdy przeniesione z ustroju ga
tu nku  niższego na ustrój gatunku wyższego przyróść mogu, 
ale nie rozrastaja się, zupełnie podobnie ja k  rak . Em bryonalne 
tkank i rozrastają  się nawet w tych  okolicznościach, ale w końcu 
u legają resorpcyi. Je s t to niewątpliwie właściwość tkanek  fizyo- 
logieznych.

U w zględniając to, mówi prof. B r  o w i c  z : „ho w razie 
pasorzytniczego pochodzenia rak a , przeszczepialność rak a  
z człowieka na zwierzęta, u  których  rak  pojawia się, jak o  
samoistna choroba, nie zależałaby od tych w łaśc iw o śc i '. ./!  
i konkluduje: „badania  nad przeszczepialnością ra k a  nie do
starczają  podstawy do przyjęcia pasorzytniczego pochodzenia 
rak a" . Z  drugiej strony badania  te nie m ogą obalić ani osła
bić żadnej z dotychczas istniejących teoryj i hipotez ctyologii 
rak a  i, co najw ięcej, dostarczają dowodu, że nietylko hzyolo- 
giczne, żywe kom órki p rzyjąć się m ogą na innym  ustro ju  
lub na innem miejscu tego samego ustroju, ale że i żywe, 
nieprawidłowo wytworzone komórki posiadają tę  samą ce
chę. T u  i tam przeniesione kom órki pełnią dalej te funkcye, 
które pełniły w miejscu, zkąd je  przeniesiono; ńzyologiczne 
odradzają się w miarę, patologiczne, rakow e rozpuszczają się 
w nieskończoność, niszcząc otaczające tkank i" .
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T ak  więc wolno stwierdzić, zgodnie ze zdaniem B r o- 
w i e z a ,  F a b r e a ,  H a n a u a ,  M o r a  u a i innych, że 
nauka teoretyczną-' szukająca podstaw do zbudowania teoryi 
etyologii raka  nie może znaleść punkt oparcia w niewątpli- 
wetn wykazaniu-łprżtijszeżępislnośei tego nowotworu.

Z upełnie inaczej ma się rzecz z prak tycznym  działem 
m edycyny, dotyczącym  operacyi raka. Ten może i powinien 
ryyeiągnąe facit z dodatnich wyników doświadczeń nad przesz- 
czepialnośeia. Sm utne rezu lta ty  t. zw. doszczętnych (radykal
nych) operacyj raka, zastraszajaca częstość nawrotów, znane 
są powszechnie nawet w szerokich kołach publiczności, która 
skuteczności takich operacyj nie dowierza.

Nie myślę bynajm niej utrzym yw ać, żeby przeszczepiam 
nie rak a  podczas zabiegu, było tych nawrotów główną a tern 
fimiej jedyna  przyczyną. Z daje się, że nie ulega wątpliwości, 
że pozostawienie osobnych mikroskopowych ognisk, znajdu
jących  się często zdała od guza właściwego, dalej wczesne 
zajęcie gruczołów chłonnych głównie przyczynia się do tych  
sm utnych wyników. A le z chwilą, kiedy chirurgowie zapo
znali się z tą  okolicznością, powstał aksyom at, który je s t 
też słusznie jak  przykazanie przestrzegany, że w ynik opera
cja raka  je st tern pewniejszy, im więcej usunie sic tkanki 
pozornie zdrowej z nowotworem sąsiadującej i im gruntow niej 
nsunie się gruczoły, stanowiące pierwszą staeyę nowotworu. 
G inekologowie, m ający najczęściej do czynienia ?  rakiem  
maćięy, nie są zw ykłe w stanie tym  wymaganiom zadość 
uczynić, raz dlatego, że sąsiedztwo moczowodów nie pozwala 
im przy usuw aniu nowotworu oddalać się zbyt od macicy, 
a powtóre z tej przyczyny, że gruczoły prowadzące limfę ze 
szyi macicznej a znajdujące się w edług badani P o i r  e v i a 
(W  in  t e  r) tuż w sąsiedztwie art. et vena hypogastrica są 
najczęściej dla noża nieprzystępne. W i n t e r  pisze nawet, 
że całkow ite usunięcie tych gruczołów nigdy nie będzie moż
liwe. Z drugiej strony ginekologowie są o tyle w korzystniej- 
szern od chirurgów położeniu, że nie musża . przy wiązy wać 
wielkiego znaczenia do tego wyjm owania gruczołów ; zdajó 
się bowiem, że nie ulega wątpliwości, iż rak  szyi macicznej 
zajm uje gruczoły w ogóle bardzo późno. W i n t e r ,  który 
kwestyę tę bardzo sumiennie opracował, oświadcza, że „rak 
zw ykł w tedy dopiero zajmować gruczoły, kiedy przejdzie na 
tkankę łączną okołomacioznąA Również i przerzuty odległe 
nie są częste w przypadkach raka  macicy. G n s s e r o w  
w swojem dziele o nowotworach m acicy kładzie nacisk na 
to, że rak  m acicy nietylko zaczyna się i alko choroba m iej
scowa, ale też w przeważnej liczbie przypadków zachowuje do 
końca cechy choroby miejscowej, wcale się nie przerzucając. 
Również zwraca uwagę na to, że mimo, iż macica niesłycha
nie często je s t siedzibą rak a  pierwotnego, przecież niezm iernie 
rzadko jes t miejscem przerzutu. W i n t e r  zbierając cyfry 
sekcyjne E l a n a ,  W a g n e r a  i D y b o w s k i e g o ,  wy
kazuje, że w 255 przypadkach rak a  macicy, k tó ry  dopro
wadził do śmierci, ty lko w 64 przypadkach znaleziono od
ległe przerzuty a były to wszystko rak i bardzo daleko po
sunięte. W  i n t  e r badał zwłoki 44 kobiet zm arłych po 
wyjęciu m acicy z powodu rak a  i w ż a d n y m  p r z y  p a d- 
k  u nie znalazł odległego przerzutu.

(Dokończenie nastąpi).

V. Oceny i sprawozdania.

Choroby nerwowe. 
J . S c h r e i b e r  (z M eranu): Rozmaite postacie rwy kul- 

szowej i ich leczenie.
R a podstawie zbieranych od wielu la t doświadczeń, do

chodzi S. do następujących wniosków: 1) W ielka liczba przy
padków, dostających się do leczenia jako ischias, nie jest 
nerwobólem lecz sprawą gośćcową; 2) Obie postacie chorobo
we wyleczyć można zarówno zabiegami elektrycznym i i hy- 
dryatycznym i jako też m echanoterapia, ostatnia działa prę- 
dziej i pew niej; 3) Jeżeli elektryczność i woda nie sku tku ją , 
prowadzi m echanoterapia zw ykle do celu; 4) Ciężkie, za
dawnione cierpienia, polegające na tle gośćcowem, uważane 
za rwę kulszow ą, nie ustępują najszczególniejszemu nawet 
m ięsieniu; użyć należy bowiem obok tego racyonalnej gim
nastyki leczniczej. (Pestt med.- chirurg. Presse Nr. 17. 1894).

D r. B f.

F u r b r i n g e r :  0 klinicznem znaczeniu punkcyi rdzenia 
pacierzowego.

Spraw a punkcyi "rdzenia (punctio spinalis) w celu roz
poznania i leczenia pew nych chorób mózgu i opon mózgo
w ych, przedstaw iana po raz pierwszy na zjeździe lekarzy  
niemieckich w roku 1891. przez Q uinquego a później przez 
Ziem ssena sta ła  się ostatnimi czasami po kilkolet.niej przer
wie przedmiotem rozpraw  i odczytów. I  tak  w berlińskiem  
Towarzystw ie lekarskiem  poruszył tę sprawę au tor na pod
stawie 100 punkcyj, w ykonanych u 86 chorych. Punkcyę  tę 
w ykonał on według wskazówek podanych przez Quinquego 
a więc w pozycyi siedzącej chorego z udami do brzucha 
przyciągnietem i, wbijał igłę większej strzykaw ki Pravaza 
między 2 i 3 lub 3 i 4 w yrostkiem kończystym  kręgu lędź
wiowego, trochę z boku od linii środkowej ciała na 2 do 6 
centym etrów głęboko, stosownie do grubości powłok. Nie 
używał do tego narkozy, bo zabieg ten uważa za łagodny; 
nie wykonywa także aspiracyi p łynu , gdyż je s t to bardzo 
bolesne, tylko po punkcyi pozwala dobrowolnie odpływać 
cieczy mózgordzeniowej. Ilość w ydobytego p łynu, wynosiła 
stosownie do przypadku, od k ilku kropli ty lko do 110 cm .3 
Objawów ubocznych nie bywało, czasami ciecz wypuszczana 
byw ała krw aw ą skutkiem  zranienia naczyńka a niekiedy 
pojawiały się po punkcyi bóle w krzyżach i kończynach 
dolnych.

M iędzy p rzypadkam i, w k tórych w ykonano punkcyę, 
znajduje się 37 przypadków z a p a l e n i a  o p o n  g r u ź l i -  

J i ^ y e h ;  w cieczy otrzym anej przez punkcyę w ykryto prątk i 
gruźlicze a sokeya w ykazała  meningitis tuberculosa. w pozo
stałych 10 przypadkach kilka razy  nie znaleziono prątków, 
mimo tego przy sekcyi rozpoznano gruźlicę opon mózgordze- 
niowych. W  każdym  razie w 8 0 %  badanych przypadkach 
gruźlicy opon znaleziono prątk i gruźlicze a wobec tego nie 
waha się autor tem u w ykazaniu prątków  gruźliczych przy
pisać takie sarno znaczenie, jak ie  przypisujem y w ykazaniu 
prątków  n. p. w plwocinach, to jes t w ynik dodatni dowo
dzi obecności gruźlicy, w ynik ujem ny zaś jej nie wyklucza. 
W  meningitis tuberculosa nie można się' było z góry spodzie
wać pomyślnych w yników  leczniczych po punkcyi a jed n ak  
dostrzeżono poprawę pewnych objawów, n. p. zmniejszenie 
się d rg aw ek , chociaż nie można tego powiedzieć o wszyst
kich przypadkach, gdyż niejednokrotnie mimo wypuszczenia 
pewnej ilości płynu nie ustępowały objawy t. zw. uciskowe.

W ybitną poprawę widział F . po punkcyi w przypad
kach przewlekłego wodogłowia, gdyż po kilkorazowem w y
puszczeniu zm niejszają się napady  drgaw ek. W  zapaleniu 
ropnem opon, płyn w ydobyty by ł barw y śm ietankowatej 
a badanie mikroskopowe i bakteryologiczne wykazało odpo- 
wiedne składniki ropy. Z 4. przypadków  nowotworów uzy
skano przez punkcyę w 2. z nich zmniejszenie bólu głowy,
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natom iast pozostała punkeya bez sku tku  w tabes dorsalis, 
w mocznicy. N a podstawie swego doświadczenia przyznaje 
F . punkcyi rdzenia znaczenie pomocniczego środka d iag n o s
tycznego, dającego się zużytkow ać w pewnych chorobach 
opon mózgowych a zwłaszcza w zapaleniu g ruźliczem , nie 
może jej jednak  zupełnie odmówić także znaczenia leczni
czego, przynajm niej uśm ierzania pewnych objawów.

W  żywej dyskusyi w której zabierali głos Fraenkel, 
Goldscheider, E w ald , H eubner, zwracano uwagę na znacze
nie punkcy i, tego tak łagodnego zabiegu dla celów dyagno- 
stycznych a mianowicie dla w ykazania obecności lub braku 
prątków  gruźliczy chi składników ropy lub b rak  ich obecności, 
krw i i t. d., co może nam niejednokrotnie oddać dobra p rzy 
sługę w rozpoznawaniu choroby. F r e y h a u  znów zwrócił 
uwagę na znaczenie, ilości białka w p łynie wypuszczonym ; 
do największych jednak  zwolenników punkcyi należy H e u 
b n e r ,  k tóry  obok wielkiego znaczenia dyagnostycznego przy
znaje punkcyi pewne, chociaż małe znaczenie lecznicze. Ju ż  
w meningitis tuherculosa dotąd zupełnie bezsiln i, możemy 
zm niejszając objawy uciskowe osłabić lub usunąć trw ające 
nieraz godzinami tak  straszne dla otoczenia drgaw ki. W przy
padku ostrego wodogłowia zapalnego ustąpiły  także drgaw ki 
natychm iast po punkcyi. Najwięcej jednak przem awiał H. 
za w ykonyw aniem  punkcyi w wodogłowiu przewlekłem nie 
dlatego, aby  w ogóle wodogłowie można przez punkcye le
czyć, ale dlatego, aby znając te straszne skutk i ucisku nagro
madzonego p łynu na substancyą mózgową ucisk ten zmniej
szać przez tak  łagodny i nieszkodliwy zabieg. N a dowód 
przytacza historyę choroby chłopca chorego na wodogłowie, 
u którego k ilkakro tna punkeya m iała sku tek  za każdym  ra 
zem bardzo w ybitny, jakkolw iek  ty lko przem ijający.

D r. Raczyński.
Terapia.

W . W  i n  t e r  n i t z (w W iedniu): Leczenie wyprysku (eczema) 
borówkami.

Obserwując przez k ilka  tygodni w klinice prof. W in- 
ternitza, w artość lecznicza borówek w w yprysku  (eczema), 
nie mogę się powstrzymać, by nie zaznajomić Szanownych 
Kolegów 'ze.skutecznością tego leku, ja k  również sposobem 
jego  użycia i przyrządzenia.

Borówek, ale w odmiennej formie, ja k  obecnie, używ ał 
prof. W internitz, ja k  wiadomo, ju ż  od daw na z bardzo do
brym  skutkiem  w niektórych chorobach błony śluzowej jam y  
ust, je lit i cewki moczowej; niedawno zaś został środek ten 
w innej nieco formie, j a k  poprzednio, przez prof. W . przy
padkowo, bo jak o  przez specyalistę w hidroterapii, w  ciężkiej 
formie w yprysku  tw arzy po raz pierwszy zastósowanym 
z nadspodziewanym rezultatem .

Środek tak  prosty wzbudzi w niejednym  z czytelników 
zdziwienie a może i chwilowe powątpiewanie o skuteczności 
tego przetworu.

Środek ten nie należy do przetworów często ogłasza
nych (co osobiście stwierdziłem), k tóre niejednokrotnie leka
rzy w błąd wprowadzają a tem samem w p rak tyce po bez- 
owocnem ich zastosowaniu zniechęcają do dalszych doświad
czeń z nowymi środkam i.

Z kilkunastu  przypadków , leczonych w klinice W . 
am bulatoryjnie tym  środkiem, nabrałem  przekonania, iż śro
dek  ten je s t znakom itym  i jeśli w przyszłości dalsze jego 
zastosowanie nie stworzy nowej epoki przynajm niej w pewnej 
części chorób skórnych, to bezsprzecznie pozostanie on jednym  
z najdzielniejszych w leczeniu w yprysku , tem więcej, że 
obecnie używ ane w tej chorobie środki nie tylko, że często 
pożądanego rezultatu  nie przynoszą, ale czasem sprowadzają 
naw et p rzykre następstwa, ja k  zatrucie, czego przy użyciu 
tego środka zapewne żaden z nas n :e doświadczy.

Przetw ór ten stosuje W . w eczema acutum , chronicum, 
mycoticum , w  pokrzyw ce (urticaria) i prawie we w szystkich 
tych formach otrzym yw ał dotąd w yniki nadzwyczaj po
myślne.

Sposób przyrządzania tego środka, również i technika 
zastosowania, podobnie ja k  lek sam, bardzo proste.

L ek  ten otrzym uje się z borówek (baccae myrtiUorum ), 
które przez 6 — 7 godzin gotuje się z pewną ilością wody, 
z dodatkiem k ilku  kropel trae myrrhae, lub rozczynu niezbyt 
mocnego kwasu salicylowego, następnie przecedza się przez 
płótno i celem dłuższego zachowania od zepsucia sterylizuje 
w stoiczkach szklanych. Lek ten powinien mieć gęstość rzad 
kiego powidła.

W  ten sposób otrzym anym  przetworem  sm aruje się 
pędzlem włósiennym, niezbyt miękkim , części skóry chorobą 
zajęte tak  grubo, aby  skóra przez powleczoną warstwę nie 
przeglądała; następnie pokrywka się to bardzo cienką w arstwą 
waty zw ykłej, k tóra przytrzym uje się opaską kalikotową.

Po 2 4 —48 godzinach zdejmuje się opaskę, przyschłą 
watę zbiera się palcam i i wedle potrzeby powleka się po
w tórnie skórę tym  lekiem ; można także przed powtórnem za
stosowaniem zm yć skórę letnim, nieco mocniejszym (niż fizyo- 
logiczny) rozczynem soli kuchennej, przyczem  jed n ak  po
trzeba zaczekać, dopóki skóra zupełnie nie wyschnie.

W  w yprysku  ostrym, szczególniej u dzieci na twarzy, 
już jednorazow e użycie tego leku usuwa prawie doszczętnie 
chorobę; w w yprysku  przewlekłym potrzeba jednak  zastoso
wać lek ten kilka a czasem kilkanaście razy ; w w yprysku 
bowiem przew lekłym  widzimy wprawdzie ju ż  po pierwszych 
k ilku  nasm arowaniach skutek  uderzający, dalsze jednak  sma
row ania działają w niektórych przypadkach  ju ż  nie tak  
energicznie i w tych razach pokryw a W. od czasu do czasu 
watę jeszcze ceratką lub papierem  woskowym, przyczem wi
dzim y działanie znów energiczniejsze. W  tych przypadkach 
zdaje się, lek ten z czasem ulegnie pewnym modytikacyom.

W y n ik i, jak ie  dotąd otrzymano, chociażby jedynie  
w w yprysku  ostrym , za pomocą tego leku, są zadziwiające 
i zniewalają do rychłego wprowadzenia tego środka w użycie 
praktyczne. Dr. F. Rmietowicz.

Zapiski terapeutyczne.
8 1 . L . L  e w i n : P i e r w s z a  p o m o c  w o t r u c i u  

(według w ykładu na międzynarodowym  kongresie higienicz
nym  w Budapeszcie w r. 1894). W szelka pomoc w ostrem 
otruciu pow inna z początku zm ierzać: 1) d o w y d a 1 e u i a 
t r u c i z n y  z u s t r o j u  j a k  n a j r y c h l e j  i n a j z u 
p e ł n i e j ,  2) d o  c h e m i c z n e j  z m i a n y  t r u c i z n y ,  
j e ż e l i  m o ż n a ,  t a k ,  b y  o n a  c z a s o w o  l u b  s t a l e  
s t r a c i ł a  s w e  p r z y m i o t y  s z k o d l i w e  i 3) d o  
u s u n i ę c i a  z b o c z e ń  w y w o ł a n y c h  p r z e z  t r u 
c i z n ę  c z y  t o  w p e w n y c h  t y l k o  n a r z ą d a c h ,  
c z y  w c a ł e m  c i e l e .

Do celów tych zdążam y przez użycie pew nych środków 
m e c h a n i c z n y c h ,  c z y s t o  c h e m i c z n y c h ,  l ub 
f a r m a k o d y n a m i e z n y c h  a rzeczą jes t toksykologii 
rozstrzygnąć rychło, czego użyć w pewnym okresie danego 
otrucia. Oczywiście, że i tu  trzeba koniecznie stosować się 
do każdego z osobna p rzypadku tem  bardziej, iż nieraz strata 
kilku m inut rozstrzyga o pomyślnem lub nicpomyślnem jego 
zakończeniu się.

A ) W y d a l e n i e  t r u c i z n y  z u s t r o j u
Najczęściej oczywiście dostają się trucizny do żołądka, 

zkąd przechodzą do krw i i lim fy; najczęściej też przeto cho
dzi o wypróżnienie żołądka. W  wielu naw et przypadkach, 
w których  przyszło do nadżarcia żołądka i przypadów  ogól
nych, ja k  kurczów, u tra ty  przytomności, w ypróżnienie żołądka 
prowadzi do zupełnego wyzdrowienia. T ak  było już  nieraz 
w otruciu kwasem karbolowym. Oczywistą je s t rzeczą, iż 
sku tek  w ypróżnienia żołądka zależy od czasu w ykonania tej 
procedury i od samej trucizny. T ak  n. p. w otruciu kw a
sem sinowodowym czyli pruskim  wypróżnienie w 3 do 10 
m inut po zażyciu je s t  ju ż  zapóźne, gdy  w otruciu fosforem, 
nitrobenzolem lub cukrem  ołowianym je s t ono bardzo poży
teczne naw et po y a do całej godziny; pary  bowiem i gazy
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dostają się do krw i rychlej, aniżeli substancye stałe, w żo
łądku  rozpuszczające się lub nierozpuszczające.

W ypróżnienie żołądka wskazane je s t zresztą nie tylko 
w przypadkach , w kt(®S§h ju ż  przyszło do objawów ogól
nych działania trucizny, ale i w przypadkach, w których 
trucizna dostała się do ustroju przez w strzykiwanie czy to 
podskórne, czy do jak iej jam y  tizyologicznej lub patologicznej-, 
wiadomo bowiem, iż wiele trucizn, j a k  n. p. morfina, jod
1 inne, wydziela się przez żołądek.

Do w ypróżnienia żołądka mam y dwa sposoby: wznie
cenie wymiotów i przepłukanie żołądica.

W praw dzie w iększa część trucizn jdbstawszy się do żo
łądka, wywołuje wprost lub odruchowo wymioty, w ym ioty 
te jed n ak  nie w ystarczają prawie nigdy do zupełnego wy
dalenia trucizny ze żo łądka; są bowiem trucizny, k tóre  tak 
mocno przylegają do ścian żołądka, iż ich wym ioty w żaden 
sposób wyrzucić nie mogą. W takicli razach oczywiście nie 
przyda się także na nic sztuczne wzniecenie wymiotów; w tedy 
nie tracąc czasu, należy przystąpić do w ypłukania a względnie 
wymycia żołądka. Je st to najlepszy sposób zapobiegania 
wessaniu trucizny bez względu, ozy przepłukuje  się samą 
wodą, czy z dodatkiem  działającym  chemicznie na truciznę.

Do takiego przepłukania  żołądka nadaje się najlepiej 
po prostu k a te te r elastyczny, gruby , o średnicy 8—CO mm. 
w świetle a długości 21/ ,  metra, do którego jednego końca 
można przytwierdzić zw ykły przyrząd  do ssania ustami, co 
jednakowoż nie jest rzeczą konieczna; jeżeli bowiem k ateter 
wypełni się wodą i obniży dostatecznie koniec jegeT^fc- 
w nętrzny, wypływa krew  z żołądka na zewnątrz, ja k  przez 
lewar. Nojodpowiedniej wszakże użyć w tym  celu balonu 
kauczukowego ze stosownym wentylem, mającego 16 dłuższej 
a 8 cm, krótszej średnicy, łączącego się z dwiema rurkam i 
gumianemi. Jedna ru rk a  zanurzona jest w naczyniu z wodą, 
d ruga zaś wprowadzona do żołądka. Przez pociskanie balonu 
w pycha się wodę do żołądka ; gdy je j tam ju ż  dosyć, można 
przez obrót balonu przeciwnie płyn wydobywać ze żołądka. 
Jeżeli użyta do tej procedury ru rk a  kauczukow a ma ścianę 
grubą, nie ma obawy, by się zapadła.

Żołądek można przepłukać nawet u osób nieprzytom 
nych. Jeżeli je s t szczękościsk (trismus) a nie ma luki między 
zębami, trzeba prędko wyjąć jeden  ząb, by  inoźna w prow a
dzić ru rkę  do żołądka.

Jeżeli trucizna wiadoma, m o ż n a  i t r z e b a  w m i a 
r ę  o k o l i c z n o ś c i  d o d a ć  d o  w o d y  u ż y t e j  d o  
p r z e p ł u k a n i a  p e w n y c h  o d t r u t e k  c li e m i c z- 
n y  c li. T ak  n. p . w otruciu fosforem je s t w skazany rozrze
dzony rozczyn siarkam i miedziowego, w otruciu kwasem k a r
bolowym, takiż rozczyn soli glauberskiej, w otruciu solą 
szczawikową (szczawianem potasowym kwaśnym ) woda wa
pienna, w otruciu cukrem  ołowianym rozczyn siarkanu  cyn 
kowego, w otruciu chromem rozczyny słabe soli ołow- 
nych i t. d.

W  celu powstrzym ania gwałtownych wymiotów można 
do przepłukania  żołądka użyć słabych (0 '05— O 'l° /o0) rozczy- 
nów kokainy, w celu zapobieżenia zapaleniu żołądka wody 
lodowej, w celu poskrom ienia krwotoków rozczynu półtora- 
chlorku żelaza.

Jeżeli z przyczyny obrzmienia ję zy k a  i błony śluzowej 
gard ła  nie można dostać się do gardzielą (oesophagus), należy 
natychm iast przystąpić do ezofagotomii i przez otwór w ten 
sposób uzyskany  wprowadzić ru rkę  do żołądka.

Jeżeli z jak iejbądź przyczyny nie można przepłukać 
żołądka a i nie ma wymiotów, t r z e b a  w z n i e c i ć  j e  
s z t u c z n i e .

W y m i o t ó w  t y c h  w s z a k ż e  n i e  w o l n o  n i g d y  
w y w o ł y w a ć  ś r o d k a m i  o l e j  n e m  i i t ł u s t e  m i ,  
a l b o  p o d a w a n i e m  d o  p o p i j a n i a  c i e p ł e j  w o d y ;  
do tego nadają  się ty lko : 1) proszek gorczycy, zamącony 
z wodą w stosunku 8— 10 gramów na  szklankę, 2) siarkan 
miedziowy (w ilości gram a) i wodochlorek apomorfiny, w ilości
2 centygram ów w strzyknięty  podskórnie.

P ierw szych dwóch oczywiście mogą bez żadnej trud 
ności użyć i nielekarze.

U  nieprzytom nych baczyć należy przez stosowne uło
żenie głowy,- by  podczas wymiotów treść żołądka nie dostała 
się do dróg oddechowych.

Jeżeli .trufcizna przeszła już  do je lit a osobliwie je 
żeli to trucizna, która może do.stać się do krw i dopiero za 
pośrednictwem jelit, ja k  to jest z płynami olejnemi, kwiatami 
i nasionami, w tedy w skazanem i są środki przeczyszczające 
a m iędzy niemi na pierwszem miejscu sól Scignetta w ilości 
10 do 20 gramów, tudzież sól glauberska i gorzka.

Jeżeli otrucie nastąpiło przez dostanie się trucizn do 
jam  w ciele czy fizyologicznych, czy patologicznych, można 
opisanego balonu z w entylem  i ruram i gumianemi użyć b a r 
dzo korzystnie do w ydobycia tych trucizn przez aspiracyę, 
ewentualnie przepłukać owe jam y  czy to wodą czystą, czy 
też zaprawioną stósownemi odtrutkam i.

Zatrucie za pośrednictwem skóry może nastąpić środ
kam i ty lko : 1) żrącemi, 2) lotnemi, 8) rozpuszczającemi się 
w substancyach lotnych (wyskoku, eterze, eldoroformie, dw u
siarczku węgla), 4) rozdzielonemi bardzo subtelnie w tłuszczu 
i energicznie w tartem i w skórę.

Jeże-li takie trucizny, osobliwie z najniebezpieczniejszej 
w tej mie7z-e grom ady trzeciej dostały się na skórę, należy 
po zdjęciu sukien obmyć skórę m ydłem i najzimniejszą, ja k  
ty lko można wodą.

Nadżarcia skóry należy leezy.ć naprzód stósownemi od
trutkam i, n. p. nadżarcia od bromu rozczynem kwasu kar- 
bolowe.go a następnie użyć zimnych okładów w celu zm niej
szenia objawów zapalnych. Dopiero później wolno użyć wc.ie- 
rań z olejem lub tłuszczem.

B) C h e m i c z n e  z o b o j ę t n i e n i e  t r u c i z n y  
jes t jednem  z najważniejszych i najpilniejszych zadań w przy
padkach, w k tó ry c łw n ę  ono nadaje. T ak  n. p. w otruciu 
kw asam i wskazane są alkalia, w otruciu alkaliam i kw asy itd. 
Jeżeli arszenik zażyty znajduje się jeszcze w żołądku, można 
spodziewać się, że pomyślnie zadziała wodnik żelazowy. Nie 
można się oczywiście spodziewać korzystnego działania od
tru tk i, gdzie ściana żo łądka uległa nadżarciu a niczego zgoła, 
gdy trucizna dostała się ju ż  do krwi.

G) D z i a ł a n i e  a u t a g o n i s t y c z n e  w t r u c i z n i e .
R zadko o c z ^ iś c ie  zdarz.y się lekarzowi, by go wezwano 

do niesienia pomocy przed wystąpieniem ogólnych objawów 
otrucia. Jeżeli one ju ż  są, należy w ystąpić czynnie w m iarę 
niebezpieczeństwa.

Takiem i przypadam i groźnemi są:
1) znaczny upadek  czynności serca,
2) przerw y w oddechaniu,
3) początek porażenia mózgu,
4) mocne kurcze i
5) znaczne zm iany ciałek krw i czerwonych, względnie 

barw ika krwi.
Co do 1) Bardzo znaczne zwolnienie tę tna lub częste 

przerw y w czynności serca sa wskazówka do użycia środków 
podniecających mięsień sercowy i regulujących czynność jego 
nerwów. Ponieważ resorpeya zależy m iędzy innemi także 
i od energii krążenia krw i, przeto n i e  w i e l e  p r z y d a  
s i ę  w t a k i c h  p r z y p a d k a c h  z a d a w a n i e  ś r o d 
k ó w  p o d n i e c a j ą c h p r z e z  s k ó r ę ,  t. j. w s t r z y 
k i w a n i e  i c h  p o d s k ó r n e .  O d b y t n i c a  n a d a j e  
s i ę  b e z  p o r ó w n a n i a  l e p i e j  d o  t e g o .  Jakoż naj
rychlej trzeba oczyścić za pomocą owego opisanego ju ż  balonu 
odbytnicę i wprowadzić następnie do niej i to ja k  najw yżej 
środek skrzepiający, jak im i sa am oniak (w stosunku 30 k ro 
pel na szklankę w ody),^w yskok  w postaci n. p. koniaku 
(łyżeczka od kaw y na szklankę wody i nieco gum y arab 
skiej), kam fora i napar kaw y czarnej.

Jeżeli ma się przekonanie, że resorpeya przez tkankę  
podskórną je s t dostateczna, najlepiej użyć tinctura moschi 
w ilości 3 do 4 gramów.
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Prócz tego można z nader pomyślnym, często zadzi
wiającym skutkiem  użyć gorących, ja k  tylko można, okła
dów na serce z wody, piasku lub papki, utrzym ujących długo 
ciepło.

Co do 2). W iększa część Trucizn niebezpiecznych dla 
życia wpływa szkodliwie na oddeclianie. Jeżeli to upośledze- 
dzenie o d je c h a n ia  je s t znaczne, należy wywołać odruchowo 
pierwszy wdech lub wzniecić sztuczne oddeclianie. Pierw szy 
wdech uzyskać najrychlej i najpewniej, puszczając na k a rk  
ze znacznej wysokości prąd zimnej, ja k  tylko można wody. 
Przez podłożenie stosowne ręczników zapobiega się spływaniu 
wody na tułów a ztąd i jego  oziębieniu.

W  jak i sposób wzniecić sztuczne od jechanie , przy
puszczając oczywiście, iż powiatose •ma wstęp wolny do krtan i, 
rozstrzygają okoliczności w danjun przypadku. Można przeto 
otrutego obracać z boku na bok i ugniatać k latkę piersiową 
między łopatkam i lub podnosić ram iona leżącego na grzbie
cie ponad głowę, następnie przeto do góry i przyciskać do 
tułow ia i t. p. Jeżeli ma się 2 lub 3 osoby do pomocy, 
można bardzo skutecznie użyć w tym celu waliań w ten 
sposób, źe lekarz siedzący na stoiku trzym a głowę otrutego 
między kolanam i, pomocnicy zaś uchwyciwszy nogi, podno
szą tułów, ja k  tylko można najbardziej do góry, potem go 
opuszczają i to pow tarzają rytm icznie.

Również skutecznie, zdaje się, można będzie użjfć ryt- 
micznleeh pociągać języka , zalecanych we Fradcyi przez La- 
borda. Jeżeli powietrze nie ma dostępu do płuc z przyczyny 
nabrzm ienia lub opadnięcia ku  tyłow i języka albo opuchliny 
głośni a wyciągnięcie ję zy k a  ku  przodowi nie pomaga, na
leży natychm iast przystąpić do tracheotomii, chociażby bez pre
parowania i w razie potrzeby wdinuchnąć powietrze przez 
kaniulę. To wydmuchnięcie powie.trza je s t bardzo skutecznem , 
jeżeli drogi oddechowe nie są zatkane a oddeehanie w strzy
mało się na długo.

N atom iast przestrzedz należy przed ulubionem przez 
nielekarzy podawaniem amoniaku, nawet nieprzytom nym  do 
wąchania, które wywołuje zam knięcie się głośni na pe
wien czas.

Co do 3). Porażenie mózgu je s t najczęściej skutkiem  
ciężkich zboczeń w krążeniu i od jechaniu, może jednak  w y
stąpić i pierwotnie po pewnych truciznach. Najpierwszym 
przeciw niem u środkiem je s t drażnienie nieustanne skóry, 
n. p. przez bicie je j lub przeprow adzanie otrutego popod 
pachy. D alej sk u tku ją  wielkie gorczyczniki, przyłożone do 
podeszew, k a rk u  lub dołka podsercowego. Podobnie działa 
amoniak, którym  napojone kom presy przykłada się do miejsc 
co właśnie wymienionych* i pokryw a w sposób odpowiedni 
celem zapobieżenia parowania.

Również wskazane są środki już  wyżej podane przeciw 
osłabieniu czynności serca.

Co do 4). Przeciw  kurczom tężcowym -wskazane jest 
wdechanie chloroformu lub eteru , dopóki imiemi sposobami 
nie uda się wydalić trucizny z ustroju lub uczynić ją  nie
szkodliwa. Podobnież postępować trzeba w drgaw kach pa- 
daczkow atych. W strzykiw ania do odbytnicy naparu kurzeni 
kozłka (rad. vahrianae) sku tkuje  tylko w lekkich przypad
kach kurczów  klonicznycli.

N atom iast nie wolno używać wodanu chloralu (hydras 
chlorali) z przyczyny jego szkodliwego wpływu na serce. 
Jeżeli już  chodzi o rychłe  uspokojenie chorego, najlepiej 
nada się do tego paraldehid w ilości 3 gramów, zm ieszanych 
ze żółtkiem  w strzyknięty  do odbytnicy.

Co do 5). Zm iany w ciałkach czerwonych i barw iku 
krw i wywołują trucizny właściwie na krew  działające, ja k  
tlenek  w ę£ la , siarkowodór, arsenek woduj sulfonal. nitro- 
benzol, anilina, chloran potasowy i t. d. i przeto nie dozwa
lają w ym iany gazów ze krw i w płucach.

W  otruciu takiem i substancyaini uważać należy z re 
gu ły  za skuteczny jedynie  upust k rw i zepsutej obok w strzy
mania dalszego dostawania się trucizny do krwi. Gdzie można, 
trzeba po upuście k rw i wlać do żył lizyologiczny (O '69/^J

rozczyn soli kuchennej z 'doda tk iem  lub bez dodatku (0’1% ) 
sody i to w ilości dwa razy większej, niż krew  upuszczona. 
Przez to podnosi się ciśnienie krw i w naczyniach a skut
kiem tego opuszczają ustrój produktu rozkładu krw i, nagro
madzające się w nerkach  i organ ten zatykający:, pomijając 
już , iż podniesienie czynności nerek ułatw ia wydalenie tru
cizny z ustroju.

To byłyby  zdaniem autora do postępowania lekarskiego 
w otruciu najgłów niejsze .wskazówki, z których nabiera się 
przekonania, iż pierwszem i najważniejszem  je s t tu  działa
niem wydalić truciznę z ustroju. (Beri. klin. Wochensehrift. 
17. Czerwca 1895).

8 2 . E. T i m m e r  m a n n (w Batesville): L e c z e n i e  
p a d a c z k i  (epilepsiaj., Zdaniem  autora atropina w połą
czeniu z nitrogliceryna 'nadaje się. do leęzenia padaczki, szcze
gólniej u osób delikatnych i niedokrew nych, gdy u osób 
silnych i w prawidłową ilość krwi zaopatrzonych odpowied- 
niejszeini są przetwory bromu.

I)o zapisywania, atropiny podaje au tor wzór: Ttp. A tro— 
p in  i  su lfu ric i centigrmta sex, spiritus v in i recł-ificati grmta  
16, snlutionis tr in in i (nif.roglyeerini)i'l^d0 spirituosi cjrmta 4. 
MDS. Zażywać z wodą po jedzeniu trzy razy dzienie po 3 
do 5 kropel.

D aw kę t ę , obliczoną dla dorosłych można ostrożnie 
i powoli w m iarę znoszenia leku powiększyć jlo 10 a naw et 
12 kropel zażyw anych również po trzy  razy dziennie. (L a  
Semaine medicale. 12. Czerwca 1895).

VI. Sprawy Towarzystw lekarskich.

Komisya p rzem ysłow o-lekarska  Tow. lek. k rak .

Posiedzenie dnia 5. Marca 1895 r.
Przewodniczący prof. Dr. Korczyński. — Członków obecnych 12.

1) Na wniosek referenta prof. J)ra Jaworskiego i po w ybuchaniu 
wyniku badań przez niego podjętych, uznano następujące przetwory 
i wyroby aptekarza p. Gustawa Olowskiego w Krakowie jako polece
nia goTlne: a) Proszek mięsny (puluis camis), w yrabiany z ntijlepszago 
mięsa, ipo lbawionego tłuszczu; h) Perełki oeukrzene zjSfseptanenn so
dowym, z których każda zawiera po GOOl lego leku; c) Pigułki kreo
zotowe •fleukrzone, zawierające po L05 kreozotu; d) Pastylki czekola
dowe, zaw ierające po 0001 -tutrjgliceryny. Są* to te same wyroby, 
które produkował poprzednio właściciel ajetelcl i^H ęlikg Sębierąjski 
i klóre-ufcyś^ojy'polecenie Tow. lek. krak. Obecny ^ o ą g b  przyrządza- 

jH a łty ch  przetworów odpowiada w zupełnósci wymaganiom techniki 
farmaceutycznej, cena zaś lwcąle»jcst przystępną. Przetwory te śmiało

^vięc zĄŚstdfp-jćtinogą podobne wyroby zagraniczne. (Wniosek len Tow. 
lek. krak. potwierdziło na posiedzeniu w dniu 6. Marca b. r.).

2) Redakcyi czasopisma Towarzystwa aptekarskiego we Lwowie 
i uclwąlouo--przesłać uzupełniony spis przetworów i wyrobów krajowych
przez Tow. lek krak. poleconych wraz z psdziękowafnietn za bezpłatne 
ogłaszanie spisów poprzednich..

3) Przyjęto do zatwierdzającej wiadomości starania podjęte przez 
Zarząd-komisyi za współudziałem •referenta prof. Dra Obaliuskiego, by 
ułatwić p. M. L. Dobrowolskiemu założenia w Podgórzu fabryki prze
tworów opatrunkowych i farmaceutycznych.

4) W sprawie zdroju Karola w Krynicy, oddanego do użytku 
publicznego, na  co zwrócono uwagę na  posiedzeniu korńis^f w^d-aiu 
12. Lislopada 1894 roku i co wywołało reskrypt Wysokiego c. k. Na- 
jrłięślijiclwa ^z».dnia- JQ. Grudnia 1894 r. L. 97773, uchwalono zasięgnąć 
jeszcze dalszych informacyj.

Czekoladki z olejkpłn rącznikowym nadesłane przez magistra 
farmacyi p.1Kotowskiego oddano do ocenienia pimf. Drowi Poniktle.

6) Przyjęto do wiadomości miesięczne świadectwa lekarskie i we- 
terynarskie o dobrym stanie zdrowia krów i służby stajennej w Śle- 
dziejowicach. Mleczarnia w Gnojniku świadectw wcale nie nadesłała.

7) W sprawie upraw y roślin lekarskich przyjęto ■ referat prof. 
Czarnomskiego i mag. farfn. Sóbięrajslndgo treści, że obecna pora uie
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jest slósowną, hy zachęcać do uprawy tychże roślin ną .szerszą sjflfite, 
gdyż uił-m ozifa zapewnić producentom sprzcdąŻYBfcftjŁYsIngj i d<Ma-, 
teczliej dla celów leczniczych, do ocenienia zaś, o ile Rośliny te liczyćby 
mogły na ^eksport lub na użycie do celów przem ysłow ych,. potrzeba 
odpowiednich dat statystycznych. .Równocześnie jednak na wniosek 
prezesa prof. Walenlowicza ucłiiwalondPzwrócić się do pp. dyrektorów 
rfófer.' Sieglera i Sefcliaga z uprzejma prośbą, by raczyli przedsiębrać 
P£Óby»uprawy pewnych roślin lekgrąjjig^.i .sm atyełw iajodpow iedruej- 
szych roślin przyobiecał sporządzić mag. rfarm. p. ■Sobieragski.BM 

l ^ ^ 8 )  *W sprawie z b ija n ia  roślin-c^ziko rosnących uchwalono upra
szać ponownie mag. faJm. p. Sębierajskicgo, ażeby wygotował popu
larną ' rozp,ra\vę zaw ifiąijącąlspis roślin dziko rosnącycj^Jczas i sposób 
ich zbierania i rozprawę te umieścił w jakimś piśmie p^ryodycznem 
dla ludu przystępnem.

Sekretarz komisyi przem. lok. Dr. Michał Śliwiński.

VII. Wiadomości bieżące.

Kraków dnia 27. Czerwca 1895 r.

— VII. Zjazd chirurgów polskich av Krakowie
w dniaclr 16. i 17. L ipca b. r.

W  dalszym ciągu zgłoszono się z następującym i wy
kładami :

Prof. J o r d a n :  O wartości rozmaitych sposobów myomektomh.
Dr. Aleksander R o s n e r :  W spraw ie^ząpo^iegan^ wypocinom 

około szypuł po wycięciu guzów brzusznych.
Dr. Ś w i t a l s k i :  O wywołaniu sztucznego ropienia celom wy

leczenia ropnicy.
Prof. O b a l i ń s k i :  Demonstracya rekonwalescentki po usunię

ciu mięsaka z jam y czaszkowej.
T e n ż e :  Demonstracya preparatów  dotyczących nowoczesnej 

chirurgii brzucha.
W o ł k o w i c z  (z W arszawy): Pomysły do nowych zabiegów 

chirurgicznych mających na celu zapobieganie i leczenie przepuklin 
brzusznych środkowych i obwisłego brzucha (z demonstracya prepa-

T e n ż e :  Przyczynek do techniki nakładania szwów zwalniających.
— Profesorowie nadzwyczajni W ydziału lekarskiego Uniw. Ja

gieł., Drowie Henryk Jordan i Antoni Mars m ianowani profesorami 
zwyczajnymi.

— Dr. Michał Zieleniewski, który, jak  donieśliśmy w poprzednim 
numerze, obchodzić będzie jutro (28. b. m.) 50. rocznicę otrzym ania 
doktoratu, urodził się w Krakowie w r. 1821 a po ukończeniu liceum 
św. Anny zapisał się w roku 1839. na wydział lekarski" Uniw. Jagieł., 
w którym w dniu 28. Czerwca '1845. otrzymał stopień doktora medy- 

1 oyny, napisawszy rozpraw ę: O przesadach lekarskich ludu naszego. Przez 
dwa la ta  następne był Dr. Z. adjunklem kliniki lekarskiej prof. Bro- 
dowicza, następnie adjmfktem kliniki położniczo-ginekologicznej prof. 
Kwaśniewskiego, poczem powołany na  lekarza rządowego w "Ksynicy, 
pozostawał na tern stanowisku przez lat 30 i położył na niem nadzwy
czajne zasługi. Niezmordowany w pracy około balneologii krajowej, 
ogłosił drukiem 168 dzieł i broszur, między niemi: Rys balneologii po
wszechnej, Słownik bibliograficzny zdrojowisk polskich, Ihjs balneoterapii itd. 
i zasłużył się przez to bardzo tak naszym zdrojowiskom, jak  i spo
łeczeństwu.

— P osiedzen ie kraj. rad y  zdrow ia  z 11. Czerwca. W Maju
b. r. skończyła się 8-letjiia kadeneya. JEks. pan Minister spraw wewn. 
zamianował na nową kadencyę z dawnych członków rady D rów : Czy- 
żewicza, Kadyjego, Opolskiego, Schram a i W idmana a w miejsce ś. p. 
Dra Cassiny, Dra Edw. Festenburga; Wydział krajowy Drów Merczyń- 
skiego i Ziembickiego. Z mocy ustawy jest cz ło n k ie i^ re fe re^ tj sani
tarny c. k. Namiestnictwa, Dr. Merunowicz a dla spraw  weterynaryj
nych, krajowy weterynarz Tymoftjewicz. Z Izb lekarskich delegowani 
są Dr. Jakubowski z Krakowa i Dr. Ekhardt z Tarnopola. Delegaci 
z gremium aptekarskiego biorą udział w spraw ach aptekarskich. Prócz 
tego powołuje prezydyum rady zdrowia do spraw  szczególnych w razie 
potrzeby członków nadzwyczajnych. Sekretarzem rady jest inspektor 
sanitarny Dr. Lachowicz.

Posiedzeniu przewodniczył JEks. pan N am iestnik, który zwrócił 
uwagę na zasługi kraj. rady zdrowia i uw ydatnił skuteczną jej dzia-

łiiln fc fo ^W  wezwał do dalszej pracy a szczegółowo do inicy^tymy 
w'-sprąM’ie asanacy.i m iast i miasteczek, oraz zwalczania cho rób 'na
gminnych. W ywiązała się w tej maieryi dyskusya, w której prawie 
wszyscy członkowie brali udział. Podziękowano JEks.'Namiestnikow i 
za ®p!eran|dPskuŁeczne wniosków i jjrzedłożeó rady zdrowia i z na
ciskiem wyrążono konieczną potrzebę, uwzględnienia słusznych wyma
gań lekarzy urzędowych c jfT o poprawy ich poborów, płącyi i rangi, 
oraz wyrofeie-nja lekarzom w ogóle większego i więcej, niż dotąd s ta 
nowczego wpływu na sprawy sanitarne krdjtr, orjtAnącjpiesienia po
wagi tegoblanu i uwydatnienia jego rzetelnej i sumiennej jąracy a często 
pośw iętęaia się dla ogółu.

b  ^Oednogłuśnie wybrano prezesem rady zdrowia prof. Dra A. Czy- 
żewicza a j.ęgp zastępcą prym. Dra W. Opolskiego. Obaj piastują te 
godności już lat sześć.

Z^Spra,w bieżących załatwiono rekurs przeciw urządzeniu fa
bryki przetworów oliemiczrurch w Podgórzu, oraz sa m ojstS jw niosek  
co do obsadzania posad lekarzy kolei rządowych.

— W arszawa liczy obecnie 598 le k a rz y ,^ k tó r^ t lf t |515 zajmuje 
śię: praktyką lekarską, m iędzym fe i zaś spę c ^ ^ ę jfĘ ó  medycyną we
w nętrzną, 83 chorobami kobiet i położnictwem, 59 chorobami chirur- 
gicznemi, 56 chorobami dzigsi, 40 chorobami skórnemi i wenerycz- 
nem i, ł28 chorobami układu nerwowego. 15 chorobami pszu, gardła, 
nosa i krtan i, 15 chorobami oczu, 8 chorobami przewodu pokarmo
wego, 7 chorobami ogólneini, 4 hoineopatyą.

— Temi» calam i zaszedł w Krakowie przypadek śmierci na wście- 
kłiznęlwiekowej obywatelki, ukąszonej przez- małego psa pokojowego, 
przypadek będący wskazówką potrzeby energiczniejszego postępowania 
z właścicielami psów lekceważącymi sobie rozporządzenia władzy IniejS 
skiej i wynikające ztąd d l“ iwph samych i ogółu niebezpieczeństwo.

— Na odbytym niedawno kongresie ginekologicznym w Wiedniu 
przytoczył Lóhlein, że w ipiśmicnnictwie .fokAskieih* znane były do- 
tyclioząs.tylko cztery przypadki, w ktąjyęh po 3 razy w ykonano cięcie 
cesarskie na  tejże samej kobieći dodał do nich dwa własne. W jed 
nym z nich^wykonał pierwsze cięcie cesarskie K allenbach, drugie zaś

•K ^ ra e T k ib le in . Przy trzeciej operacyi oświadczyła pacyentka, iżtfnks 
pragnie mieć więcej dzieci, i prosiła, by się do tego zastosować przy 
operacyi; dlatego L. wykonał tym razem operacyą Porry. W drugim 
przypadku L. sam wykonał cięcia cesarskie trzy razy na jednej ko
biecie; żeby jednak nie otwierać brzucha w miejscu blizny po pierw
szej operacy i, poszedł z cięciem przy drugiej operacyi na lewo a przy 
trzeciej na prawo Przy tej sposobności nadmienił Skutschl iż wie 
o kobiecie, .u której wykonano cztery razy cięcie cesarskie, dwa pierw 
sze razy wjJ ę p ie, trzoci raz w Lipsku u prof. Zweifla a czwarty raz 
znowu w Jenie. Szwy trzy razy były jedwabne, raz katgutowe. W szyst
kie czworo dz ięćm yją  i mają dobrze, równie jak ich matka.

— Jako odbitka z Przewodnika higienicznego wyszedł osobno a rty 
kuł p. W. D o le ż a n a  p. t . : Wpłym moralności na śmiertelność skreślony 
według odczytu Dra Hóffela. Rzecz godna odczytania i rozważenia.

— Dziewiąty kongres chirurgiczny francuski odbędzie się w roku 
bieżącym 21. Października w Paryżu pod przewodnictwem Dra E. Boe- 
ckela. Na porządku dziennym dwie kwestye: chirurgia płuc (z w yjąt
kiem opłucny); sprawozdawcą Reclus. i interweneya operacyjna wczesna 
lub późna w przerw aniu ciagłosai kości (z wyjątkiem czaszki i stosu 
kręgowego); sprawozdawcą lleydenreich.

Członkowie kongresu m ają najpóźniej do 15. Sierpnia przysłać 
tytuł i wnioski ze swych prac na  kongresie odczytać się mających se
kretarzow i jeneralnem u (L. Picąue w Paryżu, rue de 1’ Isly 8).

— Drugi międzynarodowy kongres położniczo-ginekologiczny od
będzie się w p iew śzej połowie W rześnia roku przyszłego w Genewie 
Na porządku dziennym: 1. Częstość i rodzaje zwężenia miednicy w roz- 
maitychA-rająch; 2. Leczenie operacyjne pochylenia macicy ku tyłowi 
(retrooersio uterij; 3. Leczenie ropienia w m iednicy; 4. Sposoby zeszy
w ania ścian bRusznych.

— Dyrekcya zdrojowiska Preblau w Karyntyi donosi, że w bie
żącym sezonie, który zapowiada się bardzo dobrze, ordynować będzie 
tamże jako lekarz zdrojowy radca zdrow ia, Dr. Jan Schaffer z Gracu.

— Oddawna występowali i występują lekarze przeciw sznurów
kom ; z jakim skutkiem , wiadomo powszechnie. Jest nawet w Anglii 
liga kobiet ku zreformowaniu ubioru niewieściego, ale wolno przy
puszczać, że członkinie owego Towarzystwa noszą także sznurówki. 
Złośliwy sprawozdawca dziennika L a medecine moderne idzie jeszcze 
dalej i twierdzi, ze nawet doktorki medycyny nie zgodziłyby się na
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zniesienie sznurów ki, którą przecież muszą potępiać na podstawie 
swych wiadomości’ z fizyologii i patologii.

Drka Gackes-Sarraute zebrała w Bemie d’hygidne wszystkie argu- 
menta przeciw sznurótfkom, oświadcza wszakże, iż przy obecnym spo
sobie ubierania się kobiet nie można myśleć o usunięciu lej części 
odzieży i dodaje, że „sama już od '10 lat pragnie gorąco, lubo nada
remnie uwolnić się od tej tyranii mody“ . Skoro przeto sznurówki znieść 
nie można, trzeba ją  przynajmniej' zmienić stSsownipf by zdrowiu nie 
szkodziła i w tym celu podaje pani Gaches-Sarraute cały szereg prze
pisów, nadmieniając, iż gdyby kobiety zgodziły się na poświęcenie 
„tylko kilku centymetrów- ze swejJJlólnci, mogłyby się uwolnić od 
wszelkich dolegliwości z tej strony.

Można być pewnym wraz ze sprawozdawcą Ba medecine modemie, 
że kobiety nie zgodzą się na poświęcenie tych „kilktjfcentym etrów 11 
i że model p. G aches-Sarraute zostanie tylko pobożnem życzeniem, 
do którego, wolno wątpić, czy będzie stosować się sama nawet wy
nalazczym.

— Artykuły oryginalne mieszczące się w polskich pismach peryo- 
dycznych lekarskich. W Gazecie lekarskiej Nrze 25. W. K a m o c k i :  
O mączkowałem zwyrodnieniu łącznicy. II. O d e r f e l d :  W kwestyi 
szwu kiszkowego za pomocą guzika Murphyego. L. N * ® ck i i J. Ja -  
w o r s k i :  Przyczynek do nauki o działaniu farmakodynamicznem w za
leżności od budowy chemicznej środków grupy aroinTtycznćiM^Nowy 
środek Apolisin przeciwgorączkowy i kojący” (CTągłdalszy). — W Medy
cynie Nrze 25. T. B o r y s s o w i c z :  W sprawie szwu powłok brzusz
nych słów kilka (dok.). S . ^ G r o s g l i k :  Praktyczne zasady aseptycz- 
nego cewnikowania (dok). B o r s u k :  Przypadek skurczowego skrzy
wienia kręgosłupa ku przodowi (lontusis spnstica). — W Nowinach lekar
skich., Zeszycie czerwcowym: B. W i c llen ł; i e'w i c z : Kilka słów o zać
mie wtórorzędnej i jej operacyi. A. B e c k : O truciznach powstających 
w ustroju. G. J a c o b s o n :  Trzy przypadki dyfteryi wyleczone suro
wicą Bebringa. — W Przewodniku higienicznym, Zeszycie czerwcowym: 
A. W a l e ń  ł o w i c z :  Mleko a gruźlica. W. D o l e ż a n :  Wpływ mo
ralności na śmiertelność. J. P a w l i k o w s k i :  Z epidemiologii miasta 
Lwowa w r. 1894

— Od Administracyi: Dr. Dura z Krzeszowic przesłał na tablicę 
pamiątkową dla ś. p. prof. Rydla 3 złr.

N A D E S Ł A N E .

Wody mineralne krynickie.
Zdrój główny: bardzo silna szczawa wapienno-źelezista, 

w skazana w chlorosis: annemin simplez , leulcaemia, scropliu- 
losis, rhachitis, neurasthenia praec. sezualis, enteritis c. diarr- 
hoea chroń., enteritis fo llicularis , cystitis , pyelitis et nephritis 
chronica.

Zdrój Słotwiński: silna szczawa magnowo-sodowo-żele- 
zista, bardzo stosowna jak o  napój dyetetyczny u osób wą
tłych, niedokrew nych, nerwowych.

D ostać można we wszystkich składach  wód m ineralnych 
i w iększych ap tekach w k ra ju  i zagranicą.

R edaktor odpowiedzialny: P rof. D r. S. D om ań sk i.

Do N ru  n in iejszego dołącza  .się Ust p. M a
rg a n a  Z ahradnika  w Złoczowie oraz cennik jego  
kapsu łek  i p erełek  leczniczych „HYGJEA“.

LA N O L IN U M  P U K IS 8. LIE BR E1C H
3-26-11 Phftrm. Austr. Ed. VII.

Jedyna zupełnie przeciwgnilna podstawa do maści, nie podlegająca 
zjełczeniu. Dokładnie się mięsza z wodą i wodn. rozczynami soli.

Do nabycia w wszystkich I Benno Jaffe & D arm staedter. 
D rogueryjacli A ustro-W ęgier. | Martinikenfelde bei Berlin. 
Z estaw ien ie  lite ra tu ry  o lan olin ie  ro zsy ła  się n a  życzenie fra n le o .

OGŁOSZENIE KONKURSU.

P rzy  kasie brackiej kopalni węgla c. k . uprzyw. kolei 
północnej cesarza Ferdynanda, jes t do obsadzenia posada le
karza z siedzibą w polskiej Ostrawie (Zarubek) w Szląsku 
z dniem 1. Października 1895 roku pod następującem i w a
runkam i :

1) Leczyć m a ten lekarz około 1600 członków kasy  
brackiej kopalni w ym ienionej, zamieszkałych w gm inach: 
polska O straw a, R adw anitz , m ałe Kunczice, wielkie Kun- 
czice, Earłow ice i Ratimów, za zapłata roczną od członka 
1 złr. 25 e t ;

2 )|C o  się tyczy p rak tyk i pryw atnej lekarskiej je s t ona 
dozwoloną w w ym ienionych gminach, zaś poza temi gminami 
tylko za wyraźnem zezwoleniem przełożonego kasy  b ra c k ie j;

3) O zaprząg ma się lekarz w łasnym kosztem postarać;
4) W ym aga się koniecznie znajomości języka  niejniec- 

kiego i polskiego albo czeskiego.
Objęcie tej posady, może ewentualnie przed 1. Paź

dziernikiem  nastąpić. W ym aga się także 3-letniej p rak tyk i 
po promocyi.

Co się tyczy instrukcyi dla lekarzy  kasy  brackiej, 
może petent w glądnąć w nie w inspektoracie górniczym  kolei 
północnej w m orawskiej Ostrawie i musi do takow ej ściśle 
się zastosować.

P isem ne podanie ma być złożone na ręce przełożonego 
kasy brackiej kopalni -węgla c. k. uprzyw. kolei północnej 
cesarza F erdynanda  w morawskiej Ostrawie a to najdalej 
do 15. L ipca 1895 ę.

Załączniki lub dopiski podania m uszą być urzędowo 
potwierdzone, podane w oryginale lub w odpisach, innych się 
nieuwzględnia.

M orawska Ostrawa 15. Czerwca 1895.
Zarząd kasy brackiej kopalni węgla
c. k. uprz. kolei północnej cesarza 

135—2—1 Ferdynanda.

II. Schrott.

B m s i i r c i a M S i i r M ’
zalecony przez prot. Schrbdera (lleidetb.) i prot. Grama (Kopeuti).

Wskazany w puchlinie z powodu chorób serca i nerek, sk u
teczny nawet w przypadkach, gdzie digitalis i strophantus bez 
wpływu. Przewyższa kalomel zupełną nieszkodliwością.

Z najlepszym skutkiem* stosują go:
Dr. A. Hoffmann (klin. prof. Erba w Heidelb.),
Dr. Koritschoner (kl. prot. Sohrottera w Wiedniu),
Dr. Pfeiffer ęki. prot. Drasohego w Wiedniu),
Dr. E. Frank (klin. prot. Jakscha w Pradze) i w. i.

Łagodne nar- 
coticum.Brak 
przyzwyczaj.

Najlepszy środek zastępujący morfinę. Znakomicie działa 
przeciw kaszlowi, niezbędny dla suchotników. Zalecany w le
czeniu zatrucia morfinowego. Dawka trzykrotna morfiny.

Sf^~ Broszury na usługi. 'TBĘ& 2—26—12 
 Knojl et Co., Chem. Fabrik, Ludwigshafen a. Rh. __

Dr. Franciszek Ksawery Górski
ordynuje od 1. Czerwca b. r.

W SZCZAWNICY.
W illa  ,,S io stra“ . 127—3—3
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Dr. W y s ł a w  M j e w i c z
były sekundaryusz szpitala powszechnego św. Łazarza w Krakowie 

ordynuje 88—10—8

ja k  lat ubiegłych w letnim sezonie

Y illa „B elvedere“.

B u l i k o w s k i
ordynuje w tym roku jak  po inne lala od 1. Maja do końca Września

w Gleichenbergu
V. Possenhofen. 80—10—6

Dr. Panieński
specyalista w chorobach nerwowych 

z Poznania,
praktykow ać będzie od 1. Lipca do końca sezonu

W  I V W f e 3 ? ? 3 ? 2  
Kaiserstrasse 6.

Dr. A n drzej L o r e n tsk i
ordynuje 131 — 4 —4

od 4. Czerwca ja k  lat ubiegłych

W  K R Y N I C Y .

ordynować będzie jak  w latach poprzednich przez sezon kąpielowy

W MARYENBADZIE 92- 1 0 -9
(VILLA LISSA).

W atonii kiszek, nerwobólach i otyłości łączy kuracyę zdrojową z mię- 
sieniem (Massage), które sam wykonywa.

Dr. Pomorski
lekarz chorób kobiecych w Poznaniu,

ordynuje 134—3—2

o d  1 7 -g o  C z e r w c a  a ź  d o  1 -g o  W r z e ś n i a  u  w ó d  

_______w  L , A N D E K  na Szląsku

{]} Dr. E. SPIELMANN
1 Z W I E D N I A

a u n i J L U L i G  1 1 i  J D  jest czynnnym jak w latach 
poprzednich jako urzędowy lekarz zdrojowy w Luhaczowicach 

na Morawie. 97_10—9

Dr. Karol Dębicki
l

ordynuje jak lat poprzednich 
W  F R A N C E  N S  B A D  Z  I  E

do końca W rześnia. 132—5—3

Dr. Franciszek Kmietowicz
ordynuje ja k  lat ubiegłych

W  K R Y N I C Y
pod „Kosynierem". 125-5 -3

Po przyswojeniu sobie praktycznych wiadomośai, na klinice prof. 
W iuternitza w Wiedniu, w bieżącym roku ordynuje i w hydropatyi.

LUBIEŃ
Zakład kąpielowy wód siarczanych

w pobliżu Lwowa, Gródka i Szczerca
L ekarz zdrojowy Dr. Paweł Radecki. 129 - 6—4

Annnpp Br. Schreibera „Alpenheim", hydroterapia, kąpiele solank., 
nuuauD, gimnastyka leczn., knracya tuczna. 1. Czerwca do 1. Paźdz.

Apteka pod „Złotym Słoniem1'
E. t l e l l e r a  (dawniej E. Stockmara)

utrzymuje stale na składzie 

wszelkie barw ik i, odczynniki chemiczne czyste , balsam y, 
olejki eteryczne, laki i t. d., ja k  również szkiełka m ikro

skopowe,
polecając się łaskawym względom osób interesowanych.

108—x—5 E . H e lle r .

PREBLAUERt ZRODŁO PR EBL O W SK IE, naj
czystsza alkal. szczawa alpejska o zna- 
komitem działaniu w nieżytach przewl., 
szczególnie dyat. mocz., nieżycie chroń, 

pech., kam. pech , nerk. i chor. Brigthta. Dzięki składowi i smakowi — 
zarazem najlepszy napój dyetet. i orzeźwiający. Preblauer Bruuneu- 
Y erw altu ng in Prelilau. Poczta St. Leonhard (K aryn iyąjj 87—26—14

P E N S Y O N  A T

otwarty jak lat poprzednich 15. Maja.
Zgłoszenia do 15. Maja K raków  ulica P ija rska  Nr. 9. 

następnie w K rynicy. 101—5—5

Dra CHRAMCA
w Zakopanem w Tatrach p o ls k ic h  

otwarty cały rok.
Za 4 złr. dziennie dla jednej osoby pokój kom 
pletnie u rządzony z pościelą, bardzo dobry wikt, 

kąpiele, leczenie, usługa , słowem wszystko.
I  1 0 0 -1 2 -9
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# T R U S K A W IE C ii j l
w Galicyi wschodniej, ostatnia stacya kolejowa Drohobycz.

Zdroje słone, słono - gorzk ie, siarezane, szczaw a alkaliczna. 
K ąpiele słone, słouo-siarczane, borow inow o-żelaziste.

W spaniale łazienki o j8 klasach dla kąpieli m ineralnych, osobny 
budynek dla borowinowych.

Zakład inhalacyjny systemu W a s s m u j^ M M
Leczenie^-elektrycznością, mięsieniem. Tusze ze słodkiej wody, 

nastrzyki nosowe,' mleko, żętyca.
Apteka i skład wód mineralnych w miejscu.
W skazania: Zołzy,Jsyftlis, dna, gościec, otyłość. Cierpienia prze

wlekłe nerek i pęcherza zwłaszcza kamyczki nerkowe. Nieżyty żołądka 
i kiszek zwłaszcza połączone z niedowładem. Nieżyty dróg oddecho
wych szczególnie rozedma płuc. Choroby kobiece, nerwowe zwłaszcza 
neuralgie i schias (rwa kulszowa), wreszcie chroniczne skórne.

Zakład rozporządza 300 pokojami zupełnie urządzonymi.
Kaplica katolicką, cerkiew ruska , kilka restauracy j, cukiernia, 

kasyno^m blioteka , 2 fortepiany, b ilard, czytelnia, lavn-lennis. Kapela 
Nakładowa j sklepy, fryzyer, cyrulik, dentysta.

Skwery ozdobne, parki — wycieczki, reuniony, zabawy towa
rzyskie. Poczta i -telegraf w m iąscu. j  '

^ W 0 p d y n ti ją  lekarze zdrojowi: Radca Dr. Aureli Piech, i Dr. Zenon 
Pelczar oraz wolno praktykujący Dr. Steynhaus emeryt, c. k. fizyk.

Sezon rozpoczyna się 25. Maja. W I-szym sezonie do 1. Lipca 
i w  lll-cim od 15. Sierpnia d o -25. W rześnia mieszkania o 30%  tańsze. 
Ubogich ze świadectwem ubóstwa uwzględnia się tylko w I-szym  
i Ill-cim^sezonie. ’ 104—6—6

Zamówienia przyjmuje i objaśnień udziela
Z a r z ą d  z d r o jo w y  w  m ie jsc u .

Na żądanie przesy ła  się  obszerną broszurkę o Truskaw cu.

Swoszowice pod Krakowem.
Zdrojowisko wód siarczanych,

przez największe powagi lekarskiej polecane, siedm kilome
trów od Krakowa oddalone, stacya kolei państwowej z na j
wygodniejszą koinunikacyą (5 pociągów dziennie i 4 razy 

omnibusy zakładowe).
Mieszkania urządzone z komfortem i wszelkiemi wy

godami po cenach nader przystępnych.
Re.stauracya wyborna i rozmaite uprzyjemnienia dla 

gości kąpielowych.
Kąpiele siarezane i mułowe ze zdrojów swoszowickich 

z najlepszym skutkiem byw ają stosowane i zalecane w gośćcu 
stawowym i miąższowym, w obrażeniach kości, w chorobach 
skóry i nerwów. 90—8—7

Sezon trwa od 15. Maja do 15. Września.
L ekarz zakładow y D r .  T i s lo w i tn .

Tabletki z wyciągiem kaskary
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. 
Użycie nie naraża na żadną przerwę w zajęciach, nie sprawiając naj
mniejszych boleści lub nudności. S p o s ó b  u ż y c ia :  Dorosłe osoby 
potrzebują użyć od dwóch do sześciu tabletek jednorazowo zależy to 
od potrzeby. Każdą tabletkę położywszy na języku należy popić wodą.

Cały słoik kosztuje 50 centów, lecz i na sztuki nabyć rnożnh.
Tabletki z węglanem gwajakolu

po 0-025, również uznane i do stosowania zalecone przez Komisyę 
przemysł. Tow. lek. krak.; słoik zawierający 25 sztuk kosztuje 1 złr.

Wino kaskarowe 58 26 10
bez goryczy przyrządzone na winie Lacrima Christi, cena butelki 1 złr.

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

1 j j S a j k l j t i e r a  

I  20 o i ) a  ( ! § o r j t l t a
Zalet v Saxleh nera”w odv 'Hnnyadi Janos

weclług~orzeezenia 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 ja znosi przewód pokai“ 
mowy. — Łagodny, przyjemny smak. — Trwałe, jednostaine i nieusta' 

jące działanie. — Mała dawka.
Gelem uchronienia od w błąd wprowadzającego naśladowania należy 

żądać 1 - 4 4 - 2 0

»Saxlehnera w ody gorzkiej*.

Styryjski krajowy zakład leczniczy.

Szczawa Rohitsch. I
Stacya kolei południowej Poitseiiacii.

P o r a  z d ro jo w a  od 1. M a ja  do 30. W rz e śn ia , j
Wody, kąpiele, kuracya wodna i żętyczna i t, d. 1

Broszury i prospekla gratis przez Dyrekcyę. I

Ź r ó d ł a l> e l  i  S t y r i a  i
zawsze świeżo napełnione, r,

wypróbowane oddawna jako szczawy zawierające sól glauber- J 
ską przeciw chorobom narządów  traw ienia, także jako przy- ); 

jem ny napój chłodzący.
Do nabycia przez Zarząd zdrojowy, główny skład w domu hgf 

krajowym, składach wód mineralnych, znanych handlach korzeń- jp ł 
nych, drogueryach i aptekach w Grazu. 1.3—6—4

ZDROJOWISKO

Teplitz-Schonau
w Czechach, od wieków znane i słynne gorące, alka- 
liczuo-solne cieplice (23—37°R.)— Kuracya zdrojowa 

cały rok bez przerw y.
Wybitne przez swe nieprzewyższone działanie prze

ciw dnie, gośćcowi, porażeniom, nerwobólom i innym 
chorobom nerwowym; z świetnym skutkiem w choro
bach następow ych po ranach postrzałowych i ciętycli, 
po złamaniach kości, w zesztywnieniu stawów i skrzy
wieniach. 40—6—6

W szelkich w yjaśn ień  udzielają i zam ów ienia na m ieszka
n ia  przyjm ują: dla Teplitz In spek to ra t zdrojowy w Teplicach, 
dla Schónau U rząd gm inny w  Schónan.

SZCZAWNICA „HIM ziiS".
P rzy  zakładzie liidropatycznym  zaprowadzonym  został

P E T N S Y O N A T  _
z komfortem urządzony. — K uchnia sm aczna, w od oc iąg i, telefony , 
ośw ietlen ie  e lek tryczne i t. p. — Opłata od 3 złr. 50 ct. na  dobę 

od osoby za wszystko.
118—12—7 D r .  K o ł ą c s k o w s k i ,  właściciel i kierownik.
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DO N ABYCIA

we wszystkich księgarn iach
następujące idzieła 'w ydane 7. zapomogi kasy pomocy 

dla osób  p ra c u ją c y c h  n a  po lu  n a u k o w e m  
lub ofiarow ane na rzecz kasy.

DZIEŁA LEKARSKIE.
J u l iu s z  C ohnfirtrii. Odczyty z pato log ii ogólnej. Podręcznik 

dla lekarzy i studentów. Przekład z drugiego przerobionego wydania, 
z 1882 roku. W arszaw a, 1884. w 8,ce. Tom I. str. VIII, 607; Tom II. 
sir. V, 262; Tom III. str. V:, 330, 20. — Cena rs. 5.

»S. J a rc o m /. W ykład pato log ii szczegółow ej. Przekład z 7-go 
wydania francuskiego z 1883 r. Dzieło ozdobione drzeworytami i tabli
cami chromolilograficznemi. Warszawa, 1884. w 8-ce. Tom I. str. 931 ; 
Tom II. str. 984; Tom III. str. 9G1. — Cena rs. 2.

A . lla p in & k y .  W ykład chorób dzieci. Podręcznik dla lekarzy 
i studentów. Przekład z wydania niemieckiego z roku 1883. dokonany 
przez Dra W i k t o r y n a  K o sm o  w s knęjlo. W arszaw a, 1886. Tom I. 
w 8-ce, sir. VIII, 279; Tom II. 1886, sir. 272; Tom 111. 1887, str. 272.

H . ł l t i e s e r .  H istorya m edycyny. Przekład trzeciego wydania 
dzieła: Lehrbuch der Gescbicbte der 31 cdi ci u dokonany przez iirof. 
Dra Tl. Ł u H H i e w ic z a .  IKotti II. Dzieje medycyny nowożytnej. W ar
szawa, 1886. w 8-ce, str. 1092. — C.oua rs. 5.

Toż samo dla b. prenum eratorów  Biblioteki umiejętności lekar
skich, od ark. 68. (str. 737 ćlo 1062J. — Cena z przesyłką rs. 2. — 
Arkusze poprzednie zniszczone! i |  zagubione, księgarnia E. Wendego 
i Spółki, uzupełnia bezpłatnie.

(NB. Tom pierwszy powyższego dzieła, obejmujący medycynę 
wieków starożytnych i średnich, w ydany w roku 1876. w Bibl. uiniej. 
lekarskich, str. 386 i II. znajduje s,Lę w handlu księgarskim po rs. 1).

A. K o r n e l iu s z  Cels. O leczn ictw ie  k s iąg  ośm ioro. (A. Corn. 
Celsi: De meijicina libri octo), z najlepszych 'w ydań na język polski 
przełożył Dr. med. i cfiir. H e n r y k  Ł u c Tzk‘ijew icz . W arszaw a, 1889. 
str. XXXVII, 630. -  Cena rs. 2.

C y b u ls k i  N a j io le o n ,  prof. F izyo log ia  c z łow iek a , w ydana 
slaraniem  S t a n i s ł a w a  M a r k i e w ic z a .  Część 1. Krew. Limfa. Mięś
nie. Układ nerwowy. W arszaw a, 1891. w  8-ce, str. 2.39, z 63 cynko- 
typami. — Cena kop. 75. -  - Część II. Krążenie krwi i limfy. Oddy
chanie. Trawienie. W arszaw a, 1892. str. 240—494, z 68 cynkotypami. 
Cęna kop. 75.

F r y d e r y k  S c m der. Zarys nauki o Publicznej ochronie zdro
w ia , według drugiego wydania z r. 1885, przełożył St. M a rk ie w ic z ,  
str. VI, 63'2. Warszawa, 1891. -  Cena rs. 1 kop. 50.

D a w id  f ra s se rc u g .  Objawy oczne, przy zaburzeniach układu 
nerwowego, oraz w artość ich przy rozpoznawaniu siedliska i na tury 
chorób mózgo'w.ych. (Ząi-ygunkami szematycznanu.). W arszaw a, 1891. 
w 16-ce, str. 256. — Cena rs. 1.

W ykłady z dziedziny P a to log ii ogólnej i szczegółow ej. 
Przekład z ,dz ie ła : Traite de Mćdecine, wydanego pod kierunkiem pro
fesorów: Charcot. Bouchard, Brissaud. Patologia ogólna zakażeń przez 

. A. CkąrmTa. Zaburzenia i choroby odży\vuania przez Le Gendre’a  prze
kład St. M a rk ie w ic z a .  Choroby zakaźne wspólne ustrojow i człowieka 
i zwierząt przez G. H. Rogera, przekład Ad. C i ą g l iń  s k i  eg o. War
szawa #8937va 8 -c^ P lr . Will, 966. — Cena rs. 4.

l / ł .  O lłu s ze w sk i. Szkic fizyo log ii m ow y ze szczególnem 
uwzględnieniem głosek alfabetu polskiego. Ż ó-ciu drzeworytami. W ar
szaw a' 1893. w 8-ce, str. 38. — Cena kop. 20.

l i t .  H ie g a ń s lcif: L ogika  m edycyny czyli zasady ogólnej me- 
•todelogii nauk lekarskich. W arszawa, 1891. w  16-ce, str. 165. — Cena 
kop. - * “ 62—6—4

NOW O U R Z Ą D Z O N Y

M M  w odoleczn iczy i pensyonat
m i w ,  i p L K A i t

W E  L W O W IE  1 3 6 - 5 - 1

o t w a r t y  z  c l u i e m  1 .  Ł i p o a  b .  r .

Dr. Edmund Kowalski
1). kierow nik Zakładu wodoleczniczego w Jaw orzn na Szląskn.

I T U S S O L I
(m igdalan  an typiryny).

o ch ro n io n y  paten tem  ces. n iem ieck iego . 

NOWY

wypróbowany środek przeciw krztuścowi
patrz Miinchener med. WocJienschrift Nr. 462. 

z 13. L istopada 1894.
Przepis: Tussolrozp. w wodzie, CorrigengaSyPupus rubi Idaei, nie mleko!

J N.ajdin. dawki dlia d ź j^ i1 do 1 roku 2—3 x 0  05—0'1 gr. ^
£  „ „ od 1— 2 lat 3x0-1  gr. < & /

„ „ „ 2 - 4  „ 3 - 4 x 0 - 2 5 - 0 - 4  gr. • * ? /
„ » 6 lat i wyżej 4 ? \yiecem A r /  ' I

\  razy dnia po 0 5  gr. /

Jedyni fabrykanci: “ '

Farbwerke vorm . Meister Lucius i M n t a j j  Hochst a. M.

(Su • a • *9  l: teny znacznie zmzone.

| i Proszę zwrócić uwagę!

j : Porlae et Capsulac mediciualcs .„Hygea‘ 

?!
p A R B O N I C U I .

g  | Pudełko .100 perełek po 0 '10  1 złr. 40 ct.
| N ; n 100 „ „ 0-20 1 „ 80 „
i ® % n 100 » n 0 ';50 2 » 20 „
J ’jj | „ 100 kapsułek  „ 0.50 3 „ —  „

Ni  „ 12 „ „ 1-0 —  „ 80 „
2  • „ 100 „ m iękkich po L 00 6 złr.
h ; „ 6 „ po 2 ’0 — złr. 80 ct.
N : „ 100 „ „ 2-0 I I  I

k t  Creosoti carbonici ono Mon-huoli 020
h t pudełko 100 kapsułek 2 złr.

0  • Główny skład dla Krakowa w aptece p. Oławskiego.

Przy .zapisywaniu proszę nie opuszczać godła  
„IIYGEA“ lub firmy „Z A IIR A D NIK “ celem -umknie- 
nia w ydawania innych wąlpliwej jakości i o wiele droż
szych wyrobów.

Część zysku na budowę domu akademickiego.-

Chemiczno-farmaceutyczne laboratorynm „Hygea"

MARYANA ZAHRADNIKA
56-x-7 w ZŁOCZOWIE.
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Zakład zdrojowy

K H Y 1 T I C A
(w Galicyi)

n a j o b f i t s z a  s z c z a w a  ź e l a z i s t a .
Od stacyi kolejowej godzinaW Karpatach 590 metr. n. p 

drogi bi'ej znakomicie utrzymanej.
Środki lecznicze: klim at podalpejski, kąpiele źelaziste, nader 

obfite w wolny kwas węglowy, ogrzewane metodą Schwarza (w roku 
1894 wydano ich 40,000*).

Kąpiele borowinowe parą ogrzewane (w r. 1894 wydano ich 16,000).
Kąpiele gazowe z czystego kwasu węglowego.
Zakład hydropatyczny pod kierunkiem specyalisty Dra H. Ebersa 

w r. -1894 wydano procedur hydropatycznych 28.000). I
Picie wód mineralnych miejscowych i zagranicznych. Zentyca, 

kefir, gimnastyka lecznicza. Kąpiele rzeczne i spadowe.
Lekarz zakładowy Dr. L. Kopff cały sezon stale ordynujący. Nadto 

14 lekarzy wolno praktykujących.
Spacery: Bardzo rozległy park szpilkowy, znakomicie utrzymany. 

Bliższe i dalsze wycieczki w urocze Karpaty. Urządzenie dla różnych 
gier towarzyskich (krokiet, Lawn tennis i t. d.)

Mieszkania: Przeszło 1500 pokoi z komfortem urządzonych, 
z pościelą kompletną, usługą, piecami i t. a.

Kościół katolicki i cerkiew Wspaniały Dom zdrojowy, kilka re- 
stauracyj. Kilka pensyonatów prywatnych, mleczarnie, cukiernie.

Muzyka zdrojowa pod kierunkiem A. Wrońskiego od 21. maja. 
Stały Teatr. Koncerta. Zakład fotograficzny „Marya“ ze Lwowa. Czy
telnia dzienników i wypożyczalnia książek.

Prekwencya w roku 1894. — 4650 osób.

Sezon od 15. M aja  do 30 . Września,.
W Maju, Czerwcu i Wrześniu ceny kąpiel, pomieszkań i potraw 

w głównej restauracyi zniżone.
Eozsyłka wody mineralnej: od Kwietnia do Listopada, składy we 

wszystkich większych miastach w kraju i za granicą.
W miesiącu Lipcu i Sierpniu ubogim żadne ulgi, jak uwolnienie  

od taks zdrojowych i t. p., udzielone nie zOBtaną.
Na żądanie udziela wyjaśnień:

106—6—5 Ci lc,. Z a rzą d  zdro jow y w  K ryn icy .pil
n ^  C°' na: 'lam  kwasu w  ustroju, w  wszelkiego‘ro-

d aj u n ezyt cierpieniach narządu oddech, i pokarm, (nieżyt żo
łądka, zga=a, brak apetytu); wobec kaszlu lub chrypki, w tych 
przypadkach najlepiej zmieszana z mlekiem. Szczególnie zaleca 
się użycie tej wody dla ozdrowieńców i dla dzieci.

Szczególne zalety wód Giesshiiblerskich polegaja na ko- 
rzysluym składzie ich mineralnych części, na obecności nie
znacznych ilości soli ziem i siarkanów, przy przewadze dwu
węglanu sodowego, jakotez na tern, ie  woda la już z natury 
jest nasycona bezwodnikiem węglowym. O statnia okoliczność  
zasługu je  na n w agę , albowiem  ła tw o  zrozum ieć, źe  w ody  
zaw ierające  sztucznie  dodany C 02, ja k ie  obecnie w prow adź  
w  handel m e m ogą zastąp ić  czystych  naturalnych sz c /a w .

M attoniego sz cz a w y  Giessliiibl. sa  g łów n. reprezen
tantam i w od które  obok w ybitn ego  dzia łan ia  leczniczego  
posiadają_ tak  czy sty  sm ak i tak a  obfitość w olnego C<1, 
ze  ma najszersze  zastosow an ie  jako  napój sto łow y.

Dzięki wielkiej ilości wolnego i związanego bezwodnika 
węglow. ma ta szczawa orzeźwiające działanie na'ustrój ludzki 
i dlatego żaden napój me przewyższa jej w smaku i skuteczno
ści jako_ napój orzeźwiający, stołowy. Nadaje się znakomicie do 
mieszania z winem, koniakiem i sokami owocowemi.
, Giesskubler Mattoniego jest w zapasie we wszystkich skła
dach wód mineralnych, przesyła także bezpośrednio właściciel

HENRYK MATT0NI koło Karlsbadu.
F  r  ano>3 ^ J |a d  Ą|Vi ą j  ą ,j. B udapeszt,

I Z  R O W I A N K Ę
1  p e w n ą  i  c z y s t ą

uznaną przez komisyę przemysł. Tow. lekarskiego krakow
skiego jako najlepszą, odszczególnioną medalem W ysokiego  
c. k. Ministerstwa handlu na wystawie krakowskiej 1887 r. 

rozsyła koncesyonowany

M i M l  t t O Y M I K O Y Y
Józefa Freysingera

lekarza miejskiego w Lisku.

Cena 1 fioli na 2— 4 o s ó b  —  złr. 65 et.
„ 1 „ „ 10—15 „  1 „ — „
„ 1 flakonu na 50 „ .....................................2 „ 35 „
„ 1 „ l~/2 grm. na 100 osób . . 3 „ 50 „

franko wraz z opakowaniem.

\  \  \  \  \  \  \ . \  \  \  \  \  \  \  \  \  \  \  \  N V  \

Zakład wodoleczniczy i sanatorynm
Dra A. MAJEWSKIEGO

we Lwowie 
przyjmuje chorych z zupełnem zaopatrzeniem 

i dochodzących do kuracyi.
Pensyonat dla leczących się u pp. specya-

\  \  \  \  \  \  \  \

ŻEGIESTÓW w Galicyi nad Popradem 
stacya pocztowa, kolejowa i telegraf 

w miejscu.

N a js iln iejsz a  sz cz a w a  ź e la z is ta , sk u teczn a  w  chorobach k o b iecy ch  i anem ii. L ekarz  zd ro jow y  Dr. Wh Hojnacki. 
S W  Pora kąpielowa trwa od 20. Maja do końca Września.

K ą p iele  b orow in ow e , ź e la z is te , k id rop atyczn e  i popradowe. 115—8—7

_______________ W o d a  Ż e g i e § t o w s h a
Nakładem Tow. lek. krakowskiego. W drukarni Uniwersytetu Jagiell., pod zarządem A. M. Kosterkiewicza.


