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R eki a m a c y e  n ie o p ie czę to w a u e  
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C en a  „P rz e g lą d u  le k a r sk ie g o 4'
z dod atk iem  

D w u ty g o d n ik ie m  h ig ie n y  p u b liczn e j
w yn osi w  K ra k ow ie  jo c z u ic  ss l.8e .— w ,a .

p ó łro c z n ie  „  4 —  „  „ 
kw a rta ln ie  -  2 „ — „ „

C ena  w  p a ń s tw ie  A u s try a c k ie m

z  jjrzesylką, p o cz to w ą  
ro czn ie  . . zlr, 8 c t . 60 w , a ,
p ó łro c z n ie  . n 4  „  30 „
kw a rta ln ie  „  2 „  30 „  „

O g ło s z e n ia  p rzy jm u je
B i u r o  A  d m i n i  e t r a c y i ,  

tu d z ie ż  A jo n c y e :
A . P ią tk o w sk ie g o  w e  L w o w i e ,

Z . K o tk o w s k ie g o , H aasenste ina  i Y o -  
g le ra  i Ii. M o s t  e g o  w  W i e d n i u ,  

w re sz c ie  A d m in is tra c ja , D z ie n n ik a  P o ­
zn a ń sk ieg o  w  P o z n a n i u ,

C ena o g ło s z e ń :
O d w iersza  d ro b n e g o  (petit) lu b  m ie jsca  

te g o ż  po  5 cn t. 

o p r ó cz  30 cn t. op ła ty  s tem p low e j.

N um er p o je d y n c zy  k osztu je  15 cn t.

Z KLINIKI CHIRURGICZNEJ PROF. Dr. B R Y K A
W  K R A K O W IE .

P r z y c z y n e k  do statystyki  kaszaka.

Skreśli! Dr B. K lu c z e n k o , Asyst. Profesora kliniki chirurgicznej. 
(D o k o ń cze n ie .)

4) Ażeby po części wytłumaczyć to zjawisko, dla 
czego kaszak częściej się wydarza u mężczyzn niż u ko­
biet, muszę jeszcze zestawić płeć osób cierpiących na 
leaszak i okolicę w której go widziano.

Z e s t a w i e n i e  p ł c i  i s i e d l i s k a .

Część głowy pokryta włosami 9 meż. 1
Czoło.......................................... 12 13
Powieki..................................... 6 5
Policzek ............................... 9 2
Okolica jarzmowo-skroniowa . 4 5
Okolica gruczołu przyusznego 2 1
Podstawa jamy ust............... 3 1
Warga dolna............................. 1 —

Razem 4G męż. 28 kobiet.
~74  " "

Znaczna różnica co do częstości kaszaków u męż­
czyzn i kobiet, widoczną jest tylko na głowie włosami 
pokrytej (9 na. 1 kob.) i na policzku (9 m. 2 kobt.). 
Na głowie włosami pokrytej leczono jak już nadmieni­
liśmy 10 kaszaków; z tych 7 leżało na tyłogłowiu 
w okolicy guza potylicowego ( tuberositas ossis occipita- 
lis) , a 3 na bocznych częściach kości ciemieniowej, to 
jest właśnie w tych okolicach, które przez szorstką 
twardą kraayędź pokrycia głowy u mężczyzn (kapelusza, 
czapki) na ciągłe drażnienie są wystawione. Prawdopo- 
dobnem jest więc, że powyżej wymienione okoliczności 
oprócz innych przyczyniają się do częstszego pojawiania 
się kaszaków u mężczyzn w tych okolicach ciała niż 
u kobiet. Za tein przemawia także i to zjawisko, że 
kaszaki tutaj bardzo często w większej liczbie się wy­
darzają, i tak 7 razy widziano tiataj więcej niż jeden 
kaszak; a mianowicie raz dwa kaszaki, 4 razy po 3, 
raz 4 a raz 5 torbieli.

Co się tyczy policzka, to leczono 9 mężczyzn i 2 ko­
biety mające kaszak w tej okolicy. Może ta okoliczność, 
że policzek u mężczyzn częściej niż u kobiet bywa wy­
stawiony na uraz (trumna), przy czynią się do częstszego 
pojawienia się kaszaków u mężczyzn, niż u kobiet na 
policzku.

L e c z e n i e .
Wyłuszczeuie nowotworu uskuteczniona 68 razy.
Zawlokę, platynową zolożono   1 raz
Do znieczulenia użyto chloroformu . . .  4 razy

Wodnika chloralu 1 raz 
Eteru sposobem liichardsona 10 razy

Najpewniejszym i najprostszym sposobem w le­
czeniu kaszaków jest wy łuszczenie tychże, którą to 
operacyą wykonano 68 razy zawsze z dobrym skutkiem. 
Nowotwór się nie odnawia, jeśli ściany torbielą całkowicie 
są wyłuszczone; powrót nowotworu prawie jest pewny, 
jeśli jakaś część ściany torbielą pozostanie, poznaje się 
ją po połysku szarawo białym. Skutki operacyi nad­
mienionej na klinice ruchomej nie sa dokładnie wiado­
me ; gdyż wielka liczba chorych po dokonanej operacyi 
lub w ciągu następowego leczenia pomimo prośby i na­
kazu, by się co dzień w klinice przedstawiać, nie 
uczyniła tego. Leczenie przeciągnęło się tylko w jednym 
przypadku, wskutek róży, która do rany przystąpiła, 
(kaszak był na policzku prawym). Na 15 operacyj wy­
konanych w klinice stałej (resztę wykonano w klinice 
ruchomej), udało się spojenie pierwotne (prima intentio) 
3 razy; chorzy średnio potrzebowali 8.8 dni do wyle­
czenia. Najkrótszy czas leczenia wynosił 2 dni, naj­
dłuższy 16 dni. Dwa razy przyłączyła się róża do rany; 
dwa razy wytworzył się w sąsiedztwie ropieii, a mia­
nowicie raz po wycięciu kaszaka na powiece górnej, 
a raz po operacyi kaszaka na udzie.

Po wycięciu kaszaków na głowie włosami pokry­
tej nie było ani razu róży pomimo, że ranę zawsze za 
pomocą szwu spajano. '

W 10 przypadkach użyto do miejscowego znie­
czulania eteru rozpylonego (R i c h a r d s o n), i to we 
wszystkich przypadkach z dobrym skutkiem. Tylko 
w jednym przypadku, w którym torbiel leżała w oko­
licy fossa canina, wskutek równoczesnego wdychania 
pai'y eteru nastąpiło uśpienie ogólne; chory dopiero po 15 
aninutach obudził się. Zamrażenie powierzchownych 
i ograniczonych części ciała za pomocą eteru da się 
zastosować z najlepszym skutkiem w celu bezbole­
snego wykonywania mniejszych operacyj. Jednym lub 
kilkoma rozpylaczami pomysłu Richardsona lub jeszcze 
lepiej Galarta puszcza się rozdrobniony eter, (aether 
sulpJmricus) na miejsce pi-zez operacyę wskazane; 
eter ulatniając się bardzo szybko, wiąże znaczną 
ilość cieplika; wskutek czego następuje w pierwszych 
chwilach znaczne przekrwienie tych części, skóra staje 
się czerwoną. Gdy zaś przy dalszem działaniu eteru, 
tenże więcej cieplika wiąże niż mu w tej samej chwili
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pomimo znaóznie powiększonego przypływu krwi, części 
sąsiednie ciała oddaq mogą, następuje oziębienia a wr koń- 
i u 1 żam'rożenie tychże, j '  Skóra staje się białą, t wardą 
jakby pergamin. Jest to okre^j* w którym do o.pcramu 
się przystępuje. Tako iv a pykonyw'9 się. wr naszej klinice 
najczęściej w ten sposób:

Wbija się nożyk (bistouri) obrócony ostrzem do 
góry na podstawie kaszaka zamrożonego i przedziela 
go się Cięciem skierowanem do góry na dwue części. 
Treiść kaszaka wskutek zamrożenia stężała nie wylewa 
się nat zewnętrz i nie przeszkadza dalszej operao^i. 
Teraz operujący ucbryyca jednęnn szczypczykami ścia­
nę, torbieli, a pomocnik drugiemi skóBJjjj torbiel daje 
sie łatwo wyłuSzc-^C narzędziami t.ępemi albo ostrdmi. 
W innycb prżypadkach w7yłuszęza się torbiel nie p i^ - 
oinając jej ł&iany. Ranę spaja się szwśm węząłkowrym. 
Jeśli rnria mst wielką i mtóną_ sję obawiać krwotoku, 
wkłada sio w ranę skubanka zmaczana w rozczynie 
wodnym kwasu karbolowsg.p; zes/ywca . się skora nad 
skubanką; po 3B lub 48 godzinach odejmują się szwy 
i skubanka się wyjmuje. .Rozumie się, w tycli przy­
padkach nie dążymy do tę^o, żeby naśłąpiło zlepienie 
pierwotne (prima intmt-io). LeÓzenię następowe jest 
talne samo jak w- innych ranach.

V  jednym przypadku użyto wodnika ohlciraln 
w pelu ogólnggo JśpiSia. (Ib0!'}' ^ażyl drachmę tego 
lęku , a gdy. po 40 minutach skutek pożądany nie na­
stąpi! zacbloroformowano go; uśpienie inastąjiilo po 
13 minutach. Obory spal po dokonanej operaeyi przez 
0 godzin.

T r e ś ć  k a s  £*a Je ó w.
Treść kaszaków była w przeważnej liczbie przy­

padków bialawaiąiiiiazgowata, czasami z fliałemi wio­
skami zmieszana. OpikicZ tego była treść dwóch kasza- 

na tyłogłowiu uśadow ionycli c.ebulkowato ułożona. 
Raz była tr^ fl płynna do olwy podobnaY, taz^zwapniała. 
W dwWęhi przypadkiSh, znajdował się otwór wr skórźęf 
z którego wypływała trpiśą ropiitśta zmieszana z bia­
łymi strzępkami.

A j ti o lo g i a.
Go do przyczyn powstawania kasfzaków maniW 

bardzo1 skąpie wiadomości. Cztery razy podano uderzenia 
jako przyczynę.' powitania nowotworu. liaz stwierdzono, 
źe takowy byl dziedzicznym. 1

------ -9-Ĝg--------

Z  teki podróżnej.

N otatki Dra G u sta w a  D o liń sk ie g o  z W arszawy.
(Z o b a cz  N r. 13, 14, 15.)

Ponieważ prawie wszystkie kliniki są od godziny 
8ej do lOej ranq-„ztąd wykłady teoretyczne poczynają 
się o jedenastej i trwają bez przerwy do 5ej lub fiej wie­
czór. Słuchalnie .(auclitoriu) urządzone są jak najgorzej. 
Wprawdzie miejsca jest dosyć; ławki zatoczone półko­
lem , pozwalają widzieć i słyszeć doskonale, ale są tak 
brudne, tak niewygodne i nieporządne, że amliteatra 
prędzej za stajnią niż za przj ytek naukowy służyćby 
mogły. Muzeum anatomiczne i biblioteka otwarte są 
zawsze, wslęp do nich jest wolny i bezpłatny,'jak ró­
wnież na wszystkie wykłady teoretyczne i kliniki, 
z wyjątkiem kursów prywatnych laryngoskopii, chi­
rurgii operacyjnej, aftolmoskopii itd., na które począ­
wszy od 15 do 50 franków się płaci. Na taki kurs

O działaniu i u życiu  le cz n icz e m  k um y su  
oraz o k um y sarn ia ch .

Napisał
D r B o l e s ł a w  L u t o s t a ń s k L

(C iąg  da lszy  —  Z o b . N r. 32.)

To są przepisy lec^ma kumysowego zazwyczaj 
zalofcane.

Mnie się zdaje , iż w metodycznem łączeniu ku- 
nfŁowśm możnaby z korzyścią zaprowadzić pewna zmia­
ny, które tylko na korżyąfU ehorycn wypaść mogą i przy­
czynić się do rozszerzenia wkkazań do użycia kumysu.

Uważając kumysjrie za p ływ k ę, lecz za grodek 
ułatwiający i podniecający odżywianie; sądzęp iż 1110- 
'znaby go w7 ogóle używać w mniejszych ilościach, niż 
to czjyiią lekarze kumysowi, którzy zalecają' pieft ku- 
raysu w ogromnych ilogliaoli „pi,6'jyle ile siH clice“ 
( P r z y s t a ń s k i  Q. ,Go’ do innie, jestem pewny iż ku­
mys zwłaszcza, tez krowi, któiy, jak tO^obaezymy, jest 
trudniej strawnyM od kobylego,, używamy w wielkich, 
ilościach, upośledza częstokroć trawieńief, prżyczem otefP 
do jadła się zmniejsza, pojawiają się bole żołądka, 
rozwolnienie, a nadto ogólne podniSiSenie układu na­
czyniowego i nerwowego, bezsenność. bole głowry. 
O tern wszystkiem lekarze kumysowi wprawdzie wspo- 
minają; ale, wierniWwój zasaflżie wyłącznego używania 
kumysu, radzą, rozmaite środki ku zwalczeniu tych 
niedogodności np. w razie bezsenności i.ogólnego pod­
niecenia zalegają łzążywać morfinę w '/10 granąj^H 

1 Według mego zdania należałoby dla użycia ku­
mysu ssalecić sposób używania przyjęty wT rozumowanem 
leczeniu mleCznem, zaleoić mianowicie wTypić przed po­
łudniem 1- -3 szklanek (od 3—jąOO ,graiiiniów)SŁa mie- 
dzj*-4W6 godziną po południu taką samą*żnowu ilość. 
W Celu podnićsieuia upo,śledzonego odżywiania nie na­
leży używać kumysu wyłącznie, lecz łączyć jego użycie 
z Jyętą pożywną. Chorym przy picia kumysu w mniej­
szych 'lości,ach należałoby zalecić na śniadanie lekką 
lierbate z miśkiem, lub'samo mleko / pieczywem ,jlubtteż 
lekką herbatę z j£ jkiem na ifiiękko lub kawslkiem 
pieczeni n'a zimno. W parę godzin po pieiwSyem śnia­
daniu rosół żółtkiem zaprawmy. Na obiad zupę dobrą, 
pieczeń, świeżerfąrzyny, kompoty, trocłfę piwa. wiua; a na 
wieczerzę silną polewkę, jeżeli chory nie gorączkuje. Je­
żeli '(korzy kumys dobrze znoszą. 'Stopniowo możnaby 
zastępować śniadanie i podwieezpręk kumysem tak, iż 
chorzy proęz obiadu piliby sam kumys 4razy na dzień.

') Klinika T. IV. str. 3Sta

pi$watiiy uczęszcza tylko kilku uczniów, którzy rze* 
czywiście mogą wiele skorzystać.

Przechody obeenie do szpitali i klinik.
Chociaż takowe pod względem higienicznym wiele 

pozostawiają do życzenia, jednak w porównaniu z za­
kładami podobnymi w -naszym kraju stojąPbez poró­
wnania wyżej. Nffiwet 'w^najgorzej urządzonym szpitalu 
Iiótel I)ieit\ gdzie ogromny budynek położony nad 
brzegiem Sekw-ahyr, niema 'Tani żadnego ogródka, ani 
obszernego podworca w7 środku zabudowa!?? nie czuć 
wlałsciwsj wroni, która pod nazw7ą aura nosocomiulis, 
nietylko u nas ale wr wiedeńskim szpitalu powszechnym 
wszechwładnie króluje. Nie chcę wspominać o klinice 
krakowskiej, ani o słynnej 'gf a n g r e u ó w c e w7 szpitalu 
Dzieciątka Jezus w7 Warszawie.

Szpital de la Charite przy nie Jacob w7 Quartier 
latin położony, jest iednym z lepszych. **Sale do'ś'\®ob­
szerne , mieszczą wr sobie ocb»20 do 30 łóżek, co już 
jest pierwszą wadą. Jednak utrzymane są czysto nawet
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laką dyetę^ chorzy na, piersi dobrze znoszą, jak 
to doświadqz.eme®v leczeniu mleczuem wskazuje. YV ba­
kiem lecffeniu kumysoweni zroodyfikowanem wiele pjze- 
ciwskazań dla kuna$s.u nioznaby usunąć-; gdyż nie po- 
trzebaby było K ę  obawiać zbytniego podniecenia ukła­
du naczyniowego, i nerwowego, lub też> wygórowanej czyn­
ności organów' wydzidnieg-ych. PrZez picie kumysu 
w mniejszych ilościach możnaby usuną/i. wszekie niedo­
godności "wynikające z użycia- kumysu u osób ze sła­
bym żołądkiem. Śzegególną należy zwrócić uwagę!na 
zmianę ledzenia kumysowego podczas przystępującej 
gorączki (iidercurrentis F-ieber) i czuwać /nad stanem 
trawienia, odżywiania. i stopniem gorączki.

Leczenie kumysowe njiffie być dalej znacznie udo­
skonalone , >a to przez umiejętne połączenie z godami 
żelezist.emi (np. w niedokrewmtigci, bladaczce, g&ilcu), 
z solankami (w zołzach ®herpi.eniąfch stawów i kości), 
z kąpielami odpowiedmemi, z rozumowaróiu le.ozeniem 
"wodą zimną i leczeniem klimaty,c.znem. W tej mierze 
spodziewać się możemy, mojóm»zdaniem, znakomitych 
cyników7, zwłaszcza też w cierpieniach wskazanych do 
leczenia kumysowego.

Do przyrządzania kuniys.u służą Osobne zakłady 
zwane k u m y  star ni am i. O nich taż wypada mi po­
mówić ze szczególnym względem nadea&eme klimaty­
czne. W czasie, gdy kumys zaozął na-bywad pewnej sła­
wy między lekarzami europejskięnii w7 ciągu oątatnicli 
kilku lat powitało wiele takich Nakładów7 w7 rozmai­
tych miastach a mianowicie w Samarze (Dr P o s t n i -  
kow),  Odessie (Dr Lew en s o bu), w Peterburgu (Dr 
P e t e r s o b u ) ,  wr Mojkwie (jhBjBh Lr S t a l i l be r g ) ,  
w Kijowie, w Olwiopolu wnferub. podolskiej, w Warsza­
wce (186,9 Dr P r z y s t a ń - s k i  i Dr N o w a k o w s k i ) ,  
w Gharlotienburgu pod Berlinem (Dr. Eni mer i e l i  
rtóiTO), w Bremefshawen, w7 Ofefenstein w Saksonii (Dr 
W i t h  1870), w Chemnitz1, w Londynie»,(I)r J a g i e l ­
ski )  a nawet w pirenejabh w Erut bonneąiC). (S. d n.)

( 0  Wkrótnę, jak się; (lowmdujemy, mamowstać zakład 
kumysowy w Wiedniu. Dr M i z e r s k i  miał zamiar urządzić 
taki zakład w Poznaniu; lec^ śm ierć tego nieodżałowanego 
kolegi przeszkodziła urzeczywistnieniu się taąo zamiaru.

Za^lugał dekarzy warszawskich leży w tem, |ić. oni do­
tychczasowi leczenie kumysem z mleka kobylego, bardzo 
kosztowne, uczynili przystępniejsżem dla cierpiących, prggz

eleganękpi Posadzka nłożpna z ważkich kawałków dę­
biny, starannie.-,- zafroterowmna. i^ jany pociągnięte są 
farbą olejna^i jak i jwuie-ż i sufity i w7ysokie okna umie­
szczone na przestrzał, po jednej i drugiej stilonie. 
(Storna część okien ma.,przewiew7niki (wentylatory), które 
również jak i kaloryfery, służą do odśwdeżania pow^ę- 
ti;za. Na środku każdej sali stoi stół duży, okryty* ce­
ratą , , Obok istołu rozeslaiia , wyksatyna, a wrzdłuż łó^ęL 
przeh, aałą^długość sali wązkie dywaniki, ab^nie wra- 
lać podłogi i (gtukaniem butów nie niepokoićchorych.

Łóżka żelazne, opatrzone,; daszkiem, mogą się 
rozsuwać, .wzdłuż i "wpoprzek; na żelaznych pasaph dno 
stanowiących, umieszczone są sprężyny spiralnćfŁna 
które kładzie się dwa materace bardgo wygodne. Cze- 
sto zmieniana bielizna, białe kołdry wmlniane^oraz 
ftranki naokoło łozka zawieszone, aby chorych od.Świa­
tła zbytecznego uelironić dają wesoły wygląd sałom kli­
nicznym. rS^afeuzka mała przy łóżku, półki między 
słupkami utrzymujągpmi daszek w7 głow7acłi umieszczo-

K ila  dziecięca.

Ustęp z dzieła Dra Edm . Langleberta p. u. Traita tlieoriąue et 

pratiąue des m aladies yęrerienn&s. 

tłu m aczył W ła d y s ła w  K o ch a ń sk i, kand. lned.

II.

K iła  nabyta. Zarażenie dziecka podczas porodu. Zarrżeuie praez 
mamkę i odwrotnie. Kwestye sądowo-lekarskie. Przenoszenie 
k iły  przez karmienie mlekiem. Zarażenie przez szczepienie 
krowianki.

Kiła dzkcięca może być przypadkowo nabytą, mo­
że .UOwste ĵ stwardnieme swpis,t:e (specyficzne) i wielo- 
gruczołow e niebólesne, g-nj.c^ołów pachwiny odpowię- 
dniej, prawdopodobną jest rzeczą, ż^Jzostałmzarażona 
przez niemowie. Powiadam rzasza, praw7dopddobną 3-ii,e 
pewną, ponieważ ten w7rzód kiłowy mógłby być jej 
udzielony przez ospbę inną^ jej męża,, kochanka, lub 
inne dziwię itd. Lecz, jaśji w7 chwili badania dziecię 
.jegt dotknięte'-przypacłami (drugorzędnymi na wargach 
ust i reszcie #jiiała, prawdopodobieństw-o to stanje 
się ,praw7ie pewnością, którą w7olną będzie od wszel­
kiej wątpliwości, jeśli znajdziemy na rodzicach dzie­
cięcia lub na jednem z nich, widoczne ślady kiły za­
dawnionej , a szozegółnićj jeśli wrrzód pięjw-otnwmrąmki 

,-jjik to pienwsz^powiedzial, i bardzojjslusznie, znako­
mity nasz kolega, profesor fio tr  Pe l l i z^ l ar i  z Flo­
rencji, rrystępuje w postąci w7ygryzu (erosjo) pow^ę- 
rzchowmego, nieholesneg^o, mało ropiejącego, to jest 
jeśli przedstawua cechy szankra wyw7ołanego przsa pizy- 
pady drugorzędny, k iłS ’ ̂

Przeiwnie,  jeśli dziócąę ma wrzód kiłowyjMwmo- 
cześnie z prz-ypadami drugorzędnymi lnh bez takowych 
usadowiony n^- wargach u ^ , będziemy mieli prawo 
podejrzywąć rąamkę, jako mającą najbliższe stgsunki 
z dzieckiem. Być jednak jfS'żeze możę,,, żą ten w7rzód 
powstał z,innego źródła. Lecz jeśli mamka okazuje 
jednocześnie przypady drugorzędne, szczególniej na 
hrodaw7oe>,, a nieippżna wtedy w7ątpió, ,żp od niej dziecko

zastosowanie mleka krowiego, które jp(st znacznie tańsze od 
kobylego. Dr A le k sa n d r ,]/r  7- J s ta ń ,s )ii ,  powróciwszy w kgń- 
eu r. 1868 do Warszawy z Orenburskieco kraju, otworzył 
na p<J^zątku r. 1869 łącznie z 1’. Jan. Fard. Nowakowskim, 
pierwszy w7 Europie zakład łączenia kumysem, przyrządza­
nym z mleka krowięgp. W  śj,ad zatem poszły inne miasta 
europejskie.

ne, oraz sznur;z rączką;, za który chwyta chor.y, kie­
dy £ię effee podnieść lub poruszyć, w7szystko to ku wy­
godzie chorego służy i oszczędza niepotrzebnej trudno­
ści i holu, jakiego mógłby doznawać mając,, np. odpogę 
w opatrunku.

Trzy obszerne ogródki pełne, kwiatów, dwa po- 
dw7órza zasądzone drzewąiyyi, dają clipć. m'qżp nie zu­
pełnie pod względem wymagań higieny, wTy star czającą 
ilość powiptrza, ale zaiyąze więcej niż naą^p g a n g r e ­
no w ki. Co sięity.czy wygody i żywienia chorych, ,choć 
tu kliniki należą do szpitala„a;iVnie. do uniwersytetu to 
życzyłbym nąszjm admiuistracyom, ażeby zęcjbciały 
.ęhoś, w7,jęz«ści je nąśladow7ać. Podwórze szpitali naszych 
zawńęszonęf sznuramij na których się, sufcy bielizna, 
przgcięte rynsztokami płynącemi od "wychodków znako- 
mite, przedstawdają waruneczki zdrow7ia. My jpdnak dą­
żymy za postępem  znamy najnowsze teorye, zapa­
trujemy z. bezwzględnie wyższego Łstenowiska na
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zostało zarażone. Dodajmy jeszcze, jeśli jej mąż ma kiłę, 
której początek poprzedza ostatnią ciąże, i jeśli co 
więcej, dziecię tejże albo umarło przedwcześnie, albo 
nosi na sobie rzeczywiście ślady kiły wrodzonej; wtedy 
przekonanie będzie najzupełniejsze i nie pozostawi naj­
mniejszej wątpliwości. Inny przypadek jeszcze może się 
przedstawić. .Może się zdarzyć, np. że mamka i dziecię 
mogą uledz oboje zarażeniu w chwili badania, bądź 
kiłą pierwotna bądź drugorzędną, bez śladu szankra 
u żadnej z nich. Lecz są to przypadki wyjątkowe, 
w którycli prawo zaraźliwości kiły drugorzędnej i roz­
woju wrz. kilowego pierwotnego, posłuży najczęściej 
do oznaczenia daty względnej objawów u obu chorych. 

v A wiec słusznie, jak to uczynił P. R o l i  et ,  wypro­
wadzamy prawo, że wrzód kiłowy pierwotny jest nie­
jako osią, na około której powinna sio obracać cała 
medycyna sądowa kiły, pomiędzy mamką i dziecięciem. “

Ozy kila noworodków może mieć źródło w pokar­
mie 1 Jest to jedno z tych pytań, o które toczono naj­
zaciętsze spory. Z kolei przyjmowano i odrzucano za­
rażenie przez mleko i do dziś dnia jest to jeszcze kwe- 
styą wątpliwą. Chociaż nie mogę przytoczyć na jej 
obronę żadnego spostrzeżenia własnego, jestem prze­
cież skłonuy zgodzić się na nią. Pytam się , dlaczogoby 
mleko kobiety kiławej nie było zaraźliwe, kiedy krew 
jej nosi w sobie zaród zarazy? Mleko, ta krew wybie­
lona. jak je nazywa Ambroży P a r e ,  musi być także 
napojono jadem, i nie widzę dlaczego, gdy rozbiór 
chemiczny pokazał nani, że zawiera ślady jodu, rtęci 
i prawie wszystkich środków wessanych , mleko nie 
miałoby zawierać jadu wenerycznego.

Kila przeniesiona przez karmienie powinna się 
zbliżać bardziej do kiły dziedzicznej, niż do kiły na­
bytej. Zarażenie przez mleko musi być zresztą zatru­
ciem per intus susceptionem zupełnie podobnem do tego 
jakiemu podlega plód w łonie matki. A więc wrzoda 
kilowego pierwotnego, którego nie brak nigdy w kile 
nabytej, prawdopodobnie nie ma w przypadku, który 
nas tu zajmuje i podobnie jak przeniesiona dziedzicznie 
choroba powinna się. objawić od razu pod postacią 
ogólną. To samo właśnie wypada ze spostrzeżeń Mel­
chiora R o b e r t a  i w których zarażenie przez mleko 
zdaje się nam zupełnie wykazanem.

Zajmowano się bardzo w ostatnich czasach prze­
noszeniem kiły przez szczepienia kro wianki. Jednakże 
fakta potwierdzają, że te zdarzenia nie są nowe, 
i sięgają niemal pierwszych czasów szczepienia ospy 
ochronnej. Najpierwej opisał je w Anglii William R o -

naukę.... Ale dajmy temu pokój „O Ryczywole — za­
milczeć wolę.11

Ponieważ chodzę na klinikę lekarską prof. Her­
mana S e e , mogę o niej słów kilka powiedzieć. Prof. 
See uważanym jest za jednego z najlepszych terapeu­
tów w Paryżu. Trzy razy tygodniowo, miewa od 9ej 
do 10 rano wykłady, a rozłożył je w ten sposób, że 
dzień jeden poświęca na rozbieranie przypadków świe­
żo się w klinice wydarzających; dzień drugi zajmuje 
wykład teoretyczny, jak np. obecnie o chorobach prze­
wodu pokarmowego; dzień trzeci wreszcie wytłumaczenie 
działania ważniejszych środków lekarskich. Kie można 
zaprzeczyć ani nauki ani przekonywającej wymowy sza­
nownemu profesorowi; który jednak często w poglądach 
własnych zapędza się za daleko. Chce on tworzyć te­
rapią rozumowaną i opierając się na faktach wziętych 
z fizyologii, oraz na teoryach patologii doświadczalnej 
myśli, że za pomocą podanego leku tak można kiero­
wać organizmem jak wierzchowcem za pomocą wędzi-

w l e y  w dziele ogloszonem wkrótce po odkryciu Jen-  
n e r a pod napisem: Niedostateczność i niebezpieczeń­
stwa szczepienia ospy.“ Autor wylicza więcej niż 500 
przykładów przypadłości tego rodzaju sprowadzonych 
zaszczepieniem jadu ospowego i kreśli obraz dzieci, 
które stały się pierwszemi jej ofiarami: Są one, po­
wiada, pokryte wysypką, grudkami i ropniami niebie- 
skawemi; następnie przeczosami i owrzodzeniami; mają 
one obłęd i bole nocne; wygląd ich jest okropny* 
i niepodobna widzieć większej liczby cierpień połączo­
nych.'1 Do tej chwili nauka wylicza wielką liczbę fak­
tów podobnych, tak że nikt dzisiaj nie ośmieliłby się 
podać w wątpliwość przenoszenia kiły przez ospę wzię­
tą z osoby kiławej.

Lecz jakim sposobem następuje zarażenie? czy 
koniccznem jest jak niedawno utrzymywał wtedy młody 
teoretyk z Lyonu , ażeby krew była wziętą jednocześnie 
z jadem krosty ospowej ? Teorya ta, pomimo rozgłosu 
nadzwyczajnego, jaki się jej starał nadać autor, nie 
mogła mieć wielo powodzenia. Zresztą dość będzie dla 
przekonania się o małej jej wartości, przypomnieć 
sobie, że jeżeli krew kiławyeli jest zaraźliwą, to tylko 
w pewnych warunkach szczególnych, których nie wy­
pełnia zaszczepienie, ospowe wykonywane w zwykły 
sposób. We wszystkich doświadczeniach, które robiono, 
nigdy nie otrzymano najmniejszego skutku szczepiąc 
te krew lancetem. Trzeba było zawsze dla otrzymania 
skutku wziąć wielką jej ilość i pozostawić przez czas 
długi na obszernej powierzchni obnażonej z naskórka. 
Ten fakt zaprzecza zupełnie przypuszczeniu autora 
Lyońskiego.

Co do nas, wolimy po prostu tylko zapisać ten 
fakt, że kiłę można przenieść, szczepiąc krowiankę, 
aniżeli starać się wyjaśnić takowy teoryami, które 
w obecnym stanie nauki, nie mają żadnej podstawy 
dostatecznej i które mogłyby podobnie jak ta , którą 
zbijaliśmy, stworzyć nowe niebezpieczeństwa w praktyce.

(C. d. u.)

PRZEGLĄD LITERATURY ZAGRANICZNEJ.

P A T O L O G I A  WE WNĘ T RZ NA.<
F e r b e r :  (Dr Ruel II.) P r z y c z y n e k  do patologii nerki  

ruchom ej.

Autor opisuje 2 przypadki mogące służyć do uzu­
pełnienia niektórych szczegółów odnośnego obrazu cho­
robowego.

dla. Doświadczenia i spostrzeżenia, jakie sam poczynił 
są już taktem niezbitym, są pewnikiem, nic im zaprze­
czyć i przeciwstawić się nie może. Drażni lub parali­
żuje nerw błędny, pobudza nerw sympatyczny, kieruje 
całym układem naczyń włosowatych, ruebem robi ki­
szek na zawołanie. Jakkolwiek w wykładzie swoim
0 niestrawności i wszelkiego rodzaju biegunkach, tyle 
natworzyl form klinicznych, że je policzyć trudno, 
jakkolwiek, mówiąc o biegunce tłuszczowej , wypowie­
dział zdanie, że nabłonek komików napaja się nad­
miarem tłuszczów jak bibuła i dla tego nieprzyjęcie 
owego nadmiaru wywołuje biegunkę; jednak terapią
1 dyetetykę. rozbiera obszernie, krytycznie i czyni uwa­
gi bardzo bystre i logiczne. Ów szczególny wzgląd na 
zaburzenia w trawieniu, owe dążności najściślejszego 
badania chorób żołądka i kiszek tylko pochwalić można 
bo często, niestety, pozostają niepoznane i wielu leka­
rzy pod wpływem wyobrażenia z góry powziętego, szu-
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Bernard Teege 10-letni syn szewca zasłabł na 
początku września 1868 na gwałtowny ból w okolicy 
brzusznej dolnej i na palenie w cewce moczowej przy 
mokrzeniu. Po upływie dni 8miu nastąpiło chwilowe 
polepszenie, od tego czasu zaś wzrastające osłanienie, 
wyckudnienio i gwałtowne boleści w dolnej okolicy 
brzucha, tak że chory mógł tylko siedzieć obwisły 
z tułowiem od tyłu opartym a chodzić bardzo powoli 
i rozkrakiem. Z powodu bołu rozprężającego w brzuchu 
nie zdołał tenże chodząc trzymać grzbietu prosto. 
W położeniu poziomem dolegliwości w ogóle były niniej­
sze, jednakże dla chwilowych gwałtownych bólów mało 
tylko mógł sypiać i to jedynie leżąc na boku prawym. 
Niemal co 2 godziny dniem i nocą parło go na mocz, 
pęcherz atoli wypróżniał się tylko przy skuleniu się 
ciała a odbywanie moczu i stolca wywoływało w cewce 
moczowej uczucie przepływających, rozpalonych kropel. 
W  ustępach wolnych doznaje także przykrego palenia 
w cewce. Mocz bywał podobno zawsze ciemny i gęsty 
a bardzo Cuchnący. Przy głośnóm mówieniu, ziewaniu 
kichaniu i kaszlu" odbywają się gwałtowne bóle—  po 
stronie prawej tuż pod wątrobą, każde dotknięcie skó­
ry wywołuje boleści. Ciągły niemal ból pod obu ramio­
nami i uczucie bezwładu w nodze lewej. W końcu Li­
stopada chory dotąd pod opieką innego lekarza zosta­
jący dostał się w ręce pana F., wychudły, z cerą bru­
dną, bladą. Badanie ważnych nie okazało wypadków, 
mocz byl ciemny z oblitym osadem moczanów. vVstrzy­
mano się jeszcze z rozpoznaniem, powszechna jednakże 
nadczulość i nieprawidłowe uczucia w cewce moczowej 
nasuwały domysł skutków długiego i wyuzdanego sa­
mogwałtu ; F. zalecił tymczasem zimne nacierania i gi­
mnastykę pokojową. Może skutkiem tego udało się wy­
macać w żywocie obrzęk i upewnić się względem do­
mniemanej obecności nerki wędrującej. Po kilkokrotnem 
wypytywaniu się wykryto także przyczynę cierpienia. 
Powoli przypominał sobie chory, że w końcu Maja ćwi­
cząc się w gimnastyce spadł z wyeiągadła (Reekj na 
twardą podłogę. Zapocił się przytem i doznał mocnego 
parcia na stolec, mimo to nie nastąpiło wypróżnienie 
gdy się do tego zabierał. Czul się potem zupełnie zdro­
wym tak, że żadnej wagi nie przywięzywał do tego 
zdarzenia. lYe 2 tygodnie później uczuł ból w okolicy 
nerkowej przy podnoszeniu się i jakieś urażenie przy­
g a szen i oddychaniu, ziewaniu itp. Przypomniał sobie 
także, że pewnego razu w ciągu choroby doznał gwał­
townych boleści obok wymiotów (uwięzgnienie). Dn. 29 
Listopada 1868 domacać się wyraźnie można było w lewej

kając subtelności, nie widzi tego, co od razu w oczy 
wpaść powinno.

Francuzi nazywają prof. See nowatorem, ponie­
waż zna dobrze literaturę lekarską obcą i często się 
odwołuje do autorów niemieckich i angielskich. Jednak­
że czysto narodowy p. B e h i e r ani porównać się z nim 
nie może. Klinika jego w Hotel Dien jest prowadzoną 
niedołężnie. Słyszałem wykład kliniczny o raku żołąd­
ka i wrzodzie przeszywającym, prawie słowo w słowo 
z dzieła B r i n t o n a  przepisany', słyszałem uwagi nad 
ząpaleniem płuc będące słabem echem G-r i so l la ;  a co 
się tyczy anatomii patologicznej, to szczęście, iż prof. 
Y u l p i a n  przychodzi zawsze z pomocą i zawezwany 
objaśnia budowę oraz sposób powstawania i szerzenia 
się nowotworów: bo inaczej niewiem jakby było...

szpitalu de la Charite, ma także klinikę chi­
rurgiczną prof. G o s s e l i n  i świeżo w tych dniach na 
miejsce p. D e n o u y i l l i e r s a  zamianowany prof. Tre-  
l a t .  W trzech salach prof. G o s s e l i n  a jest zawsze

dolnej okolicy brzusznej, tuż poza powłokami brzusz.ne­
nii, poprzed jelitami, ciała ksztalu nerko wat ego z powie­
rzchnią gładką, z oporem tęgim nieco sprężystym 
a mianowicie wnęka ( ILlus)  zwrócona była ku górze, 
a brzeg wypukły leżał na wiązadle Pouparta. Bez wzglę­
du na wyraźnie występujący kształt, samo czucie przy­
pominało od razu własności nerki. Dotknięcie jednakże 
było nader bolesne, prócz tego narzekał chory na ból 
w cewce moczowej. Mocz był kwaśny, przeźroczysty, 
w nastejmyck dniach nerka pozostawała w temże jio- 
łożeniu. Chory łatwiej mokrzyl. Podnosząc się i stojąc 
ulżywał sobie bolesne napięcie w okolicy dolnej brzu­
cha tem, że dłoń przykładał do twardego obrzęku 
i naciskał od dołu ku górze. Od 3go Grudnia mocz 
mleczny, gęsty (liczne ciałka ropne). Chory znękany 
czuje ciąganie w obrzęku ku stronie prawej ku górze 
i tamże, jak sobie teraz przypomina nasamprzód doznał 
bólu. Odbywając stolec musi sobie podtrzymywać brzuch 
i uciskać go na wewnątrz ku górze, gdyż inaczej gwał­
towne ma boleści. Mimo to najńerać musi długo zanim 
się kał wypróżni, wiatry tuż przed odejściem cofają się 
i tak mu jest, jak gdyby miał jakąś przeszkodę w je­
litach. Przed samem wypróżnieniem gęsia skóra po nim 
przechodzi. Po kilku dniach pojawiło się ciągłe szczy­
panie w jelicie oclchodowem. (Przeciw zapaleniu mie- 
dniczki nerkowej (Fyctites) zapisano octan ołowiowy 
po 0.06, trzy a potem 2 razy na dzień, tudzież ciepłe 
kąpiele z solą morską). 7 Grudnia: Od wczoraj wieczór 
po wypróżnieniu moczu odchodzą cewką moczową 2— 3 
strzępki ropy i sklejonych z sobą ciałek krwi. Mocz 
zawiera bardzo wiele ropy. Bóle świdrujące po stronie 
prawej pod krótkienii żebrami. 10 Grudnia sen cokol­
wiek lepszy, chory budzi się jednak jeszcze co 2— o 
godziny dla bolu i musi potem mokrzyć. Uczucie prze­
chodzącego mrowia tu i owdzie j d o  skórze. 15 Grudnia 
nerka spuściła się głębiej do miednicy tak, że szczęka 
zwrócona jest więcej ku ścianom brzusznym. Ucisk na 
nią wywołuje natychmiast ból w ujściu cewki moczowej: 
jak gdyby kto kleszczami ściskał żolędź. Jeżeli się 
chory wyprostuje parcie na mocz jest tak silne, że 
chory ledwie zdąży rozpiąć spodnie. W moczu mniej 
ropy, lecz zawsze jeszcze bryłki krwi. Nadczulość ogól­
na znacznie zwolniała, nogi mniej bolą. Postawa ciała 
jeszcze pochylona. (Dla wzmocnienia się pije świeżą 
krew wołową). 21 Grudnia w prawym boku ma chory 
jeszcze tylko, gdy go wydyma, jakieś uczucie głuche 
(holes Gefiihl), również gdy leży na boku lewym, dla 
tego spać jedynie może leżąc na prawym. Co 2 godzi-

około 70 chorych. Nie widziałem go przy większej ope- 
racyi, a z krótkich wykładów przy łóżku chorego są­
dzić nie mogę; o ile jednak mówi głos powszechny to 
prof. G o s s e l i n  jest dobrym bardzo praktykiem, ale 
się już postarzał i ocię.żał. Za to prof. T r e l a t ,  który 
obecnie ma zająć katedrę chirurgii teoretycznej, bardzo 
dobrze swoją klinikę prowadzi. (P. e. n.)

* Kobiety lekarki.  Administratorowie szjńtala kró­
lewskiego w Edynburgu uchwalili przedsięwziąć środki, 
celem przypuszczenia kobiet do pobierania nauk lekar­
skich w tym szpitalu, bez krzywdy dla Studentów płci 
męzkiej. W Inclji nabob mohametański w Rompore o- 
fiarował wielki gmach na szkołę lekarską dla kobiet.

-  A:>?v5’r*»
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ny oddaje około łyżki stołowej m®«zu za każdym rażeni 
z;ciałkami krwi, skupionemi w postaci małycli wideł- 
kowato rozdzielających się naazyń lub w ksztrfłcie 
grajcarka (Korhsieher); strzępki te widoozne są bardzo 
wyraźnie gołem okiem. Mało* ropy. 10 Stycznia 1869. 
Octan ołowiowy po zażyciu 4 .0-odstaw łono. Chory mo­
że prosto siedzieć, dobrze chodzić, trzyma się lepiej. 
Ciała przybyło, cera się poprawiła. Z nerki domaWft 
się tylko można -jednej krawędzi na wysokości górnej 
ości kości biodrowej, mocz zawiera jeszcze dośC wiele 
ropy, po na jw ięksi części nakrytój osadem różowym. 
Bolo ijjłcewee moczowej mniejsze, mało parcia, lesz 
w nocy przebudzanie się dla niokrzenia. Dwa razy dnia 
wypróżnienia stolcowe nie bolesne. Przy dlużsźem* sie­
dzeniu ból w grzbiecie-, przy wyoiąganiu się: i spinaniu 
boi w brzuchuiJ20tStycznia. Napady zawrotu, ból przy 
chodzeniu i staniu wzdłuż palców nóg, zwłaszGzadw ma­
łym palcu. 24 Stycznia. \Dł>zy podnoszeniu s-ię ciągły 
zawrót i przed kilku dniami niejako obrzęknienie twa­
rzy. Chory znowu wychodzi i pracuje. Niekiedy ciąga­
nie i szarpanie po stronie lewej od góry w brzuchu. 
Przed inokrzeniem szczypaniie na przodzie przy ujściu. 
W moczu jeszcze ropa. Nerka^znikla zupełnie. Wypa­
danie włosowe (Opaskit* brzuszna nakształt majtek do 
pływania z wycięciem na1 części plciowre i otwór stol- 
,cowyi)ł* 17 Lutego. Chory pracuje bez dolegliwości, poci 
się mocno przy pręcikiem chodzeniu i doznaje przytem 
kłucia w boku lewym. W  nocy«nie budził a ś  więcej 
i rzadko częściej mokrzy nad 2 lub'-3 razy. Na dobę 
oddaje tylko 600—800ft'tm. sześć, z opadem ropiastyni 
60 C. 25 Czerwca 18G9. ^Zdrowie niczem nie zakłócone. 
Mofcz przeźroczysty zawiera liczne &isawo-czerwrone kro­
ple , golem okiem widoczne, które (pod drobuowidem 
okazują sit?, kryształami mocznika tkwiącymi w śluzie. 
Odżywianie i -wejrzenie zadawalniają zupełnie. Chłopiec 
pozostał przy swojem rzemiośle szewskiem bez przt£! 
szkody i dotychczas1 (po upływie rokuj nie miał na co 
narzekać: Może bd^l trudności tańczysli biegać, po za- 
ziębieniacli miewa niekiedy bole w lewej dolnej okolicy 
brzucha głęboko w miednicy; mocz wtedyj stajemsię 
obłoczkowaty. Opukiwanie dn. 127 Czerwca- 187CP wy­
krywa po stronie lewej w okolicy nerkowej odgłos bar­
dziej stłumiony, niż po stronie prawej. Ściany brzuszne 
są zbyt mięsiste i tęgie, iżby dozwalały dokładnego 
wymacania. Pi zez otwór stolcowy badanie było również 
utrudnione- wielką tkliwcfśfcią i naprężeniem mięśni 
stolcowych: Mniema iećlnak F. | >że na lewo od góry doma- 
cał się. z pew nością brzegu nerkiAUcisk ną to miej,kde 
dawał się czftĆ w niudeie-jako ueiśnieaie. .Po stronie 
prawej nie można doeirzedz uderzającego spłaszczenia.

(Dok. naśt.).
 «  X -5- X ------

KRONIKA I ROZMAITOŚCI.

S p ra w y  lekarskie un iw e rsy te ck ie .

, Kraków , dnia 14 Sierpnia 1872 f.
(C ią g  da lszy . —  Z o l),  n r . 31).

* II. 'W piśmią n a s ilił  niejednokrotnie poruszaliśmy 
kwestyą osieroconego G a b i n e t u  z o o t o m i c z n e g o  i w y ­
k ł a d u  A n a t o m i i  p o r ó w n a w c z e j  w; Uniwersytecie kra­
kowskim (jżob. Nr. 11 i 15 „Przągl. lek. “ z r. b.) Wydział 
lekarski w ubiegłym roku ^zk. znów kilka razy zajmował 

^ ię  tym ważnym przedmiotem i ostatecznie na posiedzeniu 
dnia 6 Czerwca r. b. wskutek referatu Prof. B i e s i a d e- 
c k i e g o  jednomyślnie uchwalił prosić W ys. Ministerstwo 
o ustanowienie katedry nadzwyczajnej dla Anatomii porów­
nawczej w Wydziale^lekarskim Uniwersytetu Jagiellońskiego.

Powody rzeczonej prośby są tak oczywiste, żernie 
potrzebujemy wcale -szeroko nad niemi się rozwodzić. Przy­
pomnimy tylko, że od czasu, gdy profedrń Anatomii opiso­
wej Dr K o z u b o w s k i  otrzymał emeryturę, tj. od r. 1868, 
gabinet zootomicznygl przez tegoż założony pozostawał pod 
tymczasowym nadzorem. Prof. Piotrowskiego, albowiem po­
przednie usiłowania Wydziału ll-ek. wyjednania oso­
bnej katedry Anatomii porównawczej, czynione od r. 1868, 
były bezskuteczne. Gdy w m. Kwietniu r. b. prof. Piotrowski, 
przeciążony innemi zajęciami, zrzekł feię nadzoru nad wspom- 
nionym gabinetem, Wydział na nowo przedsięwziął kroki, 
mające na celu utrzymanie zbioru tak cennego. W  przedsta­
wieniu swem do Ministerstwa atoli Wydział słusznie nadmie­
nił, że I nie idzie mu tylko o utrzymanie zb ioru , który ko- 

(sztował pracę ogromną (jednego człowieka), a składając się 
zwtysiąca przeszło preparatów, ma tak pod względem nau­
kowym, jakotdż nawet pieniężnym wartęść niepospolitą; ale 
żc mu zależy wielce na tein, ażeby ten zbiór odpowiednio 
postępom nauki mógł się wciąż* rozszerzać i wzbogacać 
i,neo jaszcze ważniejsza-,' ażeby z takowego zarówno nauka 
w ogólności, jak i nasz uniwersytet, miał jak największą 
korzyślą-. •

fc*Gel powyższy nie da się osięgnąś^ jeżeli zbiór ten 
•będzie wciąż pod nadzorem profesora zajmującego inną 
katedrę. i

Albowiem , je ż e l  Gabinet żootomiczny nie ma być 
pcostym ciężarem dla uniwersytetu i tylko przedmiotem me­
chanicznego zajęcia się nim utrzymania go w porządku, lecz 
pjąeeiwnic Igabinetein naukowym w ścisłem znaczeniu, trzech 
potrzeba warunków: 1) Trzeba specja listy , któryby «a ły  
czas swój poświęcał mozolne; pracy sporządzania nowych 
preparatów zootom icznych; 2>). któryby w wykładach publi­
cznych przedstawiał uczniom stan obecny nauki Anatomii 
porównawczej, nauki tak ważnej dla lekarza dla zrozumie­
nia wielu szczegółów Anatomii prawidłowej i patologicżhej, 
a czyniącej wciąż znaczne postępy; «3)>. któryby wreszcie 
zachęcał i pobudza! uczniów uniwersytetu do badań samo- 
modzielnycli w tej gałęzi nauki lekarskiej i kierował ich 
pracami. Otóż- powyżsźjm trzem wymaganiom będzie można 
uczynić zadosyć tylko przez ustanowienie osobnej katedry 
r/e‘czonej nauki, o co właśnie wydział uprasza wys. mini­
sterstwo. | d. ir.) .

Epidemie.  1
N a  o s p ę  w Warszawie zapadło od dnia 21 do 27 

Lipca dzńeci 13, dorosłych 14 ; wyzdrowiało dzieci 12 i ty­
leż' dorosłych ; zmarło dzieci 5 doro&łyeh 1 ; pozostało cho­
rych dzieci 14, dorosłych 41. Od początku r. b. zachoro­
wało dzieci 373 ,  dorosłych 4 4 1 ; wyzdrowiało dzieci 294, 
dorosłych 3 4 7 ; umarło dzieci 65, dorosłych 53.

W edług urzędowych raportów pojawiła się cholera od 
dnia 16 do 31 Lipca b. r. w Koszlakacli i Skorykach pow. 
Zbarazkiego, w Kołówce i Zielonej pow. Ilusiatyńskiego, 
w Myślowy pow. Zaleszczyckiego, w Janowie pow. Trembo- 
wplskiego, w Krechowcacli pow. Stanisławowskiego, w Uśpiu 
biskupiem pow. Borszęzowskiego, wreszcie w mieście powia­
ło wem (^ortkowie, nie wygasła zaś w żadnej z wymienionych 
w ogłoszenia z dnia 22 ł>. m. miejscowości.

W  wyż wymienionym czasie panowała przeto cholera 
w 23 miejscowościach, w których do pozostałych na dniu 
16 L ip ca .,40 chorych przybyło 29.6f. Z  tych wyzdrowiało 
153, umarło 104, a 79 pozostało w łączeniu.

TREŚĆ1: Z k lin iki chirurgicznej Prof. Dr. B r y k a  w K ra­
kowie. — K luczenko: Przyczynek do statystyki kaszaka .— L u t o -  
s t a ń s k i :  O działaniu i użyciu leczniczem  kumysu oraz o kum y- 
sarn iach .— L a n g l e b e r t :  K ila  dziecięca .— Przegląd«diteratury 
zagranicznej. P atologia  w ew nętrzna—  Kronika i rozm aitości.—  

‘O dcinek: D o l i ń s k i :  Z teki podróżnej.

i - Redaktor odpowiedzialny: P ro f. D r St. Ja n ik o w s k i.
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Wiadomość dla Lekarzy.
S y r o p  D r a  F o r g r e t

Sirop du

D1- FORGET
używa się z najpo- 
m yś I niej szy n isk  u tk i e ra 
przeciw  kaszlom  upor­
czyw ym , katarom , ko-

_______________ k lu szow i, nerw ow ej iry -
t a c y i naczyń  p łu cow yck  i w szelk im  cierpieniom  
piersiow ym . L ek a rzy  paryze.y zaw sjp  z , po­
myślnym skutkiem go przepisują. Ł yżeczka od 
kawy jest dostateczną.

"Dosta-S m ożna w P a r y ż u  u Dra C hablo ; 
u lica Yivieim<\ 3 fi; w liza k ou  ie  u pana 
J. Trauczyńsku go i W . Hedyka; we L w o w i e  
u p. P iotra Mikolasza; w Pozy auiu u p. Y au- 
k iew icza : w Jirodąch u p 1. M km laka, 
w Składach nnxter,yałó,w aptecznych pp. Ga-llegoi 
i Spiessa w W arszaw ie.

PLASTER INDYJSKO -  KORDYLIERSKI
w Paryżu rue d' Hauteville Nr. 16.' ■ I

L eczy  radykalnie w szelkie reum atyzm y. nawet zastarzałe, boleści krzyżów , 
S m ty k , odziębienia, oparzenia, skaleczenia, wrzody, strupy, liszaje, Rtnokeice, 
Stłuczenia, wywiehnienia, karbunkuł. kontuzye, narosłe na ciele, b e z w ła d n o ść  
w Stawach i w szelkie rany nieza'go^)iiP od 20tu do SOtu lat, M etoda użycia 
w polskim  język u . 1 (

W  Krakow ie ,  w aptętee- p. ,T. Trauozyńskiego- pod koroną w Rynku «sh>wnym. — we 
Lwowie w aptece p. P. M ikolaschii; — w tBrodacli w aftfaie ftjiK i atta, ••— w Poznaniu 
w aptece p. Dra M ankiew ićza. —  w "Warszawie w  Składach ltiatoryalów^ipteoznycR pp. 
.Ferc1. Aug. G allego i Ludwika-Spisssa. (Ki)
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Skład wód mineralnych
naturalnych krajowych i 

z a g r a u i o z n y c u ,
oraz i icli przetworów

A N T O N IE G O  T E N C Z Y N A ,
a p t e k a r z a

w  T A R \ O W I G .
Poleca pp. lekarzom, aptekarzom i 

Szanownej Publiczności wszelkie wody 
mineralne, które otrzymuje za pośrednic­
twem p. J. Wentzla w Krakowie, Filii 
Zdrojowisk galicyjskich i Gżeskich, zo­
stającej pod opirką i nadzorem kommi- 
syi balneologicznej krakowskiej.

Apteka pod Aniołem zostająca pod 
zarządem Antoniego Tenczyn poleca nad­
to U .u m ys codziennie świeżo przyrzą­
dzany, otrzymywany z Zakładu kumy­
sowego krakowskiego, oraz wodę sodową 
i wszelkie leki zagraniczne, tudzież przy­
rządy chirurgiczne.

N ' (108 P -4 )

S Y R O P Y
Z  P O D F O S F O R a N U  W A P N A  i S O D  Y  I

■ » “  a  -  w :  ‘■ e j  n c .  «  ^ h  ■  ■  b  .
| który pierw,szy odkrył własności lekarskie tych preparatu w w suchotach i marnieniu f 
I dzieci etc. Przygotowane jedynie przez P. Sw anna aptekarza w  P a r y ż u , sprzedają się 1 
■ \v flakonach kw adratow ych z podpisem D ra Churchilla i z etykietą noszącą stem pel fa -  1

bryki P. S w an n a, 1 2 , m e  C astiglionc w P a ry żu . " k a w J
Y, K r a k o w i e  nabyć można w aptece pod „Korona/' p. J. Trauczyńskicgo.

iuw.nnnr a,iiyiMnpjLnA),̂ AAr.'LWjinrin)ir,miw,minf'jumpim,uru1



Stanowczy sposób leczenia
chorób płciowych, wszelkich wyrzutów 

ran syfilitycznych.

D ra C I I A B Ł K  w Paryżu rue Yivionii(>, i 36 .
Skuteczność syropu 

roślinnego bezmt-rku- 
ryalnego przeciw  li­
szajom , syfilitycznym 
ra n om , zauieczysz-

DEPURATIF
du SANG

czeniu krwi, tak stanowczą, się okazała, że ją  
dzisiaj 60,000 listów dziękczynn; ch ze wszystkcb 
stron świata ja k  naj zaszczytni ej popiera.

Przyjem nego smaku, 
a w twem  działaniu 
łagodny syrop Cytry­
nianu żelaza  Dra Cba- 
ble, do dziś w użyciu

PIUS DE

C O P A H U
będ ące, a trudne do zażycia w skutkach zaś 
swoich wątpliwe kubeby i kopajw y z rzędu 
lekarstw wypiera. Bądź w sprycowaniach, bądź 
wewnętrznie użyty, pokonywa z pewmością wszyst­
k ie nieznośne dolegliwości, jak iem i są : rzerzą- 
czki, upławy, osłabienie kanału, otoki pęcherza.

Z  powyżej wymienionemi specyticznemi środ­
kami, łączy się jeszcze  maść przeciw-liszajowa. 
preparacya do kąpieli mineralnych (B airs m 
neraux), maść przeciw  - hem oroidalna, pigułki 
w yczyniające ze krwi zarazę.

W  M ła k o w le  jedynie w aptece p. Trau- 
czyńskiego i W. Redyka, we L w o w i e  w apte­
ce p. M ikolascha, w Brodach w aptece p. łiu l- 
laka , w Składach m ateryałów aptecznych pp. 
Gallego i Spiessa w 'Yarszawie, w Poznaniu 
w aptece p. Dra M ankiew icza.
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