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O G Ł O S Z E N I A .

G A P S U L A E  C O N T R A  T A E N I A I
Z pom iędzy w ielu  środków  przeciw robacznych E xtr . ftlicis m ar. aełh. j e s t  najstarszym  

i bez zaprzeczenia na jdzieln ie jszym  w sk u tkach  —  przytem  zasługuje na  pierw szeństw o przed  
innem i, k tó re  w większej części d rzaźn ią  i obciążają p rzyrządy  traw ien ia .

K orzeń paproci zaw iera  w sob ie  olejk i eteryczne, żywicę, kwas garbnikow y i kw as filici- 
lowy, od ilości zaś i składow ych części zależy sku teczność w yciągu.— R óżne obserw acye w tym  
k ierunku rob ione  dow iodły ,,że  cała skuteczność zawisła*1: 1) od w arunków  klim atycznych p a ­
proci (rosnąca na  A lpach  bogatszą  j e s t  w kw as filiksow y), 2 ) od czasu zbioru  ko rzen ia  (W rz e ­
sień najodpow iedniejszy), 3 )  od sposobu przygo tow an ia  w yciągu;— dodać jeszcze  w inienem , że 
świeżość i odpow iednie  zabezpieczenie, od wpływu św iatła  i pow ietrza, najw ażniejszą odgryw a 
tu ro lę. W ie lo k ro tn e  dośw iadczenia przekonały  m nie, że E xtr . filicis m ar., w ystawiony na dzia­
łanie pow ietrza, tra c i znaczną ilość olejków , jednocześn ie  m ętn ie je  i osadza kwas filicilowy—  
gdy tym czasem  w naczyniu zabezpieczonem  od przystępu pow ietrza, św iatła , w ch łodnem  m iej­
scu i ro k  m oże pozostać bez zm iany. Celem  uchron ien ia  go od u tra ty  tak  cennych części 
składowych, na jodpow iedniejsze  są kap su łk i gelatinow e; form a ta  łączy i d rugą  n iezm iern ie  
ważną dogodność, a tą  j e s t  p rzy jem niejsze  użycie tak  przykrego  lekarstw a.

W  ciągu osta tn ich  la t  m iałem  sposobność spraw dzić rzeczyw istą skuteczność wyciągu 
Z korzenia Alpejskiej paproci w k apsu łkach , k tó rych  sztuk  12 po 10 g ran  zadaw ane były 
dorosłym, a dzieciom  w połow ie powyższej ilości.

Sposób użycia kapsułek z w yciągu korzenia paproci Alpejskiej.
Dla dorosłych osób 12 sztuk  k ap su łek , d la  dzieci sz tuk  6. C hory dw a dn i p rzed  użyciem 

kapsułek pow inien  Zachować 0 ile można Ścisłą d y je t ę ,a to c e l e m  o d k ry c ia  całego ciała  so- 
litera. R ano, na  czczo, co k w adrans po 3 kapsu łk i używać, p o p ija jąc  h e rb a tą  z cy tryną— chory 
powinien spokojnie leżeć, a w razie  nudności kaw ałki lodu łykać, lu b  też  trzym ać w ustach  
plasterek cytryny. Zw ykle w p ó ł godziny  po osta tn iem  użyciu kapsu łek , tasiem iec kłębem  
wychodzi ze stolcem  w odnistym , a jeże li w p rzec iągu  2 godzin  nie pokaże się, należy użyć 

2 łyżki o leju  rycynow ego, ażeby wydalić m artw ego  tasiem ca.
1 3 — 9 M. Nlutniański, W łaścic iel A p tek i, N ow y-Św iat N r. 18.
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MLEKO HYGIENICZNE
N IE Z B IE R A N E

z d ó b r  Z A B O R Ó W  p o d  B ło n iem .
Mleko to czyszczone za pomocą, aparatu centryfugalnego i następnie pasterizo- 
wane, trwalszem jes t od zwykłego, a najwłaściwszym pokarmem dla niemo­

wląt i rekonwalescentów lub osób chorych.
Zarząd Miodowa Nr. 10.

D o s t a ć  m o ż n a :  Miodowa Nr. 3, Bielańska Nr. 8, Marszałkowska Nr. 148, 
K rucza róg W spólnej, Bracka Nr. 6, Nowy-Świat Nr. 1, Nowy-Swiat Nr. 64, 
Krakowskie-Przedmieście Nr. 24. F re ta  Nr. 27, Sienna Nr. 3, Nowy-Świat

Nr. 62, Chmielna róg Zielnej. 3 — 2

Dla kaszlących i osłabionych
Nagrodzone na Warszawskiej Wystawie Hygienicznej listem pochwalnym 
i medalem na Wystawie Krakowskiej analizow ane, uznane i koncessjono*

wane przez R adę Lekarską.

EKSTRAKT I KARM ELKI
m io d o w o -zio ło w o -sło d o w e

FABRYKI „LELIWA“
w Warszawie, ul. Zgoda Nr. 6.

Sprzedaż w aptekach i składach aptecznych w Warszawie, Królestwie i Cesar­
stwie, 50°/o tańsze i pewniejsze od zagranicznych. Flaszka ekstraktu kop. 75/ pa­
czka karmelków kop. 15. (96)— 10— 1

K E F I R  L E C Z N I C Z Y .
Specyalny zakład prawdziwego kefiru leczniczego K. Sigaliny z Kaukazu, 

oprócz wielu medali za kefir i grzybki nagrodzony został pochwałą I-ej klasy 
na wystawie hygienicznej w W arszawie w 1887 i\, obecnie zaś medalem srebr­
nym na wystawie wszechruskiej wiejsko-gospodarskiej w Charkowie. Zakład 
mieści się przy ul. Królewskiej N. 31 nowy (między ul. M arszałkowską a skwe­
rem kościoła ewangielickiego). F ilia w Łodzi ul. Kolejna dom Fiszera. 3—3

ZA K Ł A D  O PTY CZNO -M ECH A NICZNY  
JULIANA WEISSBLIIM

Ulica Nowo-Senatorska Nr. 477a.
Założył fabrykę Suspensoriów, Bandaży brzusznych, pępkowych i kitowych, które 

dopasowuje do każdej potrzeby. 2— 2

TH p l  O o l  p F t r T r r w n  O °  Pr^dzie stałym lub prze- 
J A ą p ib iO  O l e i m y  LA i i  b  rywanym wydają się pod

ścisłym nadzorem lekarzy w Zakładzie hydropatyczno-pneumaty- 
eznym Oboina 5 .
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MEDYCYNA.
CZASOPISMO TYGODNIOWE 

dla le k a r z y -p i*a k ty k ó w .
TREŚĆ. Praca oryginalne. Sławuta stacyja leśna, oraz zakład kumysowy. Sprawozdanie z dzia­

łalności lekarskiej za r. 18S7. Napisał Dr. H. Dobrzycki. (Ciąg dalszy). — Streszczenia i wyciągi. 
33. Przypadek przeżuwania u człowieka. — Odczyty kliniczne. Praktyczne uwagi o chorobach serca. 
Odczyt prof. d-ra B. Stiller’a. (Ciąg dalszy). — Odcinek. v. Krafft-Ebing. Zboczenia umysłowe na tle 
zaburzeń płciowych. Opaczne czucie płciowe. (Ciąg dalszy).— Wiadomości bieżące.—Ogłoszenia.

S Ł A W T J T A
S t a c y j a  l e ś n a ,  o r a z  Z a k ł a d  K u m y s o w y .  

Sprawozdanie z działalności lekarskiej za rok 1887.

N apióał H . D obrzycki
b. lekarz  szp ita la  i lecznicy d la  chorych p iersiow ych w M ieni, lek a rz  zak ładu  w Sław ucie.

(Ciąg dalszy.— Zobacz Nr. 8).

Drugą, znacznie większą gruppę stanowili chorzy wyłącznie chorobom 
narządu oddechowego ulegli; liczba ich wynosiła 495 osób. T a znów liczba roz­
pada się na dwie 460 i 35. Pierw sza obejmuje chorych uległych przewlekłym 
sprawom nieżytowym i gruźliczym, druga chorych dotkniętych innego rodzaju 
cierpieniami narządu oddechowego. W edle rodzaju cierpień chorzy nadmienie­
ni dadzą się rozklassyfikować w następujące gruppy:

G ruppa 1-a obejmuje: wszelkie p r z e w l e k ł e  l u b  c z ę s t o  o d n a ­
w i a j ą c e  s i ę  n i e ż y t y ,  bądź umiejscowione (szczytowe) bądź rozlane, wię­
kszą lub mniejszą przestrzeń zajm ujące........................................................................ 72

G ruppa 2-ga: wszelkie zmiany miąższu płuc zjawiskami przysłucho-
wemi i stępieniem odgłosu opukowego się u ja w n ia ją c e ......................................223

G ruppa 3-cia: obejmuje przypadki, w których oprócz zjawisk dwom 
powyższym gruppom właściwych, daje się stwierdzić na większej lub 
mniejszej przestrzeni zniszczenie miąższu płucnego (jamy), wszelako jesz­
cze bez wysoko posuniętych zmian w stanie ogólnym i bez znaczniejsze­
go podkopania ogólnego odżyw ian ia ............................................................................ 138

G ruppa 4-ta obejmuje przypadki, które oprócz zmian wyżej wyszcze­
gólnionych, przedstawiają zaburzenia w całym ustroju, świadczące o uo­
gólnieniu się sprawy gruźliczej i znacznem podkopaniu odżywiania. . .  27

Oprócz tego z innemi niegruźliczej przyrody cierpieniami płuc było:
Z ro z e d m ą .............................................................................................................  14
Ze zjawiskami następczemi po zapaleniu o p łu c n e j ........................................21

Kazein przypadków 495
Porównawszy cyfry z roku sprawozdawczego 1887-go z takiemiż cyframi
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z poprzedniego sezonu, t. j. z roku 1886, a nawet z cyframi z lat dawniej­
szych (a porównanie to łatwo uskutecznić z uwagi, iż się trzymamy jednej 
i tej samej klassyfikacyi klinicznej), przekonamy się, iż stosunki liczebne po­
jedynczych grupp pomiędzy sobą., pomimo summ ogólnych różnych, pozostają 
prawie bez zmiany; innemi słowy, że tak jak  dawniej, tak  i obecnie gruppa 
II-g a  liczebnie jest największa, i że po niej dopiero inne, a mianowicie: III-cia, 
I-sza i IY -ta  następują. Jeżeli się rozejrzymy w innych sprawozdaniach, np. 
z miejscowości klimatycznych, zakładów leczniczych, a nawet i szpitali, to do­
strzeżemy, że i tam podobne stosunki cyfrowe zauważyć się dają. Należy ty l­
ko dla ułatwienia tego porównania gruppę pierwszą w naszem sprawozdaniu 
pozostawić na uboczu, ponieważ statystyki w mowie będące jej nie uwzględ­
niają, co, ja k  na innem miejscu wykazać się staraliśmy, jes t niesłusznem. Z kli­
nicznego, a jeszcze bardziej etiologicznego punktu  widzenia, gruppa obejm ują­
ca p r z e w l e k ł e  lub h a b i t u a l n i e  powtarzające się sprawy nieżytowe dróg 
oddechowych, bez względu na ich umiejscowienie, powinna w klassyfikacyi no- 
sologicznej do gruppy cierpień suchotom płuc pokrewnych być zaliczoną. Co 
się tycze tak zwanych przypadków ciężkich, które przez dwie drugie gruppy, 
to jest III-c ią  i IV -tą, są reprezentowane, to bezwzględnie biorąc mieliśmy ich 
więcej, niż w dawnych latach, bo 165 przypadków. W  tych to gruppach miesz­
czą się przeważnie chorzy gruźlicy krtani ulegli, chociaż i w gruppie drugiej, 
w której pomimo najstaranniejszego fizykalnego badania naruszenia miąższu 
wykazać się nie dało, kilka przypadków dość wysoko posuniętej gruźlicy k rta­
ni zaregestrowaliśmy. Przypadki śmierci dotyczyły wyłącznie chorych pomiesz­
czonych w gruppie IV-ej, a którzy pod żadnym warunkiem nie powinni byli 
być z domu w daleką zwłaszcza podróż wysyłani. Pięć mianowicie przypadków 
zanotowaliśmy takich, w których chorzy z gorączką ich pochłaniającą, z wy- 
cieńczającemi biegunkami, z dysphagiją i bezgłosem zupełnym od gruźlicy k rta­
ni zależnym, słowem w stanie bezratunkowym do Sławuty przybyli i nazajutrz 
lub dnia drugiego życie zakończyli. Dwóch z takich chorych przyjechało wbrew 
zakazowi lekarskiemu, reszta zaś przez lekarzy wysłana została.

Gruppa I-wsza ( p r z e w l e k ł e  lub powtarzające się nieżyty bądź szczy­
towe, bądź rozlane i zajmujące już większy, ju ż  mniejszy obszar narządu od­
dechowego) pod względem etiologicznym nie mały przedstawia interes. Pospo­
licie, stwierdzenie nieżytu bądź w jednym , bądź w drugim  szczycie, bądź w o- 
bu razem, daje podstawę do twierdzenia, że się ma do czynienia z rozpoczynają- 
cemi się suchotami płucnemi. Nie ulega wątpliwości, że od objawów umiejscowio­
nego nieżytu w szczytach, suchoty najczęściej się rozpoczynają. Ma to miejsce 
w bardzo znacznej większości przypadków, ale nie we wszystkich. Przyczyną 
tego zjawiska nie jest infekcyja za pomocą swoistego zarazka, lecz warunki 
czysto anatomiczne i fizyjologicznie już ograniczona szerokość sprawy oddycha­
nia w tych okolicach anatomicznych, jak  to doświadczalnie ad oculos wykaza- 
nem zostało. Nic przeto dziwnego, że następstwa przyczyn wywołujących spra­
wę nieżytową w narządzie oddychania, trw ają w szczytach płuc najdłużej, cho­
ciaż przyczyny te w równej mierze na całą przestrzeń oddechową podziałały. 
Może sprawa nieżytowa z innych, resp. energiczniej oddychających części płuc
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ustąpić, gdy w szczytach trw a dalej i bardzo przewlekły przybiera cha­
rakter. Gdy bodźce pod wpływem których sprawy nieżytowe przychodzą do 
skutku powtarzają się częściej, wytwarzają się już pewne stałe zmiany w błonie 
śluzowej szczyty płuc wyściełającej, w której restitutio ad integrum już nie jest 
łatwem. W  ten sposób błona śluzowa szczytów staje się gruntem  najpierw 
usposobionym do przyjęcia specyficznego zarazka. Gdy to nastąpiło, rozpoczę­
ciu się wierzchołkowego zniszczenia płuc nic już nie stoi na przeszkodzie. 
Zniszczenie to może być naw et dość znaczne, lecz do czasu pewnego prawie 
ściśle bywa umiejscowione; reszta płuc względnie może być zdrową, a jest zdro­
wą dopóty, dopóki z owego szczytowego ogniska zaraza nie rozpromie­
ni się na inne, resp. dolne, to jest niżej położone odcinki płuc. Mechanizm 
podobnego samozakażenia dotąd względnie zdrowych części płuc, bardzo 
jest prosty i polega na aspiraeyi przy głębokich wdechach, poprzedzają­
cych silne napady kaszlu. Nad mechanizmem tym przy innej sposobności bli­
żej się zastanowimy, tu tylko dodamy, że mamy w tej chwili na myśli zakaże­
nie przeniesione na znaczną odległość, ze szczytu ku dolnym zrazom płuc, 
a nie zakażenie, jakie per vicinitatem lub na innej drodze przychodzi do skutku. 
W obec tych faktów, klinicznie i anatomopatologicznie stwierdzonych, nic 
dziwnego, iż nieżytom szczytowym nadaje się doniosłe znaczenie, tak  dalece, 
iż wielu, a tych je s t niemało, uważa katary szczytowe jako wyraz już  istnie- 
jącej gruźlicy. Zdanie to ma bardzo względną wartość i wymagałoby być po­
przedzone twierdzeniem, że wpierw ma miejsce infekcyja, a potem dopiero wy­
stępuje sprawa nieżytowa. Z tego by wypadało, że obojętnem jest, czy glebą, 
na którą pada zarazek je s t błona śluzowa normalna czy nienormalna, zdrowa 
lub chora; albo innemi słowy, że przewlekłym nieżytem zajęta błona śluzowa 
z równą siłą reaguje na zarazek co i zdrowa. Twierdzenia wyżej wypowiedzia­
ne, doprowadziłyby, jak  widzimy, z konieczności do poglądów niezgodnych 
z doświadczeniem. Coraz liczniejsze spostrzeżenia i badania bijologicznych wa­
runków rozwoju samego zarazka wykazują, że chora, resp. kataralną sprawą 
zajęta błona śluzowa bądź dróg oddechowych, bądź pokarmowych, stanowi gle­
bę nader dla rozwoju zarazka korzystną, że katar zatem stanowi moment dla 
infekcyi par exellence usposabiający. D la tego to, jako  tezę w mojem przeko­
naniu wypowiedzieć można, iż osoby często na nieżyt zapadające, lub umiej­
scowionym nieżytem dotknięte, zawsze jako w przededniu suchot będące mo­
gą być uważane, chociażby ich narząd oddechowy i ustrój w ogóle całkiem nor­
malne przedstawiał stosunki. Gdyby osobniki podobne udały się na mieszkanie 
w okolice lesiste lub górskie, żadne by im nie groziło niebezpieczeństwo; ale każmy 
im na stałe zamieszkiwać w ogniskach nie wygasającej zarazy, t. j .  w miastach, 
w których żaden może zarazek bardziej nie je s t rozprzestrzenionym co lasecznik 
gruźliczy, a tym bardziej umieśćmy ich w szpitalu w razie gdy z powodu ja- 
kiekoś innego cierpienia pomocy lekarskiej potrzebować będą; wtedy szanse za­
rażenia ich zarazkiem gruźliczym znakomicie wzrosną. Nieuwzględnienie rzeczo­
nych warunków, w jak ich  się chorzy w mowie będący znajdują, stało się powo­
dem, że n ie jed en  małą do s t a n u  b ł o n y  ś l u z o w e j  d r ó g  o d d e c h o w y c h ,  
w stosunku do samego aktu infekcyi, przywiązuje wagę. Jeżeli mieszkańcy górscy

www.dlibra.wum.edu.pl



podlegają częściej katarom krtani, niż mieszkańcy niegórscy (d  fabuła vera), 
a pomimo tego nie zapadają na gruźlicę, to nie dla tego, jak  niejeden sądzi, 
aby' katar błony śluzowej do przyjęcia zarazka nie usposabiał, lecz dla tego, 
że tam zarazka gruźliczego niema. Na wysokich bowiem górach niema ani 
szpitali, ani setek tysięcy lub dziesiątek tysięcy mieszkańców, ani fabryk, ani 
zanieczyszczenia terenu i t. d., t. j .  warunków ciągłego wytwarzania się zaraz­
ka, na jakim  w miastach nawet najlepiej pod względem hygienicznym urządzo­
nych nigdy nie zbywa. Jeżeli na górach powietrze je s t aseptyczne, to w mia­
stach takiem ono nie jest. Gdzie szanse zakażenia odkrytej rany są większe? 
w powietrzu górskiem, aseptycznem, czy miejskiem?

Chociaż k a t a r y  s z c z y t o w e  w większej liczbie przypadków są punk­
tem w y j ś c i a  dla phthisy, albo ściślej, punktem  w e j ś c i a  dla zarazka gruźlicze­
go, to jednak  przywilej ten nie tylko katarom  szczytowym służy; służy on rów­
nież i c z ę s t o  p o w t a r z a j ą c y m  s i ę  katarom  innych odcinków płuc. 
K atary te mogą być ju ż  to umiejscowione i do pewnej tylko przestrzeni ogra­
niczone, lub też kilka naraz punktów płuc zajmować mogą. Jeżeli się one często 
powtarzają i są zdolne wytworzyć te zmiany (utratę powierzchownej warstwy na­
błonka, rozpulchnienie błony śluzowej, śluzoropną wydzielinę i t. d.), które 
bądź to drogę do wniknięcia zarazkowi ułatwiają, bądź też służą jako dobry 
grun t do jego hodowli, wtedy nabierają one takiego samego znaczenia, jak  katary 
szczytowe. W idziałem przypadki, w których osobniki zdrowe pod każdym 
względem, bez żadnej dziedziczności lub jakichkolw iek cierpień płuc poprze­
dnio przebytych, i u których kilkakrotnie przez biegłych parazytologów doko­
nane rozbiory plwociny obecności laseczników nie wykazały, którzy wreszcie 
nie gorączkowali, nie tracili ani na wadze, ani na siłach, słowem, którzy prócz 
rok rocznie po razy kilka powtarzających się katarów oskrzeli z niezbyt obfi­
tą naw et plwociną, żadnych zjawisk chorobnych nie przedstawiali; ja k  u podo­
bnych osobników gruźlica z dość ostrym przebiegiem się rozwinęła. Chorych, 
o których mowa, obserwowałem przez czas dłuższy, stwierdzając po razy kil­
ka tylko bronchitis simplecc często się powtarzającą. Na podstawie podobnych 
spostrzeżeń już od dawna uważałem za uzasadnione, traktow ać wszelkie pona­
wiające się nieżyty dróg oddechowych, bez względu na ich umiejscowienie, ja ­
ko zjawisko doniosły moment etiologiczny dla phthisy stanowiące. Jeżeli 
twierdzenie, iż suchoty należy leczyć o ile się da wcześnie jest najsłuszniej- 
szem, to powiedziałbym, że traktow anie często ponawiających się nieżytów dróg 
oddechowych, jako  choroby poważnej, i przedsięwzięcie wszelkich przeciwko 
niej środków, w niemałej liczbie przypadków bezpośrednio prowadzi do celu. 
Leczymy chorych nie tylko dla tego, aby chorobę usunąć, ale i dla tego, żeby 
do niej niedopuścić. Chorym tej kategoryi zwykle oznajmiamy, iż nie mają 
jeszcze suchot (każdy w ciągu lat paru od czasu do czasu kaszlący zadaje jak  
wiadomo lekarzowi pytanie, czy nie ma suchot?), ale bardzo łatwo i w każdej 
chwili nabyć ich mogą. W  jak i sposób leczyliśmy podobnych chorych, w po­
przednich sprawozdaniach zaznaczyliśmy. Pobyt ciągły w leśnem powietrzu, do­
bre odżywianie, metodyczne odciąganie (deriwacyja) w postaci wcierań mydlą 
szarego w odpowiednie miejsca lub w całą klatkę piersiową co pewien prze­
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ciąg czasu stosowane, o czem powiemy niżej, wreszcie gimnastyka płuc, któ­
rej mianowicie w nieżytach szczytowych nigdy nie należy zaniedbywać — oto 
główne lecznicze środki. Z 72 chorych tej kategoryi prawie wszyscy przybyli 
na kuracyję do Sławuty na początku sezonu. Jest to rzeczą łatwą do wytło- 
rnaczenia, gdyż w późniejszym czasie, t. j* Lipcu i Sierpniu, sama łagodna po­
ra i równiejsza tem peratura, działając jako  środek leczący, czyniła udawanie 
się na kuracyję zbytecznem. Znaczna większość tychże chorych już w Lipcu 
opuściła Sławutę, pozbywszy się objawów nieżytowych; odpluwanie ustało 
i chorzy czuli się bardzo dobrze. K ilku tylko z nich przebyło czas dłuższy, 
t. j. do Sierpnia, gdyż dopiero wtedy wszelkie objawy nieżytowe ustały. Szczegó­
łowe zbadanie każdego chorego po ukończeniu kuracyi przekonało, iż cały narząd 
oddechowy żadnych nienormalności nie przedstawiał, że tak zjawiska przysłucho- 
we, jako i wypukowe, a także i spirometryczne zbadanie objętości płuc, dozwa­
lało stanowczo wszelkie nienormalności wyłączyć. Pom im o tego, chorzy ci tw ier­
dzili, iż zimą i wiosną katar napewno im się powtórzy. Z takich to chorych 
w znacznej liczbie przypadków rekru tu ją  się suchotnicy, a jedynem  racyjonalnem 
ich leczeniem byłby długotrwały pobyt w jednostajnem , aseptycznem powietrzu, 
celem zapewnienia błonie śluzowej warunków restytucyi ad integram. Podobny 
skutek wywiera i zamieszkiwanie na stałe w wielkich przestrzeniach leśnych. 
W jednym i drugim  razie ograniczenie wydzieliny, a z czasem zupełne jej ustanie, 
zaczem idzie i zupełne ustanie kaszlu, o pomyślnym wpływie podobnego leczenia 
zaświadczyć może. Ze odpowiednia gimnastyka i metodyczne zahartowywanie skóry 
za pomocą wodoleczniczych czyli hydropatycznych zabiegów jest rzeczą do zalece­
nia, o tern i nie wspominamy, gdyż każdy lekarz choć cokolwiek doświadcze­
nia mający, ani jednego, ani drugiego nie zaniedba. Z powyższego rzeczy 
przedstawienia by wynikało, iż długotrwałe lub powtarzające się nieżyty nale­
ży leczyć tak, jak  rozwinięte już suchoty. Nie inaczej. W szystko co dla zw al­
czenia utrwalających się nieżytów narządu oddechowego przedsięweźmiemy, nie 
jest zadużo, a smutne doświadczenie nie jednego lekarza przekonało, iż lekce­
ważenie tego na pozór małoznacznego stanu najfatalniejsze pociąga za sobą 
następstwa. Atoli w rzeczywistości w c z e s n e  wzięcie się do leczenia nieżytu 
dróg oddechowych należy do wyjątków, i w bardzo rzadkich tylko przypad­
kach przedsiębranem bywa. W innemi w tym razie są zarówno lekarze jak  
i pacyjenci. Pierwsi dla tego, że w jakiejś wodzie emskiej z gorącem mlekiem 
widzą prawdziwe panaceum przeciwko rzeczonemu cierpieniu, które „zwyczaj­
nym katarem” nazywają; pacyjenci zaś, że zwykle bardzo późno rady zasięga­
ją, udając się po poradę dopiero wtedy, gdy już ów katar, jak  się sami w yra­
żają, stał się „zastarzałym". Chociaż katar żołądkokiszkowy daleko mniej ze 
względu na mogącą wystąpić infekcyję gruźliczą budzi obawy niż katar dróg 
oddechowych, jednak  z powodu, iż daleko wcześniej się odbija na stanie ogól­
nym chorego, wcześniej też jest przedmiotem leczenia. Inaczej się rzecz ma 
z nieżytem dróg oddechowych, który dopiero wtedy poważniejszemi zjawiska­
mi chorobnemi zaczyna na siebie zwracać uwagę, gdy ju ż  faktycznie infekcyja 
nastąpiła.

O gruppie Ii-e j, liczebnie ze wszystkich największej, bo 223 przypadków
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obejmującej, nie wiele więcej pod względem klinicznym  i leczniczym mamy 
do powiedzenia nad to, co w poprzednich sprawozdaniach ju ż  wypowiedzianem 
zostało. Że ta gruppa jest zawsze najliczniejszą, da się usprawiedliwić tern, iż 
w niej się mieszczą tego rodzaju chorzy, którzy sami już  przewidują grożące 
im niebezpieczeństwo. Ubytek na wadze, mniej lub więcej stale pojawiająca się 
gorączka, dość częste krwotoki lub krwioplucie, usposobienie do potów, szyb­
kie męczenie się i niejednokrotnie bóle miejscu zajętemu odpowiadające, i t. d., 
i t. d. są to wszystko zjawiska, których nawet mało rozwinięty chory prze­
oczyć nie może. Śmiertelność w tej gruppie jest o wiele mniejsza, aniżeli 
w gruppie III-e j, a tymbardziej IV-ej. Procent względnych wyleczeń lub też 
utrzymanie danego stanu chorobnego in statu quo, jest tu korzystniejszy. Szanse 
względnego wyleczenia w każdym pojedyńczym przypadku są tym większe, im 
czas poprawy trw a dłużej. K ilkunastu chorych z coraz wyraźniejszeui z roku na 
rok polepszeniem i ograniczaniem się zjawisk opukowych ąuoad ex—et intensio• 
nem, już od lat 4-ch spostrzegam. Inna kategoryja jes t w status quo ante, inna 
wreszcie, dostarczyła m ateryjału na gruppę III-cią, w której pomieściliśmy 
osobniki ze zjawiskami rozpadu miąższu płucnego i u tratę  jego substancyi na 
większej lub mniejszej przestrzeni. Oprócz środków już  wyżej wyszczególnio­
nych, stosujemy też: metodyczne derywacyje in loco morbi, wcieranie mydła 
w klatkę piersiową, dalej: arsen, a przede w szystkiem kreozot, prócz kumysu, 
wyskoku w różnych postaciach oraz dyjety możebnie krzepiącej i lekko strawnej.

(cń c. «.).

S T R E S Z C Z E N IA  I W Y C IĄ G I.

33. Dr. K . D eiiio . Przypadek przeżuwania u człowieka (Fin Fali von Rumi- 
natio kumano). Przypadek powyższy dotyczył 21-letniego mężczyzny, źle odży­
wianego, hipochondryka, który szukał pomocy lekarskiej wskutek lekkiego za­
palenia krtani i oskrzeli. Podczas badania chory między innemi zeznał, że cier­
pi na szczególne jakieś „odbijanie”, polegające na tem, że raz spożyte pokarmy 
po upływie kwadransa powracają znowu do jam y ustnej, zostają powtórnie 
przeżute, niewywołując najmniejszego obrzydzenia, ani nudności, i po raz dru­
gi przełknięte. Cierpienie powyższe datuje chory od czasu, kiedy, mając lat 12 
przechodził krztusiec, którego napadom towarzyszyły wymioty. Dokładnego opi­
su ruchów, wywołujących powracanie pokarmów z żołądka chory podać nie 
był w stanie; ze słów jego tyle tylko można było wnioskować, że mięśnie 
brzucha przyjmowały w tem udział bardzo nieznaczny, okolica zaś nadpępkowa 
wcale nie brała udziału. Badanie ścisłe żołądka wykazało brak wszelkich zmian 
w zdolności trawiennej żołądka, przyczem łaknienie, według słów chorego, nie 
pozostawiało nic do życzenia. Autor wyprowadza stąd wniosek, że do powsta­
wania przeżuwania u człowieka nie jest niezbędnem pierw otne zaburzenie 
czynności żołądka, bądź to chemicznej, bądź też ruchowej. Czynność odźwier- 
nika w opisanym przypadku nie uległa żadnej zmianie, czynność zaś ruchowa 
wpustu żołądka również była praAvidłową, za czem przemawia ta okoliczność, 
że po wprowadzeniu znacznej ilości kwasu węglanego do żołądka, gaz się nie 
wydobywał mimo silnego rozdęcia żołądka. A utor na to ostatnie zjawisko 
szczególny kładzie nacisk, a to dlatego, że według Dum ur’a, P oen sgen ’a 
i Oser^A, nieodzownym warunkiem powracania pokarmów z żołądka przy 
przeżuwaniu jest porażenie, albo co najmniej zmniejszenie napięcia zwieracza 
wpustu. W brew tym przekonaniom, przypuszcza autor, że podstawą całego tego
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zjawiska przeżuwania jes t mechanizm złożony, podobny do takiegoż, powodu­
jącego wymioty, a polegający na czynnem otwieraniu się wpustu, które znów 
stoi w ścisłym związku z ruchami żołądka, wydalającemi jego zawartość i za­
leżny od przyjęcia pokarmów. Wobec tego przyjąć należy, że sprawa przeżu­
wania jest natury odruchowej. Siedliska owego, w którem dośrodkowe podra­
żnienie czuciowe przechodzi na odśrodkową drogę ruchową, za pomocą której 
następuje rozszerzenie wpustu i skurcze żołądka, należy szukać również w móz­
gu od czasu, jak  Openchowski i IIlasko wykazali w nim istnienie ośrodków 
czynności ruchowej żołądka.

Wychodząc z tego punktu widzenia, należy przeżuwanie uważać za ru ­
chową nerwicę odruchową żołądka, co zupełnie się zgadza z przypadkiem
omawianym, w którym przeżuwanie należało postawić w zależności od wymio­
tów, tak często towarzyszących krztuścowi, po przebyciu którego pozostała 
nadmierna pobudliwość na drodze odruchowej i w ośrodkach nerwowych.

A utor w zapatrywaniach swoich posuwa się jeszcze o krok dalej, nadając 
swemu przypadkowi miano c z y n n o ś c i o w e j  nerwicy odruchowej, zależnej 
od wysilenia ośrodków wymiotnych, wiadomo bowiem, że u dzieci, które prze­
były krztusiec przez długi czas pozostaje jeszcze skłonność, przy najlżejszym
nawet nieżycie krtani, do kurczowego kaszlu i do wymiotów.

Nowszemi czasy ogłosił 3 przypadki przeżuwania u człowieka J o h a n n e s -  
sen, przyczem zwrócił również uwagę na etyologię powyższego cierpienia. 
Zdaniem jego, przeżuwanie w większości przypadków zależy od zmian w ukła­
dzie nerwowym, nadto powiada J .  że większość chorych należy do ludzi żar­
łocznych. Obydwa te objawy istniały również i w omawianym przypadku: cho­
ry był nerwowo usposiobionym, hipochondrykiem i zwykł był przeładowywać 
żołądek. Bezwątpienia, okoliczności owe należy uważać za czynniki usposabia­
jące do powyższego cierpienia. Przeżuwanie, podobnie jak  i wszystkie nerwice 
czynnościowe, szczególnie łatwo się rozwija na gruncie neurastenicznym, p rzy­
czem przeładowywanie żołądka pokarmami wskutek mechanicznego podrażnie­
nia tern łatwiej może wywołać przeżuwanie na drodze odruchowej, im większa 
ilość pokarmów została do żołądka wprowadzoną.

(S t. Petersb. Medicin. Wochen. 1 — 1888). A . F .

O D CZY TY  K LIN ICZN E.

Praktyczne uwagi o chorobach serca 
Odczyt prof. d-ra B ertholda S tiller’A z Budapestu 

tłom aczenie  z n iem ieck iego .

(Ciąg dalszy.— Zobacz Nr. 6).

O wiele częstszemi, aniżeli te, o których tylko co mówiliśmy, są pozostałe 
postacie nerwic serca, poczynając od zwyczajnego bicia serca, aż do najsilniej­
szej niemiarowości, osłabienia fali tętna i najwyższych stopni duszności. Znam 
przypadki, w których pod postacią napadów powstaje taki ciężki oddech, jak  
przy najcięższem zaburzeniu wyrównania czynności serca. Inne, w których cza­
sowo następuje takie osłabienie serca, że tony serca zaledwo są słyszalne, a fala 
tętna zaledwo wyczuwalna, i w których przy najmniejszych ruchach powstaje 
zawrót i grozi omdlenie. Inne jeszcze, w których pod postacią napadów czyn­
ność serca nadmiernie się podnosi od 120—140 uderzeń, przy nieregularnej 
niemiarowości, niejednakowej wysokości fali tętna i znacznej duszności ja k  rze­
czywisty obłęd serca {delirium oordis). U  wszystkich tych chorych długoletnia
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obserwacya dowiodła słuszności mojego pierwotnego rozpoznania, mianowicie 
że mieliśmy do czynienia z czystą, nerwicą, serca.

R o z p o z n a n i e  w takich przypadkach o p i e r a  s i ę  na następujących 
danych. Przedewszystkiem na ujemnym wyniku fizykalnego badania serca. Na­
stępnie w części na niedokrwistości, a w części na nerwowym charakterze cho­
rego. Dalej po największej części na przerwach, na występowaniu napadowem 
objawów serca, nakoniec na zmienności, niestałości, a naw et na niestosunkowej 
gwałtowności objawów sercowych. Ostatni fakt należy szczególniej uwzględnić, 
gdyż on i przy nerwicach innych organów ma swoje znaczenie. T ak np. przy 
niektórych przypadkach stałych wymiot, w których żołądek przez tygodnie 
i miesiące nie przyjm uje żadnego pokarmu, przy czem chory nie jest ani po­
zbawiony apetytu, ani znacznie nie chudnie, ani nie rozpacza nad swoim sta­
nem, tłomaczymy sobie, że musimy mieć do czynienia z nerwicą. Ażeby wy­
wołać tak  gwałtowne objawy, jakich to głębokich organicznych zmian potrze­
ba by było, podczas gdy przy badaniu nie znajdujemy ani śladu ich. N ajpe­
wniej wskazuje to, że mamy do czynienia z nerwicą przy nerwowych cho­
robach serca, wprost przesada objawów sercowych*, w porównaniu z przedmio- 
towem ujemnem badaniem serca.

Nakoniec chciałbym jeszcze zwrócić uwagę na jeden fakt, który wy­
daje mi się jako charakterystyczny dla nerwowej natury cierpienia serca. Przy 
organicznych chorobach serca przedewszystkiem czynność mięśniowa (ruch), 
cielesny wysiłek, powiększają chorobowe objawy, mianowicie duszność, ponie­
waż przez nie powiększa się przeszkoda w czynności serca i wymagania 
siły serca. Przy nerwicach serca odwrotnie, przeważnie psychiczne wpływy po­
większają istniejące zaburzenia albo sprowadzają wybuch ukrytych napadów. 
W  tym względzie bardzo bijącem w oczy je s t zachowanie się jednego z moich 
chorych. Dostał on wskutek wstrząśnięć umysłowych oryginalnych drgań, mo­
żna powiedzieć trzęsących kurczów w górnych kończynach, po części także 
w mięśniach grzbietowych, wskutek czego występowały ruchy zapobiegawcze 
i groźne padanie w tył. Do powyższego przyłączyła się po kilku latach, wy- 
stępująca po części równocześnie, po części naprzemian z owemi drganiami, 
nerwica serca pod postacią podniesionej czynności serca, silnej niemiarowości 
i utrudnionego oddychania. To męczące, czasami przestraszające, kołatanie serca 
(cardiopalmus) zjawiało się po najmniejszem pobudzeniu umysłowem i trwało 
całe godziny, albo nawet cały dzień. W ykształcony i w wysokim stopniu in- 
telligentny chory, którem u radziłem powietrze i ruch zapewniał mnie, że naj­
gwałtowniejsze napady niejednokrotnie uspakajał wtedy, kiedy wchodził szyb­
kim krokiem na Blocksberg (skalisty pagórek 4 >0 stóp wysoki w okolicy 
Budapestu), czasami zaś wtedy, czego ja  wcale nie radziłem, kiedy spółkował 
kilka razy bezpośrednio po sobie. Powyższy przypadek bardzo zdolni lekarze 
byli skłonni przyjąć za organiczną wadę serca, lecz jedynie wyżej wspomniana 
okoliczność, według mego zdania, dostatecznie wystarcza, aby wykluczyć jakie­
kolwiek podejrzenie anatomicznego cierpienia serca.

Zanim skończymy z nerwicami serca mam jeszcze do zrobienia ostatnią 
uwagę, że się tak wyrazimy, dotyczącą granicy tych nerwic. Są ludzie, którzy 
nie posiadając organicznych zmian, a nawet wyraźnych nerwicowych przypa­
dłości serca, mają s ł a b e  s e r c e .  Po największej części są to ludzie zbudo­
wani delikatnie, mniej więcej niedokrwiści, ze stałem  małem i miękkiem tę­
tnem, wychudzeni, przypominający wygląd suchotniczy. U kobiet zaś spotykałem 
to zjawisko i u bardzo dobrze odżywionych. U  wszystkich tych osłabione ser­
ce wyraża się tern, że przy najmniejszych cielesnych, albo psychicznych wpły­
wach, dostają oni bicia serca, a rzadziej znacznej duszności, że są skłonni do 
zawrotów i w ciągu swego życia niejednokrotnie, z powodu nieznacznych po­
wodów wpadali w omdlenie. Tacy ludzie okazują w ogólności małą odporność
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przeciw wszystkim cięższym chorobom, lecz są, dla nich najbardziej groźnemi, 
według mego doświadczenia, cierpienia zapalne organów brzusznych. Można by 
powiedzieć, że u nich mamy do czynienia z chorobliwem podniesieniem owego 
dobrze znanego, fizyologicznego, refleksyjnego wpływu, jak i podrażnienie orga­
nów brzusznych wywiera na czynność serca. Często widziałem u takich lu ­
dzi osłabienie albo zupełne omdlenie, występujące po zwyczajnej niestrawności, 
przy rozdęciu kiszek albo wskutek nagłego rozwolnienia. Spostrzegałem przy­
padki, w których takie osobniki umierały, niespodziewanie, przy małem perity- 
phlitis, albo nieznacznem peritonitis, wskutek zapadu albo zwrotnego shoku. 
Usposobienie podobne należy mieć w pamięci aby uniknąć niemiłych niespo­
dzianek. W edług mojej obserwacyi, tacy ludzie bardzo źle znoszą pijawki przy 
zapaleniach brzusznych, a może jeszcze gorzej stałe okłady lodowe. Dopiero 
niedawno widziałem przypadek, w którym  bardzo małe zapalenie błony b rzu­
sznej z zasługującem zaledwie na zaznaczenie podniesieniem ciepłoty ciała, spro­
wadziło gwałtowny zapad, tak  że tylko natychmiastowa zmiana okładów lo­
dowych na gorące kataplazm y, uratow ała, mojem zdaniem, życie choremu.

Rozważmy teraz r o k o w a n i e  przy chorobach serca. W  logicznym po­
rządku rzeczy zaczniemy od najmniej ważnych cierpień serca t. j .  n e r w i c .  
Tutaj nasuwa się najpierw ważne pod względem praktycznym  pytanie, czy 
n e r w i c a  s e r c a  m o ż e  z c z a s e m  d o p r o w a d z i ć  d o  o r g a n i c z ­
n e j  w a d y  s e r c a ?  Nie brakuje nam pojedynczych faktów do odpowiedzi 
na to pytanie, nie są one jednak  dostateczne, aby na nich oprzeć ostateczną 
decyzyą. W ątpliwości nie ulega, że przy chorobie Basedow’a, w której mamy 
do czynienia z czystą nerwową nadruchliwością serca (tachyoardia)  powstaje 
zwykle, wskutek zbyt częstych skurczów serca trwających miesiące i lata, roz­
szerzenie lewej komórki, k tóre przy dojściu do pewnego stopnia sprowadza 
szmer skurczowy, prawdopodobnie jako  wyraz względnej niedostateczności za­
stawki dwudzielnej. W  długotrwałych przypadkach, byłem w stanie stwierdzić 
obok powiększenia lewej komórki, także stale i powiększenie prawej, co zależy 
od tego, że obie połowy serca przyjm ują udział przy nadmiarze pracy serca. 
Natomiast trudno wytłomaczyć sobie, dla czego w większej części przypadków, 
tylko lewa komórka sie rozszerza. Na podstawie tego powiększenia serca jakie 
powstaje przy chorobie Basedow’a, nie można odrzucić, ażeby podobne długo- 
trwające nadmierne działanie serca, które nawet nie zależy od choroby Base­
dow^, nie pociągało za sobą tych samych następstw. Jednakże takie stałe ta- 
chycardye, bez choroby Basedow’a zdarzają się nadzwyczaj rzadko. J a  widzia­
łem ich tylko kilka. Jeżeli bowiem jak i przypadek czasowo uważałem za tachycar- 
dyę, bez istnienia choroby Basedow’a, wskutek braku pozostałych objawów, to 
dalsza obserwacya po większej części przekonała mnie, że później zjawiały się 
struma i exophthalmus. Dopiero niedawno w szpitalu spostrzegałem zasługujący 
na uwagę przypadek u 43-letniej kobiety, u której zdawało mi się, że mam 
do czynienia z czysto nerwową stałą tachycardyą. W  tym przypadku zwrcały 
jednak uwagę, przypominające chorobę Basedow’a, stałe rozgrzanie, czerwo­
ność twarzy, ustawiczne pocenie się skóry, ogólny niepokój i lekkie drżenie 
kończyn. Dalsza obserwacya przekonała mnie, że nie wystąpił wprawdzie wy­
raźny exophthalmus, lecz najprzód mała, a później coraz wyraźniejsza niekoor- 
dynaeya ruchów górnej powieki. W ola zupełnie brakowało, jednakże ścisłe ba­
danie pokazało, że średni i praAyy zraz gruczołu tarczowego dał się wyczuwać 
w kształcie orzecha laskowego i był zupełnie twardy. Ten fakt wyjaśnił nam 
dla czego tutaj nie istniało wole, można było bowiem wywnioskować, że w tym 
przypadku miało miejsce skurczenie gruczołu tarczowego, które nie dozwalało 
wytworzyć się wola przy chorobie Basedow’a, podobnie jak  czasami znajduje­
my na stole sekcyjnym, przy tyfusie, brak powiększonej śledziony, wskutek 
dawnego skurczenia powłoki śledziony.

*
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W racając się do naszego przedm iotu mogę powiedzieć, że widywałem nad­
zwyczaj rzadko długotrwałą, i ciągłą podwyższoną czynność serca bez przy­
mieszki charakteru choroby Basedow’a, co nawet mógłbym powiedzieć o wszyst­
kich nerwicach serca. W ystępują zaś one prawie zawsze z przerwam i i w po­
staci napadów, tak, że serce ma czas odpocząć po swej nadmiernej lub niepra­
widłowej pracy. Jest to zapewne najważniejsza przyczyna dla czego nerwice 
w ogóle mogą pozostawać bez organicznych następstw i według doświadczenia 
pozostają bez tychże rzeczywiście. Mogę tylko tyle powiedzieć z mojej strony, 
że w przypadkach uważanych przezemnie za nerwice serca, nie widziałem 
jeszcze nigdy rozwijającej się zmiany anatomicznej, chociaż przez długi szereg 
la t spostrzegałem wiele tych przypadków. Jednakże nie mogę moich w tym 
względzie spostrzeżeń uważać za decydujące, gdyż ani liczba przypadków, ani 
czas badania każdego z nich z osobna, nie może być w praktyce jednego leka­
rza wystarczającym, aby ostatecznie odpowiedzieć na takie pytania. Idę nawet 
dalej w rozważaniu trudności, mianowicie jeślibym nawet w przypadku ner­
wicy serca spostrzegł występującą w następstwie zmianę organiczną lub jej 
skutki, to jeszcze nie mógłbym stanowczo twierdzić, że rzeczywiście nerwica 
wywołała tę zmianę, bo któż może zaręczyć, że owa nerwica, którą ja, na pod­
stawie faktów, jak ie  spostrzegałem, rozpoznałem jako  taką, wystąpiła w zupeł­
nie zdrowem pod względem anatomicznem sercu. W  ogóle jednak  zdaje mi 
się, że na mocy danych patologicznych można przyjąć, że nerwowa choroba 
serca tylko wtedy może doprowadzić do zmian organicznych, jeżeli ona nad­
miernie powiększa pracę serca przez długi czas i bez przerwy; inaczej zaś 
nie. Zresztą napróżno szukałem w literaturze danych odnoszących się do tego 
przedmiotu. (d . c. n .).

ODGI2STE1K.

v. K rafFt-E bin g.

Zboczenia umysłowe na tle zaburzeń płciowych (Psychopathia 
sexualis) — Opaczne czucie płciowe.

(Ciąg dalszy— Zobacz Nr. 8).

W  następującym przez C h a r c o t a  i M a g n a n a  (Arak. de Neurologie 1882. 
Nr. 12) ogłoszonym przypadku, obudzenie i zaspokojenie płciowego popędu nie 
zależało od widoku trzewików, lecz występowało na widok albo na samo wyobraże­
nie szlafmycy lub czepka nocnego. To pobudzenie podnietą całkiem nieodpowied­
nią (inadaąuat)  i opaczne skojarzenie podobnego wyobrażenia z uczuciami roz- 
kosznemi je s t w tym przypadku tern ciekawszem, że właściwe bodźce zupełnie 
na zmysł płciowy nie oddziaływały, a natomiast nieodpowiednia podnieta, jako 
myśl podbudzająca okazała się skuteczną dla umożebnienia spółkowania.

Spostrzeżen ie  16. L ... la t 3 7, su b jek t handlow y, z ro d z in y  b a rdzo  ciężko dziedzicznie 
usposobionej ju ż  w 5-tym  roku  m iewał erekoye, gdy zobaczył ja k  je d e n  z jeg o  starszych krew ­
nych, śp iąc  z nim  w jed n y m  pokoju , k ład ł na głowę szlafm ycę. T ak i sam sk u te k  n as tąp ił, gdy 
k iedyś później w idział s ta rą  sługę kładącą czepek nocny. P o te m  dla w yw ołania erekcy i dość mu 
było w yobrazić sobie głowę sta re j, brzydkiej kobiety  odzianej w nocny czepek . Sam  w idok 
czepka, a tak  sam o w idok nagiej kob iety  albo nagiego m ężczyzny n ie pobudzał go w cale, do­
tk n ięc ie  wszakże czepca nocnego wywoływało erekcye, a n iek ied y  naw et e jak u lacy ą . L ... nie 
był onan istą  i do 3 2-go  ro k u , w k tó rym  zaślub ił ład n ą  i kochaną dziewczynę n ie  m iew ał sto ­
sunków  płciowych. W nocy poślubnej pozostał całkiem  zim nym , d opók i n ie  p rzypom niał sobie
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owego w yobrażen ia  s ta re j ,  szpetnej głowy kobiecej w czepcu nocnym . Spółkow anie powiodło 
się n a tychm iast. P óźn iej m usiał się zawsze uciekać do tego  środka .

O d dz ieciństw a m iewał on n iek iedy  napady ciężkiego przygnęb ien ia  m oralnego , z chęcią 
odeb ran ia  sob ie  życia, od czasu do czasu przerażające  zw idyw ania nocne. P rzy  w yglądaniu  
oknem  doznaw ał zaw rotu  i uczucia trw ogi. Był to  człow iek wogóle n iezd arn y , dziw aczny, 
trw ożliw y, um ysłowo słabo rozw in ię ty .

W innych przypadkach budzi się żądza płciowa na widok bielizny kobie­
cej i popęd płciowy bywa zaspakajanym różnemi z nią manipulacyami. Stoso­
wnie do tego, czy ośrodek ejakulacyjny obok draźliwości jest mniej lub więcej 
osłabionym, wystarcza albo samo ubieranie się w rzeczoną bieliznę, lub jeszcze 
potem potrzebnym jest onanizm dla ostatecznego wywołania wytrysku.

Spostrzeżen ie  17. D otychczas nieposzlakow any, 32 le tn i czeladn ik  p iek arsk i, bezżenny, 
zo sta je  schw ytanym  na  ulicy, gdy pew nej dam ie u k rad ł chustkę  od nosa. Z w ielką  skruchą 
wyznaje że 80 —  90 ch u stek  sobie  przyw łaszczył, zawsze ty lko  kobietom  j e  zab iera ł i to  głów nie 
m łodym  i tak im , k tó re  mu się podobały.

W  zew nętrznem  zachow aniu obw inionego n ic  osobliw ego n ie  w idać. U b ie ra  się bardzo  
s ta ran n ie , je s t  ty lko  jak b y  trw ożliw ie  p rzygnębiony , często zupełn ie  n iem ęzko uległy  aż do 
p rzy b ie ran ia  płaczliw ego głosu, a naw et isto tn eg o  p łaczu. P rzy tem  okazuje pew ną um ysłow ą 
niezaradność, tru d n o ść  po jm ow ania  i len iw ą o ry en tacy ą  i refleksyą. Je d n a  z jeg o  s ió s tr  c ierp i 
na padaczkę. B yt ma d o sta tn i, n igdy  ciężej n ie  chorow ał, rozw ijał się dobrze. Ż ycie sw oje o p i­
suje  n ied o k ład n ie , zapom ina się, mówi n iejasno , rachow ać (d a ty ) też m u tru d n o  przychodzi, 
chociaż kiedyś m iał się podobno dobrze uczyć. Je g o  niepew ność i trwożliwośc nasuw ała po ­
de jrzen ie  onanizm u, zeznał on też że od 1 9 -go  ro k u  u lega m u w nadzw yczajnej m ierze.

O d la t  k ilku  w skutek  tego  nadużycia c ie rp ia ł na  znużenie, w yczerpanie, d rżen ie  nóg, 
bóle w krzyżu, n iechęć  do p racy . Często też nap ad a ło  go sm utno-trw ożliw e usposobienie; w ów ­
czas u n ik a ł ludzi. O sku tkach  płciow ego stosunku  z kobietam i m iał p rzesadzone, całkiem  dzi­
w aczne w yobrażen ie  i d la  tego  n ie  m ógł się nań zdecydow ać. W  o sta tn im  wszakże czasie za­
m ierzał się ożenić.

Z g łęboką  sk ru ch ą  i w sposób n iem al g łupkow aty  X ...  zeznaje, że p rzed  pó łrok iem  w t ło ­
ku na  w idok m łodej ład n e j dziewczyny uczuł gw ałtow ne podniecen ie  płciow e, popęd p rzec iśn ię - 
cia się do n iej przez tłum  oraz  n iep rzep artą  żądzę zaspokojenia płciow ego w zburzenia, zam iast 
stosunku z n ią , zabraniem  je j  chustk i do n osa .

P ó źn ie j, gdy ty lko  do jrza ł p rzy jem ną kobietę  doznaw ał w śród gw ałtow nego płciow ego 
rozdrażn ien ia, b icia  se rca , erekcyi i chęci spółkow ania, zarazem  popędu  przyciśnięcia  się  do 
danej osoby i — fa u le  de m ieux— zabran ia  je j chustk i do nosa. Jak k o lw iek  św iadom ość w ystę­
pnego uczynku an i na  chw ilę go n ie  opuszczała, n ie  m ógł je d n a k  oprzeć się sw em u dziw nem u 
popędowi. Uczuw . ł przy tem  trw ogę , częścią ja k o  sku tek  przym usow ej płciow ej żądzy, częścią 
poprostu  z obawy, by  go na uczynku nie schw ytano.

O p in ia  sąd o w o -lek arsk a  słusznie  zw raca uw agę na w rodzoną słabość in te lig en cy i, na  
zgubny wpływ sam ogw ałtu  i odnosi jeg o  n iepraw id łow ą żądzę do rzędu skutków  spaczonego 
popędu płciow ego, przyczem  zarazem  istn ie je  ciekaw y, fizyologicznie znany związek m iędzy 
zmysłem płciowym  i węchowym. Sąd uznał nieprzezw yciężoną siłę  chorobliw ego popędu i X . 
od kary uw oln ił ( Z i p p e ,  Wiener med. Wochenschr. 18 7 9. N r. 2 3 ).

Następujący przypadek należy uważać za analogiczny.
Spostrzeżenie 1 8 . K ...  45  la t  m ający, sto larz , bez dziedzicznego u sposob ien ia , o sob li­

wszego zachow ania się, mało um ysłowo rozw inięty , z wyglądem  m ęzkim , bez oznak zw yrodnie­
nia, zresztą n ieposzlakow any, zosta je  schw ytany na tem , że w d n iu  5 L ipca  187 6 wieczorem  
z jakiegoś schow ania zab iera ł k radzioną  b ieliznę kobiecą. Z naleziono  u n iego z ja k ie  3 00  sztuk  
odzieży dam skiej, pom iędzy niem i, obok koszul, i m ajtek , także czepki, podw iązki, a naw et la l ­
kę kobiecą. K iedy go przytrzym ano m iał w łaśnie koszulę kobiecą na  sobie. Ju ż  od 1 3 - tu  la t 
ulegał popędow i k radzen ia  b ielizny  k o b iecej, po raz pierw szy za to  u k arany , s ta ł się o stro żn ie j­
szym, i odtąd  k rad ł z w ielką p rzeb ieg łością  szczęśliw ie. Gdy ta k i popęd go n apadn ie , m iew a 
uczucie strachu  i głowa m u cięży; n ie  m oże on  w tedy oprzeć się  —  „niech się ju ż  dzie je, co 
chce.“ P rzy tem  wszystko m u jed n o  kogo o g rab ił.
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W  skradzione rzeczy u b iera ł się nocą w łóżku, w yobrażał sobie przytera ład n e  kobiety, 
doznając lubieżnego uczucia i e jaku lacy i. T o  oczywiście było p o b u d k ą  je g o  kradzieży, gdyż 
n ig d y  n ie  sp rzed a ł ani jed n eg o  ze sk radzionych  przedm iotów , p rzec iw n ie  zawsze ukryw ał je  tu 
i owdzie. Z eznaje on, że w daw niejszym  czasie obcował płciowo z kob ietam i zupełn ie  normal­
n ie . Z aprzeczał aby kiedykolw iek oddaw ał się  sam ogw ałtow i, p ed erasty i lub  podobnym  uczyń* 
kom . M iał być podobno w 25 roku  życia zaręczonym , ale zw iązek rozchw iał się nie z jego 
w iny. N ie  m ógł w cale zrozum ieć an i cliorobliw ości swego stan u , an i zdrożności swoich uczyn­
ków. ( P a s s o  w, Vierteljahresschrift f .  ger. M ed. Neue Folgę X X V II I  p . 6 1. -  K r a u s a ,  Psy­
chologie des Verbrechens 18 84 p. 1 9 0 ).

Do tej samej kategoryi zaliczyć by wreszcie należało przypadek ogłoszony 
przez D ieza (Der Selbstmord 1838, p. 24), gdzie młody człowiek, nie mógł się 
oprzeć popędowi rozdzierania bielizny kobiecej, przyczem zawsze podczas dar­
cia miewał ęjakulacye.

Spostrzeżen ie  19. C... la t  3 7, z rodziny ciężko dziedzicznie usposob ionej, z czaszką pła­
ską, slabem  rozw inięciem  um ysłow em , w 15-tym  ro k u  u jrza ł rozwieszony do suszenia fartuch. 
Z d ją ł go, opasał się nim  i za pło tem  o d d a ł się onanizm ow i. O d tego czasu n ie m ógł patrzeć na 
fa rtu ch , aby n ie  pow tórzył natychm iast sam ogw ałtu. G dy zobaczył kogokolw iek , czy to  męż­
czyznę, czy kob ietę , opasanych fa rtuchem , b ieg ł zaraz  za nim  (później też k rad ł fartuchy). 
A by gó osw obodzić od ciągłego zab ieran ia  fartuchów  oddano  go w 16-tym  roku  do m arynar­
k i. T am  n ie  było fa rtu c h a — pacy en t też był spokojny . W  1 9-tym  roku  pow rócił, znowu nie 
m ógł się opędzić chęci k rad zen ia  fa rtuchów , w sk u tek  tego  chw ytany dostaw ał się k ilkakrotn ie  
do kozy, w reszcie postanow ił uleczyć się od swej żądzy k ilko le tn im  pobytem  w k lasztorze  tra ­
pistów . Po wyjściu z tam tąd  czyni to  sam o, co daw niej. P rzy  sposobności ponow nej kradzieży 
poddany sądow o-lekarsk iem u zbadaniu  zostaje  oddany do dom u ob łąkanych . N ig d y  n ie kradł 
n ic , oprócz fartuchów . Z najw yższą rozkoszą lubow ał się p rzypom nieniem  pierw szego skradzio­
nego fa rtu ch a . Senne jeg o  m arzenia  zajęte  były wciąż tym  sam ym  przedm iotem . P óźn iej na­
w et używał tych przypom nień , aby przy  obcow aniu z kobietą , um ożebnió , tru d n e  skąd inąd, 
spó łkow anie, albo też, aby się do onanizm u pobudzić  *) (C h a r  co  t -M a  g n  a n ,  Arch. dc Neu­
rologie 1 8 8 2 . N r. 12).

W  podobnych przypadkach dla zaspokojenia płciowej potrzeby dość jest 
danemu osobnikowi zetknąć się z kobietą..

Spostrzeżenie 2 0. H ... lekarz, la t 3 3, pochodzi z m atk i liysteryczn ie  ob łąk an ej. Jeden 
b ra t c ierp i na  m igrenę. Chory sam oddaw ał się już  wcześnie sam ogw ałtow i. W  10 -ty m  roku 
id ee  przym usow e rzucan ia  p rzedm iotów , trzym anych w ręk u  n p . ta le rzy  o ziem ię. W  12-tym  
roku to  m inęło. Później sta ł się neurasten icznym , zapew ne w sku tek  onanizm u i uczył się z tru ­
d nośc ią . O d la t 8, wraz z w zm agającem i się przypadłościam i m ózgow o-neurastenicznem i, uczu- 
wał popęd na w idok kob iet, a naw et m ałych dziew czynek p a trzen ia  im koniecznie na  tyłek, 
a  w tłum ie  na  ulicy naw et o c ie ran ia  się  o tę  część ciała. U n ik a ł on obrazów i posągów  kobie­
cych p o staci, bo wywoływały mu przykre  sp rośne  m yśli. W  r. 1880  napad ła  go m yśl, aby na wi­
d o k  każdego chłopca w yobrażać sobie jeg o  o dby t i uporczywie się w tę  część c ia ła  w patryw ać. 
Czuł się p rzy tem  bardzo  nieszczęśliwym  gdyż brzydził się pederastyą . Od ro k u  c ie rp i na  prze­
m iany: na  podniecenie  lub  p ognęb ien ie  um ysłow e, to  o sta tn ie  naw et z m yślą o sam obójstw ie 
(C h a r  c o  t-M  a g n a n , loc. cit.).

Następny przypadek ogłoszony przez T arnowskiego (op. cit.) dowodzi, że 
i przedmioty, które, jako takie, same przez się płciowego znaczenia nie posia­
dają, i chyba tylko drogą wrażeń zmysłowych działać mogą, służą jednakże 
niekiedy do pobudzenia spraw sexualnych.

*) W  podobnym  przypadku , opisanym  przez L o m b r o s o  ( A m ori anomali precoci nei- 
pazzi. A rch. d i psych. 18 8 3 ) dziedzicznie ciężko usposob iony  ch łop iec  ju ż  w 4-tym  roku m ie­
w ał erekcye i doznawał silnego  płciow ego rozd rażn ien ia  na w idok białych p rzedm io tów  a głó­
w nie b ielizny. D otykan ie , m iętoszenie je j  spraw iało m u rozkosz. W 1 0-tym  roku  zaczął się 
onanizow ać na w idok b ielizny . Z daje  się że był do tkn ię ty  ob łąkan iem  m oralnem  i później za 
m orderstw o został skazany na śm ierć.
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Spostrzeżenie 2 1. C hłopiec 1 2 -le tn i uczuw ał s ilne  rozdrażn ien ie  p łciow e, gdy się raz  
przypaddowo nakry ł fu trem . O d tąd  sam ogw ałt przy używ aniu fu tra , albo  zab ieran iu  kudłatego 
psiaczka do łóżka, przyczem  następow ała  c jaku lacya, n iekiedy z napadem  hysterycznym . N o­
cne zm azania, którym  rów nież u leg a ł, bywały wyw ołane snem , że leży nago na  m iękkiem  fu­
trze całkowicie dokoła  tym że fu trem  n akry ty . W idok mężczyzn ani k o b ie t naw et pięknych nie 
pobudzał go w cale.

U legał on później neu rasten ii, c ie rp ia ł na obłęd  z przyw idzeniem , jak o b y  wszyscy sp o ­
strzegali je g o  p łc iow ą anom alią , w skutek  tego obrzydził sobie życie i w końcu zupełn ie  się 
obłąkał. Był on bardzo siln ie  usposobiony dziedzicznie do psychozy, m iał n iedokształcone  czę­
ści płciowe oraz p rzedstaw iał i in n e  oznaki zw yrodnienia.

W inniśm y tu wreszcie przedstawić przypadek stanowiący zarazem przej­
ście do następnej kategoryi exhibicyonistów, spostrzegany i ogłoszony przez 
A r n d t a .

Spostrzeżen ie  2 2 . S tu d en t m edycyny A ... w Gryfii został oskarżony, że w G ru d n iu  187 1 
r. w ielokrotnie m łodym  dziewczętom  z przyzw oitych rodzin  pokazyw ał na u licy  całkiem  obnażo­
ne części p łciow e, k tó re  okryw ał p rzed tem  jed y n ie  połam i su rdu ta . N iek iedy  naw et b ieg ł po­
tem za tem iż pan ien k am i, a dogoniw szy przysuw ał się do n ich  i p o p ro stu  obszczyw ał. Działo 
się to n ieraz  w jasn y  dzień . N ie  m ów ił p rzytem  nigdy ani słowa.

Ma on la t 2 3 , krzepk iej budow y, przyzw oicie i p o rząd n ie  ubrany  i całkiem  obyczajnego 
ułożenia. Ślady cranium progeneum. P rzew lek łe  zgęszczenie w w ierzchołku p łucnym , tę tn o  6 0 , 
w rozdrażnieniu  zaledw ie 70 —  80 . G en ita lia  p raw idłow e. U żala się na leniw e traw ien ie , za­
wroty głowy i nadm ierne rozdrażn ien ie  p łciow e, k tó re  ju ż  wcześnie sta ło  się przyczyną sam o­
gwałtu, ale  n igdy  n ie  bywało zaspokojone d ro g ą  n a tu ra ln ą . Od czasu do czasu zadum a, m yśli 
udręczające i opaczne popędy , k tó rych  m otyw u sam  wyszukać n ie  potrafi np. pusty  śm iech przy 
okolicznościach całk iem  pow ażnych, rzucanie pieniędzy w w odę, b iegan ie  podczas ulew nego 
deszczu itp . O jciec obżałow anego je s t  nerwowego tem peram en tu , m atka c ierp i na  new ralg ie g ło­
wy. B rat jed e n  ep ilep ty k . On sam  od m łodu nerwowy, sk łonny do om dleń i drgaw ek, n iekiedy 
wpadał w tężec chwilowy, gdy go strofow ano, 186 9 r. uczył się m edycyny w B erlin ie , 1870  
odbył kam panią ja k o  asy sten t szp ita lny . Je g o  lis ty  z tego czasu zd radzają  niezw ykłą p łaczli- 
wość i m azgajow atość. Po  powrocie do dom u 1871 jeg o  nastró j zaczyna zwracać uwagę o tocze­
nia. N iezadługo żali się na rozliczne przypadłości. Ja k ie ś  aw antury  m iłosne. W  je s ie n i 187 1 
pracuje gorliw ie n ad  nauką i uchodzi za człowieka nadzwyczaj przyzw oitego. W  areszcie za­
chowuje się spokojnie, n iek iedy  zadum any. U czynki sw oje tłom aczy dręczącym  i niekiedy (osta - 
tDiemi czasy) nadzwyczaj gw ałtow nym  popędem  płciowym . W iedzia ł doskonale o swoich n ie -  
obyczajnych spraw kach i zawsze po ich spe łn ien iu  w stydził się ich . N ie  doznaw ał p rzy  n ich  
istotnego zaspokojen ia  płciow ego. N ie  j e s t  on też całkow icie św iadom y swego położenia is to ­
tnego. Uważa się  za rodzaj m ęczennika, k tó ry  pad ł ofiarą ja k ie jś  złej siły. Przypuszczono b rak  
swobodnej woli ( Vierteljahrschr. f . ger. M ed. N . F . X V II) .

E x h i b i c y o n i ś c i .
Osobliwą, postać opacznego zaspokojenia popędu płciowego stanowią tak 

zwani e x h i b i c y o n i ś c i ,  t. j. mężczyźni, obnażający naumyślnie swe geni­
talia przed kobietami, nie zaczepiając ich zresztą wcale. Głupowaty sposób te­
go uczynku płciowego, albo raczej tej sexualnej demonstracyi dowodzi znacz­
nego osłabienia umysłowych i etycznych czynności, albo też znacznego zamące­
nia samowiedzy przy współcześnie podnieconej żądzy płciowej, a zarazem nie­
dostatecznej udolności. To też istotnie opisane przez L asegue’a ’) i innych 
przypadki dotyczą przedewszystkiem starców, albo też osób uległych postępu­
jącemu porażeniu lub padaczce. Na uwagę zasługuje między innemi przypadek 
ogłoszony przez L asegue’a, dotyczący wyższego urzędnika 60-letniego, wdow­
ca i ojca rodziny, który przez dwa tygodnie pokazywał przez okno swe części 
rodne mieszkającej naprzeciwko 8-letniej dziewczynce. Po kilkomiesięcznej

’) Union medicale 1 8 7 7 ,  L a u g i e r ,  A n n a l. (Thygiene publiąue 1 8 78 . N r. 106.
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przerwie w podobnych okolicznościach znowu tę nieobyczajną czynność powtó­
rzył. Stawiony przed sąd uznał sprośność swego uczynku, ale nie umiał go ni- 
czem objaśnić. W rok później śmierć wśród napadów mózgowych.

W nieco odmiennem świetle przedstawia się przypadek L i m a n a  (Viertel- 
jahrschr. / .  ger. Meil. N. F . X X X V III. H. 2) polegający na hypochondryczno- 
neurastenicznej podstawie.

Spostrzeżenie 2 3. Nauczyciel g iranazyalny d r. S. w ie lokro tn ie  w berliń sk im  ogrodzie 
spacerowym  b iegał z obnażonem i g en ita liam i w obecności k o b iet i dzieci, w skutek  czego został 
przyaresztow any. P rzyznaje  się do w iny, ale tw ierdz i, że an i p rag n ął, an i w iedział o tem , aby 
to  m iało stanow ić publiczne zgorszenie  i p o p ro stu  tłoinaczy się tem , że szybkie b iegan ie  z obna­
żonem i częściam i płciow em i przynosi mu ulgę przy nerwowem  w zburzeniu , k tó rem u często 
ulega.

Dziad jeg o  w lin ii żeńskiej ob łąkany  zakończył sam obójstw em ’, m atka neuropatyczna ule­
ga lunatyzm ow i i przechodnim  napadom  obłędu, on sam  nerwowy, był rów nież lunatykiem , 
od daw na ma w strę t do obcow ania płciow ego z kob ietam i, w m łodości oddaw ał się samogwał­
tow i, je s t  lękliw y, łatw o się męczy, i łatw o też przy najm niejszej sposobności m ięsza się i za­
pom ina. P łciow o zawsze bardzo pobudliw y. Śn ił często o tem , że b iega z obnażonym  człon­
kiem , albo że wisi na  haku  w Samej koszuli, głow ą na dół, tak  że koszu la  się odw ija i członek 
w crekcy i sta je  się w idocznym . Sny tak ie  sprow adzają  polucyą, poczem przez parę  dn i aż do 
tygodnia  je s t  zupełn ie  spokojny. A le i na  jaw ie  napada go nag le  ochota pobiegan ia  z obnażo­
nem i gen ita liam i. G dy się zab iera  do porozp inan ia  m ajtek , uczuwa palący żar, b iega  w tedy bez 
celu, członek w ilgo tn ie je , ale do polucyi n ieprzychodzi. W reszcie  członek m iękn ie , chowa go, 
ucieszony, je ś li n ik t jeg o  n ieprzyzw oitości nie d o strzeg ł. Z n ajd u je  się on wówczas, w stanie 
jak b y  sennym  lub jak b y  w u po jen iu . N igdy  przytem  n ie  m iał zam iaru wyzywania k o b iet. S . . 
n ie  je s t  ep ilep tyk iem . Je g o  zenania  m ają p iętno  praw dziw ości. Is to tn ie  bow iem  n igdy  w ta­
kim  stan ie  n ie b ieg ł za kob ietam i, an i też do nich n ie mówił. N ie je s t  też an i wogóle sp roś­
nym , lub  czynicznym . Z godnie  z W  e s t p h a l e m ,  a u to r  zalicza S. . do „k lassy  osób ze szczc- 
gólnem  hypochondi-ycznem  usposobieniem , k tórych uw aga pew nem i c ie lesnem i poczuciami 
i spraw am i sta le  w niepraw idłow y sposób je s t  zap rzą tn ię tą , k tó rzy  się n ad  n ią  zastanaw iają, 
przyw iązują do niej najrozm aitsze i to najdziw aczniejsze w yobrażenia i tym  sposobem  docho­
dzą też  do w ynalezienia rów nie dziw acznych środków  zw alczania tych  cielesnych poczuć i wra­
żeń ."  W każdym  razie  uczynki S... pochodzą z chorobliw ych poczuć i wyobrażeń: podczas speł­
n ian ia  ich znajdow ał się on w stan ie  chorobliw ego zaburzen ia  czynności duchow ych. Przypadek 
tego  n ex h ib icyon isty“ uważać należy za szczególniejszy rodzaj zaspokojen ia  popędu płciowego.

Z n i e w a ż a n i e  p o s ą g ó w  i t r u p ó w .
Ciekawą dalszą grupę w klinice opacznego płciowego życia stanowią przy­

padki zaspokojenia popędu przez obcowanie z posągami. Są one niejako przej­
ściem do ohydnych przypadków znieważania trupów. Przypadki pierwszego 
rodzaju, których pewien szereg zebrał M o r e a u  ( loc. Git.) są tak  anegdotycznie 
opisane, że trudno je  właściwie ocenić. W  każdym razie budzą one podejrze­
nie czegoś chorobliwego np. historya owego młodzieńca (opowiedziana przez 
Lucianusa i świętego Klemensa z Aleksandryi) który użył posąg Praksyteleso- 
wej W enery dla zaspokojenia swej chuci, oraz Clisiphusa, który w świątyni 
w Samos użył posągu bogini, przyczepiwszy jćj w miejsce genitalii kawał 
mięsa!

Z nowszych czasów dziennik ,,X’evenementa‘ z d. 4 Marca 1877 podał hi- 
storyą pewnego ogrodnika, który zakochał się w posągu Wenery Milońskiej 
i schwytany został na uczynku usiłowanego spółkowania.

Spotykane w literaturze przypadki z n i e w a ż a n i a  l u b i e ż n e g o  
t r u p ó w (Nekropll il ia )  czynią stanowczo wrażenie czynności chorobliwych, 
chociaż, niestety, oprócz sławnego przypadku sierżanta Bertranda (patrz niżej) 
są obserwowane i opisane zbyt niedokładnie. Co do swych motywów zdają się 
zbliżać do opisanych już wyżej zabójstw rozkosznych, bo podobnie jak  tam,
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wyobrażenie samo przez się straszne i odrażające, przed którym umysłowo 
zdrowy się w z dryga, tutaj kojarzy się właśnie z poczuciem rozkosznej przyje­
mności. Opisany przez M o r e a u  przypadek siódmy stanowi poprostu przejście 
od jednej kategoryi do drugiej. Chodzi tu  o 23 letniego mężczyznę, który usi­
łował zgwałcić 53-letnią kobietę, zabił ją , gdy mu się opierała, po śmierci 
użył ją , rzucił ją  do wody i wyciągnąwszy z wody ponownie z nią spółkował. 
Mordercę ukarano śmiercią. Opony mózgowe płata czołowego były zgrubiałe 
i z korą mózgową pozrastane.

Wielce ciekawą pod względom osobliwej nekrofilii jest ogłoszona przez 
T a x ila  {La prostitution conteniporaine p. 171) historya pewnego prałata, który 
od czasu do czasu przychodził w Paryżu do domu publicznego i zamawiał so­
bie prostytutkę, leżącą na śmiertelnem łożu (lub katafalku) ubieloną na wzór 
trupa. O oznaczonej godzinie przychodził do pokoju zamienionego w żałobną 
komnatę w ornacie, udawał, jakby odprawiał mszę żałobną, poczem rzucał się 
na dziewczynę, która przez cały czas rolę umarłej odgrywać musiała.

Francuzcy autorowie ogłosili kilka przykładów nekrofilii. Dwa przypad­
ki dotyczyły mnichów, nocujących przy zmarłych; w trzecim sprawcą był idio­
ta, cierpiący nadto na manią peryodyczną, umieszczony w domu waryatów po 
zgwałceniu kobiety, zakradł się do trupiarni i tam znieważał kobiece trupy.

B r ie r r e  de B oism ont {Gazette mbdicale 1849. 21/V II) podał historyą pe­
wnego świętokradcy, który przekupiwszy żałobnika zakradł się do żałobnej ko­
mnaty 16-letniej dziewczyny z wysokiego rodu. W  nocy usłyszano w komnacie 
hałas, jakby przewrócenie ciężkiego mebla. M atka nieboszczki wpadła do poko­
ju  i spostrzegła mężczyznę w samej koszuli zeskakującego z łoża zmarłej. Zra­
zu myślano, że był poprostu złodziej, lecz niebawem rzecz się wyświetliła. 
Okazało się że był to człowiek z znaczniejszej rodziny, który już często znie­
ważał zwłoki młodych kobiet. Skazano go na dożywotnie więzienie.

Spostrzeżenie 2 4. S ie rżan t B ertran d  je s t  człow iekiem  o delikatnej budow ie ciała, dziw a­
cznego ch arak te ru , od dzieciństw a zam knięty w sob ie  i lub iący  sam otność. S tosunk i zdrow otne 
jego rodziny nie są d osta teczn ie  znane, wszakże na pewno wiadomem  je s t  iż w śród przodków  
zdarzały się p rzypadki chorób um ysłowych. Ju ż  w dzieciństw ie  u lega ł on podobno n iepo jętem u 
popędowi niszczenia w szystkiego. Ł am ał i tłu k ł, cokow iek m iewał pod ręką. W cześnie też, bez 
wszelkiej nam owy począł się oddaw ać sam ogw ałtow i. W  9 roku  życia zaczął poczuw ać pociąg  
do kobiet. W  13 żądza zaspokojen ia  płciow ego z kobietam i obudziła  się gw ałtow nie. W ówczas 
onanizował się nadzwyczaj często, zawsze przytem  w yobrażając sobie izbę p e łn ą  k o b ie t. P rzed ­
stawiał też sobie w m yśli, że z niem i spó łku je, a potem  j e  k a tu je  i męczy. Później wyobrażał 
je  sobie zm arłem i i że j e  ja k o  tak ie  zniew aża. N iek iedy  p rzychodziła  mu w tak ich  okoliczno­
ściach m yśl, że obcu je  z tru p am i mężczyzn, ale  to  mu spraw iało  obrzydzenie. Zw olna zaczął 
uczuwać żądzę w ykonania podobnych sytuacyi z praw dziw em i nieboszczykam i.

W b rak u  zwłok ludzk ich , s ta ra ł się o zabite  zw ierzęta, roz tw ieral im brzuch, wyryw ał 
trzcwa i onanizow ał się przytem . J a k  pow iada, doznaw ał przytem  niew ypow iedzianej rozkoszy. 
Od 184 6 r . ju ż  mu to n ie w ystarczało. T eraz  sam zab ijał psy i postępow ał z niem i ja k  wyżej. 
W końcu 184 6 poraź pierw szy napad ła  go chęć obcow ania napraw dę z tru p am i. Z razu jed n a k  
wzdrygał się przed  tem . W r. 184 7 wszakże gdy przypadkiem  d o strzeg ł na  cm entarzu świeżą 
mogiłę, żądza ta  wśród bólu głowy i k o łatan ia  serca sta ła  się tak  gw ałtow ną, że pom im o tego , 
iż ludzie byli n iedaleko  i narażał się na schw ytanie in jla g ra n ti , tru p a  z grobu w ykopał, a n ie - 
mając stosow nego narzędzia  do poćw iartow ania  go zadow olnił się w ściekłem  zbiciem  go g ra ­
barską łopatą. W  1 84 7 i 1848,  ja k  pow iada w odstępach czasu dw utygodniow ych wśród gw ał­
townych bólów głowy ponaw iał się popęd p o p e łn ian ia  podobnych bezeceństw  z tru p am i. 
Wśród najw iększych n iebezpieczeństw  i z najcięższym  tru d em  15 razy tę swoją n ieludzką  żą­
dzę zadowolił. W ygrzebyw ał trupy  gołem i ręk am i, niebaczny w śród rozbezstw ienia, na  ok a le ­
czenia jak ie  przytem  odnosił. D opadłszy wreszcie tru p a , pałaszem  lub nożem kieszonkow ym , 
rozplątywał go, wyrywał w nętrzności i w tak ie j sytuacyi odbywał sam ogw ałt. P łeć  nieboszczy­
ków, jak  tw ierdzi była m u całkiem  o b o jętną , stw ierdzono jed n ak że , że ten  up iór nowoczesny
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w ygrzebał więcej zwłok kobicych niżeli m ęzkich. Podczas tych uczynków  byw ał zawsze w nie- 
opisanein  rozdrażn ien iu  płciowem. Poćw iartow aw szy tru p a  zakopyw ał go  zawsze znowu.

Raz wreszcie w Lipcu 1848  na trafił na  zwłoki 1 6 -le tn ieg o  dziew częcia. W ówczas po raz 
p ierw szy  zbudziła  się w nim  pożądliw ość płciow ego obcow ania z ciałem . „O kryw ałem  je  wszę­
dzie pocałunkam i i ja k  oszalały przyciskałem  do serca; w szystko cokolw iek doznać można 
w stosunku  z żywą k o b ie tą  je s t  niczem  w porów naniu  z tą  rozkoszą n ieo p isan ą . Nacieszywszy 
się czas jak iś , poćw iartow ałem  ja k  zwykle tru p a  i wyrw ałem  zeń w n ę trzn o śc i, poczem  go znów 
zagrzebałem ."

D opiero  od tego  w ystępnego zam achu, B e rtra n d , ja k  tw ierdzi począł u legać żądzy spół- 
kow ania z trupam i przed ich ćw iartow aniem  i podobno później w zględem  zwłok trzech  kobiet 
dopuścił się tej zbrodniczej sprośności. W szakże w łaściw ą pobudką  do w ygrzebania trupów 
i później zawsze była chęć ćw iartow ania ich, przyczem  rozkosz m iała być naw et w iększą, niżeli 
przy płciowem  obcowaniu z niem i. T en  o sta tn i uczynek m iał zawsze stanow ić ty lk o  epizod 
czynu głów nego i nigdy sam przez się chuci je g o  nie zasp ak a ja ł i  d la  tego też zawsze potem 
m usiał albo też sam e zwłoki albo inne, jeszcze kaleczyć lub  ćw iartow ać.

L ekarze sądowi przypuszczali istn ien ie  „m onom anii.“ Sąd w ojenny skazał go na  ro k  wię­
zien ia. ( M i c h ć a .  Union m id . 184 9 . — L u n i e r .  A nnal. med. psycholog. 1 8 4 9 ,  pag . 1 5 8 .— 
T a r d i e u .  Attentats auxmoeurs. 1 8 7 8 , p . 1 1 4 . — L e g r a n d .  La  fo lie  devant les tribuneaux  p .5 2 4 ).

(d. c. n .)

Wiadomości bieżące krajowe i zagraniczne.

Krajowe. Regulamin przyznawania nagród z zapisu Jakóba Natansona.
Profeso r b. Szkoły Głównej Ja k ó b  N a t a n s o n , je d e n  z p ierw otnych  założycieli K asy pomocy 
dla osób pracujących na polu naukow em , zm arły 14 W rześn ia  188 4 r . ,  tes tam en tem  spisanym  
w W arszaw ie w d. 10 L ipca 188 2 r. i 15 L is to p ad a  18 8 8  r . zap isał: „ ru b li trzydzieśc i tysię­
cy K om itetow i Kasy pom ocy dla pracujących na polu naukow em  im ien ia  D -ra M ia n o w s k ie g o  
na następu jący  cel użyteczności publicznej. Co la t cztery  m ają  być u d z ie lan e , z p rocen tów  od 
powyższej sum m y, dwie nagrody za dwie najw iększej w artości prace naukow e w c iągu  ostatnich 
la t czterech, przez mieszkańców K rólestw a P o lsk iego , w K ró le stw ie  u ro d zo n y ch , dokonane 
i w języ k u  polskim  drukiem  ogłoszone. Je d n a  z tych nagród  p rzeznaczoną być ma za najlepszą 
pracę  w zakresie nauk ścisłych a d ruga za tak ąż  pracę w zakresie  n au k  społecznych , filozoficz­
nymi, praw nych, historycznych lub tym  podobnych ."

Po zatw ierdzeniu  zap isu  przez W ładzę, w d. 4 S ierpn ia  1 8 8 5  r. wykonawcy testam entu  
złożyli do dyspozycyi K om ite tu  n ie ty lko  summę w zapisie  w ym ienioną, lecz i p rocen ty  od  dnia 
śm ierci zapisodaw cy, um ożliw iając tym  sposobem  w cześniejsze w ykonanie m yśli w testam encie 
w yrażonej. Za summę powyższą K om ite t K asy w myśl U staw y (§ 4 ) zakup ił 5 ° /0 L isty  Zastaw­
ne Tow arzystw a K redytow ego Z iem skiego .

W  myśl przytoczonych powyżej w arunków  tes tam en tu , a zgodnie z U staw ą K asy pomocy, 
K om ite t zarządzający  K asą , w w ykonyw aniu woli zapisodaw cy rządzić się będzie niżej wymie- 
nionem i zasadam i i przepisam i.

A. Fundusz nagrodowy.
§ 1. Fundusz nagrodow y pow staje z procentów  od k ap ita łu  rs . 3 0 ,0 0 0  z zapisu  Jak ó b a  

N atansona.
§ 2. Z funduszu  tego pow stają co la t 4 dwie w rów nej sum m ie n agrody  p ien iężne .
§ 3. P ierw sze nagrody  pow staną z procentów  zebranych  od 14 W rześn ia  1 8 8 4  r. do

13 W rześn ia  18 8 8  r .
§ 4 . Fundusz  nagród  każdego okresu , pow stający z cz tero le tn ich  procentów  od kapita łu , 

zwiększa się  n ad to  procen tow aniem  pow stającej w sposób  powyższy sum m y.
§ 5. F u n d u sz  ten  p ro cen tu je  się aż do dn ia  w ypłaty  n ag ró d .
§ 6. Z funduszu  nagród  pokryw ane będą konieczne w ydatk i, z przyznaw aniem  nagród

zw iązane, a m ianowicie: kupno p rac  d ruk iem  ogłoszonych, o ile  takow e K om itetow i złożone nie 
zostaną i koszta ogłoszeń w p ism ach , o ile takow e b ezp ła tn ie  z ro b ić  się n ie  dadzą.
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B. Przedmiot nagród.
§ 7. Dw ie rów ne nagrody p ien iężne , udzie lane b ędą  co la t  cztery , za dwie najw iększej 

wartości p race naukow e, w języku  po lsk im  ogłoszone, w ciągu o sta tn ich  la t czterech.
§ 8. P ie rw sze  nagrody  przyznane zostaną za p race ogłoszone d ruk iem  m iędzy 14 W rze­

śnia 1884  r. a 31 G ru d n ia  1888  r. N astęp n e  cztero le tn ie  okresy odpow iadać będą latom  k a ­
lendarzow ym .

§ 9. J e d n a  nagroda przyznaw aną będzie za p racę  najlepszą  z ogłoszonych drukiem  w d a ­
nym okresie, z dziedziny „ n au k  ścisłych” (m atem atyka , nauki przyrodnicze w łącznie z b io lo g i-  
cznemi); d ru g a  za takąż  pracę w zakresie  „n au k  społecznych, filozoficznych, praw nych, h isto ­
rycznych lub  tym  podobnych” .

§ 10. N agrody udzielone być m ogą jedy n ie : a)  poddanym  Rosyjskim  (§ 2 U staw y), 
b) m ieszkańcom  K ró lestw a Polsk iego  w K ró lestw ie  urodzonym .

§ 11. Z a każde czterolecie  p rzyznane być m uszą dwie nagrody  za prace , z ogłoszonych, 
najlepsze. N ie  dopuszcza się odraczan ie  n ag ród  d la b raku p rac  znakom itszych, przenoszen ie  
prac z jed n eg o  okresu  cz tero le tn iego  do następnych  ani dzie len ie  k to rejbądź  z obu nagród.

§ 12. P rzeszk o d ą  w otrzym aniu nagrody  n ie będzie: a )  uprzednie  nagrodzenie  pracy 
przez inną  insty tucyę , b) zapom oga udzielona przez Kasę lub  in n ą  insty tucyę na d o k onan ie  lub 
ogłoszenie d ruk iem  danej p racy , c) rozm iary pracy.

§ 13. W  razie n ieprzy jęcia  nagrody przez osobę, k tó rej przyznaną została, nag ro d a  
udziela się za in n ą , na jlep szą  z pozostałych p rac  danego okresu  i działu .

C. Sposób przyznawania nagród.
§ 14. Do oceny przyjm ow ane będą p race  sk ładane  przez autorów , wydawców, członków 

Kasy i w ogóle osoby trzecie  a także zeb rane  s ta ran iem  K om ite tu  K asy.
§ 15. Ja k k o lw iek  K o m ite t K asy  sta rać  się będzie, aby żadna z p rac, kwalifikujących się 

do nagród, w sądzeniu pom in iętą  n ie b y ła ,  to  je d n a k  n ie  przyjm uje odpow iedzialności za prze­
oczenie p rac , k tó ry ch  au torow ie lub osoby trzecie  w te rm in ie  właściwym nie nadeszlą.

§ 16. P race, czyniące zadość w arunkom  wym ienionym  w § 7 i 10 , sk ładane być m ogą do 
Kom itetu w ciągu całego cztero le tn iego  okresu  i w ciągu dw óch najb liższych potem  m iesięcy.

§ 17 . P race  autorów , którzy  w okresie  na  sądzenie prac  przeznaczonym , są członkam i 
Komitetu K asy, do sądzen ia  przyjm ow ane nie będą.

§ 18. R ozpatryw anie  i sądzenie p rac  dokonyw ać się. będzie przez półrocze następu jące  
bozpośrednio po upływ ie konkursow ego cztere lecia , a to porządk iem  i sposobem  w regu lam in ie  
wewnętrznych czynności K om ite tu  K asy wskazanym .

§ 19. P rzyznan ie  n ag ród  n astąp i na  pierw szem  jesiennem  posiedzeniu  K om itetu  Kasy, 
prostą większością głosów Członków K o m ite tu , na posiedzen iu , w praw nym  kom plecie  ( § 1 3  
Ustawy) obecnych.

—  K ol. Z ygm unt K r a m s z t y k  został w ybrany na sek retarza  kom ite tu  hygieny publicznej.
—  P o s i e d z e n i e  k l i n i c z n e  T ow arzystw a L ekarsk iego  W arszaw skiego odbędzie 

się we W torek  dn ia  6 M arca 188 8 r .  o godzinie  7 w ieczorem .
I. O dczytanie p ro tokółów  posiedzeń  K o m ite tu  hygieny publicznej.
I I .  Z ó r a w s k i . O  a k k o m o d a c y i  o k a .
III .  H o y e r . D em onstracya nowego m ikro tom u, pom ysłu p . B e ren d t’a.
IV . O r ł o w s k i . C ystitis gan g ren o sa .
Zagraniczne. Program wystany higiciiiczuo-lekarskiej i przyrodniczo dydaktycznej 

w drugiej polonie Lipca 48S8 odbyć się mającej we Lwowie.
G r u p a  I .  b a k  t e r y o l o g i  c z n a ,  R eferenci: radca dr. B iesiadecki i prof. dr. Szpil- 

man. Przyrządy służące do stery lizacy i, do przygotow yw ania g run tów  odżywczych dla bak te- 
ryj i pleśni; naczynia i przyrządy używane do hodow li; g ru n ta  odżywcze', hodow le b ak tery i, 
pleśni, grzybków, b ak tery i chorobotw órczych in natura i w rysunkach; przyrządy do badan ia  
bakteryologicznego pow ietrza, wody i ziemi; przyrządy  do szczepienia zw ykłego i ochronnego; 
płyny i limfy do szczepienia używane, okazy zw ierząt szczepionych i okazy anatom o-patalo - 
giczne z tychże; m ikroskopy z przyboram i p o trzeb n em i do b adan ia  b ak tery i. P rzyrządy d esin - 
fekcyjne, kom ple tne  urządzenie  pracow ni, p re p ara ta  drobnow idow e b ak te ry i, l ite ra tu ra  b ak te - 
ryologiczna, środki desinfekcy jne , ich  sk ład  chem iczny i w artość.
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G r u p a  I I .  H i g i e n a  s z k ó ł .  R eferenci: p ro f. budow nictw a B isanz, in sp ek to r szkół 
Miecz. B aranow ski, d r. M erunowioz i nauczyciel p. P iórk iew icz. W zorow e plany  budynków 
szkół ludowych m iejskich i w iejskich je d n o - i  więcej klasow ych, w ew nętrzne u rządzenie tychże 
m ianowicie: ogrzew anie, p rzew ie trzan ie , w ychodki, szatn ie, w m odelach i ry sunkach . W zoro­
we sprzęty  szkolne jak o  to: ław ki, sto ły  rysunkow e, tab lice  z p rzyboram i, w okazach, modelach 
i rysunkach; przybory naukowe: tab liczk i, zeszyty, książki; śro d k i naukow e jak o  to : m apy, wzo­
ry , ryc iny , odpow iadające przep isom  h igieny wzroku i o d w ro tn ie . L iteratiu^a dotycząca.

G r u p a  I I I .  H i g i e n a  m i e s z k a ń .  R eferenci: fizyk m iasta  P aw likow ski i architekt 
p. Św iątkow ski. P lany  w ykonać się m ających lub wykonanych: wzorowego dom ku (chaty) 
w łościańskiego, dom ku m ieszkalnego d la  jed n e j lub  dwu p a rty j, dom u czynszowego w mieście, 
m ieszkania dla robotn ików  w m ieście, baraków , dom u m ieszkalnego w zdro jow iskach . Plany, 
p ro jek ta  i m odele: urządzanie stropów  i pował celem  um ożliw ienia  p rzew ie trzan ia , uniknię­
cia wilgoci i grzyba. Ł atw e przew ietrzan ie  m ieszkań; zlewy kuchenne; w ychodki pokojowe 
i w dom ach czynszowych, rozm aite  system y i sposoby przew ietrzan ia ; opa lan ie  i ośw ietlanie 
m ieszkań.

G r u p a  I V.  H i g i e n a  s z p i t a l i .  R eferenci: p rof. d r. Czyżewicz, d r . Merczyński 
i a rch ite k t p . R aw ski. M apa szpita li i p rzytu łków  w G alicy i. G łów ne typy i system y budyn­
ków szpitalnych; b a rak i d la chorych. M aterya ły  budow lane d la szp ita li i przyrządy  do wypo­
sażenia tychże. H isto rya  i l ite ra tu ra  szp ita ln a  w ogóle i w Polsce. S ta tystyka .

G r u p a  V.  H i g i e n a  f a b r y k .  R eferenci: d r . M erunow icz, p ro f. Paw lew ski, inspektor 
przem ysłow y N aw ra til i inżynier W an g . R ysunki i opisy zakładów  przem ysłow ych z uwzglę­
dnieniem  w arunków  hygieniczynyck przedew szystkiem  g a rb arn i, go rze ln i, d s ty lam i nafty  i fa­
b ry k  zapałek , jak o  u nas w k ra ju  najczęstszych. Sposoby zabezpieczenia zdrow ia robotników 
w zakładach przem ysłow ych. U rządzenia  bezpieczeństw a i o ch ronne  przy m aszynach, przy ko­
tłach  parow ych, m otorach, transm isyach  i innych  przyrządach fabrycznych. Zabezpieczanie są­
siadów od szkodliw ych wpływów zakładów fabrycznych jak o też  zabezp ieczen ie  wód publicznych 
od zanieczyszczeń odpływ am i fabrycznem i. U rządzen ia  m ające na  celu po lepszen ia  materyal- 
nego, m oralnego i um ysłowego dobra  ro b o tn ik ó w .

G r u p a  VI .  a p t e k a r s k a .  R eferenci: pp . Jab łonow sk i i K ochanow ski. Wzorowe 
i o ile  m ożności tan ie  u rządzenie lab o ra to ry jn e  (apara ty  desty lacyjne, suszarnie, m o to ry , wa- 
kua, filtry , m łynki e tc ). P rak tyczne  u rządzen ia  do przechow ania wody p rzek rop lonej i stery­
lizow anej, wody sodowej, wód arom atycznych i h ig ien icznych  wód lek arsk ich , olejów , so­
ków i t. d. A pteczki ra tunkow e, najw ażniejsze o d tru tk i. Z estaw ien ie  nowo wprowadzonych 
do te ra p ii  środków  leczniczych. Z estaw ien ie  dotychczas używanych środków desinfekcyjnych. 
L ite ra tu ra  farm aceutyczna; p lany i ry sunk i wzorowego urządzenia  ap tek  labora to ryów , ogród­
ków botanicznych; zb ió r ustaw  ap tekarsk ich ; form ularze: księgi tru c izn , książkow ości ap tekar­
skiej i t .  d. U roskopia.

G r u p a  V II . W y s t a w a  p r z y r o d  n i  c z o - d y  d a k  t y c z n a .  R eferenci: p ro f. A. W it­
kow ski i p ro f. d r. J .  Petelenz. Iu sp e k to r  M iecz. B aranow ski i dyr. sem . naucz. L . Dziedzicki.

1. F izyka , astronomia, meteorologia. P rzedstaw ien ie  wzorowych przyrządów  do nauki 
zasad fizyki, astronom ii i m eteoro log ii.

2. Chemia. P rzedstaw ien ie  p repara tów  i p rzyrządów  po trzebnych  do n a u k i zasad 
chem icznych.

3. Mineralogia. W zorow j zbiór m inerałów  i przyrządów  do nauki zasad  m ineralog ii.
4. Geologia. Z biór okazów skał, potrzebnych do nauki pe trog rafii, w raz z przyboram i 

służącem i do tego  celu. Z biór skam ielin  charak terystycznych  d la  poszczególnych formacyi. 
S tra tig rafia  k ra ju  ojczystego. M apy geologiczne. O brazy.

4 . Botanika. P rzedstaw ien ie  typów roślinnych  pod względem  m orfologicznym  i gene­
tycznym  za pom ocą okazów naturalnych , m odelów, ry c in , obrazów  i t .  d .

6. Zoologia. P rzedstaw ien ie  typów  zwierzęcych pod  w zględem  m orfologicznym  i gene­
tycznym  za pom ocą okazów  natu ra lnych , m odelów , ry c in , obrazów  etc . O kazy i m odele do 
nau k i o budow ie ciała ludzk iego  w szkołach śred n ich .

7. Geografia. P rzyrządy i przybory do nauki zasad  g eografii. G eografia  ro ś lin  i zwie­
rząt k ra ju  o jczystego .
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8 . W zorow e m uzeum , m ieszczące w szystkie okazy i p rzybory  po trzebne do udzielania 
nauki o p rzy ro d z ie  w szkołach  ludowych.

9. O jczysta l ite ra tu ra  nauk przyrodn iczych .
10. O ry g in a ln e  p race  ze w szystkich gałęzi nauk przyrodn iczych .
G r u p a  V II I .  P o k a r m y  i n a p o j e .  R eferenci: d r. Jó ze f W iczkow ski, d r. M iecz. D u­

nin W ąsowicz. Pokarm y  i napoje , tab lice  graficzne p rzedstaw iające  sk ład  p rocen tow y a tem  sa­
mem w artość  odżywczą tychże; pokarm y i nap o je  fałszow ane, doraźne sposoby w ykrycia tych 
fałszować. P rzyrządy  a w zględnie m odele służące do oznaczania w artości pokarm ów  i napojów , 
oraz do w ykrycia sfałszow ać tychże. W zorowa kuchnia .

G r u p a  I X.  A s a n  a c y a  m i  a s t .  R eferenci: inżyn ier G órecki, nad in ży n ier H oroszkie- 
wicz, fizyk m. P aw likow ski, inżynier Załoziecki. K analizacya w zględnie odw odnien ie  i oczysz­
czenie m iast z odchodów  ludzkich z w szelkiem i odnosząccm i się do tego szczegółam i. O czysz­
czanie u lic w m iastach , najodpow iedniejsze  ku tem u przyrządy. Ś rodki i ap ara ty  dcsin fekcy j- 
ne. Z aopatrzen ie  m iast w wodę z m ożliwem i szczegółam i, w p lan ach , m odelach i okazach. 
Sposoby zakładania  u lic , placów i ogrodów  publicznych, bruków , chodników . D otycząca l ite ­
ratura polska.

G r u p a  X.  l e k a r s k a  i s t a t y s t y k i  l e k a r s k i e j .  R eferenci: prof. d r . Feigel, p ro f. 
dr. Kadyj, d r. M eh rer, dr. M erunow icz, d r . R osenbusch i d r. W idm ann . Ś rodki n aukow o-po- 
mocnicze i przyrządy do b ad an ia  i leczenia chorych (z w ykluczeniem  chorób ch iru rg iczn y ch ). 
Przyrządy do b a d ać  fizyologicznych, pata log icznych  i hygienicznych o ile te  o sta tn ie  nie są 
objęte innem i g rupam i w ystawy. P re p a ra ty  anatom iczne, ano tom o-pato log iczne  w okazach 
i rycinach, zbiory p repara tów  drobnow idow ych. Okazy z zakresu  an tropo log ii i anatom ii 
porównawczej. P rze tw ory  i wody zdro jow isk  krajow ych. Ś rodki odżywcze* kefir, kum ys. 
Statystyka ruchu  ludnośc i, śm ierte lności, chorób  nagm innych, ciem nych, głuchoniem ych i t. p . 
w krajach, pow ia tach  i m iastach .

G r u p a  X I. w e t e r y n a r y j n a .  R eferenci: w eterynarz  krajow y L ittich  i p rof. di\ Szpil - 
man. T ablice  i d iagram y p rzedstaw iające  choroby zaraźliw e zw ierząt dom owych. P lan y  sta jen , 
obór, targow ic, rzeźni d la  m iast i m iasteczek , ra k arn i i ram p kolejow ych. P lan y  to p ia rn i ło ju , 
abryk album inu, żelatyny i t. d . Sposoby usuw ania odpadków  zw ierzęcych. P lany  ja te k  
sklepów do sprzedaży m ięsa, (lodow nie); sposoby odurzan ia, zab ijan ia  i zarzynania zw ierząt, 

wzory wozów do tran sp o rtu  m ięsa. T ab lice  przedstaw iające  w ołu podzie lonego  na części 
według gatunków  m ięsa. P rzyrządy  do badan ia  trych in . Sposoby dezinfekcyonow ania s ta j ­
ni, gnojników, obór. P asoży ty  na skórze i we w nętrzu  c iała  u naszych zw ierząt. P rzy rzą ­
dy zapobiagające nieszczęściu w ynikającem u z spłoszenia się koni. O kazy podków  p raw id ło ­
wych i nieprawidłow ych. U przęże. N arzędzia  ch iru rg iczne w etery n ary jn e . P o d śc ió łk i. L ite ­
ratura krajowa.

Przedm ioty  w ystaw ione będą w ykładam i ob jaśn ian e
G r u p a  X I I .  K ą p i e l e  i ł a ź n i e .  R eferenci: d r. E b ers , inżyn ier K łębkow ski, d r. M a­

jewski Adam, inżyn ier S o łty ćsk i. U rządzen ia  do k ąp ie li domowych w w odzie, pai'ze i gorącem  
powietrzu. U rządzenia i w ażniejsze części składow e łazien  publicznych d la m iast i m iasteczek, 
tanich łazien ludowych, p ływ alni le tn ich  i zimowych w rzeczyw istem  w ykonaniu  w m odelach 
i planach, z możliwem p odan iem  kosztów  założen ia. Z akłady lecznicze, m ineralno-w odne, b >- 
rowinowe, wodolecznicze. P rzy rząd y  kąpielow o-leczn ieze , inhalacy jne, pneum atyczne, ro z p y ­
lające. Praln ie w połączeniu z łaźn iam i. L ite ra tu ra  i s ta tystyka .

G r u p a  X I I I .  G i m n a s t y k a .  R eferenci: d r. K rów czyćski i nauczyciel Dui-ski. P lan  
wzorowej sali gim nastycznej i wzorowego boiska d la  tow arzystw  gim nastycznych  i d la  szkół 
średnich z urządzeniem . M odele  lub  ryciny przyborów  i przyrządów d la  g im nastyk i tow arzy­
skiej i żeńskiej. P lan  wzorowej sa li i boiska d la  szkół ludowych m iejskich  i w iejsk ich  z u rzą­
dzeniem. Pyzybory i przyrządy do tychże. S ta ty s ty k a  i p iśm iennictw o

G r u p a  X IV , C h i r u r g i c z n a .  R eferenci: d r . L ip es, d r. W eh r id r .  Z iem bicki. Nowsze 
narzędzia i przyrządy ch iru rg iczne  zastosow ane do w ym agać asep tyk i i an tysep tyk i. Z estaw ie­
nie porównawcze wyrobów opatrunkow ych rozm aitych  fabryk . Okazy typow ych opatru n k ó w  
antyseptycznych. D em onstracya działania p rzec iw gnilnego  różnych używanych antyseptyków . 
Okazy praktycznych pakietów  an tysep tycznych  do udzielania pierw szej pom ocy rannym
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(N oth-V erbandpackchen) w prak tyce  cyw ilnej i w ojskow ej. P rzy rządy  u sta la jące, wyciągające 
i p ro stu jące  (O rth o p ed ia ). C hirurg ia  wojskow a. U rządzenie sa li operacy jne j, stoły operacyj­
ne  w na turze, w m odelach i ry su n k ach .

G r  u p  a X V . H  i e g  i e n  a o d z i  e ży i p i e  1 ę g n o  w a  n i  a c i a ł a .  R eferenci: d r . Rosen- 
busch, d r. Sm utny i inżyn ier Załoziecki. W aru n k i zdrow otne różnych  m ateryałów  i barw  odzie­
ży. B ielizna i odzież w ierzchnia, obuw ie. Szkodliw e arty k u ły  odzieży i obuw ia. M ydła, ko­
sm etyki, g rzebienie , szczotki do włosów, szczoteczki do zębów, p asty . P rzedstaw ien ie  chorób 
z zan iedbania  czystości skóry  w ynikających.

—  W Paryżu  założono T ow arzystw o stom atologiczne, k tó re  m a się zajm ow ać specyalnie 
studyow aniem  chorób żo łąd k a , jam y  ustnej i zębów. P rzew odniczącym  je s t  D r. M a g i t o t .

— W Rzym ie położono kam ień w ęgielny pod w ielki gm ach: Policlinico Umberło primo, 
w k tórym  m ieścić się będą w szystkie k lin ik i Rzym skie. K ró l i królow a W łoscy, M inistrowie 
i inn i wysocy dygn ita rze  by li na  tej uroczystości obecni.

—  W e F rancyi w edług G. S Ś e  konsum cya herbaty  w dw ójnasób się pow iększyła w osta­
tn ich  trzydziestu  la tach . W A m eryce p iją  znacznie więcej kawy niż h e rbaty .

—  Przeciw ko bólom  żołądkowym  przy błędnicy  zaleca H u c h a r d  n astęp u jące  pigułki:
R p . K a li fe rro - ta r ta r ic i 10 ,0  

E x tr . g en tian . 8 ,0  
E x tr . nuc. vom ic.
E x tr . thebaici aa 0 ,2  5 

f. 1. a. p il. N r. 100
S. P rzed  każdem  jedzen iem  2 p ig u łk i.

Sprostowanie. W N -rze 3 M edycyny na s tr . 42 w ierszu 10 od góry  zam . leczniczego 
czytaj len iw ego. N a  s tr .  4 4 w. 6 i 5 od dołu zam . w ykonać, wykazać. W N -rze  4 -m  str. 58 
w. 28 od góry zam. zag ię tk i, iag ielki , w reszcie w N -rz e  6 s tr . 93 w. 16 od góry  po wyrazie 
punktów  wypuszczono wyrazy: oparcia, klóremi są obok tnączkowalo.

Wykaz prac oryginalnych w czasopismach lekarskich polskich zamieszczonych.

W Przeglądzie lekarskim. W  N -rze  6. R y d y g i e r . Nowy sposób cięcia podbrzuszne- 
go (sectio alta) oraz k ilk a  uwag o w yzyskaniu p lastycznej w łaściw ości o trzew ny w operacyach 
na  pęcherzu w ogóle. B i e g a ń s k i . Przyczynek  do rozpoznaw ania  w ysięków  prawostronnych 
opłucny. O b r z u t . C hroniczne zapalen ie  śródm iąższow e w ątroby  (d. c .). R o s e n b u s c h . O le­
czeniu gruźlicy  p łuc  w strzykiw aniam i m iąższowem i k reozo tu  (dok .). Spraw y Towarzystw lekar­
skich. Tow arzystw o lekarzy  galicyjskich . Sekcya lw ow ska. —  P osiedzen ie  kom isyi przemysłowej 
Tow. lek . k rak . z dn ia  3 stycznia 1 8 8 8  r .  W N -rz e  7 . R y d y g i e r . Nowy sposób c ięcia  pod- 
brzusznego (sectio alta) o raz  k ilk a  uwag o w yzyskiwaniu p lastycznej w łaściw ości otrzewny 
w operacyach na pęcherzu  w ogóle  (dok ). B i e g a ń s k i .  Przyczynek  do ro zp o zn an ia  wysięków 
p raw o stro n n y ch  opłucny (do k .). O b r z u t . C hroniczne zap a len ia  śródm iąższow e w ątroby (d . c.). 
R o s e n b u s c h . P rzy p ad ek  ostrego  zatrucia  chininem  z w ysypką w ejrzenia p łonicow ego. Sprawy 
Towarzystw lekarskich. Tow arzystw o lek arsk ie  krakow skie  z d. 1 8  stycznia 1 8 8 8  r .

W Gazecie lekarskiej. W  N -rze  7. J .  S ę d z i a k . O leczeniu su ch o t p łucnych  kreozo­
tem . M a t l a k o w s k i . A neurysm a traum aticum  a rte riae  caro tid is com m unis d ex trae , oraz uwa­
gi o sposobie A nty lla . W  N -rze  8. L . C h w a t .  W ycięcie części k iszek  cienk ich  przy operacyi 
p rzepukliny  pachwinowej zaciśnię tej, nałożen ie  szwu kiszkow ego. W yzdrow ien ie . J .  S ę d z ia k . 
O leczeniu suchot p łucnych kreozotem  (d o k .). M a t l a k o w s k i . A neurysm a traum aticum  arteriae 
caro tid is com m unis dex trae , oraz uwagi o sposobie A n ty lla  (d . c .) .

W Kronice lekarskiej. W  N -rze  2. M. K ę p i ń s k i . Z ap a len ia  łącznicy. Wskazówki 
p rak tyczne przy ich  rozpoznaw aniu i leczen iu .

K h d a k to r  i W m w c A , Da. Gustaw Fritselie. Adres R ed ak cy i: Aleja Jerozolimska N BO­
JI, 03B0JieH0 R,eii3ypoio. BaprnaBa 18 (DeBpaJlH 1888 r .— Druk Michała Ziemkiewicza 

Krak.-Przedm. Nr. 17. Cena numeru pojedyńczego kop. 15 (złp. 1).

www.dlibra.wum.edu.pl



| ZAKŁAD LECZNICZY |
I HYDROPATYCZNO-PNEUMATYCZNY j

d l a  c h o r y c h  p r z y c ł i o d z ą o y c h ,  j

; D-rów DOBRZYOKIEGO i FRI TSCHEGO j
Obożna Nr. 5.

1) Leczenie ścieśnionem powietrzem w dwóch gabinetach i 
pneumatycznych, oraz stosowanie wielkiego dwucylindrowego przy- j 

| rządu o dowolnie zmiennem dodatniem i ujemnem ciśnieniu, (wysięki 1 
| pleurytyczne, rozdęcie płuc, astmy, katary dróg oddechowych). j
S 2) Leczenie hydropatyczne. Zakład zaopatrzony jest we wszy- !
I stkie przyrządy według najnowszych wymagań nauki: kąpiele parowe, i 
| kąpiele rzymskie, kąpiele ogólne w obszernym bassenie, kąpiele wan- j  

nowe, nasiadowe, natryski (prysznice) o różnych temperaturach, na- j
tryski t. zw. szkockie, koce, oraz wszelkie procedury w zakres hy- I

! dropatyi wchodzące (osłabienie ogólne, błędnica, liczne cierpienia ner- 
| wowe, początkowe cierpienia rdzenia pacierzowego, przewlekłe cier- j
I pienia żołądka i kiszek, zastarzałe reumatyzmy i t. d.)
! 3) Massaż czyli terapia mechaniczna, oraz kombinacya hy- i
i dropatyi z massażem (skrzywienia członków, oraz zgrubienia stawów, | 
i  szczególniej od wysięków zależne, chroniczne zaparcie kiszek, neural- j 

j  gie obwodowego pochodzenia, i t. d.) j

i  4) Kąpiele: solankowe, żelaziste, igliwiowe (skrofuły, nie- !

dokrewność, osłabienie ogólne). ;
5) lnhaloterapia czyli leczenie za pomocą inhalacyj. Zakład 

i  posiada przyrządy wszelkich systemów i konstrukcyj do stosowania 
| wziewań (stany kataralne dróg oddechowych z obfitem wydzielaniem 

1  |  połączone, jam y oskrzelowe, cuchnąca plwocina i t. p.) i

K E F I R
naszego wyrobu, nagrodzony listem pochwalnym I klasy na tegorocznej wy­

stawie hygienicznej dostać można w następujących aptekach:
BieUera, ul. Nalewki — Borowskiego, ul. P rzejazd—D-ra Heinricha, plac Teatralny 
—Karpińskiego, ul. E lektoralna — Kucharzewskiego, ul. Miodowa — Lilpopa, ul. 
Nowy-Swiat—Rutkowskiego, ul. D ługa — Soboleioskiego, ul. Dzika — Turskiego, ul. 
Karmelicka — Wendy i Wiorogórskiego, ul. Krakow .-Przedm . — Ziemińskiego, u l.

M arszałkowska

BIERTUMPFEL i GESSNER
Właściciele A pteki, Jerozolim ska 27. (55)—12 — 12
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Pracownia dM
w ij ikick F.FolMiep, nlica Elektoralna N 49, na każfla porg zawsze zaopatrzona w świeże i pstowne materiały.

APTEKA

J. RUTKOWSKIEGO
dawniej J]. W E R N E R A

w  W a rs z a w ie ,  ul. D łu g a  N r .  16. 

poleca:

Rabarbar chiński w proszku w najwyższym gatunku.
Wina lecznicze: rabarbarowe, chinowe, chinowo-rabarbarowe, 

pepsynowe i inne przygotowane na wyborowych winach.
Ekstrakt Słodowy do Zupy Liebiga dla dzieci.
Łyżeczka kawiana tego ekstraktu rozpuszczona w filiżance ciepłego nie- 

zbieranego mleka stanowi t. z. Zupę Liebiga, znakomity środek odżywczy, 
przewyższający swemi własnościami inne znane sztuczne pokarmy, zalecany 
przez wielu lekarzy jako pokarm dla niemowląt i dzieci osłabionych długo­
trw ałą chorobą.

W szelkie nowo wprowadzone do lecznictwa środki.
(dla aptek, szpitaii i pracowni lekarskich po cenach handlowych).

Barwniki D-ra G. Grublera z Lipska oraz wszelkie 
przetwory używane przy badaniach mikroskopowych.
  12 —  2

F A B R Y K A  NARZĘDZI CHIRURGICZNYCH
O E A Z

BANDAŻY RUPTUROWYCH
F. BALDK1EWIC2A

Ulica Bielańska w Hotelu Paryzkim Nr. 9.

Poleca wielki wybór narzędzi Chirurgi­
cznych, Gynekologicznych, Anatomicznych, o- 
raz Termometrów maximalnych wypróbowa­
nych po rs. 1 kop. 50, poleca się łaskawym 
względom W W . PP. Doktorom. (52)—6—6

Dr. E. BRtHL
ordynuje od 16-go W rześnia do 10-go M aja w Mer&nie, Villa Livonia;

od 15 M aja do 15 W rześnia w Gleichenbergu, V illa Max. 12-7
R e d a k t o r  i W y d a w c a  D r .  G . F r i t s c h e .  

il.03B0JieH0 IXeH3y p o » . Bapm aBa 18 <DeBpa.flfl 1888. D ru k  M . Z iem kiew icza K rak .-P rzed . N. 17.
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