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O G Ł O S Z E N I A .

PEPSYNA I JEJ PRZETWORY.
W szeregu środków grających ważną rolę w terapii chorób żołądka, pepsyna wybitne 

zajęła miejsce. Chociaż jako część składowa prawidłowego soku żołądkowego pepsyna nie jest 
lekiem w zwykłem pojęciu, ze względu jednak, iż ona stanowi podstawę trawienia, gdyż zamie­
nia białkany na peptony, czyli białko krzepnące na białko rozpuszczalne (więcej już niekrze- 
pnące), ma bardzo ważne lecznicze znaczenie. Dawniej stosowano ją w niektórych tylko przy­
padkach osłabionego trawienia; z postępem jednak czasu granice wskazań do użycia pepsyny 
bardzo znacznie rozszerzonemi zostały, a to zawdzięczając postępowi chemii fizyjologicznej 
i spostrzeżeniom klinicznym. Obecnie farmakologowie oraz klinicyści zalecają pepsynę:
w konwalescencyi po wycieńczających chorobach, u osobników niedokrwistych cze­
gokolwiek niedokrwistość ta  byłaby następstwem, w poczynających się suchotach 
płucnych, w przewlekłym nieżycie żołądka oraz nieżycie żołądka i kiszek, wreszcie, 
we wszelkich postaciach niestrawności polegających przeważnie na niedostatku pepsyny 
w soku żołądkowym.

W obec częstszych dziś zapotrzebowań pepsyny z jednej strony, a z drugiej, drożyzny 
przetworów zagranicznych oraz bardzo wysokiego cła, uważałem za pożyteczne zająć się ich 
przygotowaniem na miejscu. Wyrabiając wszelkie przetwory pepsynowe, mogę jedDak jako naj­
odpowiedniejsze celowi, zdaniem lekarzy, polecić:

1. W illO  p e p s y n O W e  dwuprocentowe, przygotowane na doborowem winie francuz- 
kiem. Łyżka zawiera 5 gran pepsyny; zadaje się łyżkę przed jedzeniem.

2. Elixir pepsini compositum. Stanowi połączenie pepsyny z wyciągami gorz- 
kiemi. Łyżka zawiera pepsyny gran 3. Zadaje się przed jedzeniem po łyżce.

3. Pilulae antidyspepticae zawierają pepsynę w połączeniu z chininą, kwasem 
solnym, i gorzkim wyciągiem. Zadawać po 2 pigułki przed jedzeniem.

Uwaga. Przetwory moje są dwa razy tańsze niż zagraniczne, wyrabiane są z pepsyny 
wytrzymującej wszelkie próby chemiczne, a nadto zawierają ściśle podaną dawkę pepsyny. 

13— 10 M. Mutniański, W łaściciel Apteki, Nowy-Świat. Nr. 18.
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Stacya kolei 
M u s z y n a - K r y n i c a  

z Krakowa 8 godzin 
ze Lwowa 1 2 ,,

z Buda Pesztu 12 godzin

A p t e k a ,  p o c z t a ,  
t e l e g r a f .

Sąd powiatowy, notaryat 
w miejscu.

Nader obfita i silna „szczawa alkaliczno-żelazista.” 
Główniejsze środki lecznicze są:
K ąpiele  m ineralne ogrzew ane m etodą Schw artza  w budynku  o 73 gabine­

tach, kąpiele borowinowe w osobnym  budynku o 27 gabinetach, kąpiele gazowe 
p rzy  głów nym  zdroju, m etodyczne picie wód z licznych źródeł mineralnych 
o różnym  składzie chem icznym . D oskonała żen tyczarn ia , now a kefirnia, kilka 
m leczarń, nowy w zorowy Z akład  gim nastyczny, p a rk  w ielki z wygodnym i spa­
cerami.

K u  wygodzie i rozryw ce gości służą przeszło 1100 pokoi z całkowitem 
um eblow aniem  w przew ażnej części z piecam i, liczne restauracye, cukiernie, 
tea tr przez cały sezon, czytelnia gazet, dwie w ypożyczalnie książek, tygodnik 
kąpielow y „K ry n ica ,“ fortepiany, o rk iestra  zdrojow a, fotograf, liczne i różno­
rodne sklepy, m odniark i, różni rękodzielnicy.

W domu „pod Zamkiem” są do wynajęcia pokoje tylko na przeciąg 24 godzin.
Połączenie bezpośrednie koleją transw ersa lną  do stacyi M uszyna-K rynica.
W Maju, Czerwcu i Wrześniu ceny pom ieszkań skarbow ych jak o też  wszyst­

kich rodzai kąpieli o l/ 3 część niższe. Prócz stale przez cały sezon ordynującego 
lekarza rządow ego D -ra  Kopffa, p rak ty k u ją  7 lekarzy .

F rekw encya roczna w ynosi wyżej 4000 osób.
W  sam ym  zakładzie znajduje się:

C. K . Z A K Ł A D  W O D O L E C Z N IC Z Y  
pod kierunkiem  specyalisty D -ra  E  b e r  s a.

Sezon o tw arty  od 15 Maja do 30 Września.
N a żądanie udziela w yjaśnień c. k. Z arząd zdrojow y w „K ry n icy .“

4265—6—3

Dr. med. Czesław Stiche
ordynu je  w Karlsbadzie, m ieszka ja k  daw niej K reuzgasse In se l Kugćn.

(114)—6—4

Dr. Bulikowski
ordynuje podczas tegorocznego sezonu, ja k  poprzednio w Gleichenbergu.

9—3

w gub. Kieleckiej, powiecie stopnickim.
N ajsilniejsze i najskuteczniejsze ze znanych wody s i a r c z a n o  s ł o n e ,  

jo d  i brom  w obfitości zaw ierające. K ąpiele m inera lne  m ułowe, masaż, ele- 
k tro te rap ja . B ale, reuniony, m uzyka, czytelnia, fo rtep jan . M ieszkania wygodne, 
hotel, restau racya  po cenach nizkich.

Sezon od 20 M aja do 15 W rześnia.
D roga: do K ielc koleją, z K ielc m il 8 k a re tk ą  pocztow ą lu k  dorożką.

(113)—6—4
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SKŁAD GŁÓWNY

wprost ze źródeł sprowadzanych
P R Z Y

A P T E C E  M A G ISTR A  FA R M A C Y I

w Warszawie, róg Marszałkowskiej i Królewskiej, naprzeciw Ogrodu Saskiego.

Zawiadamia, że nadeszły tegoroczne świeże transporty wiosenne 
wód mineralnych naturalnych, ze wszystkich źródeł krajowych i za­
granicznych, z zarządami których skład mój od lat wielu zostaje w bez­
pośrednich stosunkach, mianowie: wody mineralne, niemieckie, austry- 
jackie, czeskie, węgierskie, galicyjskie, tyrolskie, francuskie i t. p. Oprócz
wód mineralnych, skład mój zaopatrzony jest w rozmaite produkta źró­
dłowe, jak sole i pastylki wewnątrz używane, oraz szlamy, ługi i t. d. 
do zewnętrznego użytku. Świeżość wód poręcza się i fakturami orygi- 
nalnemi odpowiednich źródeł może być stwierdzoną. Broszurki w róż­
nych językach bezpłatnie są dostarczane. Odstępuje się rabat, biorącym 
wody mineralne w większych ilościach.

Zamówienia czyli cbstalunki przyjmują się ustne, piśmienne lub 
drogą telegraficzną. Wysyłka uskutecznia się jaknajśpieszniej, bez doli­
czania kosztów odwózki do domów i dworców kolei: Adres dla listów  
jak wyżej. Dla telegramów:

Warszawa, Ziemióski Aptekarz.
(1 2 3 )— 3— 3

Dr. Chłapowski
praktykuje w bieżącym sezonie jak lat poprzednich

w Kissingen. (i40)—3—i

Dr. Leon kopii'
lekarz rządowy c. k. Zakładu Zdrojowego w Krynicy, ordynuje tamże 

od 15-go Maja do końca sezonu w domu pod „Orłem“.
(128)—4—1
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Nowe miasto nad Pilicą
(gub. Piotrkowska pow. Rawski)

ZAKŁAD PRZYRODOLECZNICZY.
Raeyonalna hydroterapja z kom pletnem i obszernem i i dogodnem i urzą­

dzeniam i kąpielow o-leczniczem i. E lek tryczność, massaż, g im nastyka, leczenie 
m lekiem , w szelkie wody m ineralne, w yborne kąpiele rzeczne.

Ścisły internat i eksternat, prow adzone pi*zez Z ak ład  dyjetetyczne sto­
łowanie, zdrowy klim at, m alow nicze położenie, liczne spacery w p ark u  i lesie, 
o rk iestra  w  sezonie letnim .

Telegraf przy zakładzie, poczta codziennie.
Ceny umiarkowane a urządzenia zastosow ane do stopnia  zamożności, u ła­

tw ien ia d la niem ajętnych, u lg i dla ubogich.
Komunikacya osobowa koleją W arsz.-W iedeńsk . przez Skierniew ice, lub 

Iw angrodz.-D ąbrow s. przez Opoczno.
Szczegółowe objaśnienia w zarządzie zak ładu , lub w W arszaw ie w apte­

ce H . K ucbarzew skiego, M iodowa N. 4.
W łaściciel i k ierow nik  Z ak ładu  Dr. J. Bieliński, —  L ek arz  miejscowy 

Z akładu  Dr. St. Niedzielski, — Dr. Adam Ciągliński ordynujący podczas 
sezonu, — K o n su lta t Dr. med. J. Pawiński z W arszaw y, dojeżdżać będzie 
w pew nych oznaczonych term inach. (117— 3609) —10 —7

Dr. T. Zaremba
ordynow ać będzie w roku  bieżącym ja k  zazwyczaj w Szczawnicy, dom D -ra

T rem beckiego. (118) —10— 6

Dr. H. Dobrzycki
w ciągu letn iego sezonu ordynow ać będzie ja k  la t  daw nych

w  Sławucie.

Docent Dr. A. Mars
ordynow ać będzie w porze kąpielow ej począwszy od 12-go C zerw ca b. r.

w Krynicy. (132)—8—4

Jaworze na Szlązku austr. (Ernsdorf).

Z akład  hydropatyczny i żętyczny, uzdrow isko klim atyczne.

Sezon od 1 M aja do 30 W rześn ia . L ek arz  docent D r. Sm oleński. 
Poczta, telegraf, stacya kolei żelaznej.

W yjaśn ien ia  i broszury  przesyła Inspekcya Z ak ładu .
(110—3035)— 8— 8
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MEDYCYNA.
CZASOPISMO TYGODNIOWE 

dla lekarzy-praktyków.
TREŚĆ. Prace oryginalne. Kilka szczegdłw o trujących własnościach moczu ludzi zdrowych 

Podał Dr. Głogowski. (Dokończenie). — Krytyka i Bibliografia. Pettenkofer. Zum gegenwdrtigen S tan d  
der Clolerafrage. Sprawozdawca Dr. F. Arnstein. (Ciąg dalszy). — Odcinek. O wzruszeniach umysłu 
(afektach). (Ciąg dalszy).—Wiadomości bieżące.—Ogłoszenia.

K ilła s z c z e liw  o tmjacycli własnościach moczą M z i zdrowych.
Podał Dr. GłogoWóki.

(Dokończenie.—Zobacz Nr. 22).

W dalszym  ciągu badania  przyczyn własności szkodliw ych moczu zw raca 
się B ouchard do badania  ż ó ł c i ,  m ianow icie do części je j ,  k tó ra  zostaje w chło­
niętą; p rzytacza opinię Schiffa, pod ług  k tó re j żółć znajduje się ty lko  we krw i 
układu żyły w rotnej, doprow adzona do w ątroby u lega w chłonięciu i następ­
nemu w ydzielan iu  i ta k  bez u stanku . G dyby tak  było rzeczywiście, w ątroba 
miałaby tern samem rolę zabezpieczającą cały ustró j od zatrucia; czego zdają się 
dowodzić najnow sze prace R ogera. W iem y je d n a k  na pewne, że byw a czasem 
całkiem przeciw nie np . w stanie chorobliw ym , a naw et w stanie norm alnym  
u zwierząt, ja k  u  psa, gdzie żółć dostaje się zawsze do obiega k rw i i żó łtacz­
ka jest jego  stanem  fizyologicznym .

D oświadczenia dokonyw ane bezpośrednio w celu przekonan ia  się, o szko­
dliwości żółci zastrzykniętej do żyły zwierząt, w ykazały  badaczom  (jak  von 
Dasch, F rerichs, B am berger) ty lko  niekiedy zatrucia  śm iertelne.

V ulpian w strzyk iw ał psom  do 250 w k ilk u  dniach, a 96 ctm . sz. jednego  dnia 
i znalazł, że 10 ctm . na 1 kilogr. zw ierzęcia je s t dozą tru jącą .

B o u c h a r d  przekonał się, że d la  królików  w strzykn ięte  4 —6 ctm . żółci 
wołowej, rozcieńczonej podw ójną ilością wody były już  śm ierte lne—żółć od ­
barwiona trac iła  2/ 3 swojej szkodliw ości. Z D -rem  T a p r e t  stw ierdził, że 0,05 
bilirubinu zabijało 1 k ilog r. zwierzęcia, a roz tw ór 2%  soli żółciow ych zabijał 
również 1 kilogr. k ró lika , zatrucie  to jed n a k  je s t pośrednie, sole bowiem  żół­
ciowe (jak o tem przekonać  się m ożna pod m ikroskopem ) rozpuszczają, ra ­
czej niszczą kulki k rw i i inne kom órk i, jak o też  w łókienka m ięśni p rążko­
wych — spraw iają więc szkody organiczne, anatom iczne, osw abadzając przez 
to części m ineralne, w sk ład  ich wchodzące, a  w dalszym  ciągu po złączeniu 
się z serum sanguinis, m ające w łasności szkodliw ego znanego nam  ju ż  dzia­
łania na cały ustró j. S tan  ik teryków  podobny je s t do stanu  zw ierząt, którym  
do żył zastrzyknięto  roztw ór żółci lu b  je j so li—istn ienie ich możliwe je s t  ty l­
ko póty, póki nerk i zdolne są uw aln iać krew  od nagrom adzenia się substan-
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cyi szkodliw ych. G dy je d n a k  nerkom  zab rak n ie  zdolności tej w ydzielania, koń­
czą, życie z zatrucia  solam i potażowem i lub innem i p ro d u k tam i z rozkładu  ko­
m órek. T ru d n o  nie przyznać, że pow szechnie spostrzegam y u chorych na żół­
taczkę szybką u tra tę  wagi. B ouchard zatrucie  to nazyw a zastępczem  nie pier- 
wotnem . M ocz ik teryków  je s t  bardzo tru jący  i to inaczej niż mocz norm alny, 
spraw ia drgaw ki a nie narko tyzu je , nie usypia. Mocz ich po odbarw ieniu przez 
przepuszczenie przez węgiel je s t jeszcze tru jący  i to ju ż  naw et w m ałej ilości 
13 do 26 ctm. sz. Substancyą działającą nie je s t ta  sam a organiczna, k tó ra  sp ra ­
w ia drgaw ki w moczu norm alnym , gdyż ta  osadzoną zostaje na filtrze—praw ­
dopodobnie je s t  m ineralną z soli potażow ych, k tó rych  nie m a w samej żółci, 
a we k rw i p łynnej ty lko  częściowo i to przechodnio  do narządów  wydzie­
lających.

Żółć jakk o lw iek  mniej je s t  tru jąca  niż daw niej m yślano, je s t  jed n ak  bar­
dzo szkodliwą. F izyologow ie francuzcy, ja k  B eaunis przyjm uje na przeciętnego 
człowieka około 1 k ilogram u ilość żółci w ydzielanej dziennie. R ankę w swoich 
dośw iadczeniach o trzym ał 14 gr. na 1 k ilogr. wagi człow ieka, zbliżony więc 
je s t  w ynik tych  badań. K iiss i D uval na każdy  k ilogr. wagi człow ieka p rzy j­
m ują 1 gram  stałych części żółci, a poniew aż tych je s t  5 na 100 w ody, więc 
ilość gram ów  odpow iadających ilość k ilog r. wagi człow ieka mnożą przez 20 
i o trzym ują liczbę w skazującą w p rzybliżen iu  massę żółci w ydzielanej w 24 go­
dzin (6 5 X 2 0 = 1 3 0 0 ).

B ouchard  przytacza człow ieka w agi ty lko  37 k ilogr. k tó ry  w 24 godzin 
w ydzielał 652 ctm. sz. żółci, czyli na 1 k ilo g r .— 17,60 żółci—tej żółci 5 cent. 
sz. w ystarczało na  zatrucie 1 k ilogr. k ró lika , dziennie w ydzielana więc ilość 
żółci z jednego  kilogr. człow ieka w ystarczyłaby na zatrucie  3520 zw ierzęcia. 
A  poniew aż podług obliczeń tegoż B oucharda  człow iek w ydziela w 24 go­
dzin  na 1 k ilogr. w agi 20 gr. moczu a 45 ctm . sz. po trzeba  n a  zatrucie 
1 k ilogr. k ró lika  więc człow ieka 1 k ilogr. w ydziela ilość m oczu w ystarczającą 
na  zatrucie 444 g r. zw ierzęcia. Z czego w ynika 1) że żółć je s t  9 razy wię­
cej tru jącą niż mocz, 2) że czynność toxyczna w ątroby  w ytw arza 6—8 razy 
większą ilość substancyi tru jących  niż n e rk i i że gdyby cała ilość żółci prze­
szła naraz  do k rw i, człowiek byłby za tru ty  w  godzin 8,55, gdy na zatrucie 
m oczem  potrzeba  2 dni godzin 6 m. 32.

W obec tak  znacznego niebezpieczeństw a d la  ustro ju , p rzez dostanie się 
do krw i szkodliw ej żółci przypom nieć sobie należy, że zetknięcie je j  w  kisz­
kach rzeczywiście ma miejsce z naczyniam i w łoskow atem i (w sa  mesaraica) 
a ja k  się do nich dostaje to po to, żeby znowu w rócić do w ątroby, k tó ra  tym 
sposobem służyć ma za narząd  zabezpieczający od zatrucia  (R oger).

Ł atw o zaś pojąć niebezpieczeństw o ja k ie  pow staje z pow odu uszkodzenia 
ju ż  to praw idłow ego odpływ u, ju ż  to je j w ch łan ian ia . W ażnem  je s t, że więcej 
niż połow a całodziennej żółci w ydaloną zostaje z k an a łu  pokarm ow ego z k a ­
łem , co się staje z d rugą  połow ą, czy podlega nowej przeróbce w w ątrobie, 
czy przem ienia się w innych tkankach , nie je s t dotąd dow iedzionem , je s t  to 
jed n ak  praw dopodobnem , poniew aż nie cała je j ilość w ydziela się z moczem, 
gdyż inaczej ten  by łby  k ilk a  razy jeszcze więcej tru jącym .
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K an a ł pokarm ow y oprócz żółci pochodzącej z pokarm ów , oprócz soli m i­
neralnych, potażu, dostarcza krw i jeszcze innych, więcej szkodliw ych suhstancyi.

W kanale  pokarm ow ym  ja k  wiemy znajdu ją  się substancye azotowe ju ż  
speptonizowane. O tóż pep tony  przy  tem pera tu rze  37° i dostatecznej ilości wo­
dy, służą najlepiej do k u ltu ry  m ikrobów , k tó re  w raz z pokarm am i pow ietrzem , 
śliną i kurzem  dostają się do żo łądka—tam  w praw dzie w kw aśnym  soku żołąd­
kowym nie mogą się one jeszcze rozwijać, może jeszcze i żółć w kiszkach cien­
kich niesprzyja ich rozw ojow i—lecz w g rubych  kiszkach nie znajdu ją  przeszkód 
do istnienia, rozrastan ia  się w ytw arzan ia  i dostarczania k rw i w ytw orów  gnicia.

B ouchard postanow ił przekonać się czy substancye z gnicia pow stałe 
w kiszkach, są tru jące ; przedew szystkiem  rozróżn ia  zatrucie (intoaicatio) od za­
każenia (infectio) czego ci, k tó rzy  dawniej podobne dośw iadczenia robić chcieli 
(jak G aspard  1822 r.) rozróżniać nie mogli. P anum  ju ż  gotow ał te  substancye, 
ażeby zniszczyć zarodki zakażenia przy  cieple 100°.

Zgodnie z uzasadnionem  rozum ow aniem  i w ym aganiem  K ocha, znajdow ał 
Bouchard, że skutek  nastaw a! bezpośrednio z zastrzykn ięcia  substancyi gn iją ­
cych i silny był stosunkow o do w strzykniętej ilości, z czego wniósł, że było 
zatrucie. P rz y  zakażen iu  bowiem potrzebny je s t  czas na peryod inkubacyi 
(20 m.) i najm niejsza ich ilość zastrzykn ię ta  groźne objaw y w yw oływ ała.

W ym ienia prace H ille ra , H em m era, k tó rzy  badali cechy chemiczne sub ­
stancyi tru jących, pow stających przy g n ic iu—dalej z (1868 roku) B ergm ana 
i Schmiedeberga, k tó rzy  znaleźli sepsinę—dalej z (1869 r.) Zuelzera i Sonen- 
steina, k tórzy  znaleźli alkaloidy i jed en  z nich podobnych własności i sk u t­
ków jak  a tro p in a— (1871) Selm i, k tó ry  znalaz ł nowe alkalo idy  w produk tach  
gnicia. A. G au tie r, B rouardel et B outm y przy  rozkładzie trupów , a im  dalej 
rozkład ich był posunięty, tern w iększa by ła  siła tru jąca  substancyi znalezio­
nych. Gnicie w  cieple sprzy jało  pow iększeniu siły tru jące j.

Teoretycznie objaw y ja k ie  chem icy ci znajdow ali w p roduk tach  gnicia, 
powinny się odbyw ać w doskonałym  apparacie do gnicia, w kanale  pokarm o­
wym, a mianowicie dolnej, ostatniej jeg o  trzeciej części. Jak o ż  w 1881 r . T an - 
ret przy zastosow aniu e teru  i sody o trzym yw ał już  z peptonów , substancye 
mające cechy alkaloidów , k tó re  od peptonów  w yróżniały się swoją ro zp u sz ­
czalnością w eterze. B o u ch ard  w 1882 r. w ykazał w kale  a lkaloidy gnicia, 
w 1883 Brieger oznaczył, że a lkalo idy  w ytw arzają się w czasie peptonizacyi. 
Marcet wykazał w odchodach stolcowych excretinę i zarazem  siłę je j t r u ­
jącą. O szkodliwości substancyi w odchodach stolcowych nie w ątpiono oddaw - 
na—doświadczeń jed n ak  specyalnych daw niej nie robiono.

Stich (1853) w ziął się do badań w prow adzając substancye kałow e w n a ­
turze, do kanału  pokarm ow ego, drugiego zw ierzęcia i p rzekonał się, że zwie­
rzęta po tem zdechały. Później badano pojedyńcze części k a łu —ulubioną czę­
ścią badaczów było poszukiw anie a lkalo idów , k tó re  otrzym yw ano za pomocą 
eteru lub chloroform u, B ouchard  o trzym yw ał do 0,0015 z 1 kilogr. kału ; ilość 
ta nie była dostateczną do za tru c ia  k ró lik a , z czego w niósł, że przy zatruciu  
kałem, najczynniejszy czynnik  n ie  pochodzi z gn icia. W spom nieć tu  jed n ak
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należy jego  uw agę, że znajdow ał w moczu a lkalo idy  odpow iednie n ie ty lko  co 
do ilości, ale co do ich natu ry , cech chem icznych i działania.

P o  czem B ouchard  uznał w za truciu  w ytw oram i gnicia oprócz alkaloidów  
inne czynniki działające, ja k  kw as octowy, m asłowy, W alerianowy, s iarkow o­
dór, am oniak i jego połączenia, dalej leucinę, ty rosinę, indol, skato l, k resol, 
fenol i połączenia węglowodanów. W szystkie one nie ty lko  mogą, ale m uszą
przyczyniać się do zatrucia.

P rzy  zwiększonej nad  norm ę ferm entacyi w kanale  pokarm ow ym , sum m a 
z pojedyńczych składników  trochę ty lko  szkodliw ych, może być tak  znaczną, 
że ostatecznie je s t  w stanie za truć , pom im o całości i czynności n e rek  i innych 
narządów  w ydzielających. Do takiej przyczyny m ożna odnosić wiele p rzy p a­
dłości dyspeptycznych.

N astępnie przedsięw ziął szereg bezpośrednich badań  i p rzekonał się, że 
wyciąg w odny z k an a łu  zrobiony je s t  szkodliw y—po zastrzyknięciu  w żyłę 
k ró lika , spraw ia osłabienie, rozw olnienie, om dlenie i objaw y p rzedśm iertne, 
ale n ie zabija, a w yciąg w yskokow y je s t silnie tru jący  w m ałych daw kach, 
naw et z 17 gram ów  k a łu  zabija, w yw ołując drgaw ki. Znaczenie tego działania 
je s t  tern w iększe, że człow iek w ydziela dziennie k a łu  400 gram ów .

Z mozolnego tego badania dochodzi B ouchard  do w niosku, że czynnikiem  
przew ażnym  w zatruciach  kałem  są sole m ineralne, głów nie potasow e z po­
karm ów  z rozk ładu  pow stałe—dalej rów nież sole am oniakalne, nareszcie od­
padk i jeszcze z przem iany m atery i z w łączeniem  żółci, k tó ra  bywa tam
w chłan iana choć w małej ilości.

T ym  sposobem w ykazane są źródła, z k tó rych  mogą pochodzić czynniki 
tru jące  w ustroju: tk an k i, narządy  w ydzielające, pokarm y i gnicie ich. W y ­
tw ory te schodzą się w e krw i, k tó ra  o ile się ich pozbyw a przez na tych ­
m iastow e w ydzielanie, o ty le  u trzym uje  się w stanie norm alnym , n ie tru ją - 
cym, a za to mocz będący w ydzieliną głów ną, m usi być tru jący  i to tak  da­
lece,1 że jeże li n e rk i z pow odu zm iany jak ie j p rzestaną  w ydzielać, krew  staje 
się tru jącą  i indyw iduum  um iera. B ouchard  posunął jeszcze dalej swoje dośw iad­
czenia, a m ianow icie usiłow ał dochodzić jeszcze, czyby nie m ożna uw olnić 
ustro ju  od czynników  tru jących i przekonaw szy się, że w yciąg w odny z 17 
gram ów k a łu  chorych, zastrzyknięty  do żyły k ró lika  zab ija ł go; zadaw ał cho­
rym  sproszkow any węgiel i następnie  rob ił znow u podobny w yciąg wodny 
i okazało się, że wyciąg z 200 gram ów  zastrzykn ię ty  nie zatruw ał.

P rz y  czem nie zaniedbał przekonać się, że siła w łasności tru jący ch  mo­
czu spadała o połowę, a naw et o dwie trzecie i zapew nia, że m ożna to posu­
nąć jeszcze dalej, aż do w strzym ania całkiem  gnicia w  k an a le  pokarm ow ym . 
P ra k ty k a  ta  w cale nie je s t nową. L ekarze  dając calomel, aethiops mineralis, 
bezw iedni w praw dzie skutków , dawno ju ż  zm niejszali spraw ę rozk ładow ą—in ­
n i znowu tendencyjn ie daw ali, ch lo r, jod , s iarkany , i podsiarkony , kw as k a r­
bolowy, kreozot.

O d używ anych środków' antiseptycznych żąda bezw arunkow o, aby były 
nierozpuszczalne, gdyż rozpuszczalne w długiem  p rzejśc iu  przez k an a ł p o k a r­
mowy, tracą  część swojej w łasności, następnie w chłonięte w znaczniejszej ilo ­
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ści, mogą. same szkodliw ie n a  krew  działać, nie m ówiąc o znanym  kalom elu 
i siarku  rtęci, w ym ienia jeszcze salicylan bism utu i jodoform  zalecany p rzez 
V ulpiana, nap h ta lin ę  przez Rossbacha — o pierw szym  pow iada, że zaczernia 
stolce ja k o  sia rkan  b ism utu , a w moczu sprow adza kw as salicylowy; przy  j o ­
doformie są tam  ślady jodu ; n aph ta lina  z 5 gram ów  zadaw anych, byw a w chła­
nianą do k ilk u  centigram ów  i daje mocz ciem ny, różniący się od k o lo ru  ta ­
kiego po użyciu kw asu karbolow ego i od ciem no-zielonkow ego po użyciu k re ­
ozotu, a parę  k ro p li kw asu  octowego zabarw ia na różowo to siarkow e po łą­
czenie n ap h ta liny , ja k ie  się w ytw orzyło (z 5 gr. dziennie daw anych przez 10 
dni 0,03). O d 10 la t używ a w ęgla do zm niejszenia tru jących  własności moczu 
i kału bez przeszkodzenia ferm entacyi, a od n iedaw na na 100 węgla dodaje 1 

jodoform u, k tó ry  działa na zm niejszenie gnicia.
D la  w yśledzenia m iejsca zarazków  w cholerze, tyfusie, rozw olnieniach 

z wydzielinam i gnijącem i, podług  przepisu  Rossbacha, daw ał naftalinę, 5 g r. 
na dobę, i przekonał się, że k a ł p rzesta je  być tru jącym  z pow odu zupełnie 
wstrzym anego gn ic ia—tak , że mocz, k tó ry  przed  zadaw aniem  naftaliny , był 
trującym, p rzy  40 ctm . po dezinfekcyi przez naftalinę po 90 ctm . był nieszko­
dliwy dopóki chory nie przesta ł je j używać.

M niej m u je s t  ja sn e  dośw iadczenie, p rzy  podaw aniu węgla, k tó ry  za trzy ­
muje zarazem  barw ik i żółci.

Do zbadania  siły w łasności tru jących  wytw orów  rozkładow ych, po trzebo­
wałby zadaw ać w ęgiel osobie m ającej Bstułę żółciową, poddanej ku racy i g ło­
dowej, (d la  usunięcia tych 2 źródeł czynników  tru jących) i spróbow ać siły t ru ­
jącej jej moczu.

Z całej tej p racy ogrom nej, a m ożliw ie ścisłej, okazuje się niew ątpliw em , 
że kanał pokarm ow y, może zagrozić zatruciem  ustrojow i; w razie, jeżeliby  
czynniki jego  tru jące , n ie w ydzielały  się z moczem, byłoby to zatrucie  u rem i- 
czne, pochodzenia kiszkow ego. O tóż w tedy zam iast nazw iska u rem ii, więcej 
określające byłoby m iano stercorem ii albo coprem ii.

K R Y T Y K A  I  B IB L IO G R A F IA .

Zum gegenwdrtigen S tan d der Cholerafrage v o n  M a x  v . P e t t e n k o f e r .
M uuchen und  L eipzig  1887, str. 745.

(Ciąg dalszy.—Zobacz Nr. 22). 

b) W y s o k i e  i n i s k i e  p o ł o ż e n i e  n a d  p o z i o m e m  m o r z a .
J a k  położenie w zagłębieniach i spadzistościach m a wpływ na p rzebieg  

epidemii cholery, tak  i położenie nad  poziomem m orza odgryw a tu  pew ną ro ­
lę. Jako  ogólne praw o epidem iologiczne je s t p rzy jętem , że wyżej nad poziomem 
morza położone m iejsca daleko m niej cierpią od cholery aniżeli niżej położone, 
tak że naw et sądzono, że są pew ne wysokości nad  poziom em  m orza, k tórych  ep i­
demia cholery nie p rzekracza. Z nakom ity  sta ty sty k  londyński F a r r  podczas 
epidemii cholery w L ondyn ie  w r. 1848/49 panującej ułożył tablicę, z k tó re j się 
okazuje, że śm iertelność od cholery  zm niejszała się w m iarę podniesienia nad 
poziomem m orza. Lecz już  w następnych  epidem iach w L ondynie  w r. 1854,
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55 i 66 dostrzeżono liczne odstępstw a od powyższego p raw id ła , co zależało od 
popraw y m iejscowych w arunków , ja k ie  z biegiem  czasu w różnych m iejscach 
zaprowadzono.

I  w w ielu innych k ra jach  zauw ażono to samo, z czego wnosić należy, że 
nie wysokie lub  nizkie położenie samo p rzez  się, lecz miejscowe w aru n k i w pły ­
wają. mniej lub  więcej sprzyjaj ąco na rozwój epidem ii. Należy mieć na w zglę­
dzie, że wraz z wzniesieniem się nad poziomem morza zm ienia się charak te r 
g ru n tu , jego  w ilgotność, ilość deszczów, co ja k  zobaczym y w ażny ma wpływ 
na przebieg cholery.

L iczne w yjątk i od powyższego p raw id ła  zauw ażyli S ou terland  na G ib ra l­
tarze, au to r na M alcie. H irsch  często ju ż  zw racał uw agę na to, że wzdłuż 
W isły często m iejsca niżej nad  poziomem m orza położone m niej ucierp iały  od 
cholery, aniżeli miejsca wyżej położone.

o) C h a r a k t e r  g r u n t u .
C h arak te r g ru n tu  w yw iera ważny w pływ  na rozw ój, przebieg i szerzenie 

eię cholery tak , że dwie miejscowości na rów nej wysokości leżące i jednakow e 
inne w aru n k i miejscowe posiadające, nie jednakow o się zachow ują względem 
cholery, gdy ch arak te r ich g ru n tu  jć s t różnym . B aw arska  kom isy a choleryczna 
z r. 1854 w ygłosiła 2 kardynalne  praw a, k tó re  od tego czasu n iejednokrotnie, 
a osta tn io  na konferencyi w B erlin ie były przedm iotem  dyskusyi. P raw a  te są:

1) W szystk ie  miejscowości naw iedzone przez epidem ię cholery posiadają 
g ru n t dziurkow aty , przepuszczalny dla wody i pow ietrza i w nieznacznej g łę­
bokości zaw ierający wodę zaskórną.

2) M iejscowości posiadające g ru n t tw ardy , skalisty  i d la  wody nieprzepusz­
czalny nie zostają przez epidem ię cholery  naw iedzone; co najw yżej zdarzają 
się w nich pojedyńcze p rzypadki.

P rzeciw  wygłoszonym  przez kom isyę baw arską praw om , do k tó ry ch  w y­
głoszenia skłoniły  spostrzeżenia zrobione podczas epidem ii w B aw aryi, a m ia­
nowicie w T raunste in , N orym berdze i w innych m iejscowościach nad  D unajem  
położonych w ystąpił w r. 1866 D rasche z W iednia. W  m onografii o cholerze 
badacz ten pow iada, że ani m ineralogiczny skład, ani fizyczny stan  g ru n tu  da­
nej miejscowości nie m a żadnego w pływ u na epidem ię cholery, że cholera  mo­
że się rów nie dobrze rozw inąć w miejscowościach o g runcie  skalistym , nieraz 
więcej aniżeli w miejscowościach w ilgotnych. M ateryału  do takiego za­
patryw ania dostarczyła D raschem u epidem ia cholery w r. 1855 w K ra in ie  pa­
nująca. P ettenkofer w r. 1860 udał się do K ra in y  dla zbadania w arunków  
miejscowych. Zw iedzał on różne miejscowości przez cholerę naw iedzone, przy- 
czem nie udało m u się bynajm niej stw ierdzić podanych przez D raschego fa­
któw. W spom nieć też należy, że D rasche w K ra in ie  sam nie był, a m ateryał 
do owej pracy czerpał ze spraw ozdań rządow ego geologicznego zakładu.

N a fak ta  opublikow ane przez au to ra  jeszcze p rzed  25 la ty , a tyczące się 
K ra in y  dotychczas m ało zw racano uw agi; au to r też w niniejszej p racy  podaje 
szczegółowo miejscowości jak ie  zwiedzał, by go m ożna było skonstatow ać i w y­
kazać, co je s t fałszywem. G dy je d n a k  pomimo poszukiw ań au to ra  w K rain ie  
dosyć często odzyw ały się poważne głosy przeciw  w pływ ow i c h a rak te ru  g ru n tu  
na epidem ie cholery powołujące się na skały  G ib ra lta ru  i kam ienisty  g ru n t 
w yspy M alty, p rze to  au tor w r. 1868 udał się na G ib ra lta r  i M altę. Poszukiw ania 
tu  podjęte p rzekonały  au tora  o słuszności powyższych dw óch praw  kazuistyk i 
baw arskiej z r. 1854.

Pom im o to ze strony  kontag ion istów  zawsze czynione są za rzu ty  w pływ o­
wi ch a rak te ru  g ru n tu  na rozwój i bieg cholery. N a d rug ie j konferencyi b e rliń ­
skiej K och pow oływ ał się na skały  G enui i B ornbayu. Lecz zarzu ty  te  są tak  
samo, ja k  zarzu ty  D raschego pow ierzchow ne; K och nie opiera też swych zap a try ­
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wań na osobistem  dośw iadczeniu, gdyż osobiście nie zw iedzał miejscowości 
przez cholerę naw iedzonych. A u to r je s t przekonanym , że to samo znalazł by 
w G enui i B ornbayu, co w B aw aryi, G ibra ltarze , na  M alcie i w Krainie. Z resz­
tą, to, co au to r wie o gruncie  genueńskim  od głów nego inżyniera genueńskiego 
M ontiego wcale się nie zgadza z tem, co kontagioniści podają , a przecież M on- 
ti musi lepiej znać g ru n t genueński aniżeli M aragliano, Ceci, K lebs. N ako- 
niec niepodobna uw ażać za traf, że w w ielu miejscowościach w E u ro p ie  od 
r. 1831 k ilka  lub kilnanaście razy  jedne  i te  same miejscowości zostały na­
w iedzone a w innych  nigdy je j nie było. Jak o  uderzający p rzyk ład  w pływ u 
za każdym  razem  m iejscowych przyczyn  na częstość epidem ii cholery w róż­
nych częściach pewnej miejscowości służyć może N eapol, o czem poucza nas 
w yczerpująca p raca Spotuzzego. ’) D ołączone do pracy tej tablice w ykazują 
wpływ m iejscowych w arunków  na przebieg cholery  w N eapolu w latach  1873 
i 1884. Z tablic tych w yraźnie w idać, że w obu epidem iach sposób szerzenia 
się epidem ii w różnych dzielnicach m iasta zawsze jednakow o się przedstaw iał. 
W  epidem iach cholery, ja k ie  N eapol przebyw ał choroba zawsze ograniczoną 
była do w schodnich części m iasta, gdy w zachodnich je j nió było. Badacz ten  
oprócz tego w ykazał d la tych epidem ii, że miejscowe ograniczenie i szerzenie 
się cholery  w N eapolu  nie zależało ani od zamożności mieszkańców, ani od czy­
stości lub nieczystości dom ów, gęstem  zaludnieniu i t. p., ani też od sposobu, 
w ja k i m ieszkańcy m ieli dostateczną wodę do picia, lecz od ch a rak te ru  g ru n tu  
i jego własności, t. j .  dziurkow atości, zawartości w niem  wody, od kanalizacyi 
i t. p.

I  Tom assi C rudeli przyszedł na mocy sw ych badań nad epidem ią cholery 
w P alerm o do tych sam ych co i Spotuzzi w yników .

I  A versa 2) zw rócił w osta tn im  czasie uwagę na to, ja k  dalece w szystkie 
epidemie cholery w P alerm o  zależały od m iejscowych w arunków , ch arak te ru  
gruntu  i ilości deszczów.

K ochow i nie m usiała być widocznie znaną p raca Spatuzzego, gdy na d ru ­
giej konferencyi w Berlinie pow oływ ał się na Neapol, w którem  przebieg i sp o ­
sób szerzenia cholery m iał jakoby  się sprzeciw iać poglądow i lokalistów  na wpływ 
miejscowych w arunków .

d) E p i d e m i e  d o  d o m ó w  o g r a n i c z o n e  (Hausepidemici).
E pidem ia cholery  może się ograniczyć n iety lko  do pew nych części m iasta, 

lecz i do pojedyńczych domów, a naw et ich części. K ontagioniści objaśnia­
ją sobie te epidem ie dom owe bardzo zw yczajnie, przyjm ując, że do naw iedzo­
nego przez cholerę dom u dostał się chory  choleryczny, lub też, że wychodek przez 
w ypróżnienia sta ł się źródłem  epidem ii domowej. Lecz tłom aczenie to je s t fał- 
szywem co ju ż  w części w ynika z tego, co było wyżej powiedzianera w rozdzia­
le „zarażenie zdrow ych przez chorych“ , w części z poszukiw ań P o rta , 3) k tóry  
dowiódł, że w ychodki same przez się nie m ogą być źródłem  epidem ii cholery.

Jak o  bardzo ciekawy przyk ład  takiej miejscowej częściowej epidemii, k tó­
ra może raz naw iedzić jed n ę  część dom u, d rug i raz d rugą , a w innych wcale 
niebyć, służyć może sław ny szpital w W urzburgu  (Julius Spital).

G rashey 4) podczas epidem ii panującej w r. 1866 w okolicach W iirzbu r-

*) La Teoria d. Pettenkofer sul cholera e le epidemie e del 1 878 e del 1884 in Napo- 
li par Spatuzzi, Napoli 1886.

2) Cause del colera sue Profilassi eon considerationi sulla cita de Palermo 1884 .
:t) Berichte der cholera comission far das deutsche Reich. Zeszyt 4 str. 8 7. 
ł ) Die cholera Epidemie im Julius spitale zu W&rzburg 186 6— Wńrzburger mediz. Zeit- 

schrift Tom 7 str. 16 5.
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ga, a G ock *) podczas epidem ii w r. 1873 w spraw ozdaniach swych o cholerze 
w pom ienionym  szp ita lu  podaje fak ta, k tó re  przez kontagionistów  w żaden 
sposób objaśnionem i być nie mogą,. Podczas epidem ii w r. 1866 G rashey  za­
uważył, że w samem mieście W iirzbu rgu , dokąd cholera  została zawleczoną 
przez żołnierzy i cywilnych przyby łych  z sąsiednich miejsc, pojedyncze ty lko  
zdarzały  się p rzypadki, gdy w szp ita lu  od 9 S ierpn ia  do 15 W rześnia zacho­
row ało 15 a um arło 13 osób; dalej zauw ażył G rashey , że różne części szpitala 
zostały nawiedzone- w sposób wcale dla chorób zaraźlrw ych niew łaściw y. W je d ­
nym  budynku , w którym  się mieścił oddział m ęski i żeński z 300 chorym i 
cholera ograniczyła się do oddziału m ęskiego, w k tó rym  zachorow ało 10 cho­
rych  i 1 posługacz.

N astępna epidem ia domowa w powyżej w ym ienionym  szpita lu  p o tw ierdz i­
ła w zupełności zjaw iska przez G rasheya spostrzegane. W  r. 1873 w W iirz- 
burgu  m ającym  45,000 m ieszkańców zachorow ało na cholerę 53 osób, gdy 
w szp ita lu , którego personel sk ładał się z 800 osób zachorow ało 43. I  tym  r a ­
zem cholera w szpitalu  ograniczała się do pew nych budynków , do pew nych 
części jednego  budynku.

T ak ie  um iejscow ienie epidem ii w pojedyńczym  budynku  n ie  są wcale 
rzadkie, au to r spostrzegał je  w M onachium  podczas epidem ii w w ięzieniu L au- 
fen. O takiem  ograniczeniu cholery do pojedynczych dom ów , nie dającem u się 
w żaden sposób kontagionistycznie objaśnić, w spom niał ju ż  na konferencyi 
w W ej m arze D elbriick.

Miejscowo-czasowe usposobienie.
Są m iejsca, k tóre  przez cholerę zostają naw iedzone ty lko  w pew nych la­

tach, w pew nych porach roku , choć ludzie, dom y, ch a rak te r g ru n tu , stosunki 
ludzkie i t. p. pozostają jedne  i te same. Z jaw isko to zauważono naw et w m iej­
scach, w k tórych cholera panuje endem icznie.

D la K alk u ty  np. zestaw ił M acpherson tablicę przedstaw iającą częstość cho­
lery  podług miesięcy dla 26 lat; tablica ta  w ykazuje w yraźnie w pływ  pory  r o ­
k u  na ilość przypadków  cholery.

K ontag ioniści m ogą pow iedzieć, że i choroby niew ątpliw ie p rzez  zarazek 
w yw ołane ja k  np. ospa także m a swe czasy; M acpherson też zestaw ił porów ­
nawczą tablicę dla cholery  i ospy podług  miesięcy. Z tablicy tej uw ażny, nie- 
uprzedzony i logicznie m yślący lekarz  łatw o dostrzedz może w ja k  w ielkim  sto ­
pn iu  epidem ie cholery  zależą od czasowego usposobienia.

M acpherson zastanaw iał się nad  tem , co w K alkucie w pływ a na czasowo 
większy lub  m niejszy rozwój zarazka  cholerycznego. Z badań swych p rzyszed ł 
on do przekonania, że najw iększa różnica w ilości przypadków  cholery  m iała 
miejsce m iędzy w ilgotną, a suchą porą roku . W 7 suchych m iesiącach t. j .  od 
L istopada do M aja w ciągu 26 la t um arło 80,405, w pięciu w ilgotnych ty l­
ko 23,890.

Średnią ciepłotę atm osferyczną pojedyńczych miesięcy uw aża M acpherson 
za niem ającą żadnego w pływ u na ilość przypadków . W  K alk u c ie  w każdym  
miesiącu je s t  dosyć ciepła dla rozw oju zarodka cholerycznego, a miesiące gorę­
tsze n ie okazują  się bynajm niej bogatszem i w przypadk i cholery  od miesięcy 
chłodniejszych. M arzec, K w iecień m iesiące gorące (28,3 i 30,3° C.) m ają n a j­
więcej p rzypadków  cholery, a w M aju, k tó ry  je s t gorętszy zdarza się daleko  
mniej przypadków . W  Styczniu je s t 2 razy  więcej p rzypadków  cholery, niż 
w S ierpn iu .

P odany  wyżej ry tm  cholery w K alkucie by ł spostrzeganym  n ie ty lko  przez

') Die cholera epidemie zu Wiirzburg 1873. Verhandlungen der phys.-med. Gesel- 
chaft in Wiirzburg. Tom 6.
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M acphersona w latach  1840—65, lecz i od r. 1874 do 1884. T ak  ja k  w daw ­
niejszych la tach  tak  i dziś najw iększa ilość przypadków  zdarza się w K w ie t­
niu, najm niejsza w S ierpn iu .

I  w m iejscowościach położonych w Indy i po za obrębem  endem icznym  
częstość przypadków  cholery  je s t  różDą stosownie do pory  roku , lecz zawsze 
dosyć regularną,. W  B om baju  np . dostrzega się ten  sam ry tm  cholery co 
i w K alkucie. I  tu  w czasie deszczów zw ykle cholera ucicha, a w czasie od 
deszczów wolnym  bardziej się rozw ija, lecz zdarzają się tu  la ta  zupełnie od 
cholery w olne, a znow u są lata, w k tó rych  bardziej się rozw ija, gdy nastąp i 
pora deszczowa.

Z upełnie odm iennie zachow uje się cholera w niek tórych  częściach północ­
no-zachodniej Indy i, w P endschab , gdzie w ciągu w ielu la t nie byw ają epide­
mie cholery, a dopiero deszcze sprow adzają epidem ię, k tó ra  znika w raz z u sta ­
niem deszczów.

Z tab lic  B ellew a widać, że w L ahorze, głów nem  mieście Pendschabu n a j­
większa ilość p rzypadków  cholery w ciągu 12 la t (1870—81) p rzypada na S ie r ­
pień, gdy w K alkucie  w tym  m iesiącu najm niej kontagioniści m ogliby powie­
dzieć, że może to służyć za dow ód przeciw  wpływowi deszczów, stanow i wody 
zaskórnej, lecz lokaliści tłom aczą sobie to tem, że nie deszcze i w oda same przez 
się, lecz ilość ich i pew na w ilgotność g ru n tu  w pływ ają na częstość p rzypad­
ków cholery .

Z podanych wyżej fak tów  m eteorologicznych i epidem iologicznych autor 
wnosi, że w ielka ilość deszczów w K alkucie  sprow adza znaczną w ilgotność g ru n ­
tu przeszkadzającą rozw ojow i zarodka cholerycznego, a 4 razy m niejsza ilość 
deszczów w L ahorze ty lko  w pew nych la tach  sprzy ja  rozwojowi tegoż. W  M ar­
cu i K w ietniu  w miesiącach, w k tó rych  cholera w K alkucie najbardziej się ro zw i­
ja  je s t w L ahorze za sucho d la  możności rozw inięcia się epidem ii cholery.

Są zatem  miejscowości i czasy, w k tó rych  d la  pow stania epidem ii cholery 
jest za m okro lub za sucho, a pew ien ry tm  w przebiegu cholery w K alkucie 
i L ahorze odnieść należy do stosunku w ilgotności g run tu .

Zależność epidem ii cholery  od czasowego usposobienia jeszcze je s t  w y raź ­
niejszą u nas w Europie.

P rusy  m iały od r. 1848 do 1859 epidem ię cholery. Z tab licy  sta tystycz­
nej B ransera widać, że najm niej zawsze przypadków  cho lery  było w K w ietn iu  
i od K w ietn ia  ilość p rzypadków  się zw iększała, dochodziła do m axim um  we 
W rześniu i następn ie  znow u opadała. D la czego w K w ie tn iu  ilość przypadków  
cholery w ciągu 12 la t by ła  ograniczoną, a we W rześniu  najw iększą, tego chy­
ba kontagionistycznie objaśnić nie podobna.

B adając czasowy ruch epidem ii cholery  w Saksonii, B aw aryi i t. p . p rz y j­
dziemy do tak ich  sam ych w yników  ja k  w P rusach . P rzedstaw ione tablice dla 
Saksonii B aw aryi; m iasta M onachium  i G enui w yraźnie w ykazują wpływ cza­
sowego usposobienia. I  u nas w  E uro p ie  miejscowo czasowe ograniczenie cho­
lery zależy od ilości deszczów. Lecz ry tm  je s t  u nas tak im , j a k  w K alkucie, 
a nie jak  w L ahorze. M axim um  p rzy p ad a  u nas na S ierp ień  i W rzesień, w k tó ­
rych to miesiącach g ru n t je s t najsuchszym . M iasto M onachium  m iało swe 3 epi­
demie cholery w latach  odznaczających się suszą.

W szystkie powyższe fak ta  epidem iologiczne nie m niej i inne, jak  rozdzie le­
nie epidemii w r. 1873 w M onachium  panującej na le tn ią  i zimową, w yraźne 
czasowe ograniczenie w ielu epidem ii w G enui od r. 1835 do 1884 r. panujących 
do 5 miesięcy (L ipiec do L istopada) nie m ogą sobie kontagioniści objaśnić, lecz 
lokaliści łatw o sobie je  tłom aczą m om entam i czasowemi, zachow aniem  się desz­
czów i w ilgotnością g ru n tu .

(d. c, n.)
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oidoiisteik:.

O wzruszeniach umysłu (affektach)
Studyum  psycho fizyologiczne przez prof. d -ra  C. L a n g e  w  K openhadze.

Streszczone z niemieckiego przekładu.

(C ią g  d a lszy — Z obacz Nr. 23.'.

W szyscy, co używają, w ódki, odczuw ają to samo co Jep p e , a możemy to 
zastosować w ogóle do naszych codziennych używ ek i wszelkich środków , ma­

jących  na celu wygodę i uprzyjem nienie życia. W  zw ykłych w ahaniach  życia 
codziennego w pływ  w arunków  m ateryalnych (np. artyku łów  spożywczych) na 
stan  naszego um ysłu, mało je s t  w idocznym . Zupełnie co innego m am y przy 
użyciu pew nych substancyi, k tórych  działanie na ciało je s t tak  silnem , iż uży­
w ają się ja k o  lek i lub  należą do kategory i trucizn . W iadom o np. iż pewne 
grzyby pow odują napady szału i gw ałtow ności, używ ali też ich praw dopodo­
bnie nasi p rzodkow ie dla dodania sobie odw agi, udając się na w ypraw ę wo­
jen n ą . N apady gniew u w ystępują też niekiedy po użyciu haszyszu (konopie in­
dyjskie), k tó re  zw ykle podobnież ja k  alkohol i opium  w yw ołu ją nastrój weso­
ły dochodzący do w yuzdanej radości. N iek tóre  lek i w ym iotne jak : em etyk, ipe- 
k ak u an a  i t. p. w ytw arzają stan przygnębienia, zbliżony do strachu  a po czę­
ści i sm utku, tow arzyszą mu też objaw y upadku  sił. Skoro stan y  emocyjne 
w yw ołane być m ogą użyciem pew nych substancyi lub  inną  czysto fizyczną dro­
gą, w ypada ztąd, iż tąż drogą m ożna affekty p rzy k re  zwalczać lub  osłabiać; 
w ódka lub opium  pow odując radość, przeciw działają trosce i t. p. P o tęg a  zim­
nego n a try sk u  w poskram ian iu  gw ałtow ności i gniew u znaj d u je 'p ra k ty c z n e  za­
stosowanie a nie może on przecież w pływ ać bezpośrednio na duszę; tern silniej 
działa on na czynności naczynioruchow e. Za pom ocą środka paraliżującego 
ośrodek naczynioruchow y, ogólnie znanego brom ku  potassu możemy nietylko 
złagodzić strach , troskę i inne p rzyk re  w zruszenia, lecz możemy w yw ołać stan 
zupełnej apatyi, w k tó rym  osobnik nie może doznać żadnego w zruszenia po- 
p ro stu  dlatego, iż czynności jeg o  naczynioruchow e są zawieszone.

Jeśli przedstaw iony tu pogląd  na isto tę affektów je s t racyonalnym , nale­
ży się spodziewać, iż każde oddziaływ anie połączone ze zm ianam i w czynno­
ściach u k ład u  nerw ow ego naczynioruchow ego w inno mieć swój w yraz emocyj- 
ny. Nie należy przypuszczać, by tak  pow stałe w zruszenia były równoznaczne 
z objaw am i, k tó re  tern określeniem  oznaczać przyw ykliśm y; różnice bowiem 
przyczyn m uszą się odbijać w pew nych odm ianach sku tków  przez nie wywo­
łanych. Różne też przyczyny psychiczne w yw ołują n iejednakow e oddziaływ a­
nia; bojaźń strachów  np. daje obraz odm ienny od strachu  przed  k u lam i w ro­
gów. Mimo to w wielu w ypadkach podobieństw o pom iędzy affektam i pow sta- 
łemi w sku tek  fizycznych i psychicznych bodźców było do tego stopnia  wido- 
cznem, iż mowa potoczna nie czyni pomiędzy nim i różnicy. W e w szystkich ję ­
zykach np. istnieje jed n o  określenie d la bólu psychicznego i fizycznego; uznano 
tern fizyologiczne ich podobieństw o, jak k o lw iek  najw ybitn iejszy  objaw  bólu 
fizycznego, m ianowicie uczucie subjek tyw ne w sk u tek  przew odnictw a bodźca 
obwodowego do m ózgu—nie istnieje przy bólu  psychicznym . P rzyczyną podo­
bieństw a z bólem em ocyjnym (psychicznym ) je s t  odruchow a innerw acya ner­
wów naczyniow ych, stały  w ynik  każdego silniejszego podrażn ien ia  nerw ów  czu­
ciowych. Również je s t  „dreszcz” wspólnem określeniem  językow em  d la  nagłego 
oddziaływ ania zim na na skórę oraz dla objaw ów , pow stałych w skutek wrażeń 
strachem  przejm ujących. O kreślenie „gorączkow y” d la  znajdującego się w natę- 
żonem  oczekiw aniu pokazuje niem niej, iż uderzającem  je s t  podobieństw o pom ię­
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dzy napadem  febry z je j  zaburzeniam i naczyniorucbow em i, a objaw am i fizycz- 
nem i, spow odow anem i niespokojnem  oczekiwaniem .

Nie m am y zam iaru  w niew ielkiej p racy  zająć się zbadaniem  ważnego py ­
tania o stosunku affektów do właściwych stanów  patologicznych, do chorób 
um ysłow ych i cielesnych. W  tym  w zględzie nie możemy je d n a k  pom inąć szcze­
gółu, k tó ry  w zajm ującej nas k w esty i—niezbędności hypotezy o affektach czy­
sto psychicznych—nie je s t bez znaczenia. Nic bowiem  nie je s t  w stanie dosa­
dniej dowieść zbyteczności owej hypotezy, ja k  ta  okoliczność, iż affekty po­
wstają, nie spow odow ane bodźcem zew nętrznym , w ypadkiem  oddziaływ ającym  
na naszą sferę psychiczną, wreszcie wspom nieniem  lub  skojarzeniem  w yobra­
żeń —lecz po prostu  w sku tek  spraw  chorobow ych rozw ijających się w u stro ju  
lub odziedziczonych od rodziców .

I  nie może to wydaw ać się dziwnem  w obec pog lądu  wyżej przytoczone­
go. N arząd bowiem naczynioruchow y może podlegać zarów no chorobie, ja k  
każda inna  cząstka u k ładu  nerw ow ego, w skutek  czego czynności jego  są n ie ­
praw idłow e lub  zupełn ie  zniesione. N arażonym  on je s t naw et daleko więcej na 
niebezpieczeństwo zmian chorobow ych, ponieważ je s t w ystaw ionym  na częste 
burze czynnościowe i najm niej odpoczynku używ a. G dy to ma miejsce, oso­
bnik sta je  się to przygnębionym , to znow u szalonym , przejętym  strachem  lub 
rozradow anym  i t. p. w szystko bez właściwego powodu i nieświadomości p rzy ­
czyny tych w zruszeń. G dzie tu  w ięc je s t  p u n k t oparcia  d la  przypuszczenia 
„affektu psychicznego”? P rzy p ad k i tak ie  są nadzw yczaj częste. K ażdy psychia­
tra  zna postacie rozw inięte „m elancholii” lub  „m anii”; każdy lekarz  neuropa- 
tolog ma sposobność spostrzegania  p rzypadków  jeszcze bardziej pouczających, 
stanowiących postacie przejściow e od chorób um ysłowych do prostego rozstro ju  
i znanych pod nazw ą „draźliw ości”, „p rzygnęb ien ia” i t. p . Najczęściej spo­
strzegam y to ostatn ie, obraz tro sk i (lub naw et rozpaczy) prow adzącej dość 
często do sam obójstw a pom im o zupełnej świadom ości b rak u  jak iegokolw iek  
duchowego m otyw u sm utku. Nie wiele rzadziej spostrzega się chorobliw ą oba­
wę, k tóra często połączona byw a z pokrew nym  sm utkiem , często je d n a k  w ystę­
puje sam oistnie. R zadziej daleko p rzejaw ia się radość w postaci chorobow ej; 
być może że n ie  zostaje ona często za takow ą uznaną; chyba że w ystępuje 
w jaskraw ej postaci m anii lub  naprzem ian z napadam i sm utku. Podobnież 
dzieje się z napadam i gniew u, k tó re  dopiero, gdy przekraczają  zw ykłe granice 
i okazują się pozbaw ionym i m otywów, uznają  się za pow stałe z przyczyn cho­
robowych.

D la n ielekarza nic pod tym  względem  n ie  je s t bardziej pouczająeem  ja k  
spostrzeżenie patologicznego napadu  szalu, znanego pod nazw ą szału p rzem ija ­
jącego {mania transitoria). N apad  przychodzi często bez najm niejszego powodu 
u osób usposobionych, do tąd  najrozsądniejszych i p rzerzuca ich w stan  dzikiego 
paroksyzmu gniew u ze ślepą skłonnością do niszczenia i gw ałtow nością. C hory 
rzuca się nagle na swe otoczenie, bije, tupie nogam i, dusi każdego, kogo po­
chwyci, tłucze przedm ioty , rozdziera  swą odzież, krzyczy i ryczy, oczy ma 
błyszczące oraz przedstaw ia w szystkie objaw y naczynioruchow e kongestyi, k tó ­
re poznaliśm y jak o  tow arzyszące gniew nem u oburzeniu. T w arz  zaczerw ieniona, 
obrzmiała, policzki gorące, oczy w yłupiaste , łącznica ich p rzekrw iona, u d erze ­
nie serca wzmocnione, tętno  100—120 uderzeń na m inutę: tętn ice szyjowe tę ­
tnią, żyły obrzm iałe, ślina płynie. N apad  trw a  k ilk a  ty lko  godzin, kończy się 
nagle 8 - 1 2  godzinnym  snem a po przebudzeniu  chory  nie ma pojęcia o tern, 
co zaszło.

Przytoczone affekty patologiczne pow stają , j a k  wspom nieliśm y, w skutek  
zboczeń cielesnych, mogą też być w ynikiem  innych  chorób lub  być następ­
stwem zaburzeń w odżyw ianiu, n iepraw idłow ości w traw ien iu  i t. p. T ylko le ­
czenie m ateryalne w pływ a na nie dodatnio a n iekiedy sprow adza zupełne
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uzdrow ienie. O pisany powyżej szał przem ijający, k tórego przyczyną widocznie 
je s t  nag ła  kongestya do głowy może np . za pom ocą okładow  lodow ych p o ­
w strzym anym  być w rozw oju.

N ie od rzeczy będzie uw zględnić tu  zarzu t, k tó ry  uczynić m ożna naszym  
poglądom , mianowicie ten, iż „objawy pow stałe w sku tek  wpływ ów  czysto fizy­
cznych lub  cielesnych spraw  chorobow ych mogą być podobnem i do affektów, 
nie są jed n ak  niemi w samej rzeczy14. JSzaleństwo np. w skutek  o trucia  grzyb­
kiem  much lub  tow arzyszące m anii daje obraz gniew u, nie je s t  jed n ak  p ra w ­
dziwym gniewem . Toż samo radość spow odow ana winem  nie je s t praw dziw ą 
radością. P odział ten  jed n ak  affektów na praw dziw e i w rzekom e je s t ty lko do­
wolnym  i niem a rzeczywistej podstaw y. P rzyznan ie  praw dziw ości jedyn ie  affe- 
k tom  pow stałym  z przyczyn psychicznych m a to ty lko za sobą, iż przypuszcza­
my, iż p rzy  nich ma też miejsce wzruszenie um ysłu (Gemiith). Lecz to je s t  w ła­
śnie przedm iotem  niniejszego studyum . W  rzeczywistości różnica^ pom iędzy sza­
leństw em  otru tego  grzybkiem , m aniaka a obrażonego polega jedyn ie  na od ­
m ienności przyczyn oraz świadomości tychże. Je ś li na  podstaw ie tych różnic 
zechce kto dokonać podziału, nie można mieć nic przeciw ko tem u, lecz należy 
wiedzieć na czem owa różnica polega. .

Z resztą nie je s t to rzeczą łatw ą, ja k  się na pozor w ydaje, p rzeprow adzić  
ostrą linię graniczną pom iędzy m ateryalnem i a psycliicznem i p rzyczynam i 
affektów; badając zaś bliżej różnicę ich fizyologiczną, przekonyw am y się, iż nie 
daje się ona naw et dokładnie określić. N ikom u dotąd nie przyszło na m ysi od­
dzielić emocyę spowodowaną silnym  hukiem  od praw dziw ych affektów, 
uznaje ją  ja k o  p rzestrach , gdyż posiada ona wszystkie objawy p rzestrachu . M i­
mo to nie je s t ona bynajm niej złączoną z w yobrażeniem  jak iegokolw iek  nie­
bezpieczeństw a, ani też nie je s t  spow odow aną skojarzeniem  w yobrażeń, w spo­
mnieniem  lub  inną  spraw ą psychiczną. O bjaw y p rzestrachu  następu ją  za w y­
strzałem  bezpośrednio, nie poprzedzane strachem  „duchow ym ". W ielu  ludzi m e 
może przyzw yczaić się do staw ania p rzy  arm acie podczas w ystrzału  pom im o, 
iż dobrze w iedzą, że ani im ani innym  nie grozi z tąd  żadne niebezpieczeń­
s tw o —jedynie  z powodu huku . P rócz tego pow ołać się możem y na niem owlę, 
k tó re  przy  każdym  silnym  huku  okazuje w szystk ie  objaw y przestrachu , j a k ­
kolw iek i tu  dźwięk nie w yw ołuje przecie w yobrażenia o niebezpieczeństw ie. 
W  w ypadku tym , w k tórym  przy jąć  należy, iż odruch  naczynioruchow y w y­
wołanym  zostaje jeśli nie w prost z nerw u słuchow ego, to p rzez proste  przew o­
dnictw o od ośrodka słuchow ego—m am y więc w zruszenie um ysłu  pochodzenia 
czysto m ateryalnego. Należy więc albo p rzestrach  ten  w yłączyć z rzędu  affe­
któw  praw dziw ych albo też n iepodobna u trzym ać w sile odróżniania wzruszeń 
pochodzenia psychicznego i m ateryalnego. D o tejże dilem m y dochodzim y wobec 
m niej w praw dzie w ybitnych emocyi, spow odow anych prostem i w rażeniam i in ­
nych nerw ów  zm ysłowych, k tóre  też nie są związane z żadnem  skojarzeniem  
wyobrażeń: radość z pow odu pięknego ko lo ru  lub zestaw ienia kolorow , w s trę t 
do p rzykrego  sm aku lub woni, niezadow olenie z bólu.

G dy tym  sposobem odgraniczenie affektów względnie do ich pow staw ania 
sta je  się niepew nem , to tem  ważniejszem  okazuje się zbadanie tizyologicznego 
znaczenia owego odróżnienia t, j. ja k a  zachodzi różnica w mechanizmie^ mózgu 
przy w zruszeniach odnośnie do ich pow staw ania w skutek  przyczyn psychicznych 
lub m ateryalnych . P rzy  niedostatecznej naszej dotychczasow ej znajom ości łizyo- 
logii m ózgu je s t  rzeczą nieco śm iałą badać zm iany zachodzące w m ózgu p o d ­
czas spraw y m yślenia. Może tu  być mowa jed y n ie  o zbadaniu  tej kw estyi 
w prostych najw idoczniejszych zarysach. _

Jak iem ikolw iek  są przyczyny, wywołujące affekty, działanie ich  na u k ład  
nerw ow y ześrodkow uje się w jednera  ognisku, w ośrodku naczynioruchow ym  
t„ j .  w g rupp ie  kom orek nerw ow ych, k ieru jących  innerw acyą naczyń k rw iono-
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śnych. Drogą, pobudzenia tych  kom órek, k tó rych  głów ne siedlisko je s t na 
przejściu m ózgu do rdzen ia  kręgow ego, czyli w rdzeniu  przedłużonym , wszelkie 
przyczyny affektów  pow odują objawy fizyologiczne, stanow iące istotę wzruszeń. 
Lecz drogi prow adzące do tego ośrodka są różne, zależnie od na tu ry  przyczyn, 
nie ty lko czy przechodzą one przez ten lub inny narząd  zm ysłowy lecz też czy 
polegają na prostych w rażeniach zm ysłowych lub na bardziej skom plikow anych 
spraw ach psychicznych. O dnośnie do pow staw ania w zruszeń zależnych od p ro ­
stego w rażenia zmysłowego: silnego dźwięku, pięknego zestaw ienia kolorów  itp . 
zdaje się, iż droga do ośrodka naczynioruchow ego je s t  bezpośrednią, mechanizm 
zaś mózgowy mało skom plikow anym . W yobraźm y sobie w  rysunku  poniższym 
organ zmysłowy p rzy  O ja k o  oznaczający oko, o trzym ujące wrażenie k tóre

Fig. i.
przez nerw  wzrokow y (N O ) zostaje doprow adzonem  do ośrodkow ego narządu 
wzroku (C O '); w tedy proste  przew odnictw o w łókna nerwowego od tego osta­
tniego do ośrodka naczynioruchow ego (CV ) w ystarcza aby pobudzenie wywo­
łane w oku doprow adzić do tegoż i spowodować tern samem zm iany emocyjne 
w innerw acyi naczyń i dalsze je j następstw a.

Nieco bardziej skom plikow ana zachodzi spraw a, jeś li m amy do czynienia 
ze w zruszeniam i, nie w yw ołanem i pobudzeniem  jak iegokolw iek  zm ysłu, lecz 
pow stającem i z przyczyny psychicznej, ze w spom nienia lub skojarzenia się wy­
obrażeń, jeśli naw et to  ostatn ie samo spow odow ane zostało w rażeniem  zm ysło- 
wem. P rzyczyny tego rodzaju  sp raw iają  zw ykle daleko silniejsze działanie emo­
cyjne, aniżeli p roste  pobudzenia narządu  zmysłowego; ostatn ie pow odują w zru ­
szenia ty lko w tedy, jeśli są bardzo silne a i działanie ich nie je s t  ani g łębo- 
kiem ani d ługotrw ałem , szczególniej jeśli je  porów nać z pow stającem i na d ro ­
dze psychicznej.

Na szczęście więc w iększa część w rażeń zm ysłowych nie w yw iera w pływ u 
emocyjnego i takow y o trzym ują one dopiero dzięki czynności umysłowej. Je ś li 
zagrożony nabitym  rew olw erem  zaczynam  drżyć, to nie je s t to w ynikiem  w ra­
żenia zmysłowego pow odującego p rzestrach ; rew olw er nab ity  bowiem nie w y­
gląda inaczej, ja k  pusty , na  k tó ry  bym  wcale nie zw racał uwagi. Co więc za­
chodzi w mózgu jeś li wzruszenie spow odow anem  zostaje w rażeniem  zmysłowem, 
które nie może bezpośrednio działać na ośrodek naczynioruchow y, ja k  to czyni 
silny huk  lub  podobne wrażenie? D la w yjaśnienia tego musimy się uciec do 
najprostszego p rzykładu , k tó ry  nam  ułatw i zrozum ienie, bardziej skom plikow a-
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nych faktów . Jak o  tak i p rzyk ład  przytoczym y ten , k tó ry  zaświadczy nam  każ­
da m atka z w łasnego doświadczenia. D ziecko krzyczy, gdy spostrzega łyżkę, 
którą, zadawano m u k ilka razy p rz y k re  lekarstw o; ja k  to objaśnić? Na py tan ie  
to można różnie odpowiedzieć. „K rzyczy ponieważ u p a tru je  w łyżce przyczynę 
owej przebytej p rzy k ro śc i“. Lecz objaśnieniem  tein nie dochodzim y jeszcze do 
zupełnej praw dy. A lbo więc: „gdy łyżka w zbudza w niem  w spom nienie daw ­
nych cierp ień4*, może to być praw dziw em , nie sprow adza je d n a k  rzeczy w dzie­
dzinę fizyologii, albo wreszcie: „gdyż łyżka  w zbudza w niem  strach  przed
przyszłem i dolegliw ościam i- ; lecz p y tan ie  polega na tem , w ja k i  sposób w y­
gląd  łyżki w skutek dawniejszego je j zastosow ania w stanie je s t wywołać w dzie­
cku przestrach t. j .  ośrodek naczynioruchow y w praw ić w pew nego rodzaju  
czynność. (</. n.)

Wiadomości bieżące.

Zagraniczne. Podług ostatnich wiadomości, we Francyi praktykuje obecnie 11 ,995 le­
karzy i 2,7 99 t. zw. o/ficiers de sante; w samym Paryżu jest zameldowanych 2 188 lekarzy.

—  Dnia 10 Października r. b. ma się odbyć w Bolonii kongres włoski hydrologii i k li­
matologii pod przewodnictwem professora M u r r i . Jednocześnie odbędzie się tam hydrologicz­
na i klimatologiczna wystawa. Bliższych szczegółów udziela prof. R a v a g l ia  w  Bolonii.

—  W Greifswaldzie wybuchł d. 2 7 Maja r. b. pożar w klinice Uniwersyteckiej. Wnę­
trze kliniki chirurgicznej zostało w zupełności spalone. Straż pożarna, wojsko i studenci ener­
gicznie tłumili pożar i udało im się chorych od nieszczęścia uchronić i w pewne miejsce 
usunąć.

—  Dr. M a Ćk ie w ic z  lekarz 7 2-go pułku piechoty we Francyi otrzymał medal srebrny 
za odważne gaszenie ognia, przyczem był mocno poparzony.

— Dr. W. G r ig g  podaje (B rit. med. Journ.) doskonały sposób otrzymania limfy szcze- 
piennej bez otwierania pustuły. Wlewa na sam środek pustuły kroplę gliceryny i wyciera lek­
ko jej powierzchnię jakimś gładkim instrumentem. Po 2 lub 3 minutach objętość kropli glice­
ryny znacznie się powiększa; po jej usunięciu można drugi i trzeci raz tę manipulacyę powtó­
rzyć. Własność szczepienna takiej gliceryny jest wyśmienitą; autor w ostatnich czasach wyko­
nał przeszło 200 takich szczepień i a n i r a z u  szczepienie nie zawiodło. Sposób ten ma tę 
wielką dogodność iż limfa niema żadnej domieszki krwi i że nie naraża dziecka na rozdrapanie 
pustuły, co może odczyn zapalny sprowadzić.

—  W Wiedniu z dniem 1 Maja skutkiem rozporządzenia policyi wolno jest wypuszczać 
psy na ulicy bez kagańców. Rozporządzenie to wywołało liczne a różnorodne komentarze.

—  Prof. E w a l d  Redaktor wielce rozpowszechnionego pisma lekarskiego Berliner klin i- 
sche Wochenschri/t został mianowany Dyrektorem oddziału chorób wewnętrznych w szpitalu 
Augusty w Berlinie.

—  Rząd belgijski ogłosił konkurs z nagrodą 2 5 ,000 franków za najlepszą pracę , , 0  spo­
sobie dostarczenia taniego a w obfitej ilości dobrej wody do picia dla wielkich miast w ogól­
ności a w szczogólności dla Bruxellił . Prace nadsyłać należy przed dniem 1 Stycznia do Mi- 
nisteryum robót publicznych w Bruxelli.

Zmarli. Ś . p. Stefan K a r c z e w s k i . W dniu 2 7 Maja r. b., o godzinie wpół do czwar­
tej z rana, zamknął powieki na zawsze, aby spocząć w cichej mogile, ś. p. Stefan Karczewski, 
lekarz kolei Iwangrodzko-Dąbrowieckiej, w Radomiu; skromny i cichy pracownik na polu pra­
ktyki lekarskiej, najzacniejszy kolega, filantrop skończony, który żył dla wszystkich, tylko 
nie dla siebie, zawsze w niedostatku, ostatnim groszem dzieląc się z nędzą i będąc na jej usłu­
gi dniem i nocą, bez względu na swe zdrowie i porę roku.

S. p. Stefan urodził się we wsi W ielgie, (obecnie w powiecie Iłżeckim) w dniu 
10 Marca 1847 roku z ojca Joachima, pułkownika b. wojsk polskich, radcy wojewódz­
twa Sandomierskiego, sędziego pokoju i matki Seweryny z Dąbrowskich; z piersi matki 
wyssał uczucia najwznioślejsze miłości bliźniego i kraju. Osierocony w 5-tym roku życia przez 
śmierć ojca, w dalszym ciągu kierowany ręką matki, rozwija w sobie to uczucie miłości kraju i lu­
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dzi i z niemi wstępuje do Liceum w Lublinie i Szkoły Głównej, kończąc już w Uniwersytecie 
Warszawskim wydział lekarski ze stopniem lekarza w Czerwcu 187 0 roku. Uczynność kole­
żeńska, chęć do pracy i słodycz charakteru zjednywają mu wszędzie ogólną sympatyą.

Z takiemi zasadami i godłem pracy, poświęcenia i bezinteresowności, rzucił się w wir 
zawodu lekarza wolno-praktykującego w Zamościu; praktyka jego wzrasta z dniem każdym, ale 
jednocześnio potęgują się uczucia filantropii i poświęcenia, które tylko dają się spostrzegać 
u jednostek wyjątkowych. W r. 187 6 wstępuje w szeregi lekarzy wojskowych, odbywa kam­
panią turecką i tu daje dowody pełne poświęcenia i odwagi, jak o tem świadczy zaszczytna 
wzmianka w stanie służby, że pod gradem kul nieprzyjacielskich zbiera rannych i wynosi ich 
na swych rękach, zagrzewając podwładnych do tejże pracy. W 187 8 r. poświęcenie swoje przy­
płaca chorobą obłożną durzycy w Sliwnie, choruje przez 7 miesięcy i z polecenia władzy, dla 
poprawy zdrowia przeznaczonym zostaje do pułku Mohylewskiego piechoty konsystującego 
w Radomiu; dokąd przybywa na początku 18 79 r. i przemieszkuje odtąd w pośród nas po 
dzień śmierci, z tą tylko zmianą, że przed trzema laty porzuca służbę wojskową i przyjmuje 
obowiązki lekarza kolejowego.

Oto krótki rys życia ś. p. Stefana, który w pierwszych latach praktyki swej, ogłosił dru­
kiem kilka artykułów kazuistycznych, wymienionych w Słowniku lekarzów polskich a następnie 
pisywał drobne artykuły do pism codziennych, Gazety Lekarskiej i Radomskiej i był człon­
kiem Towarzystwa lekarskiego w Lublinie.

Na wieść o śmierci Jego, pomimo spodziewanego ciosu, echo ciężkiego żalu i smutku 
pognębiło wszystkich mieszkańców, a za dowód tego może służyć prześciganie się wszystkich 
w oddaniu mu ostatniej posługi, w której przyjął udział tłum z górą dziecięciotysiączny, 
złożony ze wszelkich stanów, wyznań i narodowości, które przez kilka godzin ostatnich płynę­
ły jako lawa do trumny, aby po raz OBtatni pożegnać szczątki jego i uczcić wieńcami i in- 
nemi dowodami czci i uznania.

Spij snem spokojnego zacny Stefanie, wzorze pracy i chlubo zawodu lekarskiego! cześć 
Twej pamięci. F . Suligowski.

Wykaz p rac  oryginalnych w czasopismach lekarsk ich  polsk ich  zamieszczonych.

W Przeglądzie lekarskim. W N-rze 19. A d a m k ie w i c z . O zwyrodnieniu skombino- 
wanem rdzenia pacierzowego (dok.). O b r z u t . Przyczynek do histologii zapaleń kłębków Mal- 
pighiego (d. c.). W N -rze 20. O b a l i ń s k i . W sprawie leczenia zwężeń gardzielą za pomocą 
kaniul trwale w nich pomieszczanych. L a c h o w ic z . O  działaniu fanacetinu Bayera. O b r z u t . 
Przyczynek do histologii zapaleń kłębków Malpighiego (c. d,). S t a c h i e w j c z . Wstrzykiwania 
w miąższ płucny kreozotu z uwzględnieniem literatury chirurgii płuc (c. d ). W- r z e 2 1 .  
K a c z o r o w s k i . O  antipyrynie, szczególniej pod skórę zastrzykiwanej. O b r z u t . Przyczynek do 
histologii zapaleń kłębków Malpighiego (dok.). S t a c i i i e w i c z . Wstrzykiwania w miąższ płuc­
ny kreozotu z uwzględnieniem literatury chirurgii płuc (dok.).

W Gazecie lekarskiej. W N-rze 21. J e r z y k o w s k i . Przyczynek do zgorzelinowego 
zapalenia jelita grubego przy zatruciach sublimatem. S o k o ł o w s k i . O  samodzielnem głębokiem  
(obrzękowem) zapaleniu krtani (dok.). B u j w i d . Wyniki rozbiorów bakteryologicznych wody 
wiślanej filtrowanej i niefiltrowanej. W N-rze 2 2. E l s e n b e r g . Przypadek pokrzywki barwni­
kowej. P r z e d b o r s k i . Nieżyt przewlekły nosa przerostowy, związek i stosunek tegoż z cierpie­
niami sąsiednich, bardziej oddalonych narządów i z licznemi nerwicami zwrotnemi ciała.

W Kronice lekarskiej. W -rze 5. R z e c z n i o w s k i . O hypnotyzmie w medycynie (c. d.).
W Wiadomościach lekarskich. N-rze 2 0 .  S i e l s k i . Antipyryn jako środek kojący bó­

le porodowe. J a w o r s k i . O  rozpoznaniu i leczeniu zanikowego żołądka. J a s i ń s k i . Sposób 
ogrzewania i sztucznego karmienia, zastosowany przez Tarniera.

W Zdrowiu. W N -rze 3 1 .  L u t o s t a ń s k i . Służba zdrowia w Galicyi. B u j w i d . Rys za­
sad bakteryologii w zastosowaniu do zdrownictwa.

Kk d a k t o r  i W y d a w c a , D r . G u staw  F r its c h e . Adres Redakcyi: Aląja Jerozolimska N. 80 .

j(03B0JeHO U,eH3ypoio. Bapuiasa 26 M aa 1888 r.— D ruk M ichała  Z iem kiew icza  
K rak.-Przedm . Nr. 17. Cena num eru p ojed yńczego kop . 15 (z łp . 1).
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CENNIK

ZAKŁADU HYDROPATYCZNO-PNEUMATYCZNEGO
D-rów Dotozyckiego i Mtschtfgo

w  W A R SZ A W IE  

Ulica Oboźna Nr. 5.

I. Hydropatja. Za 80 biletów bez względu na rodzaj i liczbę stosowanych procedur 
hydropatycznych raz w ciągu dnia rs. 2 2 kop. 50 czyli w stosunku za bilet po kop. 75.

Za 15 takichże biletów rs. 18 kop. 50 czyli za bilet po kop. 90.
Za jeden takiż bilet rs. 1.

II. Leczenie Pneumatyczne. Za 30 wspólnych posiedzeń w kloszu pneumatycz­
nym rs. 86, czyli za posiedzenie w stosunku po rs. 1 kop. 2 0.

15 posiedzeń rs. 22 kop. 5 0 — czyli za posiedzenie rs. 1 kop. 50.
Mniejsza liczba posiedzeń, w stosunku za posiedzenie po rs. 2.
Za 30 biletów na użycie wielkiego dwucylindrowego apparatu o dodatniem i ujemnem 

dowolnie zmiennem ciśnieniu rs. 18, czyli za posiedzenia po kop. 60.
Połowa powyższej liczby posiedzeń rs. U  kop. 2 5 czyli za posiedzenie kop. 7 5.

III. Leczenie inhalacyami. Inhalacye wszelkich systemów stosownie do zalecenia 
lekarskiego, za posiedzenie od kop. 25 do 50.

Za wdychania tlenowe licząc po 10 litrów na posiedzenie, posiedzenie po rs. 1 kop, 20.

IV. Kąpiele lecznicze. Za kąpiel Ciechocińską przyrządzoną ściśle wedle przepisu 
na miejscu używanego rs. 1 kop. 2 0.

Za kąpiel żeleziBtą z wielką ilością rozpuszczalnego dwuwęglanu żelaza i stałem wywią­
zywaniem się kwasu węglanego rs. 1 kop. 10.

Za kąpiel igliwiową rs. 1.
Za kąpiel parową kop. 50.

V. Leczenie elektrycznością. Elektryzacya bądź jednej bądź więcej okolic ciała 
tak za pomocą prądu przerywanego jako też i prądu stałego— posiedzenie rs. 1 kop. 50.

Kąpiel elektryczna faradyczna lub galwaniczna rs. 2. Za 30 takichże kąpieli rs. 36,

VI. Mechanoterapia czyli Massaź (Massage). Massaż pojedyńczej okolicy 
ciała rs. 1.

Massaż ogólny rs. 2.
Uwaga I . Wynajmujący klosz na swój wyłączny użytek, wnosi opłatę wedle osobnego 

cennika, przyczem się nadmienia, iż podobne, specyalne posiedzenia, mogą mieć tylko miejsce 
w godzinach pozaregulaminowych, tojest, nie od godziny 10-ej do 12, lecz wcześniej lub później.

Uwaga 11. W razie gdy chory używa współcześnie dwóch metod leczniczych np. hydro- 
patyi i elektryczności, hydropatyi i massażu inhalacyi i leczenia pneumatycznego i t. p. opłaca 
o 2 5°/0 mniej od sumy, jaka za obydwa rodzaje kuracyi w cenniku jest podaną.

Uwaga 111. Chorzy leczący się w Zakładzie mają prawo korzystania w każdej chwili 
z porady lekarzy zakładowych, za co uiszczają przy pierwszej konsultacyi Rsr. 2.
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ADMINISTRACYA W PARYŻU  

8 Boulevard Montmartre.

Pastylki do trawienia, w ytw orzone u  źródeł z Soli Y ichy. P rzyjem nego 
smaku.

Sole Vichy do kąpieli, paczka w ystarcza na kąp ie l d la  osób, k tó re  nie są 
wstanie udać się do Y ichy.

D la un ikn ien ia  fałszerstw a, żądać należy, aby na w szystkich p ro d u k tach  
znajdowały się znaki Kompanii Wód Vicłiy.

D ostać można w W arszaw ie w  aptekach: P P . D -ra  T . H ein richa, K ucha- 
rzewskiego, L ilpopa, W aligórsk iego , Sołtykiew icza, JEd. K oope, L  Ziem ińskiego, 
Barcza, w K aliszu u P P . B ryndzy i P rusinow skiego . 30—10

IK I IE IE n ilR ,
naszego w yrobu, nagrodzony listem pochwalnym I klasy na tegorocznej w y­

staw ie hygienicznej dostać m ożna w następujących aptekach:
Biehlera, ul. N alew k i—Borowskiego, u l. P rz e ja z d — Grabowskiego, ul. B ie lańska— 
Habielskiego, ul. S tare-M iasto  — D -ra  Heinricha, p lac  T ea tra ln y  — Karpińskiego, 
ul. E le k to ra ln a —Kuchąrzewskiego, u l. M iodow a— Lerowskiego, ul. M arszałkow ska 
—Lilpopa, ul. N o w y -S w ia t—Rutkowskiego, ul. D ługa— Sobolewskiego, ul. D zik a— 
Turskiego, ul. K arm elicka  — Wendy i Wiorogórskiego, ul. K rak .-P rzedm . — Wró­

blewskiego, ul. K rak .-P rzed m .—Ziemińskiego, ul. M arszałkow ska

BIERTUMPFEL i GESSNER
W łaściciele A p tek i, Jerozo lim ska 27.

Uwaga. G rzybk i do rob ien ia  kefiru sprow adzane w prost z K aukazu , 
apteka posiada sta le  świeże. Zapotrzebow ania z prow incyi (na grzybk i z in - 
formacyą przygotow yw ania) na tychm iast załatw iam y. (106 )—1 2 - 8

Dr. Władysław Krajewski
ordynow ać będzie w bieżącym sezonie, ja k  la t poprzednich

w Teplitz-Sclionau. 3—3

BTJSKO

Dr. Majkowski
Lekarz zakładow y ordynuje  przez cały sezon od 9 —  12 w gabinecie le­

karskim zakładu i od 4 —  7 w dom u w łasnym  w m iasteczku. 12— 6

BUSKO
Dl*. Dymnicki lekarz zdrojowy, stale w Busku zamieszkały, 

ordynuje w domu własnym.
(126—4079)—5 —4
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WODY MINERALNE NATURALNE  
Admłniótracga W Paryżu, 8 Boul. Montmartre.

Grande-Grille. H o p i ta l .  C horoby organów  traw ien ia , ociężałości żołądka, 
upośledzone traw ienie, b rak  apety tu , boleści żołądka. Celestins. Żądaó nale­
ży aby nazwisko źródła znajdowało się na kapslach. D ostać można 
w W arszaw ie w aptekach  P P . D -ra  T . H ein richa, K ucharzew skiego, Lilpopa, 
W aligórskiego, Sołtykiew icza i E d. K oope, L . Z iem ińskiego, Barcza, w Kaliszu 
n P P .  B ryndzy  i P rusinow skiego . 3 0 —10

P e rła  K a rp a t w G órnych W ęgrzech oddalone od stacyi kolei żel. Tepla- 
T rencsin-T eplitz  linii W aag thal, 20 m inut, do k tórej z W arszaw y przez 
G ranicę, O derberg , S illein  dostać się m ożna w 19 godzin, m a 32" R. 
i je s t  najlepszem  i najskuteczniejszem  m iejscem  kąpielow em  przeciw 
cierpieniom  reum atycznym  i podagrze. P osiada w ielki p ię ­
k n y  park , wodociągi do wód źródlanych, dobre 
m ieszkania, wyśm ienite restauracye, i p rze­
śliczną okolicę.

c W  bieżącym  s e z o ­
n i e  po raz p ierw szy o tw artym - 

zostanie także n o w o  z b u d o w a n y  za­
k ład  kąpielow y „ham m am “, k tó ry , z przepychem  

wschodnim  urządzony, mieści w sobie bardzo eleganckie k ąp ie ­
le pojedyńcze i pod każdym  w zględem  godnym  je s t  widzenia. P o  wię­
kszej części dostać można na większych stacyach bilety  pow rotne. Począ­
tek  sezonu 1 m aja. P ro g ram y  illustrow ane w ysyła bezp ła tn ie  Z a r z ą d  
K ą p i e l o w y .

(107—2990)—6— 5

Dr. Leon Tannenbamn
jak dawniej praktykuje w sezonie letnim w Ciechocinku.

(137) — 3—2

Dr. E. BRUHL
ordynuje od 16-go W rześn ia  do 10-go M aja w Meranie, V illa  L ivonia;

od 15 M aja do 15 W rześn ia  w Gleichenbergu, Y illa  M ax. 12—10

Od 25 C z e r w c a  b. r. ordynować będę w KARLSBADZIE 
zum SCHWARZEŃ LÓWEN, Sprudelgasse.

(129)—5—4 Docent Dr. Jaworski.
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Wody l i n e r a l n e  Naturalne
G Ł Ó W N Y  SK Ł A D  PR ZY  A PT E C E

K .  L I L P O P A
ulica Nowy-Świat Nr. 60, obok Ordynackiej.

Poleca się ze świeżo otrzym anem i tegorocznem i wodam i m ineralnem i,
S prow adza je  w prost od zarządów  źródłow ych i w m iarę po trzeby, 

ciągle now em i zapasy uzupełn ia.
W raz  z wodam i nadchodzą p ro d u k ty  źródłow e, jak o  to: Sole, Pas­

tylki, Mydła, Ługi, Szlamy i inne.
B roszurki nadsyłane ze źródeł, oraz przew odnik  dla leczących się 

wodami m ineralnem i i cennik, dołączają się bezpłatnie.
Do przygotow ania se rw atk i apteka w yrab ia  pasty lk i z pom ocą k tó ­

rych najła tw iej o trzym uje się dobra serw atka. (136)— 3— 2 j j

U O >l^^A A X ^uL uA A A JkA Jk5C rw aj.JU kA A  . J  AJOJ. ' J  A  JUJU JUUUijUJt JUWUUJUJU

Dr. Weisenberg (władający jęz. polskim) jak co­
rocznie ordynuje w Kołobrzegu. (i38—4928)—2—2

Docent Dr. Smoleński
ordynu je  ja k  daw niej w Jaworzu (na  Szląsku).

6— 4

KARLSBAD
Dr. H assewicz udzielać będzie porady  lekarsk iej p rzez cały sezen k u ­

racyjny. M ieszka w dom u Kopernik. (135)— 3 —2

Dr. Lesław Gluziński
b. asystent Uniw. Jagieł, ordynować będzie w sezonie bieżącym podo­
bnie jak lat poprzednich w Szczawnicy. Zakład górny nad zdrojami. 

( 1 3 4 ) - 7 - 3

CIECHOCINEK
Dr. Turkiewicz od d. 1 Czerwca leczy massażem.

(139)—3—1
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Dr. Med. Zdzisław Nieszkowsld
(Z W A RSZA W Y)

w r. b. iak w latach poprzednich  ordynow ać będzie w Szczawnicy od 20-go
Czerw ca. (119)—6 —5

ordynuje w F ranzensbadzie „G O L D E N E R  S T E R N .“
(127)—8—3

m > « m  » i m » w w i m y m r  • r i h s  i

FABRYKA

WOD MimUMYCH
M A G IS T R A  F A R M  A C Y I

i

w Warszawie

ulica Mirowska Nr. 3. i
IJ Ostrzeżenie.

■ Pragnąc zapobiedz licznym niedogodnościom jakie powstają
■ w skutek zamiany syfonów, bądź to z powodu podobieństwa sy- 
t fonów jednych do drugich lub złej woli, z dniem 6 maja zapro- 
|  wadziłem syfony specialnie do wód mineralnych, znacznie większe 
2 od tych jakie używane są w Warszawie. Każden syfon opatrzony 
f  jest napisem w szkle W oda wyrobu fabryki W. K arpińskiego —
|  Syfon w łasność fabryki. Panowie więc fabrykanci którzyby po- 
2 mimo tak wyraźnych cech używali wspomnionych syfonów, do m 

|  sprzedaży w nich swoich wyrobów do odpowiedzialności sądowej ! 
|  pociągnięci zostaną. W. KARPIŃSKI. 1

(124)—10—4

R e d a k t o r  i W y d a w c a  D r . G. F r itsch e .

Ji,03BOJieHO IleHayporo. BapmaBa 25 Maa 1888. Druk M. Ziemkiewicza Krak.-Przed. N. 17.
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