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Figówka, (S jtia s) wargi worncj,
j a k o  skutek c ie rpien ia  11 osa. 

Podał Z .  S R E B R N Y .

W podręcznikach chorób nosa znajdujemy zwykle w rozdziale o prze­
wlekłym nieżycie nosa następujące zdanie: „wydzielina błony śluzowej nosa, 
spływając na wargę górną, wywołać może figówkę". Tak samo znowu w pod­
ręcznikach chorób skóry pomiędzy przyczynami figówki wymieniają przewle­
kły nieżyt nosa. W celu usunięcia zatem figówki należy, obok leczenia skóry, 
podziałać na błonę śluzową nosa przestrzykiwaniami, pendzlowaniami, wdmuehi- 
waniami proszków, wreszcie przyżeganiami bądź środkami chemicznymi, bądź 
galwanokauterem. Stosując się do tego poglądu, korzystałem często z po­
wyższych rad w przypadkach figówki wargi górnej, ale, przyznać muszę, 
bezskutecznie. Chorzy ci latami całymi leczyli się u mnie i u dermatologów, 
a choroba nie ustępowała. Już to dawało mi do myślenia, że jeżeli istotnie 
figówka jest następstwem choroby nosa, to w każdym razie nie same zmiany 
błony śluzowej jego muszą tu grać istotną rolę, gdyż przy tylu i tak energi­
cznych zabiegach, jakie stosowałem, błona śluzowa powinna była przestać 
wytwarzać nadmiar owej „spływającej na wargę górną wydzieliny". Poda­
ny wyżej pogląd tembardziej zaczął mi się wydawać niepewnym, że często­
kroć chorzy zaprzeczali, aby wydzielina nosa była wzmożona, a niektórzy 
skarżyli się wręcz przeciwnie na suchość w nosie.
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Do wyświetlenia istotnej przyczyny figówki pomógł mi przypadek. 
W latach 1892 i 1893 zachodził do mnie od czasu do czasu dotknięty tą cho­
robą mężczyzna, u którego zrobiłem wszystko, co według wyżej podanych 
przepisów zrobić było można, zaleciwszy oprócz tego unikanie wszelkich 
mogących drażnić błonę śluzową nosa czynników, a więc: palenia, kurzu, na­
pojów wyskokowych i t. d. Przy pomocy rozmaitych maści udawało mi się 
na pewien czas usuwać cierpienie. Gdy jednak chory zaprzestał stosowania 
ich, zaczynały na nowo tworzyć się strupy na wewnętrznej stronie skrzydeł 
nosa oraz na przegrodzie błoniastej, a stąd choroba posuwała się na wargę. 
Zrozpaczony tymi ciągłymi powrotami choroby, przyszedł raz znowu chory 
do mnie szukać pomocy. Przystąpiłem nanowo do badania nosa i tym 
razem zauważyłem w prawej jamie nosowej wysoko usadowionego polipa 
wielkości grochu. Sama błona śluzowa nosa oprócz przekrwienia dolnych 
muszel nic chorobliwego nie zdradzała; chory uskarżał się na suchość w nosie.

Jeżeli wobec licznych obustronnych polipów' nosa można jeszcze zawa­
hać się, czy słuszny jest wygłaszany w ostatnich latach pogląd, według któ­
rego nowotwory te są skutkiem przewlekłego ropienia w nosie lub martwicy 
kości, to już polipy jednostronne, a zwłaszcza jeden taki nowotwór budzi 
uzasadnione podejrzenie, że przyczyną powstania jego musi być jedno z po­
wyższych dwóch cierpień. Jakoż, gdy, po usunięciu polipa, wprowadziłem 
zgłębnik w kierunku jego przyczepu, znalazłem się w komórkach sitowych, 
dających wrażenie kości nekrotycznej. Obok zgłębnika zauważyłem kilka 
kropel ropy. Badanie zgłębnikiem komórek sitowych z lewej strony w y k a­
zało również ich martwicę. Natychmiast wyskrobałem chorą kość w obu 
jamach nosowych. Postępowałem przytem bardzo nieśmiało, po raz pier­
wszy bowiem rękoczyn ten wykonywałem. Wkrótce potem chory uradowa­
ny oznajmił mi, że mu jest lepiej: nie dokucza mu dawniejsza suchość w no­
sie, strupy jednak, jakkolwiek w mniejszej ilości, jeszcze się tworzą. Bada­
nie zgłębnikiem wykazało jeszcze kość zmartwiałą. Dzięki wspomnianemu 
wyżej nieśmiałemu postępowaniu, musiałem kilkakrotnie zabieg powtarzać, 
aż wreszcie po kilku tygodniach strupy w nozdrzach przestały się tworzyć 
ku wielkiemu zadowoleniu chorego. Od czasu do czasu przychodził on do 
mnie do badania, z radością zawiadamiając mnie, że choroba nie powraca, 
pomimo zaprzestania stosowania wszystkich środków. Chory ten zatem po 
usunięciu ropienia i ognisk nekrotycznych w nosie został wyleczony.

U następnego chorego, dotkniętego figówką wargi górnej, przystąpiłem, 
naturalnie, odrazu do badania komórek sitowych, tembardziej, że w przypad­
ku tym już samo badanie nosa okiem kazało w owej okolicy szukać siedliska 
cierpienia. Cała błona śluzowa nosa była mocno przekrwiona i obrzmiała, 
obie średnie muszle powiększone, po odsunięciu ich zgłębnikiem ku przegro­
dzie widać było pomiędzy niemi a zewnętrzną ścianą nosa trochę ropy gęstej. 
Badanie zgłębnikiem wykazało martwicę w komórkach sitowych w blaszce 
papierowej po obu stronach oraz nekrotyczne miejsca na muszlach średnich. 
Na stropie gardzieli znalazłem trochę ropy. W przypadku tym odjąłem 
przedewszystkiem pętlą galwanokaustyczną przedni koniec muszel średnich 
i wyskrobałem zmartwiałą kość zarówno tu jak  iw  blaszce papierowej. Te 
ostatnie komórki zmuszony byłem później powtórnie wryskrobywać, obawia­
łem się bowiem postępować zbyt energicznie, aby nie przeniknąć łyżeczką do 
oczodołu. Po operacyi przestrzykiwałem obie jam y  sitowe 1 % roztworem
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karbolu i zasypywałem dermatolem. Po 6 tygodniach ropienie zupełnie usta­
ło i figówka została usunięta.

Trzeci przypadek dotyczył chorego, dotkniętego figówką od roku i leczo­
nego najrozmaitszymi .rodkami. Choroba zaczęła się od nozdrza prawego, 
przeszła na prawą ) J o w ę  wargi górnej, a potein rozszerzyła się i na lewą. 
Badanie nosa na piuwszy rzut oka nie wykazywało nic nieprawidłowego, 
najwyżej stwierdzić można było pewne przekrwienie błony śluzowej dolnych 
muszel. Nauczony poprzednimi dwoma przypadkami, przystąpiłem przede- 
wszystkiem do zbadania zgłębnikiem kości sitowej z jednej i drugiej strony 
i ku zdumieniu mojemu znalazłem ją w stanie zdrowym. W jamach czoło­
wych i szczękowych również nic chorobliwego nie znalazłem. Pozostawały 
do zbadaniajamy kości klinowej. Wprowadziłem tedy zgłębnik pomiędzy prze­
grodą nosową a muszlą średnią z prawej strony i, idąc ku tyłowi, natrafiłem 
na przednią ścianę kości klinowej nekrotyczną i tak łamliwą, że przy mocniej- 
szem oparciu zgłębnika o kość przedziurawiłem ją  i dostałem się do jam y 
klinowej. Czy przytem wydostała się ropa, nie mogę powiedzieć, gdyż na­
tychmiast z przestrzeni pomiędzy muszlą średnią a przegrodą zaczęła wydo­
bywać się krew dosyć obficie. W każdym razie, jeżeli ropa była, to w ilości 
bardzo nieznacznej. Z lewej strony kość klinowa okazała się zdrową. Po 
jednokrotnem energicznem wyskrobaniu kości zmartwiałej i całej jam y  kli­
nowej oraz następczych przestrzykiwaniach uzyskałem wyleczenie. Wdmu­
chiwania proszków w tym przypadku zaniechałem, gdyż, jak  mnie nauczyło 
doświadczenie w poprzednim przypadku, dermatol gromadził się w jamach 
sitowych i powodował zatrzymywanie się ropy.

Ostatnie spostrzeżenie zawdzięczam uprzejmości szanownego kolegi 
E l s e n f e r g a ,  w  oddziele którego miałem sposobność jeszcze raz stwierdzić, 
gdzie należy szukać źródła cierpienia w uporczywych przypadkach figówki 
wargi górnej.

Od dłuższego czasu znajdował się tu chory, który z powodu wymienio 
nego cierpienia leczony był bezskutecznie rozmaitymi środkami. Gdy mi go 
pokazano, powiedziałem, że przyczyną figówki musi tu być prawdopodobnie 
cierpienie kości sitowej lub klinowej. Badanie nosa wziernikiem od przodu i od 
tyłu nie wykazało nic nieprawidłowego, chory wogóle na nos się nie uskarżał. 
Przy badaniu zgłębnikiem atoli wpadłem na zmartwiałą przednią ścianę 
kości klinowej zarówno z prawej, jak i lewej strony; zgłębnik przy mocniej­
szym ucisku łatwo wprowadziłem do jam klinowych. Ropy obok zgłębnika 
nie widziałem. Błędnik kości sitowej okazał się zdrowym. Następnego dnia w y­
skrobałem chorą kość z prawej strony, a we dwa dni później z leŵ ej. W prze­
ciągu 3-ch tygodni przestrzykiwałem obie jam y klinowe i% roztworem kwasu 
karbolowego. Już po upływie jednego tygodnia bez użycia żadnych innych 
środków stan wargi górnej zaczął się poprawiać, po upływie zaś 3-ch tygo- 
gni chory w^ypisał się ze szpitala bez śladu figówki i z poleceniem przybycia 
do mnie w razie powrotu choroby. Dotychczas t. j .  po 2-ch miesiącach nie 
był u mnie.

(D. n.).
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Z Z A K Ł A D U  D L A  Z B O C Z E Ń  M O W Y .

M y  f r s j u j i t :  l i  nauki i slttsiiu ti mowy,
O dczyt w y g ło szo n y  na posied zen iu  W arsz. T . L ., w e  w rześn iu  1896 r.

przez d-ra W ładysława Ołtuszewskiego.

(C iąg dalszy .— Z ob. N . 4 0 ).

Pod nazwą bełkotania rozumiemy, jak wiadomo, równie poważne, jak 
niemota, zboczenia mowy, polegające na tern, iż z powodu przekształcania 
i zniepodabniania wyrazów mowa staje się dla otoczenia zupełnie niezrozu­
miała. Dzielimy je na k o r o w e (dysphasia) i p o d k o r o w e  (dysarthria). 
Pierwsze dotyczy przeważnie wieku dziecięcego i podlega leczeniu, drugie —  
osób dorosłych i nie wymaga specyalnej naszej interwencyi (paralysis bulbaris 
i t. d.). W etyologii bełkotania wieku dziecęcego najważniejszą rolę odgry­
wa n i e m o t a ,  wszystko więc, co ją  powoduje (porażenia mózgowe, upośle­
dzenie umysłowe, uraz, przebyte cierpienia mózgowe i t. d.), przy ustępowaniu 
owej niemoty siłami przyrody, wytwarza bełkotanie. Jest to c i ę ż s z a  f o r m a  
b e ł k o t a n i a ,  przeciągającego się zazwyczaj do wieku przedszkolnego, a nawet 
i znacznie później, i wymagającego leczenia, gdyż z powodu zupełnie niezro­
zumiałej mowy pozbawia ono dzieci możności rozpoczęcia nauk. Od tej formy 
ciężkiej, mającej zazwyczaj przyczynę organiczną,należy wyróżniać o p ó ź n i o ­
ne fizyologiczne bełkotanie oraz b e ł k o t a n i e  po  u s t ę p u j ą c e j  n i e m o c i e  
c z y n n o ś c i o w  ej. Obie ostatnie formy, mogące się w wielu przypadkach w y ró ­
wnać bez naszej pomocy, a jedynie przy zastosowaniu odpowiednich wska­
zówek higienicznych, powstają wskutek osłabienia pamięci ruchowej i słucho­
wej z powodu różnych szkodliwości (krzywica i t. d.), upośledzających odży­
wianie kory mózgu. Szczegóły patogenezy fizyologicznego, opóźnionego 
bełkotania znajdzie czytelnik w przyczynku zeszłorocznym, oraz w p ra ­
cy: Rozwój mowy u dziecka i t. d. Oprócz omówionego bełkotania pocho­
dzenia korowego, przytrafia się często u dzieci i b e ł k o t a n i e  p o d k o r o w e ,  za­
leżne od rozczepu podniebienia twardego i miękkiego. O ile wada ta u wie­
lu osób dorosłych z powodu kompensacyjnych zamian dźwięków, wytw arza­
nych przez chorych nieoperowanych w ciągu całego szeregu lat, a zależnych 
od mniejszej lub większej zręczności ich organów artykulacyjnych, jak  ró­
wnież pewnych zmian zachodzących w jamie nosowo-gardzielowej, może po­
wodować jedynie wadliwe wymawianie z odcieniem nosowym,— o tyle u dzie­
ci oprócz silnego brzmienia nosowego z powodu braku wielu dźwięków lub 
też nieprawidłowego ich wytwarzania, czyni mowę najzupełniej bełkotliwą 
i tu też zaliczoną być winna.

Od bełkotania we właściwem słowa tego znaczeniu należy wyróżniać 
wadliwe w ym aw ianie jednej lub kilka głosek, co zanieczyszcza tylko do 
pewnego stopnia, zresztą zupełnie zrozumiałą mowę. Dzielimy je  również 
na k o r o w e (dysphasia) i p o d k o r o w e  (dysarthria). Pierwsze zależy od 
resztek bełkotania fizyologicznego, ograniczającego się w tych razach zazwy­
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czaj na nieprawidłowem wymawianiu kilku dźwięków, złego wzoru mowy, 
upośledzonego słuchu i t. d., przyczyna zaś drugiego, zazwyczaj organiczne­
go pochodzenia, znajduje się w samym narządzie artykulacyi, jak  nieprawi­
dłowa budowa szczęk, braki podniebienia twardego i miękkiego (u osób do­
rosłych), guz)' języka i t. d.

Jak  to już powyżej zaznaczono, spostrzegałem 5 1  przypadków bełkotania 
łącznie z wadliwem wymawianiem (m. 32, k. 19). Jeżeli do tego dodamy 
5 przypadków wadliwego wymawiania, które wikłało jąkanie, to razem mie­
liśmy 56 przypadków' (m. 35, k. 2 1)  Z pomiędzy tych 56 przypadków 19 
należało do bełkotania, a 37 do wadliwego wymawiania.

W etyologii bełkotania odnotowałem ustępującą niemotę organicznego 
pochodzenia w 1 1  przypadkach, ustępującą niemotę czynnościowego pocho­
dzenia lub upośledzone odżywianie kory w 7, wreszcie paralysis progresswa w 1.

W następnych dwu przypadkach bełkotania miałem sposobność prze­
prowadzić systematyczne leczenie z wynikiem dodatnim.

Zofia KI., 5-ty rok licząca, skierowana do mnie przez kol. G e p n e r a  (syna). 
W rodzinie 5 prawidłowo mówiących dzieci, ona trzecia z rzędu. Urodziła 
się w 7 miesiącu. Mając rok, miała przez jeden dzień drgawki. Do trzech 
lat nie chodziła. Zaczęła mówić bełkotliwie dopiero po trzech latach. Obec­
ny stan następujący: Czoło płaskie, zez, sztywność w dolnych kończynach,'
niektóre ruchy przymusowe. Intcligencya bardzo upośledzona (dopiero od 
roku zdolna jest zapanować nad swemi naturalnemi potrzebami). Mowę ro­
zumie w stopniu bardzo słabym. Z oddzielnych dźwięków brak: w, j ,  ch, r f
sz, ż, cz, oraz bardzo niewyraźne s, z. Powtarza jedynie bardzo łatwe dwu- 
sylabowe wyrazy. Niewielką ilość samodzielnie wymawianych wyrazów 
wygłasza zupełnie niezrozumiale z powodu opisanego braku dźwięków, prze­
różnych zamian, opuszczań i t. d. Podczas ośmiomiesięcznego leczenia dzie­
wczynka nauczyła się wszystkich dźwięków, które prawidłowo układała 
w wyrazy, łączone jednocześnie z dostępnemi dla niej pojęciami, co po pe­
wnym przeciągu czasu pozwoliło małej chorej porozumiewać się z otocze­
niem z początku oddzielnymi wyrazami, następnie po kilka w sposób zu­
pełnie zrozumiały. Równolegle z wytwarzaniem się mowy wzrastała i sfera 
intelektualna dziecka. Dalsze leczenie naznaczono do domu.

Przypadek ten zaliczam do kategoryi porażeń mózgowych (choroba 
L i T T L E ’ a)  z upośledzeniem inteligencyi, sfery ruchowej oraz mowy.

Tadeusz S. lat 14. Czwarty z rzędu w rodzinie, złożonej z 6 dobrze mó­
wiących dzieci. Do 1 Va roku rozwijał się prawidłowo. Około tego czasu 
przebył jakąś chorobę mózgową, poczem przestał mówić do lat 7. Mowę 
zawsze rozumiał. Zaczął mówić w 7 r. niezrozumiale z odcieniem nosowym. 
Stan mowy powoli poprawiał się. W zeszłym roku robiono mu operacyę 
wyrośli, co wedle słów otoczenia wpłynęło korzystnie na inteligencyę, w każ­
dym razie jeszcze i dziś pozostawiającą dużo do życzenia. Niezrozuiniałość 
mowy oprócz nosowego odcienia polega obecnie na opuszczaniu wielu gło­
sek i następujących zamianach: p  na f , s— ś: z — i ,  ż— z, sz -  sf cz— ć, dz— dź 
Leczył się tylko przez miesiąc, pomimo jednak nieukończonego leczenia, 
mowa stała się zupełnie zrozumiała, a odcień nosowy znikł w zupełności.

W przypadku tym mieliśmy nieznacznego stopnia bełkotanie po ustępu­
jącej niemocie, spowodowanej cierpieniem mózgowem. Odcień nosowy mowy, 
należący tu do kategoryi rhinolalia aperta, zależał od wyrośli, po usunięciu
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których zmniejszył się wprawdzie, ale ustąpił dopiero pod wpływem właści­
wego leczenia.

Pozwalamy sobie jeszcze przytoczyć jeszcze kilka przykładów bełkotania 
u dzieci; ilustrujących zarówno ich etyologię, jakoteż i obraz chorobowy.

Michalina Pr. lat 10. Druga z rzędu w rodzinie złożonej z 3 dzieci. 
Zaczęła chodzić, mając dopiero kilka lat, bardzo niezgrabnie i z pewnego r o ­
dzaju sztywnością w kończynach dolnych. Wszystkie ruchy uskutecznia 
jeszcze dotychczas lewą ręką. Mowa rozpoczęła się w 6-ym roku i była 
od samego początku bełkotliwa. Rozumie mowę i to w niewielkim stopniu 
dopiero od lat trzech. Oddzielne dźwięki, oprócz r, cz, ż, które zamienia przez 
l, c, cz, wymawia nieźle, wyrazy powtarza mniej lub więcej zrozumiale, ale 
samodzielna mowa jest prawie niezrozumiałą. Inteligencya bardzo upośle­
dzona.

W przypadku tym niemota, mająca swe źródło w porażeniu mózgowem, 
przeszła w bełkotanie, które, przeciągając się bez żadnej widocznej poprawy 
aż do okresu szkolnego, służy za dowód wymowny, że dzieci tego rodzaju nie 
należy tak długo pozostawiać bez odpowiedniej pomocy. To samo mniej 
więcej dotyczy następującego spostrzeżenia.

Adam Gul. lat 10. Najstarszy w rodzinie złożonej z 4 prawidłowo mó­
wiących dzieci. Zaraz po urodzeniu miał drgawki. Zaczął chodzić przed 
rokiem, a mówić w 3 roku zupełnie niezrozumiale, co trwa dotychczas. 
Chłopiec ma prawie zawsze usta otwarte i ślini się. Wyrośli adenoidałnych 
nie znalazłem. Przy ruchach, w ogóle niezgrabnych, częściej używa lewej 
ręki, aniżeli prawej. Inteligencya upośledzona. Mowa samodzielna zupeł­
nie niezrozumiała z powodu braku bardzo wielu głosek, gdyż posiada tylko 
samogłoski z wyjątkiem w, a ze spółgłosek m, p, oraz kilka jakichś trudnych 
do określenia szmerów.

W następującym przypadku upośledzenie odżywiania kory spowodo­
wało bełkotanie prawdopodobnie czynnościowego pochodzenia.

Niec. łat 5. W rodzinie 5 prawidłowo mówiących dzieci, on najmłodszy. 
Zaczął chodzić, mając 2 lata, a mówić po drugim roku, od samego początku 
bełkotliwie. Dziecko krzywicze. W jamie noso - gardzielowej znajduje­
my w niewielkiej ilości wyrośle. Oddzielne dźwięki posiada prawie wszy­
stkie, z nich może powtarać sylabami bardzo łatwe wyrazy, ale gdy chce w y ­
mówić odrazu tenże sam cały wyraz, wygłasza go bełkotliwie. Mowa samo­
dzielna zupełnie niezrozumiała.

Podajemy wreszcie następujący przypadek bełkotania korowego u osoby 
dorosłej.

Matylda M lat 22. Pochodzi z rodziny, złożonej z 8 prawidłowo mówią­
cych dzieci, ona przedostatnia. Z opowiadania matki dowiedziałem się, że córka 
jej, będąc uprzednio zupełnie zdrową, zaczęła od lat 4 coraz gorzej mówić 
i pisać oraz tracić pamięć, przyczem usposobienie jej uległo znacznej zmianie. 
W ostatnich czasach podobno podlegała jakimś przejściowym niedowładom 
kończyn. Obecny stan następujący. Wyraz twarzy nieco głupkowaty, roz­
szerzenie źrenicy prawrej, drżenie powiek, warg i kończyn górnych, analgezya 
kończyn dolnych oraz wzmocnienie ich odruchów ścięgnistych. Chora mó­
wi zupełnie niezrozumiale, co zależy od niewymawiania nieraz całej grupy 
głosek, przestawiania sylab i t. d. Przy czytaniu namyśla się i również bar­
dzo często opuszcza głoski; to samo dotyczy pisania. Ogólna pamięć szcze­
gólnie słowna bardzo osłabiona. Chora np. bardzo często bez znacznego
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przekręcania nie może powtórzyć kilkosylabowego wyrazu. Rozpoznanie 
opisanego przypadku przedstawiało dość poważne trudności. Wspólnie 
z kol. H i g i e r e m  oraz C i ą g l i ń s k i m  przyjęliśmy go za jakąś sprawę skleroty­
czną kory mózgowej, najprawdopodobniej przymiotowego pochodzenia. Za­
stosowałem swoiste leczenie. W pierwszym tygodniu zauważyłem znaczną 
poprawę tak co do pamięci ogólnej, jakoteż w szczególności słownej, w nie­
długim jednak czasie nastąpiło pogorszenie, gdyż chora zaczęła miewać ha* 
lucynacye i t. d. i w takim stanie odwieziono ją  do domu. O dalszych lo­
sach chore] przyrzeczono mi donieść.

Z 37 przypadków wadliwego wymawiania pochodzenia korowego pra­
wie we wszystkich jako przycz)ma wykazać się dawało niedbalstwo ze stro­
ny otoczenia przy rozwoju mowy, zaledwie kilka przedstawiało resztki fizyolo­
gicznego bełkotania, a w 2 przypadkach odnotowałem zły wzór mowy. W a­
da ta, jeśli powstaje z bełkotania fizyologicznego, obejmuje zazwyczaj wię­
kszą ilość nieprawidłowo wymawianych głosek, aniżeli z innych przyczyn. 
Tu odnosimy następujące 2 spostrzeżenia.

Leon M. lat 7. W  drugim roku rozbił się. Mowa z początku była beł­
kotliwa, co powoli ustępowało, tak, że obecnie mam)r jedynie wadliwe w y ­
mawianie, ograniczające się na braku głosek g, k, r i nieprawidłowem w ytw a­
rzaniu głoski s i od niej pochodnych (sigmatismus lambdoides i parasigmatimus). 
W jamie noso-gardzielowej w niewielkiej ilości wyrośle.

Stanisław K. lat 8. Zaczął mówić w 2 roku odrazu niezrozumiale. 
Obecnie mamy wadliwe wymawianie a mianowicie paragamacismus (zamiast 
g— d, k— t), parasigmatismus (zamiast sz -  s, 0— 0, cz -  ć, c— ć), pararhotacis- 
mus (zamiast r — l,) paralambdacismus (zamiast l — n).

W większości jednak przypadków wadliwe wymawianie dotyczyło nie­
prawidłowego wygłaszania pojedynczych dźwięków, a mianowicie głoski s i od 
niej pochodnych, r, l oraz głosek g i k. Na szczególną uwagę zasługują tu­
taj 4 przypadki sigmatismus lambdoides oraz poniżej zamieszczony, dotyczący 
wadliwego wymawiania głoski s} a noszący nazwę sigmatismus nasalis.

Helena W. lat 14. Zaczęła mówić w początkach drugiego roku odra­
zu z jakimś bardzo przykrym dla ucha nosowym odcieniem przy wygłaszaniu 
syczących, co pozostało dotychczas. Zboczenie polega na tern, że zamiast 
s dziewczynka wytwarza t, przyczem z całą siłą wyrzuca powietrze przez nos. 
T o  samo dotyczy niektórych pochodnych od s, a mianowicie 0, c, dz (przy 
dźwięcznych zamiast t bierze d).

Na wadliwe wymawianie leczyło się 6 osób, wszystkie z wynikiem do­
datnim.

Z mową nosową łączyło się 5 przypadków (NN. 1, 2 j 3, 9, 49), a mia­
nowicie 4 przypadki bełkotania i jeden wadliwego wymawiania (N. 1).
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W A L K A  Z E P I D E M I A  B Ł O N I C Y1/

w powiecie Kozłowskim gubernii Tambowskiej

w  ciągu czasu od dnia 6 w rześnia 1895 r. do dnia 6 stycznia 1896 r. st. st.

(R zecz  czytana na zjeździe lek . z iem sk ich  p o w . K o z ło w sk ieg o  d. 4  m arca 1896 st. st).

podał B. M A R G U LIES.

W  c i ą g u  c z t e r e c h  m i e s i ę c y  o d  d n i a  6 w r z e ś n i a  l 8g5 r. d o  6 s t y c z n i a  r. b. z a ­
p i s a ł e m  568 p r z y p a d k ó w  b ł o n i c y ,  a  w  c e l a c h  w a l k i  z  tą  o s t a t n i ą  z u ż y ł e m  i l o ś ć  

s u r o w i c y ,  o d p o w i a d a j ą c ą  404,4 d z i e s i ę c i o g r a m o w y m  f l a k o n o m  N. 2 BEHRiNG’a  
l u b  ARONSON’a.

Polem mojej działalności były wsie: Krasiwoje,  Leża jka ,  Krugłoie,  Izosimowo, 
Koczetowka,  Nikolskoje, Głazok i Gołołobowka.

Zapisywanie było w większości przypadków prowadzone osobiście przeze^ 
mnie, tylko w niektórych przypadkach zachorowań we wsiach „Głazok"  i „Goł o­
łobow ka"  w celach szybszego niesienia pomocy zastrzykiwanie surowicy i zapisy­
wanie chorych było polecone także doświadczonemu felczerowi, później dopiero 
owi chorzy byli przezemnie powtórnie badani — z wyjątkiem 82 przypadków, któ­
re zostały zarejestrowane już po śmierci, a rozpoznawane na zasadzie wywiadów,  
zebranych od otoczenia zmarłych.

W e  wsiach Krasiwoje,  Leżajka,  Izosimowo i Nikolskoje epidemia błonicy,  
przeciw której przedsięwzięto walkę w' czerwcu ubiegłego roku, trwała w dalszym 
ciągu, co łatwo wyt łomaczyć sobie biologicznemi własnościami lasecznika L o e f -  
F L E R ’ a i jego żywotnością.  Zarazek błonicy, znajdowany zawsze w błoniczym 
nalocie,  w plwocinie oraz w wydzielinie jamy ustnej chorych, dostaje się łatwo 
wraz z plwociną i śliną na bieliznę, naczynia i t. p. przedmioty martwe i pozostaje 
żywym jeszcze w ciągu 4-ch do 6 tygodni, a w warunkach sprzyjających, wi lgoci  
i przy braku światła, nawet od 7 do 9 miesięcy. Przejście zarazka błoniczego 
z osób chorych lub przedmiotów przez nie zarażonych, według spostrzeżeń F l u e g -  
GE’go, odbywa się zawsze przez zetknięcie. Ciągłe więc stosunki pomiędzy mie­
szkańcami  jednej i tej samej wsi i sąsiednich sprzyjają rozwojowi epidemii,  jako 
takiej,  i powstawaniu jej w tych miejscach, gdzie jej poprzednio nie było, lub gdzie 
zdarzały  się jedynie przypadki sporadyczne.

Ze sprawozdania poprzednika mego kol. CHANELE8’a widać, iż we wsi K r u ­
głoie w czerwcu 1895 r. zapisano 2 przypadki błonicy, w sierpniu zaś 5 przypadków, 
które według wszelkiego prawdopodobieństwa należy uważać jedynie za sporady­
czne. Świeży przypadek błonicy został zauważony w końcu września:  zachoro­
wał i umarł M. B., który często wyjeżdżał  do wsi sąsiednich, gdzie epidemia gra­
sowała na dobre. Zacząwszy się od powyższego przypadku, zapanowała wkrótce 
na ulicy zwanej „Nesterowo", czemu niewątpliwie sprzyjała blizkość rzeki, skąd 
mieszkańcy piją wode i gdzie moczą konopie. We wsi Głazok,  z wyjątkiem przy­
padków sporadycznych, zauważonych przez mego poprzednika,  łatwo rozwinąć 
się mogła epidemia dzięki blizkości oraz ciągłym stosunkom z mieszkańcami wsi 
Nikolskoje. To samo da się powiedzieć o wsi Gołołobowka,  skąd pierwsi c ho ­
rzy na błonicę leczyli się w połowie sierpnia; na ulicy, skąd pochodziły owe pie r­
wsze przypadki, wytworzyło się też ognisko epidemii. Inne ognisko w tejże wsi
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powstało na tak zwanej „S łu janowce“ z powodu sąsiedztwa rzeki, gdzie mogły 
działać powyżej przytoczone co do wsi Krugłoje czynniki.

Ze przenoszenie zarazy zależy od zetknięcia, dowodzą tego różne dane fa­
ktyczne: do rzadkich należały rodziny lub domy, w którychby na błonicę zacho­
rowała  tylko jedna osoba, a i to dałoby się zawsze tłomaczyć brakiem osób odpo­
wiedniego wieku,  słowem, brakiem materyału, najbardziej do przyjęcia zarazy po­
datnego.

Na dowód przytoczę rodzinę B. ze wsi Głazok, w której chorowało osób 
6; w rodzinie P. w Gołołobowce przebyło błonicę 7 osób i t. d.

Ogólna ilość chorych, charakteryzująca natężenie epidemii co do miejsca, 
była mniej więcej zbliżona we wsiach Krasiwoje,  Krugłoje i Nikolskoje (72,79 i 79 
przypadków); do tejże grupy zaliczyć należy i Głazok, gdzie zanotowano 172 cho­
rych;  ta bowiem pozornie zwiększona liczba przypadków tłomaczy się większem 
prawie wdwójnasób zaludnieniem wsi; nieco większą ilość przypadków w czasie 
sprawozdawczym spostrzeżono w Gołołobowce,  bo aż 97 chorych, o wiele zato 
mniej w Izosimowie (41) i Leża jce  (18), sporadyczne zaś przypadki w Kocze- 

towce.
Co się tyczy rozprzestrzenienia epidemii w czasie, to i tu tutaj ,  j ak  zwykle, 

można było zauważyć zwiększenie częstości zachorowań z nadejściem bardziej 
wilgotnej, chłodnej pory w październiku; rozwój epidemii należy wówczas przypi­
sać, jak  słusznie utrzymuje F l u e g g e , nietylko wprost wpływowi pogody, sprzyja­
jącej  lasecznikowi błonicy, lecz niemniej większemu skupieniu się ludzi podczas 
pory chłodniejszej,  większej  trudności utrzymywania ciała w czystości, nareszcie 
tej okoliczności, iż w omawianej  porze częściej zdarzają się przeziębienia i, co za 
tern idzie, nieżyty gardzieli, zwiększające usposobienie danego ustroju do zaraże­
nia się błonicą. W listopadzie epidemia błonicy sięga punktu kulminacyjnego 
w swym rozwoju (201 przypadków), słabnie w grudniu (146), a jeszcze bardziej 
w styczniu, a miejscami, jak w Leż ajc e  i Nikolskoje, zupełnie, zda się, wygasa.

Liczba 568 przypadków błonicy daje niezupełne pojęcie o rozprzestrzenieniu 
epidemii,  obejmuje bowiem nie wszystkie przypadki,  gdyż według danych ducho­
wieństwa parafialnego w czasie sprawozdawczym we wspomnianych wsiach było 
425 przypadków śmierci z błonicy, gdy przezemnie zapisane były tylko 243 przy­
padki.

Takie było rozprzestrzenienie się epidemii, jej ekstensywność.
Co się zaś tyczy siły epidemii,  jej natężenia, to sądząc z kl inicznego przebie­

gu oddzielnych przypadków przezemnie spostrzeganych,  z przypadków pozosta­
wionych naturze, przebiegających bez zabiegów leczniczych, z postępu objawów 
chorobowych w ciągu krótkiego czasu od zachorowania do początku spostrzega­
nia, z dużej odsetki śmiertelności chorych, nieleczonych surowicą swoistą, a także 
sądząc z ogólnego niezbyt długiego przeciągu czasu od początku choroby do zej ­
ścia śmiertelnego w przypadkach bez interwencyi (jeśli nie przyjmować w rachu­
bę stosowanych czasami przez chorych płukań obojętnych), to omawiana epide­
mia błonicy do rzędu lekkich zaliczona być nie może.

Przechodzę do wyników, otrzymanych przezemnie przy leczeniu chorych su­
rowicą swoistą. Badać działanie surowicy swoistej na ustrój dotknięty błonicą 
można i należy z dwóch stron: klinicznej i statystycznej. W  pojedyńczych przy­
padkach wynik leczenia może zależeć od siły zakażenia, od postaci choroby, wię­
kszego lub mniejszego usposobienia danego ustroju do zakażenia,  względnie jego 
siły,  odżywiania,  od osłabienia wskutek przebytych innych chorób, pomiędzy 
któremi w obrębie naszej działalności na przymiot szczególną zwrócić należy

M k d . N. 41.
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uwagę, wreszcie od takich warunków, jak mniej lub więcej higieniczne otoczenie, 
czas, w jakim rozpoczęto leczenie, nareszcie jakość i ilość surowicy. Metoda sta­
tystyczna da nam pewniejsze wyniki,  jeśli dokonamy badania nad materyałem 
obfitym, gdy wahania w tę lub ową stronę, zależne od okoliczności rozmaitych, 
wzajemnie się wyrównywają.

Materyał swój starałem się opracować bardziej statystycznie, gdyż przede- 
wszystkiem jaka taka obserwacya kliniczna w warunkach koczowniczej  działalno­
ści miejsca mieć nie mogła, a statystyka 372 przypadków chorych na błonicę, le­
czonych surowicą, ale znajdujących się w warunkach zdrowotnych, bardzo wiele 
do życzenia pozostawiających, może jednak doprowadzić do niejakiego wniosku 
praktycznego; tembardziej,  że sprawozdanie niniejsze chętnie poleciłbym uwadze 
czytelników niespecyalistów, od których zależy przedsiębranie tych lub owych 
środków poprawy stanu zdrowia ludności wiejskiej.

Statystyka liczby śmierci chorych na błonicę, leczonych i nieleczonych su­
rowicą,  wykazuje,  iż śmierć następuje później w przypadkach leczonych, niż w tych, 
gdzie surowica stosowana nie była. Z ogólnej liczby (76) zejść śmiertelnych 3o,25# 
przypada wcześniej ,  niż 6 dnia od początku choroby u dzieci leczonych surowicą, 
gdy u dzieci nieleczonych odpowiedni stosunek wyraża się odsetką 60,12#; stosu­
nek ten wypada również niepomyślnie dla nieleczonych, jeśli porównamy odsetki 
zejść śmiertelnych po 8 dniach: pomiędzy ósmym a dziesiątym dniem 14,47$ dla 
leczonych, a 7,25°/0 dla nieleczonych, pomiędzy 1 1  a i 5 dniem— 27,62°/0 dla leczo 
nych, a 3,6l°/0 dla nieleczonych i t. d.

(C. d. n.).

W Y S T A W A  HIGIENICZNA
w W A R SZ A W IE .

IV. Sekcya szpitalna (lecznicza).

(D o k .— Z ob. N . 4 0 ).

Ze szpitali specyalnych wystąpiły,  prócz szpitala w T  workach,  szpital św. Ł a ­
zarza z planami i rysunkami niektórych chorób skórnych, niewłaściwie tu pomie­
szczonych, oraz szpital Zapasowy z tablicami, o których niżej jeszcze wspomnimy.

Ze szpitali publicznych prowincyonalnych, szpital św. Ja na  Bożego w Lub l i ­
nie wystawi ł  plany, a św. Trójcy  w Kaliszu — fotografie sal. Jedne i drugie o war­
tości higienicznej tych szpitali pojęcia nie dają.

Osobny, rzec można, dział na Wystawie  tworzą szpitale fabryczne na prowin- 
cyi. Do tej kategoryi  należą: szpital Scheiblerów i Poznańskiego w Łodzi ;  nieda­
wno otworzony szpital w Żyrardowie,  szpital Towarzystwa Sosnowickiego w Sos­
nowcu, oraz hr. Branickiej  w Białej  Cerkwi. Wszystkie te instytucye zaszczyt 
przynoszą ich fundatorom i należą do najlepszych zakładów leczniczych w kraju. 
Żałować tylko wypada, że żaden z nich nie zdobył się na wystawienie modelu, 
który byłby ze wszech miar pożądany i pouczający na Wystawie.  Wszystkie ogra­
niczyły się na planach i fotografiach, które nigdy modelu nie zastąpią. Szpital 
Scheiblerów tylko prócz planów wystawił  łóżko z drucianym materacem, odzież 
i bieliznę szpitalną, oraz szafeczkę drewnianą z blatem obciągniętym ceratą. Sza- 
feczki szpitalne, a tembardziej drewniane, już dawno są anachronizmem higieni­
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cznym w lepszych szpitalach i dawno już powinny być z nich wyrugowae.  Toż sa­
mo powiedzieć można o kubkach do wody dla chorych, które, jak i we wszystkich 
naszych szpitalach, są bez pokrywek.  Wyjątek,  o ile wiemy, stanowi tylko szpital 
Zapasowy.  Czas byłby już wielki, aby drobny ten, a tak ważny pod względem hi­
gienicznym brak w szpitalach naszych usunąć.

W  pawilonie głównym figurują również wystawy zakładów leczniczych pry­
watnych, różnym specyalnościom odpowiadających. Widzimy tu: Zakład Gineko­
logiczny przy ul. Marszałkowskiej,  Szpital d-ra S o l m a n a , Zakład chirurgiczny d-ra 
P r z y r o r o w s k i e g o , Zakład mechano-terapeutyczny d-ra S k o w r o ń s k i e g o , Zakład 
dla dzieci d-ra B ą c z k i e w i c z a , oraz model sali porodowej d-ra F r u c h t m a n a . W sz y­
stkie te zakłady stoją na wysokości  zadania i pod względem higienicznym niewie­
le możnaby im zarzucić. Nie wszystkie jednak te zakłady figurują na Wystawie 
w formie pouczającej.  Niektóre tylko, jak Zakład Ginekologiczny, wystawieniem 
większych rozmiarów modelu wzorowej sali operacyjnej;  kol. B ą c z k i e w i c z  okaza­
mi różnych przyrządów do badania dzieci oraz ulepszonych łóżek; kol. S k o w r o ń ­
s k i  wystawieniem przyrządów Z a n d e r ^  do leczenia mechano-terapeutycznego, 
są prawdziwie pożyteczne i zasługują na wyróżnienie.

Okazy niektórych przyrządów lekarskich kol. S o c h a c k i e g o , zrobionych z r.u- 
rek gumowych i piór gęsich, zasługują tylko na uwagę, jako oryginalnie pomyślane.

Dalszy ciąg okazów sekcyi szpitalnej mieści się w baraku DoECKER’a. Gło­
wnem przeznaczeniem jego jest przedstawić typowe wzory sali operacyjnej:  asep- 
tycznej i antyseptycznej.  Jeśli myśl sama zasługuje na wszelkie uznanie, to wyk o­
nanie jej pod każdym względem jest niefortunne. Ani jedna bowiem, ani druga nie 
daje żadnego pojęcia o całości sali operacyjnej,  a wygląda raczej na zbiór przyrzą­
dów niezbędnych dla chirurga w oddziałach chirurgicznych. O wartości higieni­
cznej sali operacyjnej przemawiają przedewszystkiem jej zalety techniczne, poło­
żenie i oświetlenie, zaopatrzenie zaś w mniej lub więcej doskonałe przyrządy sta­
nowi rzecz podrzędną. Dokładniejsze pojęcie o dobrej sali operacyjnej może dać 
tylko obszerny i w szczegółach wykonany model, jak to w miniaturze widzimy w o- 
kazie Zakładu Ginekologicznego. Zresztą i wewnętrzne urządzenie obu sal opera­
cyjnych nie każdego chirurga chyba zadowolni.

W drugiej, prawej połowie baraku, mającej podobno wyobrazić salę szpitalną, 
widzimy, prócz szeregu dobrych łóżek różnego typu i stolików, i inne okazy,  nic 
wspólnego z salą dla chorych nie mające, jak  stoły: operacyjny,  do chloroformowa­
nia i sekcy jny,  wózek do przewożenia chorych i zbiory anatomiczne d-ra N e u g e - 
b a u e r a . Wszystkie wymienione okazy, prócz stołu sekcyjnego,  wadliwie wy k on a­
nego, są wytworem fabrykantów miejscowych, którym doskonałe te wyroby zasz­
czyt przynoszą. Wogóle z przyjemnością zaznaczamy, że przemysł u nas w tym 
kierunku od czasu pierwszej wystawy higienicznej niezmierne uczynił postępy. 
Wzorowe okazy na wystawie takich fabrykantów, jak Gostyński, Jarnuszkiewicz, 
Witt, Petz, Neufeld, Mann, Ehrlich i inni, którzy szeroki i gorliwy udział w Wysta­
wie przyjęli, na zupełne zasługują uznanie.

Kilka  słów winniśmy jeszcze poświęcić statystyce szpitalnej. Ten dział sekcyi 
szpitalnej głównie wypełniają prace kol. D o b r z y c k i e g o , D u n i n a , S z w a j c e r a  oraz 
p. F r e j l i c h a . Pomijamy tu tablice statystyczne obu szpitali dla dzieci i szpitala 
Sosnowickiego,  które ogólnego znaczenia nie mają. Na szczególne wyróżnienie 
zasługuje:  mapa okręgów szpitalnych w guberniach Królestwa Polskiego kol. D o ­
b r z y c k i e g o , bardzo szczęśliwie pomyślana i sumiennie opracowana. Zawiera ona 
dane, smutne rzucające światło na stan szpitalnictwa w kraju naszym. Dowiaduje­
my się bowiem, że na rozległość Królestwa 2,312 mil kw. przestrzeni, nie posiadają­
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ca wcale szpitali wynosi  1,029 mi lkw.  z zaludnieniem przeszło 3,060,858, czyli że 
połowa prawie kraju co do przestrzeni i 3-cia cz. jej mieszkańców pozbawiona jest 
pomocy szpitalnej. W  najgorszem położeniu znajduje się gub. Łomżyńska,  w której 
dwa tylko istnieją szpitale.

Uzupełnieniem jakby powyższej pracy i pokrewną jej jest tablica i mapa sta­
tystyczna szpitali w Królestwie Polskiem kol. D u n i n a . Dowiadujemy się z nich, że 
w 27 powiatach wcale niema szpitali, a w 5 — jedno łóżko przypada na 6 — 10000 
mieszkańców. Z zestawienia cyfr tych z danemi dla sąsiednich Prus, wynika,  że 
nasze maaimum szpitali ( 18 na lóooo w gub. Warszawskiej)  równa się minimum 
szpitali w Prusiech (w rejencyi Bydgoskiej);  ma,ximum wynosi 5o łóżek na 10,000 
mieszkańców (rejencya Sigmaringen).

Ciekawe i pouczające są również tablice kol. S z w a j c e r a . Jedna z nich: ta­
blica graficzna ruchu chorych w szpitalu Zapasowym od r. 1892— l8g5 włącznie, 
wykazuje wahania ruchu chorych i śmiertelności z chorób zakaźnych za ostatnie 
4 lata, t. j. od czasu otwarcia szpitala dla chorych zakaźnych. Druga tablica c y ­
frowa zawiera: stosunek wzrostu liczby szpitali, łóżek i chorych do wzrostu zalu­
dnienia Warszawy w ostatnich 25 latach, oraz liczbę marantyków w szpitalach 
i koszt utrzymania chorego w szpitalach i starców w Tow.  Dobroczynności.  Z c ie­
kawych tych cyfr zwrócimy tylko uwagę na jednę, według której koszt utrzymania 
jednego chorego w szpitalach wynosi przeciętnie rs. 260, a starca w Tow.  Dobr. 
rs. 65. Widzimy z tego, jakim ciężarem są dla szpitali chorzy, po większej części 
potrzebujący tylko przytułku, a nie opieki szpitalnej.

Z  d u ż y m  n a k ł a d e m  p r a c y  w y k o n a n e  t a b l i c e  p .  F r e i l i c h a  b y ł y b y  b a r d z o  p o u ­
c z a j ą c e ,  g d y b y  s i ę  o p i e r a ł y  n a  ś c i s ł y m  m a t e r y a l e  n a u k o w y m  i n i e  s z w a n k o w a ł y  

p o d  w z g l ę d e m  u k ł a d u .

Z d r o j o w i s k a .

Nie wszystkie uzdrowiska nasze stanęły do apelu na Wystawie,  a i te, które 
na nią nadesłały swe okazy,  nie wystąpiły tak, jakby może z punktu widzenia le­
karskiego życzyć sobie należało. Więcej  wogóle zwracano uwagi na formę, niż na 
treść, pomijając częstokroć rzeczy zasadnicze; nie uwzględniono również potrzeby 
przedstawienia odnośnych danych na tablicach graficznych, dających się objąć je ­
dnym rzutem oka, co dla zwiedzającego Wystawę i niemogącego rozczytywać się 
w porozkładanych broszurkach i odbitkach (Żegiestów, Niekłań), jest rzeczą 
konieczną.

Najzasobniej przedstawiały się eksponaty N a ł ę c z o w a ;  są tu i modele łazie­
nek, sali natryskowej,  sali hydropatycznej,  i wypukły plan terytoryum zakładowego,  
i pokaźna ilość planów, fotogramów, obrazów stereoskopowych, i zielniki z florą 
miejscową, i okazy borowiny oraz wody żelazistej; szkoda tylko, że nie dołączono 
do nich odnośnych analiz, niemniej uderza brak jakichkolwiek danych statysty- 
czno-lekarskich oraz wyników notowań miejscowej stacyi meteorologicznej .  C i e -  
c h o c i  n e k  tuż obok przedstawił wielką liczbę planów, projektów, fotografii,  oraz 
ki lka ładnie wykonanych tablic rozbiorów chemicznych swych produktów. Ż e g i e ­
s t ó w  dał trochę fotogramów, kilkanaście butelek swej wody, oraz szczelnie przybi­
te do ściany i nie pozwalające przez to zajrzeć do swego wnętrza książeczki;  tuż 
obok N i e k ł  a ń (alias C z a r n i e c k a  G ó r a )  prezentuje także widoki fotograficzne 
i broszurki, zawierające bardzo wyczerpujące i starannie zestawione dane klimato­
logiczne i meteorologiczne. W  jego sąsiedztwie S o l e c  skromnie lecz dokładnie 
informuje widza o swoich stosunkach topograficznych i geologicznych,  o środkach
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swych leczniczych, przedstawiając in  natura swoją wodę, ług i sól, oraz tablicę ich 
rozbioru wraz z zestawieniem z rozbiorami pokrewnych zdrojowisk, i ruch c h o ­
rych z sześciu ostatnich sezonów. Tuż przy nim B u s k ,  obok okazów wód mine­
ralnych, mułu i „mleka gazowego44 (?), zawiesił również fotogramy oraz tablice ana­
lityczne mułu i wody ze zdroju ,,Rotunda44. Jeśli wspomnimy jeszcze o Zakładzie 
Leczniczym w G r o d z i s k u ,  który tuż obok przedstawił dwa plany, butelki z wy­
ciągiem igliwiowym i pochwalił  się wyrobami swych chorych, jako prawdopodo­
bnie metodą MoEBiUs’a leczenia psycho-higienicznego, oraz o stacyi klimatyczno- 
leśnej w I n o w ł o d z u ,  to wyczerpiemy w zupełności dział balneologiczny Wysta­
wy. Nadmienić jednak się godzi, że kwestyonaryusze, rozesłane w swoim czasie 
do wszystkich zdrojowisk, zakładów leczniczych i domów zdrowia, dostarczyły 
kol. D o b r z y c k i e m u  materyału do ułożenia i wydania sporej książki, ozdobionej 
l icznymi rysunkami i bardzo użytecznej zarówno dla lekarzy, jak i dla chorych.

ODCINEK.

Z wycieczki po wybrzeżach niemieckich,
podat E. BIERNACKI.

(Dokończenie.— Zob. N. 40).

Przechodząc teraz do omó wie nia  krótk iego  po je dynczych  miej scowości  na 
morzu Niemieckiem,  zaznaczyć to muszę, że mie jscowości  te, a przynajmniej  ku r­
orty,  uczęszczane przez naszą publiczność,  są wogóle  dosvć drogie,  przeciętnie za­
wsze droższe, niż kąpiele nad Bał tyk iem.  Są zapewne i miej scowośc i  tańsze, jak 
Borkum, Wa n ge ro o g ,  Spiegeroog ,  Lan ge o o g ,  Juist  z pośród wysp wschodnio- fry-  
zyj skich,  od n iedawna dopiero odwiedzany Amru n z pośród północno-f ryzyj skich .  
Powietrze i kąpiel  są tam równie dobre,  j a k  na Norderney  lub Sylcie,  ale polacy 
nie j eżdżą jeszcze na te wyspy .  Przytem kąpiele  te są wogóle urządzone w sposób 
oszczędniejszy:  mało tam takich rozrywek,  j a k  koncerty ,  reuniony;  samemu można 
też tam znudzić się porządnie.

Na jwięce j  uczęszczany jest Norderney,  który też pos iada  naj lepiej  ur ząd zo­
ne kąpiele morskie  i wogóle wygody  pierwszorzędnego badu. Nie jest  on przytem 

nadmiernie  drogi;  bo pension (t. j. całodz ienne utrzymanie z mie szkaniem)  można 
dostać za 35 marek tygodniowo;  j ed na kże  obok tego kurtaksa jest w y s ok a  ( i 5 ma­
rek  od osoby,  25 od rodziny)  i kąpiele drogie (z biel izną 1 marka).  O dpo wi ed nio  
do tego kosztują  i inne potrzeby i przyjemności .

Podczas sezonu mieszka  w Norderney i odwiedza go około  20,000 gości :  to­
warzystwo polskie można  tam zawsze spotkać.  No rd ern ey ’ u osobiście nie znam; 
sądząc z opowiadań,  można tam sezon przepędzić wcale przyjemnie i weselej ,  niż 
na innych wyspach.  W i e l k ą  dogodność stanowi mała  odległość  Nord erney ’ u od 
brzegu lądu stałego: 3o — 40 minut statkiem od stacyi  ko le jo we j  na brzegu mors­
k im Norddeich,  albo na wet  podczas odpływu końmi, bo wtedy  Norderney  połączo­
ny jest  z lądem stałym. Kt o  lubi dłuższą podróż morską,  p łynąć  może do Nor­
derney z Hamb ur ga  na Helgo land ogromnym parowcem;  podróż ta t rwa  9 — 10 
godzin.
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Jeszcze droższy, niż Norderney,  i wogóle  najdroższy pośród wysp morza  n ie ­
mieck iego  jest  Helgoland, do n i ed aw na  własność angiel ska,  dopiero  od roku 1890 
n iemiecka.  Z a  czasów angiel sk ich  Helgoland był bardziej  modny,  niż obecnie :  
zawsze jeszcze  i teraz przejdzie przez letnie miesiące więce j  niż 10 ,000  gości  przez 
tę wysepkę .  Helgoland jest  c ieka wszy  dla kró tk ot rwa ły ch  odwiedz in,  niż dla 
dłuższego ,  k i lkutygodniowego  pobytu. Kto  jedzie nad morze g łów nie  w celu k ą ­
pieli ,  dla tego Helgo land nie jest odpowiedni .  F a lo wa n ie  morza  jest  tu wprawdzie  
silne i kąpiele urządzone dobrze,  ale istnieje ca ły  szereg n iedogodnośc i .  Na samej  
wyspie kąpiel i  morskich niema, a tylko na naprzec iwko leżącej  diunie,  na którą  
trzeba się codzień przeprawiać  łó dkami  tam i napowrót .  Przep ra wa ta trwa  i 5— 
25 minut i przy wzburzonem morzu, co tutaj wcale n ierzadko  się zdarza,  do przy­
jemn ych  nie należy.  P rz y b y w a  się na diunę zmoczonym,  użyje się podczas  prze­
prawy czasem strachu,  a wca le  często i morskiej  ch oroby .  Dno kąp ie lo we  na 
diunie (na stronie męskiej ) ,  mimo ładnego  piasku,  zaw iera  dużo małych  k a m y c z ­
kó w  i przy silniejszej  fali podczas kąpiel i  dobrze zabolą pięty i podeszwy.  C a ł a  ta 
przyjemność w dodatku nie jest tanią, bo kąpiel  wraz  z pr zep ra w ą kosztuje wyżej  
półtorej  marki .

Z a  to posiada Helgo land taką  zaletę,  j a k ie j  nie znajdzie się w żadnej  innej 
miej scowośc i  morskiej ,  — mianowic ie  wsp ania ły  widok  na morze.  T a k ie j  masy 
wody,  j a k ą  tu się widzi z O b e r l a n d u 2) wy so k ie g o  na 40— 60 metrów,  nigdzie i n ­
dziej się nie zobaczy.  Panorama jest niby bardzo jednostajną ,  ale w tej prostocie 
rozmi łować się można i godziny  ca łe  wp at ry w ać  w dal bez brzegów.  A  przytem 
co za powietrze!  Wła śnie  Helgo land jest  idealną s tacyą  k l imatyczną  morską .  Ma­
leńki— bo ca łą  wyse pkę  wzdłuż można przejść w pół godziny,  a wszerz —  w 5— lo 
minut— daleko od lądu stałego,— Helgoland posiada najczystsze powietrze morskie,  
przynoszone ze wszech stron przez wiat ry.  T o  też pobyt  na  Helgolandzie w y d a je  
mi się przedewszystk iem wska zan ym dla osób c ier p ią cyc h  na  kat ary  błon ś luz o­
wych dróg od d ec ho w ych ,  a dalej ,  j ako  prawdziwa ,  si lnie podni eca ją ca  .k ą pi e l  po­
wietrzna" ,  dla tępej  przeróbki  materyi ,  skrofulozy ,  n iedorozwoju  f izycznego,  może 
i dla przewlekłych  podagryków i reumatyków.  Dla ostatniego rodzaju chory ch  
znajdzie się na samej  wyspie doskonale  urządzony zak ład dla kąpiel i  c iepłych ,  
względnie c iepłych  kąpiel i  morsk ich .  Osoby z l ichym apetytem zna jdą go na Hel­
golandzie niezawodnie po spacerach  na Oberlandzie,  gdzie zawsze jest  wiet rzno 
i nigdy nie gorąco.

Dla  uprzyjemnienia  pobytu jest  tu niezła orkiestra,  g r y w a j ą c a  3 razy dz ien­
nie, łódki  do s pa cer ów i po lowań morskich  i t. d. Resztę  pozosta łego  czasu po 
kąpiel i ,  ob iadach,  s łuchaniu koncertu i t. p., publiczność najczęściej  spędza na w y ­
szukiwaniu  na wybrzeżu morskiem (po odpływie)  muszli i belemitów.  Bard zo  pręd­
ko po przyjeździe ulega  się tej zarazie szperania  z poch yl oną  g łową:  znalez ione 
muszle zw y kl e  przed odjazdem wyrzuca  się i kupuje da leko  piękniejsze w sk lepie.

Ko mf ort  pierwszorzędny ,  j a k  w Ostendzie,  na Helgo landzie znaleźć trudno. 
W  każdym razie jest  tu bardzo czysto,  porządnie i uczciwie.  Mieszkać na jprzy­
jemniej  j est  na górnej  części  wyspy  (Oberland).  Zebr an ia  towarz ysk ie  o d b y w a j ą  
się na  dole (Unterland),  na samym brzegu morza,  bo tu jest  kurhaus  z dużą restau- 
racyą  i czytelnią (t. zw. Conversat ionshaus) i tu gr yw a trzy razy dziennie or­
kiestra.

*) H elgo land  dzieli s ię  na d w ie  części: p łask i, p ia szczy sty  U nterland i strom y na 4 0 — 50 m etrów  w y ­
soki O berland. N a O berland p rzech od zi s ię  w  U nterlandu sch odam i lub też zap om ocą  w in d y .
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Tym samym statkiem, k tó r y m  się przybywa z Ha mb u rg a  na Helgoland,  m o ­
żna dalej bezpośrednio pr z ep ły n ą ć  na Sylt .  S tatek  o p ł y w a  górny koniec  wyspy,  
wchodzi  na p ły tk ie  morze „ W a t t e n m e e r "  pomiędzy Syltem i brzegiem Szlezwigu:  
tu podróżujący  przes iada ją  na mały pa rowiec  i po pół godzinie zawi ja ją  do przy­
stani Munkmarsch .  Z  Munkmarsch  ko le jką  przejeżdża się w i 5 minut przez szero­
kość wyspy  do W e s te r l an d u ,—  w ła śc i w ie  je dy ne g o  dużego kurortu na Sylcie.  W e -  
sterland nie spra wia  zbyt poc iąga jącego  wrażenia:  zabudowany  porządnie domami 
z ce g ły  cz er won ej ,  ale mało es te tycznie.  Przestrzeni i powietrza tu dużo, a kąpiel  
jest  chy ba  na j lepsza  na całem morzu Niemieckiem.  Kt o  chce  widzieć zawsze wzbu­
rzone morze,  niechaj  j edzie  na Sylt.  Si lna fala j est  tutaj codzień,  brzeg doskonały ,  
urządzenia  kąp ie lo we  bardzo dobre.  T o  też amatorów dobrej  kąpiel i  morskiej  
śc iąga  Sy lt  niemało:  z jeżdża ich się z 10,000 co rok. Utrzymanie  tańsze niż na 
Helgolandzie ,  kuchnia  wca le  dobra.  Po lakó w na Syl t  wielu nie jeździ,  w kurl iście 
znalazłem ledwie k i lka  nazwisk  polskich,  przeważnie z Poznańskiego .  Jest  dobra  
orkiest ra,  reuniony  i t. d. W  Westerlandzie  towarzystwo bardziej ,  niż w j a k i m ­
kolwie k  innym kurorcie ,  skupia  się na strandzie (brzegu morskim).  Usiany też on 
jest  koszam i do s iedzenia,  namiotami i . . .  se tkami  ch o rą g ie we k ;  przy każdym bo­
wiem koszu lub dole publiczność zatyk a  f lagę kra ju  lub miasta,  skąd przybywa.  
Przed sta wia  to bardzo barwny i orygina lny  widok.

Innych  wysp morza północnego  osobiście nie znam. Ainrum (kąpie le  Witt-  
dtin), oddalony ledwie  o k i lka  k i lometrów na południe od Syltu,  przedstawia te 
same wła śc i w ośc i ,  co i Sylt ;  pos iada  równie  doskonałą  kąpiel .  Jest  to kurort  da ­
tujący od n iedawna.  W y k  na Fó hr ,  k tóry  leży po za Syltem i A mr u me m,  ma 
spok ojn e  morze i uwa żany  jest  za specya lny  kurort  morski  dla dzieci.  J eżdżą  tam 
prawie  wył ącznie  rodziny  n iemieck ie .

Z  miej scowośc i ;  położonych nad Bał tyk iem,  u nas przedewszystk iem znany 
jest  Zoppot.  Do Zo pp ot  jeździ  masa war szawiaków,  choć już n ieco moda nań prze­
chodzić  zaczyna .  Z o pp ot  przedstawia k i lka bardzo dobrych  wa runków:  piękne 
położenie,  obfitość wyc iec zek ,  bl izkość Gd ańska  (20 minut), do którego co g o ­
dzinę idzie pociąg ,  wspania ły  kurhaus,  czytelnię,  dużo polskich pism i t. d. Mimo 
to po bliższem obejrzeniu nie z do byw a się dobrego wrażenia.  Koło samych ł az i e ­
nek,  męzkich  i damskich ,  widzi się wylot y  rur kan a ło wy ch .  Podobno nie są to 
k a n a ł y  miej skie,  ale bądźcobądź,  c ieknie  z nich cuc hną ca  woda  i tworzy na sa ­
mym piasku mniej sze lub większe kałuże .  Prz ebywanie  w takiem sąsiedztwie nie 
zgadza się z pojęciem czystego powietrza morskiego ;  może to i n ieszkodl iwe,  ale 
w każdym razie bardzo rażące i n ieprzyjemne.  Po drugie,  kąpiel  wcale do dobrych 
nie należy ;  osobiście,  kąp iąc  się raz tylko,  trafi łem tak, żebym się dłużej w Zo ppo t  
k ąp ać  nigdy  nie zechciał .  Tra f i łem właśnie na morze bardziej  wzburzone i dobrą 
falę, co w Zoppot  do rzadkośc i  na leży ,  ale woda zrobi ła  mi wrażenie  ja k ie g o ś  bło­
ta czy t rzęsawiska:  taka  masa  roślin i wodorostów morskich w niej była.  Po wy j ­
ściu z kąpiel i  trzeba było dopiero  oczyszczać z nich ca łe  ciało.  Muskanie,  przy-  
tem, j ak ie  sp rawia ły  w wodzie te rośl iny, było nader przykre.  W pr aw dz ie  miał  
to być dzień w y ją t k o w y ;  przy spokojnem morzu woda  ma być daleko  czystsza,  ale 
też przy spokojnem morzu niema przyjemności  w używaniu kąpiel i .

D a l ek o  lepszy jest  K oł obr ze g  (Colberg).  Po łożony  w śl icznym i czysto 
utrzymywanym parku,  z ł adnym widokiem na morze,  z piękną promenadą  wzdłuż 
brzegu morskiego,  mie j scowość  ta sprawia  nader  dodatnie wrażenie.  W a ż n ą  zaletę 
K o ło br z eg u  stanowi,  j a k  już wspominałem,  pos iadanie naturalnej  solanki  (z za­
wartoś c ią  soli  kuchennej  prawie 4%%), przez co Kołobrzeg  stał się punktem atrak­
cy jn ym  dla rodzin z dziećmi.  T o  też niezl iczona i lość dzieci  uwi ja  się i zaba wia
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n adoskonały m piaszczystym strandzie. Kołobrzeg nie posiada piękniejszych ok o­
lic, ani wycieczek,  ale ma stały teatr, dobrą orkiestrę i czas tam spędza się bardzo 
przyjemnie. Od Ą—5 lat wszedł on w modę u publiczności warszawskiej  i języka 
polskiego słyszy się niemal tyle, co niemieckiego. Są nawet polskie reuniony, 
a, obok tego, od czasu do czasu zjawia się jaki  wybryk swojskiego humoru, nie 
przyczyniający się do zbyt dobrego mniemania niemców o nas. Zamiłowanie na­
sze do porządku ujawnia się doskonale w czytelni, zaopatrzonej i w liczne pisma 
polskie, których nigdy w odpowiednich przegródkach i rzadko w dobrym stanie 
znaleźć można. To też wisi zaraz przy wejściu w języku polskim i w postaci mo­
ralnej nauczki zredagowana prośba o kładzenie pism po przeczytaniu, na swojem 
miejscu. Niewiele to wszystko pomaga.

Komu nie chodzi o pobyt w miejscu modnem, a kto lubi piękną przyrodę, te­
mu na odpoczynek, mimo całej przyjaźni dla Kołobrzegu, zawsze poradzę R u g i ę 3). 
Ale nietylko na odpoczynek. Pośród miejsc kąpielowych nad Bałtykiem, jedynie 
Rugia ma prawo chwalić się swem prawdziwie morskiem powietrzem; bo choć jest 
ona oddzielona od lądu naprzeciwko Stralsundu tylko wązką cieśniną, ale zresztą 
otacza ją  naokoło morze w takim stopniu, jak  żadną inną wyspę. Rzeczywiśc ie 
Rugia  tak jest poszarpana morzem, wdzierającem się w jednem miejscu do środka 
wyspy,  że dawniejsi pisarze porównywali  ją  z pająkiem. Przytem wiatry lądowe 
są tu rzadkie, a przeciwnie prawie stale wschodnie —morskie. Warunki co do wła ­
sności powietrza są tu więc prawie takie same, jak na wyspach morza niemieckie­
go: Norderney lub Sylcie.  Dla kaszlących, zakatarzonych, chcących leczyć się powie­
trzem morskiem nad Bałtykiem, najodpowiedniejszą będzie Rugia.  Ma ona jeszcze 
tę przewagę nad wyspami północno i wschodnio-fryzyjskiemi, iż posiada ogromne 
i wspaniałe lasy bukowe, ciągnące się po wschodniem wybrzeżu całemi milami. 
Wybrzeże to jest przytem silnie faliste, pełne wspaniałych skał kredowych.  Wsz y­
stko to razem — pagórki,  skały białe, morze i lasy — robi z Rugii  coś w rodzaju 
Riviery i Szwajcaryi  jednocześnie.

Miejsc kąpielowych na Rugii  jest bardzo dużo, ale ze wszystkich, piękności jej 
uwydatniają się najlepiej w Sassnitz. Tutaj mamy właściwie dwie miejscowości,  
leżące w odległości lo minut jedna od drugiej — Crampas i Sassnitz, dwie gminy, 
ale w praktyce tak mało oddzielane, że nawet stacya kolejowa nosi nazwę wspólną 
Crampas-Sassnitz. Mieszkać jest nawet przyjemniej w Crampas, bo tu mieszkania 
przeważnie są na górze, gdy Sassnitz rozłożone jest bardziej po pochyłości nadmor­
skiej i bardziej zacieśnione. Do lasu jest parę kroków, a nawet mieszkać inożna 
na samym brzegu lasu (pierwszorzędny hotel Zum Fahrnberg).  Zycie towarzyskie 
nie jest tak skoncentrowane na brzegu morskim, mimo, że spacer, miejscami w cie­
niu zwieszających się ze skał buków, jest bardzo przyjemny: głównie w godzinach 
poobiednich wszystkich ciągnie las, w którym liczba spacerów, widoków na morze, 
na samo Sassnitz, a dalej z pagórków na wyspę i jej jeziora (grosser und kleiner Jas- 
munder Bodden) jest niewyczerpana. Niedaleko także (godzina drogi omnibusem 
lub statkiem) z Sassnitz do Stubbenkammer, perły Rugii,  jak ją  nazywają,  z pier­
wszorzędnymi widokami  i z zabytkami pogańskich czasów. Tu przypomnę, że 
Rugia była pierwotnie ziemią słowiańską i świętem miejscem u starożytnych wen- 
dów, jak tych słowian Niemcy nazywają.  Bliższe szczegóły historyczne i archeo­
logiczne w tym kierunku czytelnicy znajdą w bardzo żywo i zajmująco napisanej

3) N a R u g lę  najw ygodniej jech ać  na B erlin , stąd do Stralsundu, ze Stralsundu prom em  p arow ym  przez  
c ieśn inę, szeroką w  tern m iejscu  na 3 k ilom etry , nareszcie 2 godziny koleją  przez R uglę  do sam ego Cram pas- 
Sassnitz. Z W a r w a w y  m ożna s ię  tu dostać tą drogą ju ż w e  23 godziny.

www.dlibra.wum.edu.pl



pracy Ignacego Matuszewskiego, drukowanej w 1892 r. w dodatkach miesięcznych 
do „Przeglądu tygodniowego*4 pod tytułem ,,Ostrów Boży“  (Tom I i II). Dla chcą­
cych poznać Rugię bardziej szczegółowo, praca ta jest cennym przewodnikiem.

Wobec  takiego bogactwa przyrody brak kurhausu w Sassnitz, licha muzyczka 
niewiele znaczą. A i czytelnia, choć zaopatrzona obficie w pisma niemieckie, nie 
bardzo licznie jest odwiedzaną. Parady,  komfortu wogóle w Sassnitz niewiele, 
choć czystość wszędzie wzorowa. Ży je się jak na wsi, za niezmiernie tanie pienią­
dze, bo już za 4 marki dziennie można dostać wcale dobre utrzymanie razem 
z mieszkaniem. Publiczność przeważnie niemiecka,  choć już zbiera się coraz wię­
ksze kółko polskie. Z pośród niemców do Sassnitz przyjeżdża masa lekarzy. 1 rze­
czywiście,  dla lekarzy, a i wogóle dla inteligencyi,  pracującej po miastach, biurach, 
fabrykach, Sassnitz jest wymarzonem miejscem dla odpoczynku na łonie przyrodyf

Ma jednak Sassnitz, jak wszystko na świecie, jednę ujemną stronę — nie zatę- 
gą kąpiel. Brzeg tu jest kamienisty,  stromy; choć miejsca kąpielowe z kamieni są 
starannie oczyszczone, a morze często faluje, jednak niema się bałwanów, jakie 
wytwarza brzeg płaski. Jednakże za to morze doskonale nadaje się tu do pływa­
nia, daleko lepiej, niż w miejscowościach z brzegiem płaskim i płytkim (jak Koło­
brzeg lub Sylt, na ostatnim niewolno nawet pływać). Ale dzieci wobec braku pia­
sku (plage’y) nie mają tu co robić. Kto więc ma dzieci, a chce mieszkać na Rugii,  
udać się może do Binz, oddzielonego tylko zatoką od Sassnitz (3f« godziny stat­
kiem), a posiadającego doskonały strand. Binz, jako kurort, egzystuje nie tak da­
wno i konkuruje poniekąd z Sassnitz. Komfort tu większy, jest wspaniały kurhaus, 
ale za to i pobyt droższy. Okolice także ładne i lesiste, ale już ustępują znacznie 
okolicom Sassnitz i nie posiadają połowy tych wycieczek, widoków, jakie ma Sass­
nitz. Ostatnie, zdaniem mojem, zawsze prym trzyma. Inne miejscowości,  jak Loh- 
me, Gohren, Sellin i t. d., mają więcej lokalne znaczenie.

Po drodze z Sassnitz do Szczecina, statek przystaje w Heringsdorfie, położo­
nym na wyspie (więcej z imienia, niż faktycznie) Usedoin. Jest to najparadniejsza 
miejscowość kąpielowa nad Bałtykiem, pięknie położona i zabudowana. Panuje tu 
„ein vornehmer T o n - , jak poucza Grieben’a przewodnik po badach Bałtyku i mo­
rza niemieckiego. Tu zjeżdża plutokracya berlińska: komu ona smakuje i kto woli 
oglądanie toalet damskich od piękności przyrody, niechaj jedzie do Heringsdorfu. 
Za  te same pieniądze można mieć jednak i Ostendę, która jest jeszcze paradniej- 
sza i ma w dodatku prawdziwą kąpiel morską. Obok Heringsdorfu leżą: Ahlbeck 
i Swinemunde. Po drugiej stronie Odry na wyspie Wollinie leży Misdroy, także 
jedna z pięknych miejscowości.  Podobno jeżdżą tu polacy z Poznańskiego, z Kal i ­
sza, od nas chyba rzadko. Misdroy ma dużo lasów, parków, a stąd spacerów. Ale,  
j ak  dowiaduję się z broszurki HiLLEu’a, wieją tu przeważnie wiatry nie morskie, ale 
lądowe i stąd, jako stacya klimatyczna dla astmatyków, bronchityków Misdroy 
mniej wart daleko, niż Rugia.  Podobnie dzieje się w Warnemiinde (niedaleko 
Rostoku) i Travemiinde (niedaleko Lubeki).  Ostatnie miejscowości są odwiedzane 
tylko przez publiczność miejscową.
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KORESPONDENCYA „MEDYCYNY".

Frankfurt, 24  września i8g6 r.

Dnia 21 września r. b. odbyło się pierwsze ogólne posiedzenie 68 zjazdu przy­
rodników i lekarzy niemieckich we Frankfurcie nad Menem. Już dnia poprzednie­
go, t. j. w Niedzielę dnia2o,  miasto przybrało wygląd świąteczny, domy przystrojo­
no we flagi, wszędzie widać przygotowania do przyjęcia spodziewanych gości.

Położenie kamienia węgielnego pod pomnik dla Samuela Tomasza v. S o e m m e -  
RiNG a ,  uważanego tu za pierwszego odkrywcę telegrafu, w obecności władz miej­
scowych i pierwszorzędnych powag lekarskich niemieckich, uważać należy za pro­
log do całego szeregu uroczystości, nieodłącznych przy tego rodzaju kongresach.  
Pomijamy tu uroczystość powitalną, a przechodzimy do streszczenia odczytów, wy­
głoszonych na posiedzeniach ogólnych.

O godzinie ę-tej, po ukazaniu się w loży cesarzowej Fryderykowej ,  która 
umyślnie na otwarcie zjazdu do Frankfurtu przybyła, przemówił prof. Moritz 
S c h m i d t - M e t z l e r . Podniósłszy w swem przemówieniu zasługi frankfurtczyków na 
polu medycyny i nauk przyrodniczych i wyliczywszy cały szereg zasłużonych uczo­
nych, otworzył 68 zjazd przyrodników i lekarzy niemieckich. Pomijam przemó­
wienia przedstawicieli  władzy, zaznaczę tylko, iż prezes zjazdu Z i e m s s e n  wyraził  
życzenie, aby niezależnie od licznych kongresów specyalnych, bardzo w ostatnich 
czasach rozpowszechnionych, sprawy, mogące zaciekawić wszystkich lekarzy i przy­
rodników, rozbierane były na kongresach ogólnych. Jako jeden ze sposobów osią­
gnięcia tego celu, uważa Z i e m s s e n  posiedzenie wspólne kilku sekcyi.  Ponieważ 
Fri thjof  N a n s e n , zaproszony na kongres,  z powodu choroby przybyć nie mógł, po­
stanowiono posłać mu w imieniu kongresu telegram z pozdrowieniem. Z i e m s s e n  
wreszcie podał do wiadomości uczestników zjazdu, iż w imieniu kongresu złożone 
zostały wieńce na grobie S e n c k e n b e r g ^  i na pomniku G o e t h e g o . Następnie za­
brał głos znany higienista i bakteryolog prof. Hans B u c h n e r  z Monachium i wy­
głosił odczyt p. t. „Biologia i higiena44.

Dotychczas zadaniem higieny było wyłącznie usuwanie i zapobieganie nie­
bezpieczeństwom zagrażającym zdrowiu, a więc były to usiłowania zdaniem mówcy 
natury ujemnej. Wobec tego nowoczesny badacz powinien się zastanowić, czy 
takie wyłącznie w kierunku negatywnym skierowane zapobiegawcze usiłowania 
wyczerpywać powinny zadanie higieny.

Znakomite wyniki,  osiągnięte w nowszych czasach odnośnie zmniejszenia 
śmiertelności, wykazują, jak wszystko, co jest ludzkie, i ujemną stronę. Nie bez pe­
wnego pozoru słuszności wykazano, że przez zniknięcie l icznych chorób, które da­
wniej zabierały liczne jednostki,  pewna część cieleśnie upośledzonych osobników 
sztucznie zostaje utrzymaną przy życiu, i że wskutek tego cały skład danego naro­
du, jako jednostki,  musi się stać z czasem zwyrodniony. Jeżeli nawet zasadzie D a r ­
w i n ^  przeżycia najzdolniejszych nie można przyznać takiego znaczenia w rozwoju 
świata organicznego, jak  to niektórzy sądzą i, ja k  się zdaje, D a r w i n  sam w osta­
tnich latach swego życia pogląd swój w części zmienił, to jednak wpływ na utrzy­
manie rodzaju i jego sprawności bezsprzecznie istnieje. Tak jak  naród, który przez 
dłuższy czas nie prowadzi wojen, może zniewieścieć, tak samo grozi generacyi,  
której uniemożliwiamy walkę z chorobami,i  niebezpieczeństwo zwyrodnienia.  W o ­
bec takich rozumowań higienista odpowiada: mu s i  j e d n a k  i s t n i e ć  h i g i e n a  
w s e n s i e  d o d a t n i m ,  d o d a t n i a  p o p r a w a  s t a n u  z d r o w o t n e g o ,  z d o l ­
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n a  i p o w o ł a n a  d o  d o s t a t e c z n e g o  z r ó w n o w a ż e n i a  o w y c h  s z k o ­
d l i w y c h  w y n i k ó w ,  w y w o ł a n y c h  p r z e z  u s u n i ę c i e  o w e j  w a l k i  o byt .  
Upoważnia zaś higienistę do powyższego twierdzenia biologia,— nauka, która nam 
wyjaśnia najogólniejsze prawa i urządzenie w życiu organizmów. Prawidłowo roz­
winięty osobnik przyzna na zasadzie osobistego własnego czucia, że przez ćwicze­
nie sił cielesnych siły te się zwiększają i ich szybkie i celowe zużytkowanie będzie 
tern samem łatwiejsze. Daleko jednak większego znaczenia i bardziej przekony­
wającym okaże się nasz pogląd, jeżeli  nam się uda przekonanie nasze naukowo 
stwierdzić i jeżeli będziemy mogli na zasadzie faktów biologicznych wykazać,  iż 
pobudzenie doprowadzić może do wzmożonej czynności i do rozwinięcia istnieją­
cych zdolności, i gdybyśmy wreszcie na podstawie takiego poglądu wykazali ,  że 
prócz uchronienia od szkodliwych wpływów i zaopatrzenia w odpowiednie warun­
ki życiowe zapomocą środków odżywczych, powietrza, światła i ciepła, istnieje je­
szcze wiele rzeczy daleko ważniejszych dla rozwoju ciała.

Wob ec tak postawionej kwestyi,  mówca, rozpatrując ścisły związek, istniejący 
pomiędzy biologią i higieną, stara się scharakteryzować nasze poglądy na biolo­
gię. Co obecnie pojmujemy pod nazwą organizmu? Mechanizm, o istnieniu któ­
rego przy sprawach życiowych na zasadzie prawa o „zachowaniu energi i“  wątpić 
nie można, jest tu tylko podstawą. Do tego przyłącza się coś n o w e g o : p o d r a ź n  ie-  
n i e, w r a ż l i w o ś ć ,  właściwe całej żywej naturze. Ta k samo, j a k  owe skutki po­
drażnienia wywołują u roślin objawy znane jako geotropismus i hydrotopismus korze­
ni i heliotropismus górnych części roślin, tak samo ma i w ustroju zwierzęcym po­
drażnienie ogromne znaczenie, i choć powoli i prawie niewidzialnie, wpływy dra­
żniące oddziaływają na wzrost, ukształtowanie i odżywianie ustroju zwierzęcego.

Powstałe ze zmian wewnętrznych podrażnienia, działając jako nowe bodźce 
na inne tkanki, komórki  i istotę komórek, wiążą w jeden łańcuch procesy organi­
czne. Podrażnienia te wywierają ważny wpływ, przeważnie na owe ruchome k o ­
mórki naszego ciała, które,ze względu na ich zdolność łatwego wędrowania, otrzy­
mały nazwę komórek wędrujących, a które znajdują się i we krwi i w przeciwsta­
wieniu do czerwonych ciałek krwi noszą nazwę białych ciałek. W ostatnich cza­
sach stwierdzono, że owe komórki,  przy swych wędrówkach i poruszeniach biegną 
w kierunku pewnych ponęt (Lockreiz); jest to punkt, na który mówca w swych 
pracach doświadczalnych szczególną zwracał  uwagę, gdyż komórki wędrujące ma­
ją ogromne znaczenie jak o urządzenia ochronne przeciwko wnikaniu pasorzytów 
do ustroju zwierzęcego. Badania mówcy dowodzą, że przeważnie są to p o d r a ­
ż n i e n i a  p o k a r m o w e  (Nahrungsreize), na które komórki te tak dokładnie od­
działywają.  Widzimy np., że białe ciałka krwi (leukocyty) przez wprowadzenie 
do ustroju w jakimkolwiek punkcie krochmalu pszennego do tego miejsca masa­
mi są przyciągane; możemy, jak  to pierwszy von S i c h e r e r  wykazał,  na ze­
wnątrz ustroju komórki te, pozostające przy życiu jeszcze przez kilka godzin, 
zmusić zapomocą przynęt do wnikania do małych wązkich rurek szklanych. W r a ­
żliwość i zdolność doboru posiadają zatem już oddzielne komórki naszego ustroju, 
i jest to zjawisko zupełnie analogiczne do t. zw u roślin i bakteryi d o d a t n i e j  
i u j e m n e j  chemotaxis. Takież same wyniki podrażnień istnieją prawdopodobnie 

i w stałych, nieporuszających się komórkach ciała, i chociaż nie zdradzają wido­
cznych ruchów, to jednak istnieją ruchy protoplazmy wewnątrz komórek. Inne wy­
niki podrażnień powstają na drodze nerwowej;  bez niektórych z nich, pochodzą­
cych zzewnątrz, organizm nie może się przez czas dłuższy bez szkody obejść i dla 
tego możemy im nadać nazwę n o r m a l n y c h  p o d n i e t  ż y c i o w y c h  (nor- 
mole Lebemreize). Światło słoneczne i świeże powietrze możemy zaliczyć do owych
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normalnych i niezbędnych podniet i daleko łatwiej przez to możemy zrozumieć 
zasady potrzeb światła i wentylacyi,  aniżeli badając wyłącznie szkodliwy wpływ 
niedostatecznego światła i zepsutego powietrza. Jeżel i  uprzytomnimy sobie sto­
sunek wrażliwości do podstawy mechanicznej organizacyi,  to nie ulega wątpl iwo­
ści, że  p o d r a ż n i e n i a  s ą  p o p r o s t u  z d a n i e m  m ó w c y  b o d ź c a ­
mi  w p r o w a d z a j ą c y m i  w r u c h  m e c h a n i c z n y .

Wiemy również obecnie, że naturalna odporność przeciw zakażeniu, jaką 
ustrój ludzki w wielu razach posiada, polega na wytwarzaniu  się „ a l e k s i n ó w "  
czyli materyi ochronnych. Już w 1889 roku mówca wypowiedział  zdanie, że pe­
wne ciała rozpuszczone, podobne do białka, nadają ustrojowi ową odporność Osta­
tnio Martin H a h n  wykazał  w pracowni mówcy, że owe wyżej wspomniane białe 
ciałka krwi są źródłem powstawania a 1 e k s i n ó w, dowiódł  zatem, że komórki 
wędrujące posiadają ogromne znaczenie jako środki ochronne w ustroju i wyjaśnił  
wreszcie teoryę M i e c z n i k ó w ^ ,  t. j. fagocytozę.

Wszystko to jest bardzo dziwne, nie przekracza jednak ram dotychczasowych 
wiadomości biologicznych. Jesteśmy również w prawie przypuszczać, że istoty or­
ganiczne zawierają w swych odziedziczających się własnościach, które odbywają 
się podług bardzo ścisłych prawideł, warunki swego rozwoju; że w świecie organi­
cznym wszystko dlatego tak „celowo^ się odbywa, gdyż bardzo powoli z maleń­
kich, ledwie dostrzegalnych zaczątków rozwinęły się początkowo wszystkie wła­
sności, które już rozwinięte imponują nam jako celowe: minimalne wreszcie zmia­
ny, kt óre równocześnie występowały z rozwojem i zawsze w harmoni i z wpływami 
zewnętrznymi, nigdy zaś w sprzeczności z tymi ostatnimi, wytwarzają w nas prze­
konanie, że muszą to być  wyłącznie urządzenia celowe.  Rzecz prosta, że natrafia­
my w świecie organicznym i narzeczy  bezcelowe, do których w pierwszym rzędzie 
zaliczyćby można sprawy chorobowe, występujące jako epidemie.

Lecz i tu musimy na tej samej zasadzie rozróżnić to, co ustrój wytwarza zwe- 
wnątrz, od tego, co mu zostaje narzuconem jako walka zzewnątrz, i wtedy prze­
konamy się, ż e  w i ę k s z o ś ć  c h o r ó b ,  k t ó r e  p o p r z e d n i o  m u s i e l i ­
ś m y  u w a ż a ć  z a  w y b r y k i  i z a g a d k o w e  z b o c z e n i a  p r z y r o d y  
s ą  t y l k o  w y r a z e m  w a l k i  i o b r o n y  p r z e c i w  n i e w i d z i a l n y m  
m i k r o s k o p i j n y m  w r o g o m ,  przyczem zachowywanie  się samego ustroju 
wykazuje już i przy naszych ograniczonych wiadomościach niezwykły  stopień ce­
lowości. Prawie wszystkie dobrze poznane sprawy chorobowe, jak  gorączka, za­
palenie, ropienie i t. p., są to u s i ł o w a n i a  l e c z n i c z e  p r z y r o d y .

Już przed 2o laty mówca pierwszy pogląd ten wypowiedział  o d n o ś n i e  
s p r a w  z a p a l n y c h ,  o d b y w a j ą c y c h  s i ę  w t k a n k a c h  p r z y  z n a -  
c z n e m  n a g r o m a d z e n i u  k o m ó r e k  w ę d r u j ą c y c h ,  i postępy wie­
dzy obecnie zdanie mówcy w zupełności potwierdziły.  Toż samo odnosi się do 
r o p i e n i a ,  k t ó r e  p r z e c i e ż  n i e  j e s t  n i c z e m  i n n e m ,  j a k  n a d ­
m i e r n e  m n a g r o m a d z e n i e m  d a w n i e j s z y c h  b i a ł y c h  c i  a ł e k  
k r w i ,  k t ó r e  z a m i e n i ł y  s i ę  w p e w n y c h  p u n k t a c h  c i a ł a  na 
ciałka ropne, tak samo, jak  to drogą doświadczalną osiągnąć możemy zapomocą 
ciał chemotaktycznie oddziaływających. D o ś w i a d c z e n i a  w r e s z c i e  
z a l b u m  o z a m i ,  w y  w o l u j ą c e m i  g o r ą c z k ę ,  w y k a z a ł y  r ó w n i e ż  
w z m o ż o n ą  o d p o r n o ś ć  p r z e c i w  z a k a ż e n i u .  Wszystko to razem 
wzięte jest  już ogromnym postępem,chociaż tymczasem nie doprowadziło do prak­
tycznych wyników; w ogólno biologicznem znaczeniu posiada jednak ogromne 
znaczenie.
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Co się dotyczy szkodliwości,  działających zzewnątrz, to we wszystkich przy­
padkach, w których wykazać nie możemy mikroorganizmów, wywołujących cho­
robę, zawsze mamy do czynienia z truciznami, wnikającemi zzewnątrz, ja k  altto- 
hol, ołów lub toksyny, lub wogóle zewnętrzne szkodliwości, częściowo również 
zależne od braku niezbędnych składników.

Wracając  do pytania poprzednio już poruszonego, a mianowicie,  czy istnie- 
e objaśnienie celowości w przyrodzie organicznej ,  mówca wypowiada swój 
pogląd w słowach następujących: przyroda nie wytwarza na ślepo bezcelo- 
jwych tworów, aby w końcu większą ich część jako bezużyteczne zniszczyć 
przeciwnie, wytwory,  powstałe na zasadzie własnych wewnętrznych warun­
ków, są same w sobie celowe; zależy tylko od tego, czy odpowiadają odno­
śnym i zmiennym warunkom zewnętrznym. W  tym ostatnim względzie walka
0 byt już wywiera swój wpływ rozstrzygający i już jedna odmiana lub ro­
dzaj może wyprzeć inny, mniej do danych warunków przystosowany. D a n y  
u s t r ó j  n i e k o n i e c z n i e  m u s i  c i e r p i e ć  s t a l e  o d  z m i a n y  z e ­
w n ę t r z n y c h  w a r u n k ó w ;  może bowiem w razie, gdy warunki zewnętrzne 
działają jako podraźn ienie, odpowiednio oddziaływać,  to jest sam się zmienić
1 przez to wyrównać działanie szkodliwości. T ak samo, jak to wykazały badania 
Gastona B o n n i e u  z roślinami rosnącemi w dolinach, które przeniesione zostały do 
wysoko położonych miejscowości i które pod wpływem klimatu alpejskiego prze­
chodziły cały szereg charakterystycznych i celowych zmian, które po przeniesieniu 
do doliny znów znikają, — tak samo nie brak dowodów, że organizmy zwierzęce, 
które odziedziczyły celowo przystosowane własności, w razie gdy te własności oka­
żą się bezcelowemi,  mogą je znów utracić. N i e  w s z y s t k i e  w ł a ś c i w o ś c i  
o r g a n i z m ó w ,  w y ż e j  w r o z w o j u  s t o j ą c y c h ,  s ą  s t a ł e ;  n i e k t ó r e  
z n i c h  u l e g a ć  m o g ą  z m i a n o m  z a l e ż n i e  o d  z m i a n y  w a r u n ­
k ó w  z e w n ę t r z n y c h ,  np. tkanki ustroju stają się silniejsze, bardziej spra­
wne i daleko odporniejsze, im więcej są ćwiczone, i mogą utracić osiągnięte wła­
sności przy zmianie warunków.

Na zasadzie powyższych wywodów stara się mówca odpowiedzieć na pytanie, 
zadane sobie na początku swego przemówienia, a mianowicie:  czy m o ż l i w ą  j e s t  
h i g i e n a  w p o j ę c i u  d o d a t n i e  m. Ponieważ przy obecnym stanie naszej 
wiedzy nikt nie może utrzymywać, że własności cielesne ustroju, które są dla nas 
ważne i na które możemy oddziaływać,  że mocny szkielet kostny, że siła mięśni, 
ścięgien i nerwów, że zwinność i wytrwałość w ćwiczeniach fizycznych nie są 
zmienne, i że możemy spokojnie polegać na tern, cośmy odziedziczyli od ojców 
w warunkach kulturalnych, które same przez się dążą przeważnie i prawie wyłą­
cznie do rozwoju zdolności umysłowych; ponieważ nikt tego twierdzić nie może, 
przeto nie ulega wątpliwości,  że pytanie powyższe musi być rozstrzygnięte
twierdząco.

I s t n i e j ą  w p ł y w y  p o z y t y w n e ,  k t ó r e  s ą  w s t a n i e  p o p r a ­
w i ć  z d r o w i e ,  s i ł ę  c i e l e s n ą  i d z i e l n o ś ć ,  a t y m i  s ą  b e z s p r z e ­
c z n i e  ć w i c z e n i a  c i a ł a .  Musimy żądać od ustroju roboty fizycznej, a wte­
dy odpowiednie zadanie spełniać będzie. Nasz pogląd biologiczny upoważnia nas 
do przypuszczenia, że można zapomocą świadomej swych celów higieny osiągnąć 
wyrównanie szkodliwości życia kulturalnego, o ile te ostatnie zależą od zmniejszo­
nego wyćwiczenia sił cielesnych. D e g e n e r a c y i  n a l e ż y  p r z e c i w s t a ­
w i ć  r e g e n e r a c y ę .

Za b aw y  dziecięce i ludowe, które w Niemczech zyskały ogólne uznanie, gim­
nastyka i sport przyczynią się wielce do tej sprawy regeneracyjnej.  Odnośnie szko­
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ły— higieniści powinni starać się o r ó w n o u p r a w n i e n i e  w y c h o w a n i a  
c i e l e s n e g o  i u m y s ł o w e g o  m ł o d z i e ż y .  Jeżeli  godziny przedobiednie 
pozostawimy dla roboty umysłowej,  to należy przynajmniej dwie godziny poobie­
dnie przeznaczyć na obowiązkowe i regularne ćwiczenia ciała.  Taki  podział cza­
su, który już okazał się gdzieindziej praktycznym, musi higiena uważać za swój 
ideał. Tu bowiem przedewszystkiem da się zastosować sentencya: „Was Du ererbt 
von Deinen Vatern hast, Erwirb'es,  urn es zu besitzen".

Odczytem „O kulturze i epoce lodowej",  wygłoszonym przez Lnpsius’a, zam­
knięto pierwszy dzień ogólnego posiedzenia.

(C. d. n.).
D -r G.

Drobniejsze w iadom ości różnej t re śc i .

=  K o s e  otrzymał w pracowni H l a -  
VY surowicę przeciwgronkowcową;  po 
wzmocnieniu jej ma nadzieję stosować 
ją u ludzi. Posiada ona własności prze­
ciw toksyczne, nie bak tery obój cze. (Cen tr. 
f. Bakt.  XI X .  N. 16 i 17).

=  J o h a n n e s s e n  czynił doświadczenia 
nad działaniem surowicy przeciwbłoni- 
czej, pochodzącej z konia, i surowicy ko- 
niazwyczajnego—u ludzi zdrowych i cho­
rych, ale nie na błonicę. Wynikiem 
prób jest przekonanie, że'uboczne dzia­
łanie surowicy polega nie na wprowa­
dzeniu antytoksyn, hemoglobiny lub od­
każających dodatków, lecz na wprowa­
dzeniu obcej dla ustroju surowicy; stąd 
wniosek, że konieczną jest rzeczą, by 
antytoksyny dostarczać w postaci m o ­
żliwie stężonej, a tern samem zmniej­
szyć ilość wprowadzonej surowicy. 
Oprócz tego należy być ostrożnym w 
stosowaniu surowicy osobom nie cho­
rującym na błonicę. (Deut. Med. Woch. 
1895 N. 5 1).

=  R o s e n t h a l  stosował w 271 przy­
padkach błonicy z praktyki prywatnej 
chlornik żelaza. Lek podawany był w e ­
wnętrznie w 2%-ym roztworze w gl ice­
rynie w ilościach od łyżeczki do łyżki 
co godzinę w dzień i w nocy; oprócz te­
go w ostatnich czasach stosował R.  trzy­
krotne na dobę pendzlowania miejsc za­
jętych stężonym lub do połowy wodą 
rozcieńczonym roztworem chlorniku. 
Śmiertelność wynosiła 8,2$; następcze 
zwężenie krtani wystąpiło tylko w 4-ch 
przypadkach, pomyślnie zresztą zakoń­
czonych. Rozpoznanie nie było nigdy 
stwierdzone przy pomocy badania bak- 
teryologicznego. (Ther. Monats. 1895 
N. 11).

=  P e s t a n a  i B e t t e n c o u r t  znaleźli 
w rdzeniu człowieka, zmarłego na syrin- 
gomyelię,  laseczniki trądu. Potwierdza 
się zatem mniemanie Z a m b a Co - P a s z y , 
że syringomyelia nie jest wcale osobną 
jednostką chorobową, lecz jednym z li­
cznych przejawów trądu. Rozumie się, że 
tylko dalsze badania mogą stwierdzić, 
czy jamy w rdzeniu są wynikiem jedynie 
działania lasecznika HAN8EN’a, czy też 
i inne zachorzenia rdzenia mogą mieć 
za zejście utworzenie się jam. W ner­
wach obwodowybh P. i B. laseczników 
nie znaleźli. (Centr. f. Bakt. X I X .  N. 
l8 i 19).

= •  J u e r g e n s  zaszczepił sześciu króli ­
kom cząstki nowotworu, którego rozpo­
znanie brzmiało: sarcoma melanoticum car- 
cinomatodes. U jednego ze zwierząt, za­
bitego już w 8 dni po zaszczepieniu, zna­
leziono na sieci i krezce dość duże guzy 
melanotyczne, utworzone wokoło ma- 
teryału zaszczepionego. To samo zna­
leziono u dwóch innych królików, z któ­
rych jeden padł we 3 tygodnie na nieżyt 
kiszek, drugi po 4 tygodniach został za­
bity. Wskutek tego autor sądzi, że mu- 
sijistnieć osobny ustrój, wywołujący cho­
robę; ustrojem tym są według autora ku­
liste lub owalne, czarnobrunatne ciałka, 
poczęści odosobnione, poczęści zawar­
te w komórkach, mające wielkość jądra 
komórki aż do wielkości czerwonego 
c iałka krwi. Twory  te moża było w y ­
kazać w przybłonku sieci i krezki, a 
także w gruczołach krezkowych i w bla­
szkach PEYER’a. (Centr. f. Bakt.  X IX .  
N. 18 i 19).

=  J o r e s  podaje następujący sposób 
przechowywania preparatów anatomi­
cznych. Zamiast rozcieńczać używaną
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do utrwalania formalinę wodą, należy 
ją  rozcieńczać mieszaniną soli podług 
przepisu: i cz. soli kuchennej, 2 cz. s iar­
czanu magnezu, 2 cz. siarczanu sodu 
i 1 oo cz. wody. Preparaty nabierają w 
tym roztworze barwy brudno-niebiesko- 
szarej; jeśli jednak zlać formalinę, a do­
dać 95$ alkoholu, to preparaty stopniowo 
nabierają barwy nader zbliżonej do na­
turalnej; zachowuje się też i barwa krwi. 
Przy preparatach średniej wielkości po­
trzeba do tego około 24 godzin t. j. do­
tąd, dopóki preparat nie przepoi się zu­
pełnie alkoholem. Na ostatku przeno­
si się przedmiot z alkoholu do jakiego 
obojętnego płynu, np. mieszaniny gl ice­
ryny z wodą, w której barwa właściwa 
uwydatnia się jeszcze lepiej. (Centr. f. 
allg. Path. etc. VII. N. 4).

=  M e r y  w jednym przypadku, a Gui- 
n o n  w dwóch przypadkach ropni, po­
wstałych w następstwie zastrzyknięcia 
kofeiny przy włóknikowem zapaleniu 
płuc, znaleźli w ropie czyste hodowle di- 
plokoków p R A E N K E L ’ a. (La Sem. med. N. 
5 i 1 1 .  1896).

=  Komisya,  wyznaczona przez Ak ad e­
mię Medyczną w Paryżu (złożoną z sie­
dmiu członków, do których należeli zna­
ni powszechnie C h a u v e a u , N o c a r d  i 
S t r a u s ) w celu zbadania rozpoznawczej  
wartości tuberkuliny, orzekła po wszech- 
stronnem zbadaniu środka i obaleniu 
zarzutów czynionych przez przeciwni­
ków, że tuberkulina jest w y b o r n y m

i n i e z a w o d n y m  ś r o d k i e m  roz­
poznawania gruźlicy u bydła rogatego 
i bardzo jest pożyteczne zalecać jej uży­
cie w tym celu. (Centr. f. Bakt. XIX .  
N. ló i 17).

=  A m b l e r  opisał dokładnie siedm 
przypadków gruźlicy, w których stoso­
wał antyftyzynę. W przypadkach gru­
źlicy łącznicy, wrzodu gruźliczego na 
podbródku, zapalenia ucha średniego 
i wrzodu na przegrodzie nosowej— nastą­
piło zupełne uleczenie po kilkotygodnio- 
wem miejscowem stosowaniu środka, 
w dwóch zaś przypadkach gruźlicy płuc 
i gruźlicy gruczołów chłonnych szyjo­
wych nastąpiło takie polepszenie, że 
istnieje zupełnie usprawiedliwiona na­
dzieja całkowitego uleczenia chorych.

(Centr. f. Bakt. X IX .  N. ló i 17). Ż .
—  P e 1 1 o t y n a jest alkaloidem ro­

ślinnym, otrzymanym przez HEFTER’ a z 
rośliny anhalonium Vaillanti\ w pos-taci 
krystalicznej bardzo mało się rozpu­
szcza w wodzie, ma smak gorzki, działa­
nie nasenne. J o l l y  stosował pellot. mu- 
riat. wewnętrznie lub podskórnie u 4 0  
chorych w dawce dziennej o,o5 i zawsze 
otrzymywał długotrwały, pokrzepiający 
sen, a żadnych przykrych ubocznych 
objawów nie zauważył.  Co się tyczy jej  
skuteczności,  to dawka 0 ,0 6  sprowadza 
sen równie długi, jak i,o trionalu lub 
1,5—2,o chloralu. (Beri. med. Ges. 18. 
V . 9 6 ).

W ia d o m o ś c i b ie ż ą c e .

— Wysz ła  z druku część IV dzieła 
p. t. „F izyologia człowieka",  prof. d-ra 
Napoleona C y b u l s k i e g o , wydana stara­
niem Stanisława M a r k i e w i c z a . z  zapo­
mogi Kasy pomocy dla osób pracujących 
na polu naukowem imienia d-ra Józefa 
M i a n o w s k i e g o . Treść: zmysły (ciąg dal­
szy); ucho; powonienie;  smak; czucie. 
Szczegółowa fizyologia układu nerwo­
wego centralnego. F izyologia rozmnaża­
nia się i rozwoju. Warszawa.  1896.

— Urzędowa statystyka rządu egip­
skiego stwierdza wielką śmiertelność te­
gorocznej cholery, wynosi bowiem 8o°/0.

— W Marsylii od kilku lat grasuje os­
pa: w roku 1890 zmarło 7Óo osób. Od 
roku 1872 w mieście tern zmarło wsku­
tek ospy 10 ,0 0 0  ludzi. Prezydentem Mar­
sylii jest lekarz F l a i s s i e r e s , należący do 
związku przeciwników szczepienia.

— Badanie powietrza w Londynie w y ­
kazało, że od czasu zaprowadzenia w 
wielu już domach kuchni gazowych,  ilość 
kopcia w powietrzu znacznie się obni­
żyła.

— Dnia l 3-go października r. b. R u ­
dolf V i r c h o w  obchodzić będzie 75-tą ro­
cznicę swoich urodzin.

W y d a w c a  Dr. L. Guranowski. R e d a k t o r  o d p o w ie d z ia ln y  Dr. H. Dobrzycki.
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APTEKA

E. GESSNERA
PASTYLKI YICHYETAT

Przygotowane ze soli naturalnej 
wytworzonej z wód Vichy

Sprzedaję, się w pudełkach metalowych 
opatrzonych pieczęcią,.

M ące wytworzone ze soli 
naturalnych z wód V I C H V

Do przygotowania gazowej mineralnej 
sztucznej wody Yichy.

Aleje Jerozolimskie Jfs 27 róg Kruczej 

W  W A R S Z A W I E .

ma honor podać do wiadomości, iż  stosując się do 

p rzy jętej nader dogodnej formy podawania leków pod 

postacią win, przygotowała cały szereg tego rodzaju 

preparatów i  listę takowych poniżej zam ieszcza:

Wino KakaoWO-chinowe( Vin deBugeaud) przy 
rządzone na Maladze, flaszka 1.50 kop.

Wino Chinowe czyste na Maladze, flasz. 1.50 k. 
„ „ Z Żelazem zawiera \% żelaza,

flaszka 1.75 kop.
Wino Condurango czyste na Xeresio, flaszka

1.75 kop.
Wino Condurango z żelazem zawiera 2% żelaza 

flaszka 2 ruble.
Wino Coca (F in  de Coca) na liściach Krasno- 

drzewu {Ęrythoxylona coca) na Maladze, w sto­
sunku 1:20, flaszka 1.50 kop.

Wino goryczkowe (e rad. Gentiame) na Xoro- 
sie, flaszka 1.5.0 kop.

Wino Kola ( Vin de Cola) na nasionach. Kola, 
przedtem  odpowiednio upalonych, na Maladze. 
Nasiona Kola zawierają 2,34# Cofeiny, flaszka 
2.25 kop.

Wino Kwassyjowe na winie w ęgierskiem  wy- 
trawnem, flaszka 1.50 kop.

Wino Kwassyjowe na Xeresie, flaszka 1.50 k. 
Wino pepsynowe słodkie na francuzkiem  des- 

sorowem, zaw iera 2% pepsyny, flaszka rs. 2.
Wino pepsynowe wytrawne na X eresie zawiera 

2$ pepsyny, flaszka rs. 2.
Wino przeczyszczające z korą Cascarae Sagra- 

tlae na Maladze. Jedna do 1| łyżki sprowadza 
należyte wypróżnienie, flaszka rs. 2.

Wino rabarbarowe czyste na Maladze, flaszka
1.75 kop.

Wino rabarbarowe z korą chiny królewskiej
Manaladzo. flaszka 1.75 kop.

Wino senesowe {ol. Sen. alex. sine resina) na 
Xeresio. Jedna do 1 | łyżki sprowadza należyto 
wypróżnienie, flaszka 1.75 kop.

Wino manganowo-żelazne z peptonem ( Vinum 
eirro-mangani peptonati) na Xoresie, zawiera \% 
ferro-mangani peptonati, flaszka rs. 2.

Wino peptonowe na Maladze, zawiera 5£ pe­
ptonu, flaszka rs. 2.

Wino piołunowe ( Vin de Vermuth) na białom 
Iraucuzkiem winie, flaszka 1.50 kop.

D - r  M . M I S I E W I C Z
powrócił i przyjm uje z chorobami dróg moczo­
wych i płciowych męzkich (Andrologia) oraz zaj­

muje się wziornictwem (Eudosapia). 
M arszałkowska 116, od 4 — 6 popołudniu.

W miasteczku H r y n k i s z k a c h  Kowień­
skiej gubernii wakuje miejsce dla leka­
rza wolno praktykującego. Szczegóło­
wych objaśnień udzieli aptekarz J. Kras­
sowski. ________  _____

PRACOWNIA B A K T E R Y 0 L 0 G I C Z N A
oraz

w edług metody Pasteur’a

D -ra P A L M IR S K IE G O
daw. D-ra 0. Bujwida

zostały przeniesione z ul. B e d n a r ­
s k i e j  na u l  W i e l k ą  A ?  4  (przy 

Pięknej), w W arszaw ie.

COIPRIISS de VICIY
do ekonomicznego przygotowania

Na składzie w aptece K.. W endy. 
45. Krakowskie Przedmieście 45.

D~r Romuald Binder
b. elew klinik wiedeńsk. asystent kilku sanato- 
ryów, specyalista chorób dróg oddechowych, 

ordynuje podczas sezonu 
w  M e r a n ie

Wiła Posch, Promenada.________________

W  praktykuje jak  dawniej

O a m n  D-r M e d - S t e i n b e r g
W a l l  n c m U  Grossgmfliu i Keieheuhall.____

Butelka zawiera 402,o do 450,o.12-4 Nerwi jj.r eLssenberg-Kołobrzeg
na Kivierze
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