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G A Z E T A  L E K A R S K I
PISMO TYGODNIOWE

POŚWIĘCONE W SZ Y ST K IM  GAŁĘZIOM U M IE JĘ T N O ŚC I LEKARSKICH.
Cena w W arszaw ie: rocznie 5 rs., n a  prowineyi, w C esarstw ie  i za granicą: rocznie 6 rs. Cena 
ogłoszeń: Trzy pierwsze po kop. 15 za  w iersz drobnem pism em , lub za jego miejsce, n a s tę p n e  po 

kop. 10; ogłoszenia zagraniczne po kop. 18 za wiersz drobnem  pismem lub jego m iejsce.

R edak to r odpowiedzialny: Dr. Gajkiewicz Władysław. W y d a w c a : Dr. Kondratowicz S ta n is ła w .

Adres Redaktora. M arszałkow ska Nr. 115. Adres Wydawcy: Marszałkowska Nr. 119.

T r e ś ć :  I. D y m n i c k i . O dzia łan iu  chininy w niektórych cięższych przypadkach przym io tu  przy 

leczeniu w eieianiam i szaruchy, tudzież znaczenie ciepłoty, tę tn a  i w agi c iała  w tychże p rz y p ad k a ch .— 

I I . I g n . G r u n d z a c h . Kamienie żółciowe w żołądku; przyczynek do etyjologii rozszerzenia ż o ł ą d k a . —  

Wiadomości terapeutyczne. —  Wiadomości bieżące. — Sprostow anie. — Ogłoszenia.

PEPSYNA I  JEJ PRZETWORY.
W  szeregu środków grających  ważną rolę w  terap ii chorób żo łądka, pep­

syna w ybitne zajęła miejsce. Chociaż jako część składowa prawidłowego soku 
żołądkowego pepsyna nie j e s t  lekiem w zwykłem pojęciu, ze względu jed n ak , iż 
ona stanow i podstawę traw ien ia , gdyż zamienia b ia łkany  na peptony, czy li biał­
ko krzepnące na białko rozpuszczalne (więcej ju ż  nie krzepnące), m a bardzo 
w ażne lecznicze znaczenie. Dawniej stosowano j ą  w niektórych tylko p rzy p ad ­
kach osłabionego trawienia; z postępem jednak czasu granice wskazań do użycia 
pepsyny bardzo znacznie rozszerzonemi zostały, a  to zawdzięczając postępow i 
chem ii fizyjologicznej i spostrzeżeniom  klinicznym. Obecnie farmakologowie" oraz 
klinicyści zalecają pepsynę: w  konwalescencyi po wycieńczających chorobach, 
u osobników niedokrwistych czegokolwiek niedokrwistość ta byłaby następ­
stwem, w poczynających się suchotach płucnych, w  przewlekłym nieżycie żołądka 
oraz nieżycie żołądka i kiszek, wreszcie, we wszelkich postaciach niestrawności 
polegających przeważnie n a  niedostatku pepsyny w soku żołądkowym.

W obec częstszych dziś zapotrzebowań pepsyny z jednej strony, a  z dru­
giej, drożyzny przetworów zagranicznych oraz bardzo wysokiego cła, uw ażałem  
za pożyteczne zająć się ich przygotowaniem na miejscu. W yrabiając w szelkie 
przetw ory pepsynowe, mogę jednak  jako najodpowiedniejsze celowi, zdaniem  le­
karzy, polecić:

1. W ino pepsynow e dwuprocentowe, przygotow ane na doborowem winie 
francuzkiem. Łyżka zaw iera 5 gran pepsyny; zadaje  się łyżkę przed jedzeniem .

2. Elixir pepsini com positum . Stanowi połączenie pepsyny z w yciągam i 
gorzkiem i. Łyżka zawiera pepsyny gran 3. Z adaje  się przed jedzeniem po łyżce.

3. P ilu lae an tid y sp ep ticae  zawierają pepsynę w połączeniu z chininą, 
kw asem  solnym i gorzkim wyciągiem. Zadawać po 2 pigułki przed jedzeniem .

U w aga. Przetwory moje są dwa razy tańsze niż zagraniczne, w yrabiane 
są z pepsyny wytrzymującej wszelkie próby chemiczne, a nadto zaw iera ją  ściśle 
podaną dawkę pepsyny. M. Mutniański,
52 - 1 9  W łaśc ic ie l Apteki. N ow y-Św iat N r. 18.



АРТЕКА
Ш В  WŚB Ш Ш И І 68

NATURALNYCH,
W P R O S T  ZE  ŹRÓDEŁ, SP R O W A D Z A N Y C H ,

pod firm ą

w W A RSZA W IE 
przy rogu ulic Wierzbowej i Senatorskiej N. 473b istniejąca.

Jest stale zaopatrywaną we wszystkie w ody mineralne świeżego czerpania, jak również 
w lekarstwa specyjalne zagraniczne i środki lekarskie w ostatnich czasach w użycie wprowadzone.

52-19

Przetwory chemiczne І farmaceutyczne— N ow e środ­
ki lekarckie — Barwniki D-ra G. Grüblern z Lipska, oraz 
Wózelkie przetwory, używane przy badaniach mikroskopowych

p o leca

Apteka J. RUTKOWSKIEGO, dawniej E. Wernera,
w  W arszaw ie, u l. D łu g a  N. 16. 52—15

A P T E K A
W E N D Y  I WIOROGÓRSKIEGO

Krakowskie-Przedmieście JVs 47 w Warszawie,
posiada na s k ła d z ie :

W szelkie do użycia wchodzące alkaloidy. Nowe przetwory lekarskie. Barwniki i przetwory do 
badań mikroskopowych. Niektóre preparaty rzadko używane, do celów naukowych. Odczynniki. 
Płyny mianowane. W  ogóle we wszystko, co tylko nauka nowego przynosi w  zakresie środków 
lekarskich, apteka nasza, o ile  można, w krótkim czasie  jest zaopatrzona. 0—1

WINO PIOŁUNOWE -  GORZKIE
(Vin de Verm outh)

przygotowane na winie węgierskiem wytrawnem jak również i na francuskiem 
desserowem (słodkiem). 

Cena butelki zawierającej 435,0 rs. 1 kop. 50  poleca:

Apteka H. BIERTÜMPFLA
Marszałkowska 133 róg Ś-to Krzyzkiej w Warszawie. 1 2 -4



Tom IX Warszawa d. 11 M aja 1889 r. Rok*XXIV.

G A Z E T A  L E K A R S K A .
І. О DZIAŁANIU CHININY

W N I E K T Ó R Y C H  C I Ę Ż S Z Y C H  P R Z Y P A D K A C H  P R Z Y M I O T U
przy leczen iu  w c iera n ia «  sz a r a d y , tu d z ie ż  znaczenie ciepłnty, tp tn a  i w ag i c ia ła  w tychże przypadkach.

Napisał

D r Djmuicki,
lekarz zdrojowy w Busku.

Od kilkunastu lat badam pilnie działanie chininy w niektórych cięższych 
przypadkach przymiotu, o czem już kilkakrotnie w moich sprawozdaniach se­
zonowych wspominałem. W  przeciągu tego czasu poddałem 178 przypadków 
bliższemu badaniu. W wielu z tych otrzymałem skutek godny zaznaczenia 
i dlatego, chcąc zachowanie się tego czynnika w przymiocie pod sąd kolegów 
oddać, opiszę tutaj pobieżnie kilka z tych przypadków, które nam nietylko 
rzeczywiste znaczenie chininy przy leczeniu niektórych przypadków przymiotu 
wykażą, ale też nas i o wskazaniach do zadawania tejże pouczyć mogą.

I . W  roku 1874-tym miałem do czynienia z 30-letnim chorym, który 
cierpiał od roku na przymiot, a od kilku lat na suchoty płucne. Pieiwvsza 
z tych chorób zrządziła w przeciągu roku obszerne owrzodzenia skórne, two­
rzące się to z grudek, to znowu ze strupieni (papulae-ecthyma) po całem prawie 
ciele; druga zaś znamionowała się wydatnem zgęszczeniem miąższu w szczytach 
płuc i obfitą śluzoropną, a często i krwawą plwociną.

Obie te choroby wyniszczyły chorego do wysokiego stopnia. Przy 
wzroście przeszło 6-cio stopowym ważył on w czasie pierwszego badania tylko 
142 funty. Ciepłota ciała wahała się w pierwszych dniach pomiędzy 38,5° 
a 40° C., tętno 100—120. B rak  łaknienia, snu i dreszcze wieczorne z następne- 
mi obfitemi potami ubezwładniały chorego w zupełności.

Chcąc choremu chociaż pod wględem przymiotu ulgę sprowadzić, zale­
ciłem ostrożne wcierania szaruchy [1,50 grm. na dawkę]. W 4-tym  dniu 
tego leczenia objawy, dopiero co wymienione, znacznie się wzmogły: waga ciała 
straciła w tym czasie 6 £(, ciepłota dochodziła do 39—40°, tętno 120, w owrzo- 
dzeniach zaś nie zauważono żadnej zmiany.

W  tym stanie rzeczy zadano siarczan chininy w dawce dziennej jedno- 
gramowej, nie zaprzestając jednak wcierań szaruchy.

N a trzeci dzień nastąpiło wyraźne polepszenie pod każdym względem, 
a po 10-ciu dniach wobec zabliźniających się owrzodzeń skórnych, przy  wa-



dze ciała 141 ЙС, ciepłocie 37,5—38° С. i tę tn ie  90, chory by ł ju ż  w stanie łóżko 
opuścić.

W  tym czasie zaniechał on używ ania chininy, wskutek czego już w 5-tym 
dniu nastąpiło w yraźne pogorszenie w szystkich  objawów. N a wadzę stracił 
chory w tym czasie znowu 4 ł l ,  a c iep ło ta  i tętno powrróciły  do dawniejszej 
wysokości. P o w ró t do chininy i dalsze zadawanie tejże w  dawpe dziennej 
1,5 grm. podczas całego leczenia w cieraniam i szaruchy, k tó re  5 tygodni trwało, 
odpowiedziały w  zupełności oczekiwaniom; albowiem przy siłach stosunkowo 
znacznych, ciepłocie 37,5° C., tętnie 84 i wadze ciała, 146 €t. wynoszącej, opu­
ścił chory Busko z owrzodzeniami zupełnie zagojonemi, nie korzystając wcale 
z kąpieli m ineralnych.

W  3 lata później stwierdziłem na chorym stałe zabliźnienie się owrzodzeń. 
Co do suchot płucnych zaś, to i ta choroba nie poczyniła dalszych postępów. 
Chory czuł się dosyć silnym, chociaż badan ie fizyczne wykazało wyraźne zmia­
ny w szczytach płuc.

Przypadek te n  zasłużyłby z wielu względów na opis dokładniejszy, ale 
mając na uwadze jedynie tylko działanie chininy przy leczeniu przymiotu 
wcieraniami szaruchy, głównie ten fak t ty lk o  tutaj uwidoczniłem.

II. Chory 44-letni zaraził się przymiotem  w roku 18u9-tym. Od roku 
1870-go cierpiał na objawy przymiotu skórnego, które, wcieraniam i szaruchy 
leczone, często pow racały.

W  roku 1875-tym  znalazłem chorego w Busku w s tan ie  następującym: 
na klatce piersiowej i kończynach dolnych liczne owTzodzenia okrągłe; na 
kończynie lewej górnej owrzodzenie pełzające (ulcus serpiginosum); w kącie 
szczęki dolnej lew ej guz owrzodziały, tw orzący  głębokie zatoki; poniżej łopatki 
prawej obszerny ropień zatokowy, wydzielający wielką obfitość ropy; łaknienie 
i siły małe; tę tno  przeszło 100; ciepłota 38—39° C., waga c iała  przy miernym 
wzroście 145

Zalecono w cierania szaruchy w daw ce dziennej dwugramowej, obok k ą ­
pieli mineralnych i opatrunku owrzodzeń.

W przeciągu tygodnia nastąpiło widoczne pogorszenie: siły zmniejszyły 
się znacznie, częstość tętna wzrosła do 112, ciepłota wynosiła 39—40° C., waga 
ciała spadła do 140 <tf., chory strac ił w szelką chęć do jad ła . W  objawach 
przymiotu dostrzeżono także pewną zm ianę na gorsze; albowiem ilość ropy 
w owrzodzeniach n a  szyi i pod łopatką s ta ła  się obfitszą, a sam a ropa więcej 
płynną. W dodatku  do tego zauważono jeszcze rozpoczynające się obrzmienie 
dziąseł, które dalszem u leczeniu na przeszkodzie stanąćby mogło.

Nie przeryw ając wcale wcierań, zalecono siarczan chininy w dawce dzien­
nej jednogramowej. Ju ż  w 4-tym dniu tego  leczenia spostrzegłem  wzmożenie 
się sił i łaknienia. W  końcu tygodnia stwierdzono znaczną poprawę w owrzo­
dzeniach, które w yraźnie ku zabliźnieniu dążyć poczęły. D aw kę chininy po­
dniesiono do 1,5. P o  dwutygodniowem zadaw aniu chininy [obok ciągłych wcie­
rań] znaleziono owrzodzenia na klatce piersiowej i kończynach dolnych w poło­
wie już zabliźnione, a na szyi i pod ło p atk ą  znikło ropienie p raw ie w zupełności. 
Ciepłota ciała spad ła  do 37,5° C., tę tn o  do 86, a waga w ynosiła natenczas



148 <?Ł. Chory, czując się o w iele zdrowszym, p rz es ta ł przyjmować chininę. Po 
tygodniu osłabł widocznie, łakn ien ie zmniejszyło się, a obrzmienie dziąseł, k tó re  
przy chininie zupełnie znikło, dokuczało choremu mocno. W ow rzodzeniach 
zaszła tak że  wyraźna zmiana na  gorsze. Ciepłota wynosiła natenczas 38,4° C., 
tętno 110, waga 144

W sk u tek  tej zmiany podniesiono dzienną daw kę wcierań do 3, a ch in iny  
do 2 gramów. W krótce nastąp iło  polepszenie, k tó re  już do końca leczen ia 
nieprzerw anie trwało. Po 6-tygodniowem leczeniu opuścił chory Busko w  zu- 
pełnem praw ie zdrowiu, p rzy  wadze 155 ciepłocie prawidłowej, tę tn ie  80, 
zużywszy blizko 100 gramów szaruchy i około 40 siarczanu chininy.

W  roku 1881-szym spotkałem  się powtórnie z chorym. Stan zdrow ia 
jego nie pozostawiał nic do życzenia.

I I I .  Chory 42-letni za raz ił się przymiotem w końcu 1874-go roku. W  L u ­
tym 1875-go r. zjawiły się plam y barwy miedzianej na czole i udach, a w końcu 
tego m iesiąca wystąpiły k ro s ty  i pęcherźe po całem  prawie ciele, z k tó ry ch  
się w ytw orzyły  w krótkim czasie liczne owrzodzenia. Zalecono w cieran ia 
szaruchy, których jednak chory  z przyczyny upadku sił i dokuczliwego 
obrzmienia dziąseł nie mógł znosić.

Do B uska przybył chory w początku Lipca tegoż roku. Badanie w y k a ­
zało: na głowie, twarzy, karku , plecach, kończynach górnych i dolnych o w rzo ­
dzenia skórne, do wielkości ta la ra  dochodzące. N iek tóre z tych, zw łaszcza na 
kończynach górnych i dolnych, pokryte były brudnem i strupami stożkowemi, 
pęcherzykowatym  wałem otoczonemi, silnie do podstaw y przylegającemi i ła tw o  
krwawiącem i {rupia). Na czole wykryto rozległe p łaskie lepieże, a w g a rd le  
obszerne owrzodzenia, p o k ry te  grubą warstwą sadłow atą. Chory b y ł ta k  
osłabionym, że zaledwie na nogach utrzymać się mógł. Ciepłota ciała 38— 
39° C., tę tn o  przeszło 100, w aga  przy dobrym w zroście i silnej budowie 170 
łaknienie mierne, połykanie b y ły  bolesne.

Zalecono wcierania szaruchy  w dawce dziennej 3 grm. obok kąpieli m i­
neralnych i pilnego opatryw ania owrzodzeń, przy dyjecie wzmacniającej i po­
dniecającej [stare wino, porter].

P o  tygodniu tego leczenia musiał się chory z przyczyny wielkiego u p ad k u  
sił do łóżka położyć. Owrzodzenia stały się nadzw yczaj bolesnemi, osobliw ie 
zaś z brudźca {rupia) powstałe, które, straciwszy w sku tek  kąpieli swe pokrycie , 
na działanie bodźców tem w ięcej wystawione były. W ały  pęcherzykowe, z a ­
mieniwszy się także w tym czasie na owrzodzenia, przyczyniły się znaczn ie 
do zw iększenia się obszaru owrzodzeń. Ciepłota wynosiła natenczas 39° C., 
tętno 115— 120, waga ciała 164 łaknienie upadło prawie w zupełności, 
dziąsła z przyczyny przekrw ienia były bolesne.

W  obec tego pogorszenia przestano stosować kąpiele mineralne, daw kę 
wcierań podniesiono do 3,5 i zalecono siarczan chininy dawce dziennej 1,5. N a  
dyjetę pożyw ną i świeże pow ietrze położono główny nacisk.

Polepszenie nastąpiło niebawem  pod każdym względem. Po 12-tu dn iach  
tego leczenia stwierdziłem znaczne wzmożenie się sił, tak , że chory swobo- 
dnie przechadzać się mógł, w iele z owrzodzeń [z w yjątkiem  jednak z b ru d źca



pochodzących] okazało dążność do zabliźnienia się, ciepłota spadła do 37,5° O., 
tętno 84, waga ciała 170 przekrwienie dziąseł zmiejszyło się widocznie.

W zamiarze przekonania się, czy zmianę tę rzeczywiście chininie przy­
pisać należało, zaleciłem w dalszym ciągu prowadzić leczenie w ten sam sposób 
[bez kąpieli mineralnych], z opuszczeniem jednak chininy.

Widoczne pogorszenie pod każdym względem nastąpiło już w 4-tym dniu, 
a w 8-mym doszło ono już do tego stopnia, że powrót do chininy za naglący 
uznać musiałem. W przeciągu tego tygodnia podniosła się ciepłota do 38— 
39° C., tętno do 96—100, waga spadła na 166 upadek sił był znacznym, 
a w owrzodzeniach rozpoczynający się rozpad widocznym.

Zalecono siarczan chininy w dawce dziennej 1,75, a wcierania 4-rogra- 
mowe.

W ten sposób prowadzono już leczenie w dalszym ciągu, zwalczając od­
powiednio chwilowe pogorszenia w owrzodzeniach, przez 2 miesiące. Skutek 
był pomyślnym; albowiem oprócz niektórych owrzodzeń brudźcowych, które 
się w zupełności jeszcze nie zagoiły, opuścił chory Busko z zabliźnionemi 
wszystkiemi innemi owrzodzeniami, przy siłach stosunkowo znacznych, cie­
płocie 37,5° C., tętnie prawidłowem i wadze ciała, do 178 €f. dochodzącej.

Z chorym tym nie spotkałem się powtórnie.
IV. Chory 38-letni zaraził się przymiotem w roku 1869-tym. Przymiot 

drugorzędny objawił się przez krosty, z których następnie mnogie owrzodzenia 
się wytworzyły. Leczenie rtęcią, to w kztałcie wcierań, to znowu do wewnątrz 
zadawaną, prowadzone umiejętnie i starannie, sprowadzało zawsze tylko chwi­
lowe polepszenie. Niektóre z owrzodzeń zabliźniały się wprawdzie w czasie 
tego leczenia, ale wkrótce występowały świeże krosty, z których się więcej 
jeszcze uparte owrzodzenia wytwarzały. Przyczyną niepowodzenia miała być 
ta okoliczność, że chory z trudnością tylko rtęć znosił.

Po 6-ciu blizko latach tej daremnej walki z chorobą przybył chory 
do Buska. Znalazłem liczne i obszerne owrzodzenia na karku, na twarzy, 
na klatce piersiowej i na goleniach; na plecach zaś i kończynach górnych 
znalazłem guziki podskórne, niebolesne, okrągłe, gładkie w dotknięciu [ziar- 
niniaki], z których kilka blizkim rozpadem groziło. Siły chorego wątłe, ła­
knienie mierne, ciepłota 37—38° C., tętno przeszło 100, waga ciała przy silnej 
budowie ustroju 168

Przystąpiono do wcierań szaruchy w dawce 4-го gramowej obok kąpieli 
mineralnych i odpowiedniego opatrywania owrzodzeń.

W 10-tym dniu leczenia wystąpiło wyraźne pogorszenie, zdradzające się 
upadkiem sił, łaknienia, miernym ślino tokiem, ciepłotą, do 38° C. dochodzącą, 
tętnem 112 i stra tą  6 €1 na wadze. W owrzodzeniach nie zaszła żadna zmiana.

Do leczenia poprzedniego dodano siarczan chininy początkowo w jedno- 
gramowej dawce dziennej, a gdy polepszenie wskutek tego leku wkrótce nastą- 
wiło, podniesiono dawkę chininy do 1,5.

W przeciągu dwóch tygodni uzyskano wskutek tego leczenia zupełne pra­
wie zabliźnienie się owrzodzeń, trwających uporczywie od kilku miesięcy. Nie­
które z ziarniniaków zmniejszyły się w tym czasie do połowy, a dwa z tych,



uległszy rozpadowi, zdradzały także dążność do zabliźnienia się. Siły chorego 
i łaknienie wzmogły się znakomicie, ślinotok znikł w zupełności; ciepłotę zna­
lazłem prawidłową, tętno 86, a waga ciała wynosiła natenczas 169 ti.

Ponieważ choremu chinina mocno już się sprzykszyła, zgodziłem się na 
to, aby chory ją przestał przyjmować. Niebawem utracił chory łaknienie, siły 
zmniejszyły się widocznie. Po tygodniu pojawił się ślinotok, ciepłota dochodziła 
znowu do 38° C., tętno przeszło 100, a waga zniżyła się znowu do 165 H. 
Owrzodzenia, w ostatnim czasie powstałe [z ziarniniaków], pozostały bez zmiany.

Podano siarczan chininy w dawce dziennej 1,75, który obok wcierań w da­
wce 4,5 już w 6-tym dniu wyraźne polepszenie sprawił. Po dwóch tygodniach 
tego leczenia znikł ślinotok, ciepłota, łaknienie i siły powróciły do stanu mniej 
więcej prawidłowego, a niebawem zabliźniły się doszczętnie i ostatnie owrzodzenia.

Po dwumiesięcznem leczeniu się opuścił chory Busko w stanie zupełnego 
zdrowia przy wadze ciała, 173 //. wynoszącej.

Po dwóch latach spotkałem chorego powtórnie, a w 3 lata później po 3-ci 
raz. Tak 1 -szy i 2-gi raz stwierdziłem zupełne zdrowie u niego.

V. W tej samej porze kąpielowej miałem 29-letniego chorego, który pod 
względem przedmiotu nas zajmującego na wzmiankę zasługuje. Zaraził się 
on przymiotem w r. 1874. Objawy wtórorzędne należały do cięższych [grudki 
większe i krosty]. Leczenie wcieraniami szaruchy, dwukrotnie powtarzane, 
nie odniosło skutku pożądanego, co też chorego zmusiło do udania się do 
Buska.

Badanie wykazało: grudki większe, barwy miedzianej, na grzbiecie i poślad­
kach; na goleni lewej 3 wrzody, wielkości mniej więcej dłoni, mocno zanieczy­
szczone, z brzegami poszarpanemi, stwardniałem!; na tylnej ścianę gardzieli i na 
migdałach głębokie owrzodzenia, obficie masą rozpadową pokryte. Siły i ła­
knienie mierne, ciepłota prawidłowa, tętno 110, waga 157 &.

Zalecono wcierania 4-rogramowe i kąpiele mineralne, obok odpowiedniego 
leczenia miejscowego owrzodzeń.

W  pierwszym tygodniu tego leczenia nastąpiło polepszenie co do owrzo­
dzeń, ale siły i łaknienie zmniejszyły się, ciepłota dochodziła wieczorem do 38,5°, 
waga ciała wynosiła tylko 154 €t. Wobec przekrwienia dziąseł powiększyły 
się wyraźnie i gruczoły ślinne.

W  przeciągu 6-ciu dni następnych, w których leczenie nieprzerwanie w ten 
sam sposób prowadzono, wystąpiło znaczne pogorszenie pod każdym względem. 
Ciepłota dochodziła już do 39° С , tętno do 120, a waga spadła natenczas do 
150 <tt. W owrzodzeniach dostrzeżono dążność do rozpadu, a obfity ślinotok, 
brak łaknienia i bezsenność trapiły niewymownie chorego.

Nie przerywając wcierań i kąpieli mineralnych, zalecono siarczan chininy 
w dawce 1,5 dziennie, przy dyjecie pożywnej i korzystaniu ze świeże­
go powietrza.

Po 10 ciu dniach zanotowano znaczne polepszenie pod każdym względem. 
Siły i łaknienie wzmogły się znakomicie, ślinotok znikł w zupełności, ciepłota 
stała się prawidłową, tętno 88, waga ciała podniosła się do 155 ti. Owrzodzenia 
dążyły szybkim krokiem do zabliźnienia się.



Odtąd prowadzono nieprzerwanie leczenie w ten sam sposób aż do zu­
pełnego zabliźnienia się wszystkich owrzodzeń, co dopiero z końcem 7-go tygo­
dnia nastąpiło. Chory opuścił Busko ze skutkiem zupełnym, przy wadze ciała 
161 $.

W r. 1878 i 1879 spotkałem się z nim w Busku. Z przyczyny lekkiego 
zapalenia okostnej odbywał on tutaj leczenie wcieraniami szaruchy, nie cierpiąc 
pod względem stanu ogólnego zdrowia żadnej dolegliwości. W aga ciała wyno­
siła natenczas 162—163 $.

VI. Przypadek, dotyczący się 40-letniego chorego, z którym  w r. 1877 do 
czynienia miałem, dotknę tylko kilku słowy. Ten cierpiał na przymiot od 8 
lat, a na olbrzymie owrzodzenie gardzieli od dwóch. W cierania szaruchy, jodek 
potasu i wszelkie inne środki, miejscowo w przeciągu ostatnich dwóch lat stoso­
wane, wyczerpując tylko siły chorego, nie przyniosły mu żadnej korzyści pod 
względem owrzodzenia. Chory był nadzwyczaj osłabionym, cery woskowo-żół- 
tej, bez łaknienia, z wagą ciała, przy dobrym wzroście tylko 148 $. wynoszącej, 
z ciepłotą 37,5° C., tętnem 96.

Zalecono kąpiele mineralne i 3 gramowe wcierania szaruchy.
W 6-tym już dniu tego leczenia znalazłem chorego, w łóżku leżącego, zu­

pełnie bezsilnego, z tętnem 108, ciepłotą 38,5° C., z wagą ciała 145 $., bez ła­
knienia. W owrzodzeniu zaszło także widoczne pogorszenie.

Do leczenia poprzedniego dodano siarczan chininy w dawce dziennej jedno- 
gramowej.

Po 3-ch dniach stwierdzono znakomite polepszenie pod każdym względem. 
Widząc wyraźną skuteczność chininy, zwiększyłem dawkę tejże do 1,5, a wcie­
rali do 4 gramów.

Leczenie to prowadzono już bez przerw y do zupełnego zabliźnienia się 
owrzodzenia, co przy końcu 5-go tygodnia nastąpiło.

Chory opuścił Busko w stanie zdrowia zupełnego, przy wadze ciała 160$., 
ciepłocie prawidłowej i tętnie 82. Odtąd widuję chorego dosyć często. W zdro­
wiu jego nie zaszła żadna zmiana.

VII. Z pomiędzy innych zasłuży na zaznaczenie przypadek następujący: 
chory 26-letni zaraził się przymiotem w r. 1877. Wrzód pierwotny, przybra­
wszy własności żrące (ulcus phageder iicum ), opierał się leczeniu przez 6 miesięcy. 
W  13-tym miesiącu po zarażeniu się wystąpiły pierwsze objawy wtórorzędne 
pod kształtem dużych krost, z których się w krótkim czasie rozległe owrzodze­
nia wytworzyły. Leczenie, przez rok cały bardzo odpowiednio prowadzone, to 
rtęcią do wewnątrz, to znowu wcieraniami szaruchy z dodatkiem jodku potasu, 
nie zmniejszyło w niczern objawów tutaj wymienionych; przeciwnie, przybie­
rały one jeszcze groźniejsze kształty w czasie tego leczenia.

Chory przybył do Buska w r. 1879 w następującym stanie: na klatce pier­
siowej i kończynach liczne okrągłe owrzodzenia, w tankę podskórną drążące, 
pokryte grubą masą rozpadową, a tu i ówdzie nawet stożkowym, szaro-żółta­
wym, niezbyt silnie do dna przylegającym strupem (ectliyma). N a zewnętrznych 
powierzchniach kończyn obfite grudki, pokryte łuskami. Cała gardziel przed­
stawia jedno olbrzymie owrzodzenie cuchnące, silnie ropiejące. Brak łaknienia,



niemożność połykania, siły wątłe, wychudzenie, skóra wiotka barwy ziemistej, 
tętno 110—115, ciepłota 37,8° do 39° C., waga ciała przy dobrym wzroście 
152 funtów.

Zalecono kąpiele mineralne i wcierania szaruchy 3 gramowe, obok staran­
nego opatrywania owrzodzeń i pędzlowania gardzieli kwasem karbolowym, tu­
dzież nalewką jodową.

Przy końcu 1-go tygodnia tego leczenia stwierdziłem wyraźne polepszenie 
pod każdym względem, osobliwie zaś co do owrzodzenia gardzieli, wskutek cze­
go chory o wiele swobodniej już przełykał.

Polepszenie to nie trwało jednak zbyt długo, gdyż w7 12-tyinj dniu wobec 
dosyć wydatnego ślinotoku i rozpoczynającego się rozpadu najświeższych blizn, 
stwierdziłem wielki upadek sił. Ciepłota wynosiła natenczas 39,3° С , tętno 
120, a waga ciała 146 f l

Zalecono chlorek chininy w dawce dziennej jednogramowej, nie przery­
wając wcale wcierań, ani też kąpieli mineralnych. Na dyjetę^pożywną i świeże 
powietrze położono główny nacisk.

W  10-tym dniu tego leczenia wzmogły się siły chorego, wszystkie owrzo­
dzenia dążyły do zabliźnienia, ciepłota była prawidłowrą, tętno 90, waga ciała 
149 £f., ślinotok znikł zupełnie.

Stwierdziwszy tak pomyślną zmianę, podniesiono dawkę wcierań do 4 grm., 
nie przerywając wcale zadawania chininy.

Leczenie to prowadzono bez przerwy przez 5 tygodni jeszcze; owrzodzenia 
bowiem na kończynach dolnych okazały się nadzwyczaj uporczywemi, tak, że 
ostatecznie dawkę wcierań do 5, a chininy do 1,5 grm. podwyższyć musiałem.

Chory opuścił Busko po 8-miu tygodniach leczenia się w stanie zupełnie 
pomyślnym. Wszystkie owrzodzenia zabliźniły się doszczętnie. W aga ciała 
wynosiła natenczas 160 //., tętno 84, ciepłota była prawidłową. Wogóle zużył 
chory 52 wcierań szaruchy i około 35 grm. chlorku chininy.

W  r. 1880 widziałem chorego zupełnie już zdrowego.
V III. Chory 28-letni, przebywszy w roku 1875 miękkiego szankra z na­

stępczą dymienicą ropiejącą, zaraził się we wrześniu 1879 roku przymiotem. 
W grudniu tego samego roku wystąpiła krosta większa na czole, k tórą za 
objaw wtórorzędny uznano. Zalecono rtęć do wewnątrz, a gdy tej chory zno­
sić nie mógł, zarządzono wcierania szaruchy, których jednak z przyczyny ob­
fitego ślinotoku systematycznie odbywać nie można było. W czasie tego leczenia 
wystąpiły liczne krosty na całem ciele, zamienające się w krótkim czasie 
w owrzodzenia. Po 6-cio miesięcznej walce z chorobą, do której sporo rtęci 
i jodku potasu bezskutecznie zużyto, przybył chory w roku 1880 do Buska.

Znalazłem: na czole owrzodzenia z zajęciem kości, w połowie zabliźnione; 
na przegrodzie nosowej i szczęce dolnej prawej owrzodzenia, pokryte strupami; 
pod łopatką lewą owrzodzenie okrągłe, zanieczyszczone, wielkości talara; na 
kończynach liczne blizny obok owrzodzeń okrągłych, do tkanki podskórnej 
dążących, mniejszych rozmiarów; ślinotok dosyć znaczny; łaknienie średnie; 
siły dostateczne; ciepłotę prawidłową; tętno 85; wagę przy wysokim wzroście 
171 ЙГ..
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Zalecono w cierania szaruchy 4-ro-gram ow e obok kąpieli mineralnych 
i starannego opatryw ania owrzodzeń.

W  czasie pierwszych 10 dni odbywało się leczenie bez przeszkody. 
W  tym czasie dostrzeżono niejakie polepszenie w owrzodzeniach, które dosyć 
wyraźną dążność do zabliźnienia się okazyw ały. Ciepłota b y ła  ciągle prawidło­
wą, tętno 84—88, a waga wzrosła naw et do 174 //.

W  dniu 15-tym  przybrał ślinotok znaczne rozmiary, a współcześnie 
zmniejszyły się s iły  chorego i łaknienie, ciepłota dochodziła do 38,5°, tętno 104, 
waga 169 W  owrzodzeniach w ystąpiło  wyraźne także pogorszenie.

Nie przeryw ając wcierań, ani kąpieli mineralnych, zalecono chlorek chininy 
w jedno-gramowej dawce dziennej; a gdy  niebawem polepszenie pod względem 
ślinotoku, łaknienia, sił i ciepłoty nastąpiło , a jedynie tylko owrzodzenia upór 
zdradzały, podwyższono dawkę wcierań do 6, a chininy do 1,5 grm..

Po 5-cio tygodniowem takiemże leczeniu, któremu ani znaczniejszy ślino­
tok, ani też podwyższenie się ciepłoty n igdy  na przeszkodzie nie stanęły, uzy­
skano zupełne zabliźnienie się wszystkich owrzodzeń.

Chory zużył wogóle 75 wcierań szaruchy  i około 40 grm  chininy. W aga 
ciała wynosiła p rzy  wyjeździe z B u sk a  182 ciepłota by ła  prawidłową
tętno 78.

Następnie w idziałem  kilkakrotnie chorego, który odtąd stałem  zdrowiem 
się cieszył.

Przypadków, w których chinina widoczne polepszenie, a może nawet 
i uleczenie sprow adziła, mógłbym tu taj kilkadziesiąt przytoczyć, ale nie chcąc 
nadużywać cierpliwości czytelnika, poprzestanę na tych tylko; jestem  przekona­
nym, że liczba ta  do założenia mego zupełnie wystarczy.

Aczkolwiek powyższe przypadki dosyć wyraźnie u jaw niają działanie po­
mocnicze chininy w cięższych przypadkach przymiotu, nadewszystko zaś w owrzo­
dzeniach, to jednakże nie mógłbym na podstaw ie tychże stanowczo orzec o sku­
teczności środka tego  we wszystkich cięższych przypadkach przymiotu; albo­
wiem w dosyć licznych podobnych przypadkach i chinina zaw iodła moje ocze­
kiwania.

Krótki opis k ilk u  takich przypadków wyjaśni nam może przyczynę tego 
niepowodzenia:

I. Chory 29-letn i zaraził się przym iotem  w r. 1880. Objawy wtór o - 
rzędne zaznaczyły się przez liczne g ru d k i i krosty, k tórych  znaczna część 
owrzodzeniu uległa. Leczenie rtęcią do w ew nątrz nie mogło tymże podołać. 
W  r. 1881 leczył się chory wskutek teg o  wcieraniami szaruchy przez czas 
dłuższy, których przeszło 40 zużył. T e  sprowadziły polepszenie, ale do zu­
pełnego zagojenia się owrzodzeń było jeszcze daleko; ta  w ięc okoliczność, 
głównie zaś zm iany w gardle, które się w ostatnim czasie do poprzednich 
objawów przyłączyły, sprowadziły chorego w r. 1882 do Buska.

Znalazłem chorego dosyć silnej budowy, nieźle odżywianego, z łaknieniem 
prawidłowem i odpowiedniemi siłami. N a  klatce piersiowej i kończynach wy­
kryłem  liczne okrągłe, płytkie, mniejszych rozmiarów owrzodzenia, obok grudek 
pokrytych łuskami. Gruczoły chłonne karkow e i szyjowe były  silnie obrzmiałe,



dziąsła wskutek ostatnich weierań mocno przekrwione i bolesne, na tylnej 
ścianie gardzieli i na migdałach dosyć znaczne owrzodzenia, masą rozpadową 
obficie pokryte. Ciepłotę ciała i tętno znalazłem prawidłowe, waga ciała wy­
nosiła 186 ii.. Chory skarżył się na ból głowy, trw ający od 3-ch miesięcy.

Wobec tych objawów przystąpiono bez s tra ty  czasu, nawet pomimo prze­
krwienia dziąseł, do 4-rogramowych weierań szaruchy obok kąpieli mine­
ralnych.

W  1-szym tygodniu leczenia nastąpiło wyraźne polepszenie co do owrzo- 
dzeń skórnych i gardzieli, chociaż się chory już na upadek sił skarżył. Cie­
płota ciała i waga nie zdradzały natenczas widoczniejszego wahania. Zachę­
cony tą  okolicznością, zaleciłem dalsze wcierania pomimo upadku sił. Przy 
końcu 2 -go tygodnia wystąpił brak sił o wiele wyraźniej, a w dodatku zmniej­
szyło się i łaknienie widocznie. Owrzodzenia, osobliwie zaś w gardle i ból 
uległy także w tym czasie pogorszeniu; ślinotok dokuczał choremu mocno. 
Ciepłotę ciała i tętno znalazłem mniej więcej prawidłowe, waga ciała wynosiła 
184 a.

N ie przerywając wierań i kąpieli mineralnych, zalecono chlorek chininy 
w dawce dziennej jedno-gramowej. W 4-tym dniu tego leczenia skarżył się 
chory na znaczny upadek sił, zwiększony brak łaknienia, silniejszy ból głowy, 
ociężałość, niechęć do wszystkiego i dokuczliwy ślinotok. Ciepłota ciała wy­
nosiła 37,8° C., tętno 86, waga 183 ii.

Dawkę chininy podniesiono do 1,3 nie przerywając weierań i kąpieli.
Po 5-ciu dniach chory osłabł do tego stopnia, że już na nogach utrzym ać 

się nie mógł, chociaż się łaknienie nieco poprawiło. Ból głowy, szum w uszach 
i ślinotok, dokuczały mu niewymownie. W owrzodzeniach nie spostrzegłem 
polepszenia. Ciepłota wynosiła wtenczas 38° C., tętno 88—90, waga 182 ii.

W idząc niemożność prowadzenia w dalszym ciągu w ten sposób leczenia, 
zaniechano weierań i chininy, pozostawiając chorego jedynie tylko p rzy  ką­
pielach mineralnych przedłużonych, ciepłoty niższej [34° C.]; ślinotok i owrzo­
dzenia leczono w tym czasie miejscowo.

Po 4-ech dniach uczuł się chory, przy wzmożonem łaknieniu, silniejszym 
i weselszym, a nawet i ból głowy był o wiele mniejszym, chociaż zaparcie stolca 
uporczywie go w tym czasie prześladowało.

Do kąpieli mineralnych dodano wodę buską do wewnątrz w dawce 
czyszczącej.

W  10-tym dniu od czasu zaprzestania weierań i chininy chory by ł pod 
względem ogólnego stanu zdrowia zupełnie swobodnym. Bół głowy zmniejszył 
się znacznie, ślinotok znikł zupełnie, siły i łaknienie powróciły do stanu prawi­
dłowego, ciepłota ciała wynosiła natenczas 37,2° C., tętno 72, waga 185 ii. 
Owrzodzenia poczyniły jednak w tym czasie znaczne postępy.

Do kąpieli mineralnych przedłużonych i wody buskiej do wewnątrz do­
dano wcierania szaruchy 5-cio gramowe, które aż do zupełnego zabliźnienia się 
wszystkich owrzodzeń stosowano. Takich weierań zużył chory 24, nie 
odczuwszy już ani razu upadku sił, ani też ślinotoku. Ból głowy znikł także 
zupełnie w tym czasie. P rzy  wyjeździe z Buska ważył chory 185£ ii.



I I .  Z tego  sam ego sezonu za s łu g u je  także  na zaznaczen ie  przypadek 
następujący:

Chory 41-le tn i zaraz ił się p rzym iotem  w r. 1881. P rz y m io t w tórorzędny 
w ystąp ił pod k sz ta łte m  cięższych ob jaw ów  [uparta  róży ca, g ru d k i większe, 
k rosty ]. W cie ran ia  szaruchy w liczbie 94  i odwar ZiTTMANN’a  nie mogły tych 
wykw itów  w zupełności pokonać. Z początk iem  1882 r. obok  grudek i krost 
owrzodziałych w y s tą p iły  także bo lesne obrzmienia staw ów  kolanowych, co 
ostatecznie chorego do w yjazdu do B u sk a  znagliło .

Chory m iernej budowy ciała, s ił średnich, w ykazał g ru d k i większe, 
łuskam i uw ieńczone, na czole, tw a rz y  i kończynach; na go len iach  okrągłe 
owrzodzenia, z k ro s t  powstałe, w tk a n k ę  podskórną d rążące, s taw  kolanowy 
lew y boleśnie obrzm iały ; w szystkie g ru czo ły  chłonne, bad an iu  dostępne, wi­
docznie powiększone. Chory, przy ła k n ie n iu  prawidło wem, sk a rż y  się na słaby, 
ale ciągły ból g ło w y  i zaparcie sto lca . C iepłota 37,3° C., tę tn o  76, waga 
ciała 173 Ü.

W cierania sza ru ch y  3-ch gram ow e, zalecone obok k ą p ie li m ineralnych 
w pierwszym ty g o d n iu  leczenia, nie sp ro w ad z iły  w objawach powyżej przyto­
czonych żadnego polepszenia, a naw et ból i obrzmienie staw Tu kolanowego 
zwiększyły się w  ty m  czasie. Ł aknien ie  i s iły  podupadły ta k ż e  nieco.

Do poprzedniego leczenia dodano jo d e k  potasu w jedno-gram ow ej dzien­
nej dawce.

Chory, nie m ogąc znosić w żaden sposób tego środka, u tra c ił łaknienie 
praw ie zupełnie, a w sk u tek  tego zm niejszy ły  się siły bardzo w y raźn ie .

W  10 tym d n iu  leczenia znalazłem  ciep ło tę  37,5° C., tę tn o  92, wagę ciała 
171 //.

Zam iast jo d k u  potasu  zadano chorem u chlorek chininy w  jedno-gram owej 
dawce dziennej. Ś ro d ek  ten, zadaw any p rz e z  5 dni, nie w p ły n ą ł wcale na po­
lepszenie stanu chorego. N iektóre ow rzodzenia  zabliźniały  się wprawdzie 
w tym  czasie, a le  za to  kilka z grudek u leg ło  znowu rozpadow i, co chorego 
wielce niepokoiło. Ł akn ien ie  i siły b y ły  bardzo n iedostateczne, a ślinotok 
począł choremu dokuczać. Ciepłota w y n o siła  natenczas 37,5— 37,8° C., tętno 
80—84, waga cia ła  170 $f.

Niepowodzenie to  zmusiło nas do zan iech an ia  wcierań i ch in iny ; zaleciliśmy 
ty lk o  kąpiele m in era ln e  przedłużone, c ie p ło ty  35° C. i wodę b u sk ą  do wewnątrz 
w dawce czyszczącej.

Po 8 miu d n iach  tego leczenia n a s tą p iło  bardzo w yraźne polepszenie pod 
względem ogólnego s tan u  zdrowia, choc iaż  co do objawów przymiotowych, 
osobliwie zaś co do obrzm ienia staw u ko lanow ego, n iezaprzeczone pogorszenie 
się uwidoczniło. C iep ło ta  ciała i waga n ie  w ykazały  w tym czasie  znaczniejszej 
zmiany.

W skutek teg o  powrócono do w cierań  szaruchy, k tórych  daw kę do 4-ech 
gram ów  podniesiono, pozostaw iając chorego  p rzy  kąpielach p rzed łużonych  i piciu 
wody buskiej.

Odtąd prow adzono już  leczenie bez w idocznych zaburzeń, aż  do zupełnego 
ustąpienia w szy stk ich  objawów przym iotow ych. Najdłużej u trzym yw ało  się



obrzmienie stawu kolanowego, k tó re  dopiero w 7-mym tygodniu leczenia pod p la­
strem rtęciowym  zupełnie znikło. Chory wogóle zuży ł 42 wcierania szaruchy. Od 
ślinotoku, dokuczającego mu w początku leczenia, by ł chory zupełnie wolnym  
w ostatn ich  3-ech tygodniach. Opuścił on Busko w stanie zupełnie pomyślnym, 
z ciepłotą prawidłową, tętnem  74 i wagą ciała 172 <&.

I I I .  Chory 34-letni za raz ił się przymiotem w S tyczniu 1881 roku. P r z y ­
miot w tórorzędny wystąpił pod kształtem  grudek większych, łatwo rozpadow i 
ulegających. Leczenie rtęcią i jodkiem  potasu k ilkak ro tn ie  powtarzane n ie  od­
niosło ani razu skutku zupełnego. W  czasie la ta  tego samego roku w ystąp iły  
owrzodzenia w gardle, z k tórem i blizko 2 lata bezskutecznie walczono.

W  sezonie 1883 roku p rzedstaw ił chory następujące zmiany: na k o ń czy ­
nach dolnych kilka owrzodzeń rozmiarów w iększych, w tkankę podskórną się 
w drążających, z krost powstałych; na obojczyku lewym zapalenie okostnej; na 
tylnej ścianie gardzieli rozległe owrzodzenie, zstępujące głęboko do p rzełyku , 
m igdały zropiałe, a w miejscu tychże głębokie owrzodzenia; gruczoły chłonne 
karkowe i podszczękowe mocno obrzmiałe, siły w ątłe , brak łaknienia, trudność  
połykania, wychudzenie widoczne, ciepłota 37,8° C., tę tno  86, waga przy m ier­
nym wzroście 142

Zalecono kąpiele mineralne, wcierania szaruchy 3-y gramowe i s ta ran n e  
opatryw anie owrzodzeń na kończynach, tudzież pędzlow anie owrzodzeń w g ard le  
kwasem karbolowym i nalew ką jodową.

Pomimo niejakiego polepszenia co do owrzodzeń wogóle, stw ierdzono 
w 10 dniu leczenia widoczny upadek sił i rozpoczynający się ślinotok. C iepło ta  
wynosiła natenczas 38° C., tę tn o  86—90, waga ciała 140 f/.

Do leczenia poprzedniego dodano siarczan chininy w jedno-gramowej daw ce 
dziennej, co w przeciągu 6-c iu  dni ogólnego s tan u  zdrowia w uiczem nie 
zmieniło i owszem, siły i łaknienie podupadły jeszcze więcej, a ślinotok mocno do­
kuczał choremu. Ciepłota w ynosiła natenczas 38.2° C., tętno 90, w aga ciała 
139 П.

S iarczan chininy zamieniono na chlorek, k tó rego  dawkę dzienną do 1,30 
podniesiono. I  ten środek pozostał zupełnie bezskutecznym , a po 5-ciu dniach  
zadaw ania go stwierdzono: s iły  jeszcze mniejsze, ślinotok już nieznośny, szum 
w uszach nieustanny i zaw roty  głowy. Ciepłota i w aga ciała nie okazały w  tym  
czasie znaczniejszego wahania. W  owrzodzeniach w ystąpiło pogorszenie, oso­
bliwie w gardle.

Z  przyczyny tego pogorszenia odsunięto chininę i wcierania. Do dalszego 
leczenia pozostawiono tylko kąpiele  mineralne, a wodę buską zalecono tak że  
w daw kach miernych do w ew nątrz , stosując pilnie miejscowo środki odpowiednie 
na owrzodzenia.

D ziesięć dni tego leczenia powróciły choremu łaknienie i siły, a n aw e t 
w owrzodzeniach skórnych zasz ła  w tym czasie w yraźna zmiana na lepsze. Ś li­
notok zn ik ł zupełnie. Ciepłota wynosiła natenczas 37,2°, tętno 78, waga 140 #..

Do dalszego leczenia zalecono obok środków miejscowych wcierania 4 -ro - 
gramowe, kąpiele i wodę buską do wewnątrz.



Przy pomocy tego postępowania uzyskano zupełne zabliźnienie się wszyst­
kich owrzodzeń w 8 tygodniu leczenia, przy łaknieniu i siłach odpowiednich, cie­
płocie 37° C., tę tn ie  72 i wadze ciała wynoszącej, 143 il

Przypadków, stwierdzających nieskuteczność chininy, mógłbym tutaj je ­
szcze bardzo wiele przytoczyć, ale nie chcąc zbytecznie tej sprawy przedłużać, 
przywiodę jeden jeszcze tylko z ostatniego sezonu.

IV. Przypadek ten dotyczył 30-letniego chorego, k tóry  się w Kwietniu 
1886 r. przymiotem zaraził. W Czerwcu tego samego roku wystąpiły obfite plamy 
ciemno-różowe po całem prawie ciele; a gdy te przy pomocy szaruchy usunię­
to, wystąpiły znowu w krótkim czasie grudki większe i krosty, z których się li­
czne owrzodzenia wytworzyły. Powtórzone wcierania z równoczesnem zada­
waniem jodku potasu nie były już w stanie doszczętnie tych objawów pokonać, 
gdyż w czasie zabliźniania się jednych owrzodzeń tworzyły się innne, a w końcu 
przyłączyły się do tego i owrzodzenia w gardle. Tak walczono przy pomocy 
rtęci i jodku potasu ze skutkiem połowicznym, aż do r. 1888, w którym chory do 
Buska przybył.

U chorego, dosyć silnie zbudowanego, nieźle odżywianego, 176 tl ważące­
go, znaleziono wrzód okrągły miernej wielkości na czole; na goleniach kilka 
owrzodzeń, znaczniejszych rozmiarów, do mięśni sięgających, masą rozpadową 
pokrytych; na tylnej ścianie gardzieli i w okolicy migdałów głębokie, silnie ro­
piejące owrzodzenia; na kończynach górnych, osobliwie zaś na dłoniach i napięst- 
kach obfite łuski drobne, na podstawie barwy miedzianej; gruczoły chłonne kar­
kowe, podszczękowe, ramieniowe i górno-udowe wyraźnie obrzmiałe; łaknienie, 
siły, ciepłota ciała i tętno mniej więcej prawidłowe; dziąsła wskutek dawniej­
szego leczenia rtęc ią  silnie zadrażnione.

Zalecono 4-го gramowe wcierania obok kąpieli mineralnych i stosownego 
pielęgnowania owrzodzeń.

W l~szym tygodniu leczenia tego dostrzeżono niejakie polepszenie w owrzo- 
dzeniach; chory narzekał jednak na zmniejszenie łaknienia i sił, tudzież mierny 
ból głowy i ślino to k , bezsenność mu sprawiający. Ciepłota i waga ciała nie 
wskazały wyraźniejszego wahania.

Poleciwszy szczególną troskliwość względem pielęgnowania dziąseł, popro­
wadzono leczenie w ten sam sposób, aż do końca 2-go tygodnia. W tym czasie 
zaznaczył się rozpad w owrzodzeniach bardzo widocznie, łaknienie i siły podupa­
dły wyraźnie, gruczoły podszczękowe i ślinotok zwiększyły się nadmiernie, ból 
głowy i bezsenność dokuczały choremu w wysokim stopniu. Ciepłota ciała wy­
nosiła 38° C., tętno 90, waga 174 ii.

Do leczenia poprzedniego dodano chlorek chininy w jedno-gramowej dawce 
dziennej. Po 5 dniach byłem zmuszonym zaniechać podawrania chininy; albowiem 
oprócz wzmożenia się objawów, powyżej zaznaczonych, skarżył się chory jeszcze 
na nieznośny szum w uszach, zawroty głowy i zaparcie stolca. Ciepłota, tętno 
i waga ciała nie uległy w tym czasie wyraźniejszej zmianie.

Wskutek tego zaniechano wcierań szaruchy i podawania chininy, a dalsze 
leczenie odbywano tylko przy pomocy kąpieli mineralnych, miernych dawek wo­
dy buskiej i pilnego opatrywania owrzodzeń.



P o  12-tu dniach powrócił stan ogólnego zdrow ia prawie do zupełnej p ra ­
widłowości. Chory pozbył się w tym czasie ślinotoku i bólu głowy; jed n ak że  
owrzodzenia zdradzały w yraźne pogorszenie, a w dodatku wystąpiła jeszcze na 
prawej goleni wielka krosta, z której się także owrzodzenie wytworzyło. C ie­
płota w ynosiła 37,3°, tętno 80, w aga ciała 175 €L.

Powrócono do wcierań szaruchy  w dawce dziennej 5-gramowej, obok k ą ­
pieli m ineralnych i wody buskiej do wewnątrz.

W  końcu 8 tygodnia zab liźn iły  się wszystkie owrzodzenia. Zastosow ano 
bez p rzerw y 30 pięciogramowych wcierań, chory nie doznał żadnych zaburzeń  
nawet ze strony dziąseł. C iep ło ta  i tętno były prawidłow e, waga ciała w ynosiła 
178 funtów .

Zestaw iw szy pierwszych 8 przypadków, w k tó ry ch  chinina odznaczyła się 
skutecznością, z 4-ma drugiemi, w których znowu środek ten zupełnie bezskutecz­
nym pozostał, przychodzę do wniosku, że chinina może nam  oddać rzeczywistą u sługę  
w tak ich  przypadkach cięższego, a z w ł a s z c z a  o w r z o d z e n i a m i  s i ę  
w y r ó ż n i a j ą c e g o  p r z y m i o t u ,  w których obok znacznege upadku sił, 
ciepłota i tętno, przede wszy stkiem  zaś w a g a  c i a ł a  z n a c z n y m  u l e ­
g a j ą  w a h a n i o m ;  w przeciwnym  zaś razie będzie ona bezskuteczną, n aw et 
wobec znacznego upadku sił, zwłaszcza, jeżeli w ahan ia wyraźniejsze, dodatn ie, 
już w pierwszych dniach zadaw ania chininy nie w ystąp ią.

W  przypadku 1-szym z pierw szych 8-miu wynosiło wahanie: ciepłoty 2,5°, 
tętna 36, wagi ciała 10 //.; w przypadku 2-gim wynosiło wahanie: ciepłoty 2,5°,
tętna 32, wagi ciała 11 \ w 3-cim—ciepłoty 1,5°, tę tn a  36, wagi ciała 14 /Z;
w 4-tym  —ciepłoty 1 , tętna 32, wagi ciała 11 /Z; w 5 -tym  —ciepłoty przeszło  2°,
tętna 32, wagi ciała 11 /Z; w 6 -tym — ciepłoty do 1,5°, tę tna 26, wagi c ia ła  15
//.; w 7-mym — ciepłoty przeszło 1,5°, tętna 36, w agi ciała 14 /Z; w 8-mym— cie­
płoty do 1,5°, tętna 26, wagi ciała 13 funtów.

W  drugich 4-ech przypadkach wynoszą te  w ahania: w 1-szym ciep ło ta  1°, 
tętno 18 uderzeń, waga ciała 4 U.\ w 2 gim 0,5°, 8, 3 <tt.\ w 3-cim 1,2°, 18, 4 /Z; 
w 4-tym  do 1°, tętno do 16, w aga 4 Ü.

W  zestawieniu tem uwidocznia się wielka różnica co do wahań c iep ło ty , 
tę tna i w agi ciała pierwszych 8-miu przypadków w porównaniu z drugiemi 4-m a.

Z a  najważniejszy czynnik należy tutaj poczytać wagę ciała, której w ah a­
nia w pierw szych 8-miu przypadkach do 15 //. dochodzą, gdy przeciwnie w  d ru ­
gich 4-ech na 4-ch funtach ty lk o  się ograniczają. C iepłota i tętno wskazują tu ta j 
mniej więcej ten sam stosunek.

W  licznych innych przypadkach, których tu ta j  przytaczać nie mogę, za ­
znaczyłem prawie ten sam stosunek  co do czynników", obecnie nas zajm ujących.

T e więc spostrzeżenia upow ażniły mnie do w yżej wypowiedzianego w nio­
sku o jakości tych cięższych przypadków  przymiotu, w których chinina w w yż­
szej daw ce skutecznością odznaczyć się może.

Nadmienić należy, że w przypadkach, w k tó rych  się chinina skuteczną oka­
zała, w szelka sprawa zimnicza stanowczo wykluczoną być mogła; albowiem sta-



ranne badanie podmiotowe i przedmiotowe nie wykazało nam najmniejszego po­
dejrzenia pod tym  względem.

Zastanaw iając się nad przyczyną skuteczności chininy w jednych, a bez­
skuteczności w innych przypadkach, tudzież nad objawami, towarzyszącemi 
temu zjawisku, przyszedłem do wniosku, że w przypadkach pierwszych należało 
przyjąć zbyt przyspieszoną wymianę m atery i, w drugich zaś opieszałą, czyli po­
wstrzymaną tę czynność ustrojową, w k tórych też i rtęć z te j przyczyny [w dru­
gich] w ustroju zalegać mogła.

Wahania ciepłoty, tętua, osobliwie zaś wagi ciała zdają  się tak  w jednych 
jak  i w drugich przypadkach dosyć w yraźnie przemawiać za domniemaną przez 
nas jakością w ym iany materyi. W praw dzie zachowanie się tych czynników 
mogłoby być czasem niewystarczającem do oznaczenia jakości wymiany materyi, 
ale zabiegi chemiczne i fizyczne, tę czynność ustrojową dokładniej wykazujące, 
nie mogą być ta k  łatw o dostępne praktykom  na prowincyi, osobliwie zaś leka­
rzom zdrojowym w czasie sezonu.

Przyjąw szy więc w przypadkach pierwszych przyspieszoną wymianę m a­
tery i jako przyczynę upadku sił chorych i innych ztąd w ynikających następstw, 
to skuteczność chininy byłaby tutaj zależną od działania krzepiącego tejże, czem 
się właśnie ten  środek przed innemi wyróżnia. Wątpię, aby  można było wy- 
tłómaczyć skuteczność chininy w przypadkach, w mowie będących, jej działa­
niem przeciwgorączkowem, bo natenczas byłby skutek tylko chwilowy, czem się 
właśnie środki przeciwgorączkowe wogóle odznaczają.

Przyjąw szy w naszych przypadkach działanie krzepiące chininy, zrozu­
miemy łatwo wytrzymałość i dalszą odporność podupadłego na siłach nawet 
ustroju wobec leczenia rtęcią, jako też niemniej będziemy w stanie pojąć nie­
powodzenie chininy, przy opieszałej wym ianie materyi, w k tó rych  to przypadkach 
tę  czynność ustrojow ą przyspieszyćby należało, aby za leg łą  rtęć z ustroju 
wydalić.

Chinina będzie więc wskazaną w cięższych przypadkach przymiotu, 
w których dostrzeżem y zbytecznie przyspieszoną wymianę m ateryi. W takich 
przypadkach chinina, krzepiąc ustrój, uczyni go zdolnym do znoszenia większych 
nawet dawek rtęc i, podnosząc łaknienie i siły, a nawet powstrzymując dosyć 
często ślinotok.

W przypadkach z opieszałą w ym ianą materyi chinina będzie zawsze 
przeciwwskazaną. Tutaj odgrywa g łów ną rolę zdrój buski, stosowany ener­
gicznie zew nętrznie i wewnętrznie.

Przypadki te  wyróżniają się oprócz miernych wahań ciepłoty, tętna i wagi 
ciała, o czem ju ż  wyżej wspomniałem, w edług mego doświadczenia, także mniej 
więcej stałym bólem głowy, powiększającym się z zaparciem stolca, nadmiernem 
obrzmieniem licznych gruczołów chłonnych i dosyć częstym ślinotokiem.

Dzieląc się z szerszem kołem lekarskiem  spostrzeżeniami, stwierdzonemi 
w czasie długoletniej mej praktyki dosyć licznemi faktam i, pragnąłbym 
poddać takowe badaniom kolegów, m ających więcej do czynienia z przymiotem, 
a to tem chętniej, że niniejsze uwagi moje stanowią dopiero pierwszy głos 
w tym przedmiocie.



II. KAMIENIE ŻÓŁCIOWE W ŻOŁĄDKU.
PRZYCZYNEK DO E T Y J0L 0G II ROZSZERZENIA ŻOŁĄDKA.

[Rzecz, czytana na posiedzeniu W arszawskiego Towarzystwa Lekarskiego 39 Marca 1889 roku].

Napisał

Ignacy Grundzach.

U chorej S., cierpiącej od dłuższego czasu na żołądek, w ambulatoryjum 
D-ra R e j c h m a n a  skonstatowano znaczne rozszerzenie żołądka. Dolna granica 
czczego żołądka, zawierającego duże ilości płynu i cząstek pokarmowych, znaj­
duje się na 5—6 ctm. poniżej pępka. „Niepokój robaczkowy“ [K u s s m a u l V ]  
jest widocznym. "Wydzielanie kwasu solnego i pepsyny jest zachowane. Guza nie 
wyczuwano. Mieliśmy więc do czynienia z rozszerzeniem, spowodowanem przez 
zwężenie światła odźwiernika. Natura jednakże tego zwężenia pozostawała n ie­
wiadomą; raka wyłączono. Jakkolwiek zanotowano, że chora od wielu lat cierpi 
na kolkę wątrobową, zjawiającą się bardzo rzadko, jednakże anamneza taka nie 
była w stanie rozjaśnić natury rozszerzenia; nie było bowiem wyraźniejszych 
punktów oparcia dla takiego rozpoznania. Wiemy wszakże dobrze, jak często  
rozmaite cierpienia żołądka współistnieją z cierpieniami wątroby i dróg żół­
ciowych, nie będąc z niemi w żadnym przyczynowym związku. Dopiero fakt 
znalezienia 4 kamieni przy przepłukiwaniu żołądka, rzucił pożądane światło na 
naturę cierpienia.

Kamienie, które zostały z żołądka wypłukane, posiadają wielkość g r o c h u ,  
są barwy piaskowo-żółtej po wierzchu, wewnątrz brunatne, mają w a r s tw o w ą  
budowę i kształt nieprawidłowo-wieloboczny. Powierzchnie ich są gładkie, 
wklęsłe i wypukłe, posiadają w ygląd powierzchni kostek stawowych. K am ie­
nie te zbadałem przy łaskawej pomocy i udziale D -ra N e n c k ie g o  w  la b o r a -  
toryjum szpitali warszawskich.

Oto pokrótce wynik tego badania:
1) Kamienie te są lekkie [2 utrzymują się na powierzchni wody, 1 — po­

woli opada na dno].
2) Część kamienia roztarta na proszek rozpuszcza się w wyskoku przy 

ogrzewaniu; roztwór posiada barwę brunatnawą. Nieznaczna część tylko nie 
rozpuszcza się [opada na dno probówki].

3) Roztwór wyskokowy po ostudzeniu tw orzy męt, poczem powstaje 
znaczny osad białawy krystaliczny.

4) W  osadzie tym drobnowidz wykrywa tylko liczne duże płaskie kry­
ształy rombiczne z wyciętym kątem — kryształy cholestearyny.

5) Roztwór wyskokowy, przecedzony przez sączek dla oddzielenia cho­
lestearyny, tworzy w przesączu powtórny męt i osad, dość gęsty, białawy  
obłoczek.

6) Osad ten, oglądany pod drobnowidzem, składa się z kryształów po­
dłużnych, kształtu igieł. Eter rozpuszcza ten osad zupełnie — są to kryształy
kwasów tłuszczowych.



7) Drobny kawałek kamienia, ogrzewany na platynie, zapala się, przyczem 
powstaje brunatna masa i ginie, pozostawiając nieznaczny ślad soli mineralnych.

8) Sole te składają się przeważnie z fosforanów ziem alkalicznych.
9) Roztwór wyskokowy, nalany na parowniczkę, z odrobiną cukru bura­

kowego i kroplą kwasu siarczanego, daje przy ogrzewaniu barwy tęczowe 
I p ró b a  P ETENKOFEß’a ] .

Widzimy w ięc z tego badania, uskutecznionego w celu poznania chemi­
cznego składu kamieni i usunięcia wszelkich wątpliwości co do ich natury, że 
są to niewątpliwie kamienie żółciowe; składają się bowiem, jak widzieliśmy, 
z cholestearyny, kryształów kwasów tłuszczowych i barwników żółciowych, 
przyczem zawierają nieco soli mineralnych [fosforanów ziem]. Nie są to 
więc żadne gastrolity, które mają inny zgoła charakter, sposób powstawania, 
skład fizyczny i chemiczny, przebieg i znaczenie kliniczne. Tu o gastrolitach 
mowy być nie może.

Należałoby się teraz zapytać, zkąd się wzięły te kamienie w żołądku i jak 
wogóle kamienie żółciowe do żołądka przedostawać się mogą? Na drugie 
pytanie odpowiedzieć można tylko w sposób następujący: 1) P rzy przechodzeniu 
kamieni przez przewód żółciowy twory te zamiast iść drogą zwykłą przez 
dwunastnicę do dalszej części przewodu kiszkowego, aby następnie z kałem 
zostać wydalonemi na zewnątrz, mogą przy pewnych sprzyjających warunkach 
(insufficientia pylori?) iść w odwrotnym kierunku i wtedy przechodzą do żołądka, 
zkąd, jako ciała obce, zostają nazewnątrz przy wymiotach wyrzucane, albo też 
w nim przez czas jakiś pozostają [przypadki zwymiotowania kamieni żółcio­
wych są znane i opisywane].

2) Drugą możliwością przedostawania się kamieni, jest wytworzenie prze­
toki pomiędzy pęcherzykiem, resp. przewodem żółciowym, a żołądkiem i wpadanie 
doń kamieni żółciowych.

3) Możliwem jest wreszcie, na co moją uwagę zwrócił D-r R e j c h m a n ,  
powstawanie rozszerzenia żołądka z powodu przeszkody w części dwunastnicy, 
leżącej poniżej [fizyjologicznie biorąc] dwerticulum Vateri przy jednoczesnem 
istnieniu kamieni żółciowych. Sztucznie wytworzona jama dwunastnico-żo- 
łądkowa wprost przyjmuje kamienie, które się z przewodu żółciowego wydalają. 
Trzecia ta ewentualność nie jest, o ile  mi wiadomo, zaznaczoną zapewne dla 
wielkiej swojej rzadkości. Jakkolwiek znanem jest przechodzenie żółci i ropy 
do żołądka przy sprawach owrzodzenia i ropienia ścian przewodu żółciowego 
i przedziurawienia żołądka [częściej te  sprawy widzimy przy raku, niż przy 
istnieniu kamieni żółciowych], jednakże żaden z autorów, o ile mi wiadomo, nie 
znalazł kamieni żółciowych przy przepłukiwaniu żołądka. Z tego więc wnosićby 
należało, albo o wielkiej rzadkości, z jaką te sprawy zachodzą, albo też, że 
sprawy te może nie są znowu tak rzadkie, ale kamienie są duże i wypłukanemi 
być nie mogą z powodu zbyt małego śwdatła zgłębnika żołądkowego, a w końcu 
możebnem jest, że kamienie te się rozpuszczają w żołądku pod wpływem kwa­
sów, znajdujących się w żołądku, a rozpuszczających sole, zobojętniających 
śluz i t. d..



W  Styczniu roku zeszłego opisywał D -г S o k o ł o w s k i  w  Towarzystwie 
Lekarskiem przypadek bardzo ciekawy pod względem etyjologicznym i anatomo- 
patologicznym. Żołądek demonstrował na posiedzeniu Sz. Prezes, prof. B r o d o w ­
s k i . W  danym razie na uw7agę w przypadku tym zasługuje przyczyna znaczne­
go rozszerzenia żołądka, zajmującego prawie całą jamę brzuszną. Rozszerzenie 
to wytworzone zostało skutkiem zwężenia odźwiernika, ale zwężenia n iezw ykłe­
go. W  miejscu przechodzenia żołądka do dwunastnicy znajdowały się dwa 
otwory wielkości soczewicy, które prowadziły, jak zgłębnik przekonywał, do 
przewodu żółciowego, mieszczącego w sobie dość duży kamień [wielkości jaja 
gołębiego]. Poza temi przetokami znajdował się poprzeczny wałek, składający 
się ze zbitej tkanki łącznej, tw ór bliznowaty, który, kurcząc się, wywoływał zwę­
żenie odźwiernika i ogromne rozszerzenie.

N ie zdaje mi się zbyt ryzykownem przypuszczenie, że i w naszym przypad­
ku mieliśmy właśnie do czynienia ze zwężeniem takiegoż charakteru, powstałem  
wskutek pokurczenia się ścian przetoki, lub licznych przetok przewodu żółcio­
wego. Pomimo to nie da się w żaden sposób w yłączyć w naszym przypadku 
istnienie zwężenia dwunastnicy poniżej otworu przewodu żółciowego, jak  to 
powyżej zaznaczyłem. P ierw szy zaś sposób przechodzenia kamieni wyłączam  
w danym przypadku na tej zasadzie, że kamienie, które wogóle nadzwyczaj 
rzadko dostają się do żołądka, bezwarunkowo nie dostaną się doń przez zwężony 
odźwiernik, przy zamkniętej prawie dla kamieni drodze, a zwiększonem ciśnieniu.

W ia d o m o ś c i  terapeutyczne .
8. Balsamum peruvianum przeciw gruźlicy. Znany amerykański ortopedyjolog, S a y r e ,  

pierwszy podał do wiadomości, że udało mu się otrzymać szybkie wyleczenie ropni kręgowych gru­
źliczych —  za pomocą wypełnienia ropnia pakułami, lub watą, napojoną balsamem peruwijańskim.

D -r L a n d er e r  z Lipska, zachęcony wynikami, podanemi przez S a y er ’s, zajął się obszer- 
nem stosowaniem balsamu peruwiańskiego w postaci maści u chorych z owrzodzeniami gruźliczemi, 
przyczem bardzo często otrzymywał doskonałe wyniki. Chcąc jednak wpłynąć za pomocą tego środ­
ka leczniczego na ogniska gruźlicze głęboko leżące, stosował emulsyję z balsamu peruwijańskiego do 
wstrzykiwań. Wstrzykiwania owej emulsyi robił: podskórnie, do przetok, do miąższu, do okostnej, 
albo też w p r o s t  do żył .  Rozumie się, że emulsyja, mająca być użytą szczególniej do w strzyki­
wań żylnych, musi być niezmiernie delikatną, tak, aby oddzielne ziarenka nie były większe od czer­
wonego krążka krwi, o czem za każdym razem trzeba się przekonać za pomocą mikroskopu.

Najprzód Lak derer  przeprowadził doświadczenia nad królikami, które sztucznie zrobił gruźli­
czemi, a  następnie spostrzeżenia poczynił u 51 osób, dotkniętych cierpieniem gruźliczem stawów, ko­
ści, gruczołów, lub części miękkich. Z przytoczonych spostrzeżeń widać, że wpływ balsamu peru­
wijańskiego na sprawę gruźliczą je s t bardzo zadawalającym. Nie dziw zatem, że L a n d e r e r  bardzo 
gorąco zachęca innych lekarzy do dalszych spostrzeżeń w tym kierunku.

Niedawno temu L and erer podał znowu drugi szereg spostrzeżeń nad działaniem przeciwgru- 
żliczem balsamu peruwijańskiego. Tym razem L and erer stosował przeważnie wstrzykiwania emul­
syi i balsamu peruwijańskiego wprost do stawów, zajętych sprawą gruźliczą, do mięśni pośladkowych? 
albo też wreszcie do miąższu płuc, nacieczonych gruźlicą. Ogółem przypadków było 70. W yniki 
otrzymywane przy stosowaniu tej m etody leczniczej, doprowadziły LANDRER’a do wniosku, że odtąd 
operacyje przy sprawach gruźliczych stawów, kości i t. d. okażą się daleko mniej kóniecznemi, aniżeli 
to było dotąd; gdyż w wielu razach najzupełniej mogą wystarczyć wstrzykiwania z balsamu peru­
wijańskiego. Z owych wstrzykiwań uważam jednak wstrzykiwanie wprost do żył — za najskute­
czniejsze.



Własności antiparazytarne balsamu peruwijańskiego, jak wiadomo, od dawna są znane i po­
wszechnie cenione; dość przecież wspomnie o znakomitych wynikach, jakie daje stosowanie tego środ­
ka przy świerzbie (scabies). Bardzo być może, że balsam peruwijański istotnie okaże się skutecznym 
środkiem leczniczym i przeciw gruźlicy. Przesądzać tej kwestyi niepodobna, dopóki nie bodziemy 
mieli liczniejszych doświadczeń i spostrzeżeń, robionych przez większą liczbę lekarzy. Wszelako już 
z góry można przyjąć, źe owo działanie przeciwgruźlicze, zachwalane przez L a n d e r e r A , nie jest 
bynajmniej kwestyją zupełnie urojoną, jeżeli zwrócimy uwagę na to, źe w skład balsamu peruwijań­
skiego wchodzą przeważnie składniki, należące do antyseptyków grupy aromatycznej. I tak, balsam 
peruwijański zawiera: 60# cynameiny [jest to eter benzylowy kwasu cynamonowego i eter benzylowy 
kwasu benzoesowego], 10# czystego kwasu cynamonowego, czyli fenylallylowego i nieco wolnego 
kwasu benzoesowego. Reszta składa się z żywicy i ze związków aromatycznych, dotąd dokładnie 
jeszcze nieokreślonych. Olejku eterycznego w balsamie peruwijańskim nie ma wcale.

Słusznie bardzo zwraca uwagę prof. B in z  {Centralblatt f  klin. Medic. N. 15. 1889), źe nieudatne 
wyniki, jakie niektórzy lekarze otrzymywali, powtarzając doświadczenia L a n d e r e r ^  prawdopo­
dobnie mogą zaleźyć od zafałszować, które, niestety, bardzo obszernie się praktykują właśnie z bal­
samem peruwijańskim. Chcąc zatem mieć dokładne wyniki, trzeba koniecznie używać czystego 
balsamu peruwijańskiego ze San-Salvador. Nie od rzeczy więc będzie, zwrócić uwagę naszych 
szan. Kolegów na to, aby przed zabraniem się do spostrzeżeń nad działaniem wzmiankowanego środ­
ka leczniczego udali się do pracowni kol. N e n c k i e g o  z zapytaniem, czy przetwór dany jest istotnie 
czystym, niezafałszowanym balsamem peruwijańskim.

O szkodliwem działaniu balsamu paruwijańskiego, wredług zapewnień prof. Brnz’a, trudno na­
wet i myślić, biorąc pod uwagę skład owego leku i rozpoczynając doświadczenia z roztworem 1# 
w płynnej parafinie, w eterze, lub też w innych odpowiednich płynach, a stopniowo i powoli powięk­
szając jego procentowość.

Wszelako przy stosowaniu tego środka trzeba zawsze mieć na uwadze n e r k i ;  wiadomo bowiem  ̂
że czasami przy obfitem wcieraniu balsamu peruwijańskiego w skórę powstaje zapalenie nerek. Je ­
żeli zatem u chorego, u którego stosujemy balsam peruwijański, pokaże się choć drobna ilość białka 
w moczu, to trzeba przerwać stosowanie tego środka leczniczego, o czem zresztą każdy doświadczo­
ny lekarz pamięta przy podawaniu wogóle wszelkich środków, należących do grupy balsamicznej.

Co s ię  t y c z y  e m u ls y i ,  u ż y w a n e j  p rze z  L ä n d e r e r ^  d o  w str z y k iw a ć , t o  j e s t  to  e m u lsy ja  a lk a ­

liczna 1:100—500 z d o d a t k ie m  0,7# roz tw oru  s o l i  k u c h e n n e j .

O ile mi wiadomo, u nas kol. J a s i ń s k i  i kol. J a w d y ń s k i  od pewnego czasu stosują już wzmian­
kowaną metodę leczniczą: pierwszy używa do wstrzykiwań emulsyi z balsamu peruwijańskiego, dru­
gi zaś balsamu peruwijańskiego czystego, który wstrzykuje do ropni gruźliczych kostnych. Wkrótce 
zatem zapewne będziemy mieli szczegółowe dane co do samej metody leczniczej, stosowanej u nas 
i co do wyników otrzymanych. W. Grostern.

W iadomości bieżuce.
— W Nowym Yorku pod przewodnictwem A. JACOBi’ego, ukonstytuowało się towarzystwo 

pedyjatryczne. Zbiera się  ono corocznie na zjazdy, poświęcając swe prace badaniu fizyjologii, pato­
logii i lecznictwu wieku dziecięcego. Liczba członków tego towarzystwa jest ograniczoną; liczy ono 
100 członków stowarzyszonych i 25 członków honorowych.

— Kongres [XV] niemieckiego stowarzyszenia hygieny publicznej odbędzie się w r. bieżącym 
między 14 i 17 Września w Sztrasburgu w Alzacyi. Obradować mają nad przepisami państwowemi 
dla ochrony zdrowotności mieszkań; na porządku dziennym są też: hygieniczne urządzenia w Alzacyi 
i Lotaryngii, higiena kolei żelaznych ze względu na podróżujących, zakłady dla rekonwalescentów i t. d..

S p r o s t o w a n i e .  W Nr. 18 na str. 366 wiersz 3 od góry zamiast „bolesne“ winno 
być „bólowe“; wiersz 5 po „na członkach“ opuszczono „palców“; na str. 368 wiersz 20 od góry oraz 
na str. 371 wiersz 6 od góry zamiast „promienieje“ winno być „promieniuje“; na str. 372 wiersz 21 
od góry zamiast „podstawą“ winno być „podstawę“; na str. 373 wiersz 2 od góry zamiast „bolesna“ 
winno być „bólowa“, wiersz 29 zamiast „cierpiem“ winno być „cierpieniem“.

Do dzisiejszego N-ru Gaz. Lek. dołącza się dla prenumeratorów prowineyjonalnych „Iwonicz 
w r. 1888, opisał D-r K l e m e n s  D ę b i c k i “.

Wydawca D-r St. K o n d ra to w icz . R edaktor odpowiedzialny D-r W l. tia jk iew icz .
Дозволено Цензурою, Варшава 27 Апреля 1889 г. Druk К. Kowalewskiego, Królewska Nr. 29.



S Z C Z A W N I C A
w powiecie Nowotarskim w Galicyi

poWózechnie znany Zakład zdrojowo-kąpielowy, klim a­
tyczny, żętyezny i kumyóowy,

położony w  pięknej górskiej okolicy, otoczony górami, odznaczający się świeżem górskiem  pow ie­
trzem, z sześciu zdrojami silnej szczaw y  sodowo-solnej i sodowo-źelazistej,  zalecanej przez n a jzn a ­
kom itszych lekarzy krajowych i zag ran icznych , w chorobach narządów  oddeehania, traw ien ia  i dróg 
moczowych.

L iczne nie drogie a porządnie urządzone mieszkania zakładow e i w domach p ry w a tn y ch  
w łaścicieli (około 880 pokoi), trzy g łów ne re s tau ra c je  i k ilka drugorzędnych:

L ek arzem  zakładowym je s t  D - r  W ładysław  S c ib o ro w sk i, prócz niego siedmiu lek a rzy , co 
rok do Szczawnicy przybywających, udzie la  chorym rady lek a rsk ie j. S tała apteka w m iejscu a  d ru­
ga w K rościenku o 5 kilometrów oddalonemu Przyrządy do oddeehania powietrzem zgęszczonem 
i rozrzedzonem  oraz do leków rozpylonych: mleko, żętyca, kumys, kefir, kąpiele ciepłe mineralne, n a ­
tryskowe letnie i zimne, oraz rzeczn e  w Dunajcu i bliższym R usk im  Potoku. Czytelnia czasopism , 
w ypożyczalnia książek, muzyka m iejscow a, tea tr krakow ski, zeb ran ia  tygodniowe, k o n e e rta , 
pracownia fotograficzna A. Szuberta , poczta i te leg raf w m iejscu , sklepy wszelkiego rodzaju .

W ycieczk i w urocze okolice Szczawnicy, kom unikacja z K rakow em  i Lwowem koleją  żelazną  
do S ta reg o  Sącza, zkąd 4*2 kilom etrów {5 l/2 mil) wybornym gościńcem  n a  miejsce. Codzień p rz y ­
chodzą i odchodzą karety pocztowe ze S tarego  Sącza i z K rakow a.

Now onabyw ca zakładu na M iedziusiu D-r" Józef K o łą cz k o w sk i odnowił i uleopszył łaz ienk i 
do kąp ie li m ineralnych i borowinowych, odrestaurow ał i um eblow ał domy: [zbudował i u rządz ił 
zakład wodoleczniczy, którego k ierow nictw o objął Doc. D -r S t .  S m o leń sk i, rozszerzył park$i u rzą ­
dził hotel „M arta“ z restauraeyją, n a  cały  rok otwarty.

Pora zdrojowa trwa od 20 Maja do 20 Września.
C eny mieszkań zakładowych od dn ia  20 maja do 20 cze rw ca  i po 20 sierpnia o trzecią  część 

zniżone. Zamówienia na mieszkania przyjm uje Zarząd zakładu zdrojow ego przez Stary Sącz w  Szcza­
wnicy i z a rz ąd  zakładu zdrojow e-kąpielowego w Szczawnicy n a  Miedziusiu.

Zam ów ienia na wodę m ineralną  adresow ać bezpośrednio do składu H. Mattoniego w Wiedniu, 
albo pośrednio  przez zarząd zakładu zdrojowego w Szczawnicy.

Od tak sy  zdrojowej tylko te osoby za okazaniem legalnego św iadectw a ubóstwa będ ą  uw ol- 
nioneini, k tó re  przybędą przed 29 C zerw ca . 3 —2

D-r MAJKOWSKI
praktykuje od 19 Maja do 20 W rześnia

w  Busku. 12—1

D-r RUPPERT
przez czas la ta  ordynuje w Ciechocinku. 6 -1

Z A K Ł A D  WODOLECZNICZY  
NA CHRAMCÓWKACH
Z A K O P A N E M  (stacyi klimatycznej)

otw arty cały rok.
Ceny za pokój kompletnie urządzony, z pościelą, stół i kąpiele razem  

dziennie od osoby od 3 fl. 50 k r. do 4 fl. 50 kr., zależnie od wielkości pokoju.
Prócz leczenia wodą stosuje się kąpiele borowinowe, elektryczność, unie­

sienie i t. р..
Zarząd zakładu wyseła do stacyi kolei transwersalnej Chabówki na  żą­

danie powóz.
Podróż z Warszawy przez Granicę — Dziedzicę, Żywiec, Chabówkę, trw a  

mniej niż 24 godzin, aż na miejsce do zakładu, a kosztuje około 16 zł. od osoby 
(uwzględniono I I  kl. kolei). Z  Krakowa do Chabówki kursują w sezonie letnim  
pociągi kuryjerskie z połączeniem z pociągami na innych kolejach.

D-r Chramiec 
Dyrektor zakładu. 7 — 4



N O W E  M I A S T O  NAD P I L I C Ą
(gub. Piotrkowska — pow. Eawski)

ZAKŁAD PRZYRODOLECZNICZY.
Racyjonalna h y d r o te r a p i ja  z kompletnemi, obszernemi i dogodnemi urządzeniami kąpielowo- 

leczniczemi. Elektryczność, massaż, gim nastyka, leczenie mlekiem, wszelkie wody mineralne 
wyborne kąpiele rzeczne.

Śc is ły  in t e r n a t  i eksternat; dwóch stałych lekarzy, konsultanci sezonowi z Warszawy, dyje- 
tetyczne stołowanie, zdrowy klimat, malownicze położenie, obszerne spacery, orkiestra stała w lecie 
familijne letnie m ieszkania.

Oddzielny i n t e r n a t  i restauracyja dla s t a r o z a k o n n y c h .  Te legraf  przy zakładzie, poczta co­
dziennie.

Ceny u m i a r k o w a n e ,  a urządzenia zastosowane do stopnia zamożności, ułatwienia dla niema- 
jętnych, ulgi dla ubogich. Całe utrzymanie ze stołem i leczeniem od 60 rs. miesięcznie.

Komunikacyja osobowa koleją Warsz. W ied . przez Skierniewice lub Iw angr. Dąbrów, przez 
Koluszki Opoczno.

Szczegółowe objaśnienia w Zarządzie Zakładu, lub w W arszawie w Aptece H. Kucharzew- 
skiego, Miodowa 4. 6—2

ŻEGIESTÓW.
Zakład zdrojowo-kąpielowy w Galicyi.

Lekarz zakładowy D -r K . Z g ó r s k i .
Woda żegiestowska. Najsilniejsza szczawa żelazista w Europie.

Kąpiele gazo wo-wodne silniejsze niż w Francensbadzie, Elsterze, Kudowie, Krynicy. Kąpiele 
Popradowe zastępujące kąpiele morskie. Kąpiele borowinowe. Klimat podalpejski — położenie 
romantyczne.

Składy wody żegiestowskiej u W  W. Heinricha, Kucharzewskiego, Lilpopa, Ziemińskiego 
oraz we wszystkich aptekach.  6—1

ТТТЛТЛПТ A 66 Naturalna 10-9
„YlLlUnlA W o d a  G o r z k a
trzymająca prym  pomiędzy w szystkiem i wodami gorzkiem i, zawiera o 170 gr. 
stałych i skutecznych części więcej ja k  H unyady Janos, a o 260 gr. więcej jak  
Pülna i Friedrichs hall. W o d ę g o rz k ą  V ictoria  spróbow ałem  i uznaję jej 
znakomitą i szczególnie pewną działalność. R z e c z y w is ty  R a d c a  S tan u9 
P rofesor JJniwers. U -r JD. JLambl. Prospekta w y sy ła  gratis D yrek- 
cyja. Wien: Stefansplatz. Na składzie w e wszystkich aptekach w Warszawie.

D-r Kazimierz Zgórski
ordynuje od 1 Czerwca do pierwszych dni W rześnia... т і г о і с о т п і і і і г 6 - 1

Antipiryna D-ra Knorr’a,
środek wypróbowany i zalecany przez au to ry te ty  lekarskie przeciw chorobom gorączko­
wym, bólom głow y, nerwobólom, kokluszowi, migrenie, gośćcowi stawowemu, tańcowi S-go 
W ita (chorea), bywa przygotowywany z upoważnienia i pod kontrolą wynalazcy przez

Fabrykę fa rb  (dawniej) Meister Lucius et Brüning, w Höchst nad Menem.
W  Aptekach żądać należy wyraźnie

Aiitipiryiiy D-ra Knorr’a  
z Fabryki (dawniej) M eister Lucius & Brüning.

Każde pudełko winno być zaopatrzone w fac-simile podpisu D-ra Knorr a.
2 6 -5



<  з D-r Tomasz Zaremba
— p: ordynować będzie jak zazwyczaj od 15 Czerwca,
^  <  w  S z c z a w n ic y . 7—2

П Ж Г Л К О
D-r DYMNICKI, Lekarz zdrojowy stale, w Busku zamieszkały 

ordynuje w domu własnym. 5 _ 2

D-r Leon Kopff
lekarz rządowy c. k. Zakładu zdrojowego w K R Y N I C Y

ordynuje tamże od 15 maja do końca sezonu w domu pod „Orłem*. 6—2

Docent D-r Smoleński
otwiera Zakład Wodoleczniczy 

w S z c z a w n ic y  na Miedziusiu d. 20 Maja b. r. 6—2

D - r  F. Chłapowski
ordynuje b. r. jak w latach ubiegłych przez czas sezonu kąpielowego 

t. j. od końca Maja w KISSINGEN w Bawaryi. 6 - 2
W  I W O N I C Z U

ordynuje w sezonie bieżącym jak-lat poprzednich

D - r  Z Y G M U N T  R I E G E R
Radca zdrowia. 8 -4

D-r S. FILIPKIEWICZ
ordynuje jak lat poprzednich 

w  C ieplicach. T ren czyn sk ich . 4—3
Od II m a j a  do końca sezonu ordynuje 

W K arlsbadzie zum Schwarzen L öw en

d o c e n t  d - r  J a w o r s k i . 0 -4

D-r W. Bujakowski
s t a l e  o r d y n u j e  w  D r u s k i e n i k a c l i . 6—3

JODOWO-SOLANKOWE KĄPIELE 
B A D  H A L L
W  PÓŁNOCNEJ AUSTRYI

N ajsilniejsze na kuli ziem skiej jodowe solanki. Św ietne skutki kuracy i 
przy w szelkich chorobach skrofulicznych, a także sekretnych i ich n a s tę p ­
stwach.

N ajcelniejsze urządzenie (kuracyja kąpielowa i wodna, opakowania, 
inhalacyje, massaż, kefir). P o łożen ie  klim atyczne świetne, stacyja kolei 
żelaznej, droga przez Linz nad  Dunajem.

Sezon od 15 Maja do 30 Września 
Dokładne prospekty w kilku językach wysyłane są przez

Administracyję zakładu w Bad Hall. 5— 4
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APTEKA
M agistra F a r  macy i

w WARSZAWIE

ulica E lektoralna Nr. 39.

Poleca następujące wina leczn icze, wyrabiane na maladze wyborowej:
Wino Rabarbarowe czyste, pól butelki 2 rs, 25 kop.

,, , ,  z korą chiny królewskiej, pół butelki 2 rs. 25 kop.
,, C hinow e czyste, pół butelki 1 rs. 20 kop.
„ ,,  z żelazem, pół butelki 1 rs. 50 kop.
„ z Chiną i z Kakao (vin de Bugeaud) pół butelki 1 rs. 50 kop.

Wino z Korą Cascara Sagrada na X eresie  — Środek rozw alniający, szczególnie 
zalecany dla tych co nie znoszą wina rabarbarowego, smak ma gorzki 
pół butelki rs. 2.

N a d t o :
Proszek Rabarbarowy chiński, w pudełkach z odpowiednią łyżeczką, pudełko po 

60 kop. — 100 kop. i po 120 kop.
Wino pepsynow e, na winie francuzkiem, białem (z pepsyną wypróbowanej dobroci) 

jedna część pepsyny na 50 części wina. Pół butelki 2 rs.
Tamar-Indien, cukierki rozwalniające, mego wyrobu z kwaśnemi daktylami. Jeden

cukierek użyty na noc, a  naiwyżej dwa, sprawiają rano obfite wypró­
żnienie bez boleści, — pudełko (12 sztuk cukierków) 75 kop.

Oleum r ic in i koussinatum conip. Środek wypróbowanej dobroci przeciwko solite- 
rowi, zawiera w składzie swoim pierwiastki: paproci, kousso i korzenia 
granatu, cena dozy rs. 2.

Uważam za pożyteczne nadmienić, że wyborne działanie W in  Rabarbarowych 
mego w yrobu, przy zatkaniu trze w brusznych, w cierpieniach hemoroidalnych, 
w chorobach serca, kongestyjach do głowy u osób nerwowych, osłabionych, błęd­
nicą i niedokrwistością dotkniętych, ja k o  też u dzieci do rozwolnienia skłonnych, 
a na chorobę angielską (rachityczną) cierpiących, wielokrotnie stwierdzone zostało.

6—2 W . Karpiński.
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Jest do sprzedania zbiór narzędzi chirurgicznych po ś. p. 
Doktorze Orłowskim, bliższa wiadomość u woźnego W arszaw ­
skiego T ow arzystw a Lekarskiego, W ojciecha Sielskiego, 
Niecała N -r 7. — Codziennie od 1—3  i od 6—9  po poł. 0—1

Дозволено Цензурою. Варшава. 27 Апркля 1889 г. Druk К. Kowalewskiego. Królewska 29,


