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CZASOPISMO TYGODNIOWE
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rocznie....................................rs. 5 kop. —-
Warszawie:  ̂ półroczn ie............................ ,, 2  ,, 50
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_Na prowincyi 
i w  Cesarstwie 

z przesyłką:

roczn ie .............. ..........  .............rs. <1
półrocznie............................ . ....... rs. il

Cen», o g ło s z e ń :  Trzy pierwsze po 15 kop. za wiersz drobnćm pismem lub za jego miejsce; 
następne po 10 kop. za wiersz.

Ogłoszenia przyjmują: w  W arszawie R edakcya.—w Paryżu M. L. C. Adam 8ï  rue des Saints-Pères.

T e l e f o n u  l t e d a k c y i  Nr. 536.

OGŁOSZENIA-

Pierwsza w Kraju Fabryka

ŚROI )K Ó W OPA LRUN KO W  YC1I 
PLASTRÓW LECZNICZYCH

TRZCIŃSKIEGO
I

Krakowskie -  Przedm ieście Nr. 20
w  W A R S Z A W IE .

List pocliwalny na wystawie hygienicznej w Warszawie 1887 r.
Medal bronzowy na wystawie przemysłowej w Krakowie 1887 r.
Medal srebrny na wystawie hygieniczno-lekarskiej we Lwowie 1888 r. 
Dyplom uznania na wystawie hygienicznej w Petersburgu 188!) r.
Poleca po możliwie nizkich cenach: wszelkie środki opatrunkowe. P la ­

stry  smarowane, Gazy pokryte wszelkioini maściami podług systemu D-ra Unna, 
Gorczyczniki, Thapazie, etc. etc. przy większych zamówieniach odstępuje się 
rabat. (213)—(5 3



DLA KASZLĄCYCH i OSŁABIONYCH
EKSTRAKT i KARMELKI

Fabryki Leliwa w Warszawie.
Przygoto wane podług wskazań Lekarzy i Chemików, pewn ejsze i 50°/° tańsze 
od zagra mężnych Ii la sika Ekstraktu kop. 75. 1 cliiuą luli żelazem i ehimj rs. 1. Pacz­
ka karmelków kop. 15. W yłączna sprzedaż w aptekach i składach aptecznych, 

w W arszawie, Królestwie i Cesarstwie. (227)—0 —4

WYROBU NARZĘDZI CHIRURGICZNYCH,
APA RAT ÓW ORTOPEDYCZNYCH i BANDAŻY*

Egzystujący od roku 1857 w  jednem miejscu lat 29

Krakowskie-Przedmieście Nr. 14.
Poleca się z zastosowaniem nóg sztucznych na rozmaite amputacye, któ­

rych przeszło 300 sztuk w moim zakładzie wykończono; szczudła przeszło 1500, 
kule, gorsety na skrzywienia kolumny pacierzowej, paski rupturowe i aparaty 
do prostowania i uławiania chodzenia. (218)—3 - 2

„ F O X A L “
W AR %%A WSK A MLECMRNIA

CENTRYFUGA!. NA.
Mleko krowie, dostarczane do mlaczarni z kilku okolicznych folwarków 

dwa razy dziennie, oczyszczone zapomocą centryfugi, chłodzone chłodnikiem 
Laurenc’a. M leczarnia otw arta od godziny (5 rano do 12 w nocy. Na żądanie 
mleko kozie. ______ _____________  (223)—(5 1

praktykuje od 20 Maja do 20 Września w Busku.
0 - 1 3
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i  HYGrlENICZNE KOSZULKI SIATKOWE
Które kiiżrty dbający o swe idrowie nosić powiuicii

I ł , v . r , lBezwarunkowo zasługują na wyjątkową uwagę i szerokie rozpowszechnienie

Zabezpieczające od przeziębienia '"łgjsSSi
K O SZ U L K I S IA T K O W E  N O R M U JĄ  T E M PE R A T U R Ę  C IA ŁA

Gdyż między skórą a koszulą zwykłą w szerokich oczkach ko­
szulki siatkowej znajduje się zawsze warstwa wolnego powietrza, 
ogrzanego ciepłotą ciała, a zatem najodpowiedniejszej tem peratury, 
przy tern koszulki s i a t k o w e  pod względem ekonomicznym są n a j­
praktyczniejsze! bo tanie, trw ałe i czyste, piorą się zwyczajnie (bez 
maglowania) i nigdy nie kurczą. Koszulki siatkowe są zawsze go 
towe na wszystkie miary, wysełają się odwrotną pocztą w dowolnej 
ilości rachując za przesyłkę od jednej do tuzina kop. 75, w ilości 
więcej nad tuzin — franco; pieniądze należy przesyłać pocztą wraz 
z obstalunkiem. Ponieważ koszulki siatkowe są elastyczno i wycią­
gają się w szerokość i długość, przeto do miar poniżej oznaczonych, 
każdy wzrost i tuszę zastosować można.

K o s z u l k i  S i a t k o w e :
z grubej bawełny

n n
/. czystej wełny

n n
z ezyst. jedw. grub

r> n n
Adres: do specyalnego Składu bielizny W ła d y s ła w a  Strakacz  

Iowa Nr. 15 w Warszawie. Tamże znajduje się wyłączny skład

dla <1Izioei, mało rs. __ k. 6 0 , średn ic  rs. — k. 90, duże rs. 1 k. 25
inoz. i dains. „ „ 1 n 75 2 — n n 2 25

„ e n •2 n *0 2 n . 0 n n 2 n 90
dzieci lino „ n — 75 » n 1 n 16 n n l n 50

• r) u „ o n 50 „ „ 3 n 50 n n 4 „ 50
ni ę z. i danis. „ „ 5 n 75 6 n 50 n n 7 n 20

Miodov
wyrobów z prawdziwej wełny sosnowej od reumatyzmu. Skład nor­
malnych wełnianych ubrań systemu D -ra Jaegera i agentura alpej­
skiego sosnowego olejku i ekstraktu do kąpieli 
ehenhal. Specyalue cenniki wysełają się franco.

Józefa Mack z Rei- 
(220) - 1 2  —1

mm
APTEKA

SS-rów Sołtykiewicz
G ran iczn a  N r . lO .

Posiada na składzie wody mineralne naturalne i sztuczne oraz spe­
cyfiki krajowe i zagraniczne. (215)— 3—2

Dawniej Nowy Świat 59 obecnie ul. Podwale 19 w Warszawie
Pierwsza teryllzacyjna Mleczarnia, podług w skazówek D-ra Bujwida

Poleca mleko pozbawione wszelkich fermentów i bakteryi zdrowiu szko­
dliwych, a tym sposobem dająca się zastosować dla najmłodszych dzieci oraz 
osób z bardzo słabemi żołądkami. Ceny: za litr kop. 15, pół litra k. 8, ćwierć 
litra  k. 5. (Prowadzący) Kazimierz Hann. (219)—6—2



GHLEB GRAHAMA
Zalecany przez PP. Lekarzy jako środek przeciwko cierpieniom żołądka 

i Zaszczycony na W ystawie H igienicznej listem  pochwalnym.
Prawdziwy Chleb Grahama powinien być z firmą. „Nowa W ieś“ i takowy 

można nabywać w głównym składzie, Pańska Nr. 13, oraz w sklepach z pie­
czywem piekarni krakowskiej ja k  również w pierwszorzędnych sklepach spo­
żywczych i owocarniach.

(222)- 3 - 1  F lo ry a u  K osltow ski.

!! Prosimy sprawdzić!!
W tym roku przerabialiśmy roboty po Exsiccatorze w domu W-go Maye- 

ta Adwokata Nowy Świat 28, w szkole techn. kolei Warsz.-Wied., u W-go Dub-
kowskiego w Wawrze i w. in., w zeszłym roku u JW. Arcimowicza w Nowej 
A leksandryi, u W-go Morawskiego w Smardzewie, w budynkach Warszawskich 
Tramwajów i wielu innych.

FIRMA „GUDR0N1T”
A .  C iszew sk i B u d o w n ic zy  i S -ka

OSUSZANIE wilgotnych mieszkań, niszczenie GRZYBA DRZEWNEGO w bu­
dowlach. W arszawa W ierzbowa 6. (2 2 (5 )-5 -1

ZAKŁAD LECZNICZY 
HYDROPATYOZNO-PNEUM ATYOZNY

D-rów Dobrzyckiego i Pritschego 
Obożna Nr. 5.

Leczenie ścicśnioncm powietrzem, elektrycznością, masażem, kąpielami igliwio- 
wemi, mineralnemli, parowemi, elektryoznemi, hydro pa ty ą, inhalacyami, etc.

W zakładzie leczniczym hydropatyczno - pneumatycznym 
d-rów Dobrzyckiego i Fritschego (Oboźna Nr. 5), wykonywa 
się leczenie cierpień rdzenia pacierzowego (Tabes) sposobem 
Moezutkowskiego-Cluircota (extensja bierna czyli zawiesza­
nie), codziennie do godziny 12-ej.

Kąpiele elektryczne
ścisłym nadzorem lekarzy w Zakładzie hydropatyczno-pneumaty­
cznym Oboina 5.

o prądzie stałym lub prze­
rywanym wydają się pod
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MEDYCYNA.
CZASOPISMO TYGODNIOWE

dla lekarzy -p rak tykdw .
TRIiŚC. Prace or,yfilialne. Rys balneotechniki. Skreśli! Dr. M. Zieleniewski. (Dokończenie).— 

Streszczenia i wyciągi. 114. Wdcchanie wilgotnego ogrzanego powietrza w suchotach płucnych 
115. Zapobieganie i leczenie wypadania włosów. 116. O toksycznem pobocznem działaniu antipyriny 
117. Przyczynek do leczenia astmy. 118. O fizyologicznem działaniu stropliantiui. 119. Zastrzykiwania ko­
kainy przy kurczowych przyk tuczeniach stawów. — Krytyka l Bibliografia. Dr. Zieleniewski. Słownik 
bibliograticzno-balneologiczny polskich zakładów zdrojowo-kąpielowych, wodoleczniczych, klimatycz­
nych, żętyCznych i kumysowych. Sprawozdawca Prof. Dr. Oettinger.— Prof. Dr. Fr. Mosler. O obrzę­
ku śluzowym. Sprawozdawca Dr. Fruchtmnn.— Wiadomości bieżące.—Bibliografia. —Ogłoszeniu.

Warszawa, u 22 Lipca (3 Sierpnia) 1889 u

R Y S BALNEOTECHNIKI
S k re ś lił D r. M ichał ZielenieW óki.

(Dokończenie.—Zobacz Nr. 30).

Nadmieniona sprawa domaga się i powinnaby być w naszych zdrojowi­
skach co rychlej zorganizowaną., uprawidłowaną, ujętą w oddzielną instrukcję, 
zaprojektowaną przez właściciela poszczególnego zakładu leczniczo-zdrojowego, 
przez kompletne W ładze zatwierdzoną, a taka instrukeya miałaby ściśle obo­
wiązywać odnośne zdrojowisko; jeżeli ono ma istotnie spełniać swoje przezna­
czenie, jeżeli ma być zapewnionem dobro publiczności zdrojowej i właściciela 
zakładu z poręczeniem bytu, postępowego rozwoju i pomyślności zdrojowiska, 
jeżeli nasze zakłady zdrojowe stać się mają istotną dźwignią zamożności k ra­
jowej a rzeczywistym czynnikiem w naszej narodowej ekonomii.

Pragnąc co rychlej urzeczywistnienia poprawy w administracyi ojczystych 
zdrojowisk, podajemy zarys projektu wspomnianej instrukcyi, rozdzielając 
czynności zarządu zdrojowego na ogółowc, dotyczące hygienicznycli i balneo- 
terapeutycznych urządzeń całego ustroju zdrojowiska, tudzież, na czynności od­
noszące się ku wygodzie, rozrywce i uprzyjemnieniu pobytu publiczności zdro­
jowej w zakładzie. Dział pierwszy, stanowiący poprzednio już przez nas oma­
wianą „Instrukcyę hygienicznego i balneoterapeutycznego urządzenia zdrojowi­
ska”, ma obejmować przepisy;

a) należytego urządzenia zdrojów mineralnych, mianowicie; ich oprawy 
czyli ocembrowania, unormowania codziennie równomiernego odpływu ich wo­
dy z jej przypływom; pomiaru dobowej obfitości wody źródeł mineralnych po­
nawianego chemicznego ich rozbioru, co do sposobu czerpania wód lekarskich 
na miejscową potrzebę; tudzież przepisy nalewania wód mineralnych, przezna­
czonych na eksport handlowy;

b) przepisy hygienicznego i balneoterapeutycznego urządzenia gmachów 
łazienkowych dla wszelkiego rodzaju kąpieli, odnośnie do przyrody poszcze­
gólnych rodzajów wód lekarskich;
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c) zasady hygienieznycli i polieyjno-sanitarnych wymagań pomieszkań, 
przeznaczonych na użytek gości zdrojowych;

d) obowiązek zaopatrzenia każdego zdrojowiska w kierownictwo i opiekę 
lekarską, przez bezwarunkowe utrzymanie: stałego lekarza zdrojowego, felcze­
ra i akuszerki, tudzież przez zaprowadzenie w zdrojowisku kompletnej apteki;

e) względem ścisłego zachowania sanitarnego nadzoru: nad studniami do- 
starczającemi wody do picia i do kuchennego użytku, nad sprzedażą środków 
spożywczych i napojów, nad publiezncmi restauracyami, cukierniami, handlami 
wiktuałów i feraliów;

/ )  względem urządzenia w zdrojowisku krytych chodników, zapewniają­
cych gościom możność przechadzki podczas sloty, tudzież wygodnej używal­
ności spacerów tak obok, ja k  i opodal zdrojów mineralnych, zaopatrzenia pu­
blicznych placów i promenad: ławkami do spoczynku, kioskami i altanami dla 
ochrony przed deszczową nawałnicą, a ułatwionej komunikacyi w całym obsza­
rze zakładu zdrojowego;

g) względem usilnego starania się właściciela zdrojowiska o ulepszenia 
(zgodne ze współczesnym stanem Medycyny) istniejących w zdrojowisku bal- 
neotcrapeutycznych urządzeń, tudzież o pozyskanie nowych tego rodzaju na­
bytków, odnoszących się do; aero-pneumo-elektro- i hydroterapii, leczniczej 
gymnastyki, kąpieli rzecznych i t. p.;

li) względem zaprowadzenia w zdrojowisku stałej stacyi meteorologicznej.
i) względem zaopatrzenia zakładu zdrojowego w środki ku uprzyjem nie­

niu pobytu, mianowicie: orkiestry, czytelni gazet, wypożyczalni książek, forte­
pianu, bilardu, gier odbywanych na wolnem powietrzu, koncertów, widowisk 
scenicznych i t. p. umysłowych rozrywek;

k) względem obowiązku ogłaszania drukiem  corocznych sprawozdań o ru ­
chu, postępie i rozwoju zdrojowiska, którego to sprawozdania szczegóły poda­
liśmy w naszej pubłikacyi ,, Czego najpilniej potrzeba ku ulepszeniu polskich, zdro­

jowisk". Warszawa 1888 r. 8 —V *).

*) Do podanych szczegółów mieścić się mających w zaprojoktowanem przez nas spra­
wozdaniu z ojczystego zdrojowiska, dodajemy jeszcze następujące:

I. Co do zdrojów mineralnych należałoby w sprawozdaniu podać, czyli i jakie dostrze­
żono w nich zmiany fizyczno-chemicznych właściwości, lub ich obfitości, sprawione: czyto skut­
kiem elementarnych zdarzeń, albo z okoliczności przedsięwziętych na obszarze zdrojowym głę­
bokich kopań, poszukiwań geognostycznych lub prób wiertniczych, tudzież przytoczyć ewentu­
alnie dokonany ponowny chemiczny rozbiór zdroju mineralnego.

II . Co do meteorologicznych spostrzeżeń, uskutecznionych w leczniczo-zdrojowyin zakła­
dzie, należałoby w sprawozdaniu podać nietylko obliczenie średnich rocznych, miesięcznych 
i dziennych, ale nadto zamieścić takowe obliczenie w pentadach t. j . od 5-ciu do 5-u dni; zaś 
przy oznaczeniu średniej miesięcznej ciepłoty, podać średnio oscylaeye dziennej tem peratury, 
zauważanej w drugiej następnej południowej godzinie; tudzież, obok cyfr przeciętnych, podać 
tnkżo maximum i minimum dostrzeżonej tem peratury.

i l l .  Co do biostatyki stałej ludności będącej w zdrojowisku, należałoby w corocznem 
sprawozdaniu zamieścić ilość urodzin i zejścia; zaś co do ruchu ludności, czasowo w zdrojowi­
sku przebywającej, podać nietylko ilość właściwych gości zdrojowych, ale także ilość turystów 
i osób przejezdnych (passaut), według ich; krajowości, czasu pobytu w zdrojowisku, tudzież 
nadmienić o wydarzotlyoh między niemi chorobach.
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Dział drugi instrukcyi dla zarządu zdrojowisk miałby obejmować obo­
wiązkowe czynności „W ydziału gospodarczego”, mającego się zaprowadzić 
w każdym zakładzie leczniczo-zdrojowym, któremuto W ydziałowi byłyby od­
dane sprawy i interesa, dotyczące upiększenia zdrojowiska, tudzież bezpieczeń­
stwo, wygody, rozrywki i uprzyjemnienia tam pobytu publiczności. Tu należy:

a) corocznie (przed sezonem zdrojowym) uskutecznione oznaczenie stałych 
cen najmu pomieszkali, przeznaczonych dla gości zdrojowych;

b) unormowanie cenników potraw i napojów dla publicznych koncesyo- 
nowanych restauracyi;

o) ułożenie taryfy, oznaczającej ceny za jazdę dla fiakrów, utrzymujących 
powozy i wózki na usługę i potrzeby jazdy gości;

d) ułożenie taryfy zapłaty dla koncesyonowanych przewodników do dal­
szych od zakładu zdrojowego przedsiębranych wycieczek, tudzież dla komisyo- 
nerów i posługaczy, dla którychto pod c) d) wymienionych przemysłowców, 
należałoby zaprowadzić wydane z imienia i nazwiska osobę polecające książe­
czki, zawierające taryfę zapłaty za ich usługi, zarazem służące do kontroli, 
względem spełniania ich zobowiązań, przez zapisanie odnośnych zażaleń. 
Wszelkie cenniki, ułożone przez Wydział gospodarczy zdrojowiska, dla osób 
i za przedmioty, wymienione pod a), b), c), d), winnyby być przedstawiono 
odnośnej Władzy politycznej do zatwierdzenia, następnie opublikowano, a od­
tąd miałyby obowiązywać przez cały bieżący sezon zdrojowy;

e) utrzymanie każdoczesnej wśród sezonu ewidencyi gościnnych pomiesz­
kali niezajętych i do wynajęcia będących;

/ )  zarządzenie i czuwanie nad porządkiem i czystością w całym obrębie 
zdrojowiska, tudzież publicznych promenad, chodników z ich ławkami do spo­
czynku, altan, odnośnych mostków, kładek, schodków, poręczy i t. p.;

g) oświetlanie wieczorem wszystkich ulic w zakładzie zdrojowym;
li) zaprowadzenie ochotniczej straży pożarnej, tudzież utrzymywanie stra­

ży czuwającej nad bezpieczeństwem osób, nad porządkiem i czystością w zdro­
jowisku; nadto utrzym anie orkiestry zdrojowej, czytelni gazet i czasopism do 
publicznego użytku, jakoteż ogrodnika dla zakładu zdrojowego.

Członkami stałymi Wydziału gospodarczego w zdrojowisku miałyby być 
następujące osoby:

1) starosta czyli naczelnik odnośnego powiatu, w którego obrębie znajdu­
je się poszczególny zakład zdrojowy. Nadmieniony starosta powiatu, będący 
zarazem przewodniczącym rzeczonego W ydziału, ma mieć zapewnione coroczne 
honoraryum (z funduszu opłat zdrojowych) za swe przewodnictwo w W ydzia­
le gospodarczym. Wszyscy inni członkowie W ydziału bezpłatnie w nim maja 
funlccyonowaó;

2) właściciel zdrojowiska lub jego reprezentant jeżeli jest równocześnie 
administratorem zakładu zdrojowego;

3) lekarze utrzymywani kosztem zdrojowiska, tudzież lekarscy kierownicy 
oddzielnych w niera istniejących zakładów leczniczych np. hydropatycznego, 
pneumatycznego, kuracyjno terenowego i t. p.;
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4) naczelnicy gmin wszystkich miejscowości, wchodzących w cały obszar 
zakładu zdrojowo-leczniczego;

5) każdoczesny komisarz z ramienia Rządu funltcyonujący podczas sezonu 
w zakładzie jako władza zdrojowo-polityczna;

6) delegat odnośnej Rady powiatowej;
7) dwóch przedstawicieli prywatnych realności, służących do wynajmu 

przez gości zdrojowych.
Członkami niestałymi omawianego Wydziału są osoby, zapraszane przez 

przewodniczącego na posiedzenia, w miarę uznanej ku temu potrzeby.
Nadmieniony Wydział gospodarczy oprócz czynności wyszczególnionych 

pod a), b), c), d), e), f), g), h), miałby być także organem doradczym dla 
właściciela zdrojowiska, w sprawach postępowego jego uzupełniania a ulepsza­
nia jego urządzeń hygienicznych i balneoterapeutyeznych, przedstawiając do­
tyczące wnioski o potrzebach i wymaganiach zakładu, tudzież informując o tych­
że naczelników gmin, stanowiących obszar zdrojowiska; w miarę zaś uznania 
potrzeby W ydział wnosiłby swe przedstawienia do W ładz rządowych lub auto­
nomicznych.

Do W ydziału gospodarczego należy pobór i zarządzenie całym zasobem 
funduszu, pochodzącego z pobieranej w zdrojowisku od gości taksy kuracyj­
nej i składki na orkiestrę, tudzież zebranego: z czytelni gazet i wypożyczalni 
książek, z wynajmu fortepianu, z balów lub innych zabaw urządzanych na 
rzecz funduszu zdrojowego, » opłaty pobieranej przez W ydział od kupców 
i przemysłowców, zarobkujących w zdrojowisku podczas sezonu; zaś z docho­
dów i rozchodów nadmienionego funduszu W ydział winien ogłaszać drukiem 
coroczne sprawozdanie, przedkład ne Władzom krajowym politycznym rządo­
wym i autonomicznym, a bezpłatnie oddzielać rzeczoną publikacyą: redakeye 
gazet i czasopism najwięcej w kraju rozpowszechnionych, tudzież lekarzy n a j­
liczniejszej praktyki używających.

Ilość, kolejność i regulamin posiedzeń omawianego W ydziału, każdego 
roku odbywać się mających, tudzież wybór z pomiędzy stałych członków W y­
działu: zastępcy przewodniczącego, sekretarza i skarbnika, miałby ułożyć po­
szczególny W ydział sam dla siebie w każdem zdrojowisku.

Pożądanem byłoby, aby jedno posiedzenie W ydziału gospodarczego, co­
rocznie w połowie Lipca publicznie się odbywało przy udziale gości zdrojo­
wych, na którem Wydział zdawałby sprawę z przeszłorocznych swych czyn­
ności i z użycia oddanego mu do dyspozycyi funduszu, tudzież aby przedkła­
dał projekt budżetu na rok bieżący wraz ze zamierzonemi swemi czynnościa­
mi, a zarazem aby załatwiał wnioski lub zażalenia, objawione ustnie albo pi­
śmiennie przez publiczność zdrojową.

Oto zasady i rys szczegółów Instrukcyi hygienicznych i balueotechnicz- 
nych urządzeń zdrojowiska, tudzież jego W ydziału gospodarczego, którato in- 
strukeya, zatwierdzona przez kom petentną W ładzę rządową, miałaby ściśle obo­
wiązywać właściciela zakładu leczniczo-zdrojowego i jego W ydział gospodarczy.

Zbytecznem byłoby rozwodzić się nad potrzebą i pożytkiem, mogącym 
wyniknąć z zaprowadzenia w naszych zdrojowiskach nadmienionej Instrukcyi,
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normującej istotne przeznaczenie i zadani© zakładu leczniczo-zdrojowego, tu­
dzież należyte użycie funduszu, wspólnie przez gości dostarczanego na zaspo­
kojenie potrzeb, dotyczących ogólnego dobra publiczności zdrojowej, a dotych­
czas zwykle oddawanego do wyłącznej dyspozycyi tak zwanemu zarządowi 
zdrojowiska, częstokroć nieobeznaneinu z celem i przeznaczeniem wspomnione- 
go funduszu, może z niewiadomości nadużywanego dla błahych pomysłów, 
nieprzynoszących żadnego pożytku w zadosyć uczynieniu potrzebom ogólnego 
dobra i uzasadnionym wymaganiom publiczności zdrojowej, powodując jej utyski­
wanie i zarzuty, jakoby rzeczony fundusz powierzano samowoli, lekkomyślno­
ści, a nawet przeznaczano prywatnem u interesowi.

Nareszcie do zadań administracyi zdrojowiska zaliczamy także staranie 
się i usilną zabiegliwośc ku pozyskaniu i przechowaniu u siebie wszelkich pu- 
blikacyi dotyczących zdrojowiska jakoto: monografii, oddzielnych broszur, jego 
opisów, zamieszczonych w dziełach lub w czasopismach fachowych, a nawet 
w politycznych albo literackich dziennikach, wszelkich rękopisów odnoszą­
cych się do zakładu zdrojowego, tudzież wszelkich aktów z odbywanych tam 
urzędowych lub naukowych komissyi; albowiem tego rodzaju zbiór naukowych 
materyałów (niestety! w żadnem z ojczystych zdrojowisk dotychczas niezapro- 
wadzony) oddałby wielkie usługi dla samego zakładu leczniczo-zdrojowego, 
tudzież dla badacza odnośnego zdrojowiska.

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

114. Dr. K iiulle. W dr,chanie wilgotnego ogrzanego powietrza w suchotach phi 
cnych. A utor utrzymuje, że niedostateczne odżywianie się tkanki płucnej sprzy­
ja  rozwojowi w niej chorobotwórczych laseczników. Skutkiem tego proponuje, 
aby za pośrednictwem wdechania wilgotnego, ogrzanego powietrza, posiadają­
cego własność rozszerzania naczyń krwionośnych i tom samem sprowadzające­
go większy przypływ krwi do płuc, poprawiać odżywianie. Postępowanie tego 
rodzaju nie podwyższa czynności serca, a sprowadzając większą ilość krwi do 
płuc sprawia, że wymiana gazów odbywa się energiczniej i w zdrowych czę­
ściach tkanki płucnej, skutkiem lepszego odżywiania powinna się rozwinąć od­
porność na rozwój w niej laseczników suchotniczych. Prócz tego sądzi, że w il­
gotne powietrze, ogrzane do 42° C. i wyżej, wywiera zgubny wpływ na rozwój 
laseczników o tyle, o ile one znajdują się nie w zdrowej tkance płucnej lecz 
w rozpadtej.

W tym celu obmyślił odpowiedni aparat i przedewszystkiem rozpoczął 
doświadczenia na zdrowych, w liczbie kilkuset. Na jednym  z nich robiono do ­
świadczenia przez przeciąg wielu tygodni dwa razy dziennie po 1 do 11/2 go­
dzin. Ciepłota wdcchanego powietrza wynosiła od 42 do 4(>°. Żaden z subje- 
któw, na których robiono doświadczenia nie doznawał podrażnienia błony ślu­
zowej przewodów oddechowych, ani żadnych innych szkodliwych wpływów jak  
np. nieżytu oskrzeli albo tchawicy. Jedyną zachowywano przy tern ostrożność 
t. j. że poddający się doświadczeniom po skończonem posiedzeniu pozostawali 
przez przeciąg kilku godzin w ciepłym pokoju. Zwiększonej czynności serca 
nic zauważono ani razu, u wielu zaś zwiększało się łaknienie. Jeden z nich 
cierpiał na krwotoki żołądkowe i następczą niedokrwistość, które pod działa­
niem ciepłego wilgotnego powietrza w zupełności ustąpiły, na wadze przyby­
wało mu co tydzień po dwa funty i powrócił do kwitnącego stanu zdrowia.
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Otrzymawszy tak dodatnie rezultaty, autor rozpoczął doświadczenia z po­
wietrzem ogrzanem do 48 3 50° C. Wiele osób nie było w stanie znieść takiej 
tem peratury, a w 50° n ik t przez czas dłuższy nie mógł pozostawać. Zapewnia, 
że wdechając powietrze o ciepłocie 43°—44°, powietrze wewnętrzne w płucach 
rozgrzewało się minimalnie do 42". Po owych doświadczeniach, autor uważał 
się za upoważnionego do spróbowania ich na chorych.

Pierwszy przypadek wydał tak pomyślny rezultat, że zachęcił K ru lla do 
prowadzenia w dalszym ciągu eksperymentów. Nie będziemy tu przytaczać 
wszystkich obserwacyi, lecz powtórzymy tu za autorem tylko pierwszy, nadzwy­
czaj pouczający. Chora dostała po raz pierwszy w 18 roku życia ataków ka­
szlu, połączonych z kłóciem w piersiach, a wkrótce potem pojawiły się nocne 
poty i ciepłota ciała wieczorami się podnosiła. Stan podobny przetrwał przez 
przeciąg dziewięciu miesięcy, przyczem chora zmizerniała w wysokim stopniu. 
S tan ten następnie nieco się poprawił, trwało to jednakże niedługo, albowiem 
zapadła na zapalenie opłucnej, skutkiem którego przeleżała w łóżku około pół 
roku. Później pojawiła się w ogólnym stanie znowu poprawa, lecz kaszel trw ał 
ciągle w połączeniu z wydzielaniem niewielkiej ilości żółtawej plwociny. W y­
szła za mąż i zaszła w ciążę. We dwa tygodnie po porodzie wystąpiła bardzo 
wysoka gorączka i kłócie w piersiach. Kaszel się jeszcze zwiększał a plwocina 
od czasu do czasu bywała zabarwioną krwią. W trzy miesiące po porodzie 
chora zgłosiła się do autora, który rozpoczął leczenie, znalazłszy następujące 
zmiany: skutkiem osłabienia ogólnego i duszności wszelkie poruszenia przyczy­
niają pacyentce wielkie zmęczenie. Głos ochrypły, a mowa często przerywana 
napadami kaszlu. Błona śluzowa krtani silnie przekrwiona, na lewej strunie 
głosowej nieznaczne owrzodzenie. W lewem płucu u wierzchołka z przodu 
szmery jamiste szerzące się do drugiego żebra. Od tego miejsca do czwartego 
żebra stępienie odgłosu opukowogo, oddech oskrzelowy i drobno-pęcherzyko- 
we rzężenia. Z tylu i na lewo w fossa suprasp. szmery jamiste. Stąd do środka 
łopatki tępość, oddech oskrzelowy i drobno-pęclierzykowe rzężenia. Z prawej 
strony z przodu i powyżej fossa supraclav. grube trzeszczące rzężenia i oddech 
nieokreślony. Od obojczyka do trzeciego żebra ton i oddech osłabione i sły- 
szanemi są rzężenia. Z tyłu na prawo i ku górze nieokreślony, osłabiony od­
dech, poniżej z tejże samej strony na przestrzeni dwóch palców tępość abso­
lutna i brak zupełny oddechu. Około kostek lekki obrzęk. Ciepłota 39°, puls 
120 — 130. M oczniezawiera białka. Plwociny pacyentlca wydziela na dobę od 30—40 
grammów, zawiera ona w sobie znaczną ilość laseczników suchotniczych. Cho­
ra bezustannie gorączkowała i utraciła na wadze półtora funta. Zalecono jej na­
stępujące postępowanie: dwa razy dziennie, rano i po «biedzie po godzinie 
wdechała ogrzano powietrze od 41,5° do 43,5° C., przyczem oddechała bez 
znaczniejszego wysiłku tylko cokolwiek głębiej niż zazwyczaj. Jednocześnie z a ­
przestano podawania wszystkich innych lekarstw, ażeby nie maskowały rezul­
tatów obecnie stosowanego leczenia. Już pierwsze posiedzenie oddało chorej 
pewne usługi, albowiem kaszlała podczas niego tylko dwa razy. Oddechanie 
stało się swobodniejsze co trwało i po posiedzeniu. Po posiedzeniu chora okry­
wszy się lekko leżała na kanapie. Po godzinie wydzielanie plwociny przycho­
dziło znacznie łatwiej do skutku, przyczem chora wypluwała znaczną jej ilość. 
W przeciągu trzeci) pierwszych dni odbywano po dwa posiedzenia, następnie 
zmniejszono do jednego poobiedniego. Przy tem stan ogólny szybko zaczął się 
poprawiać a także pojawiło się łaknienie, liczba napadów kaszlowych zmniej­
szyła się, jak  i poty nocne a sen stal się spokojniejszy. W końcu trzeciego ty ­
godnia gorączka znikła prawie w zupełności, przyrost na wadze wynosił 10 
funtów. Obrzęk nóg również zniknął. Chora mogła codziennie bez wysiłku, 
odbywać półgodzinną przechadzkę, lecz w płucach i krtani zmian jeszcze zauwa­
żyć nie można było.
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W krótce u chorej wystąpił silny dreszcz i gorączka dochodząca 40° 
w której przebyła dwa dni, przyczem rano można było zauważyć nieznaczny 
upadek ciepłoty. Trzeciego dnia ciepłota dosięgała tylko 38,4°, plwociny wy­
dzielała się bardzo znaczna ilość, przybrała ona ropny charakter a od czasu do 
czasu bywała zabarwioną krwią. Trwało to przez tydzień, poczein ilość plwoci­
ny zaczęła się zmniejszać. W płucach zauważyć się dały następujące zmiany: 
z prawej strony i ku górze oddech oskrzelowy i głośne, grubo pęcherzykowe 
rzężenia, w miejscach gdzie odgłos był niejasny teraz stał się jaśniejszym, 
gdzie poprzednio słyszanym był oddech nieokreślony, teraz słychać było głoś­
niejszy zmieszany z wilgotnemi rzężeniami. Na lewo z przodu od 2 do 4 żebra 
słychać było głośny nieokreślony oddech ze znacznie dłuższym wydechem 
i trzeszczączemi rzężeniami. Na prawo, u góry i z tyłu oddech pęcherzykowy. 
Ciepłota stopniowo zniżyła się do normy a badania mikroskopowe wykazywały 
bezustannie zmniejszanie się laseczników. W  końcu czwartego miesiąca kuracyi 
stan chorej przedstawiał się: owrzodzenie lewej struny głosowej zabliźniło się 
w zupełności, głos czysty, pozbawiony chrypki. Siły w pożądanym stanie, du­
szność prawie żadna, chora przechadza się po kilka godzin bez wypoczynku. 
Na wadze przybyło jej 26 funtów. Plwocina biała, pieniąca się, wydziela się 
tylko w bardzo małej ilości, a bywają dnie, że jej brak zupełnie. Laseczniki 
pojawiają się tylko od czasu do czasu w nieznacznej ilości a czasami nie moż­
na ich wcale odszukać w plwocinie. Stan w płucach następujący: po stronie
prawej u góry w fossa supraolao. głośny, nieokreślony oddech bez rzężeń, po­
niżej oddech pęcherzykowy. Z tejże strony z tyłu i u góry oddech nieokreślo­
ny. Po stronie lewej i z przodu powyżej fossa supraclau. głośny jasny oddech 
amforyczny. Od tego miejsca do czwartego żebra .stępienie a poniżej gło­
śny nieokreślony oddech z dłuższym wydechem. Po lewej stronie z tyłu po­
wyżej fossa suprasp. głośny oddech oskrzelowy. U podstawy płuca ograniczone 
stępienie oddech oskrzelowy i grubo pęcherzykowe rzężenia. Chora odmówiła 
dalszego prowadzenia kuracyi, utrzymując, że się czuje zupełnie zdrową.

Przytoczymy sposób aplikowania kuracyi.
Po 1) w początkach autor zaleca chorym oddechać głębiej niż zazwyczaj, 

tak że robili po 10 oddechów na minutę; następnie zalecał oddechanie spotę­
gowane po 4—6 razy; okazało się to jednakże szkodliwem, albowiem skutkiem 
tego gorączka wzmagała się, albo też na nowo powracała. W ostatnich czasach 
zaleca oddychać podczas posiedzenia równie swobodnie jak  zazwyczaj, przeko­
nał się bowiem, że w ten sposób gorące powietrze przenika do płuc równie 
głęboko jak  przy spotęgowanem oddechaniu. 2) W większości przypadków wy­
starcza po jednem posiedzeniu dziennie, a jedynie u niegorączkującycli, silnych 
chorych zaleca po dwa posiedzenia dziennie, jednakże nie w początkach k u ­
racyi. 3) Posiedzenia nigdy nie powinny się odbywać w czasie egzacerbacyi 
gorączki, albowiem zwiększają ją  jeszcze. U chorych miewających peryodycznie 
dreszcze, posiedzenia powinny być tak rozłożone, aby nie przypadały bezpośre­
dnio po lub przed napadem. 4) Ciepłota powietrza w początkach kuracyi nie 
powinna przekraczać 43—44° C ; później zaś stopniowo i ostrożnie podwyższać 
można do 44—45° a nawet 46°. U osób starych dotkniętych procesem ateroma- 
tycznym, a także dotkniętych cierpieniami nerwowemi krtani, nie przekracza 
nigdy 44°. 5) Co do czasu trwania posiedzeń, to autor próbował stosować trw a­
jące od 15—20 minut, lecz przekonał się, że tak krótkotrw ałe pozostają bez 
wpływu na stan zdrowia. Obecnie stosuje oddecliania trzydziestopięciominuto- 
we a tylko silniejszym subjektom pozwala oddechać gorącem powietrzem przez 
40 minut. Natychmiast po skończonem posiedzeniu chorzy powinni zamknąć 
usta i oddechać wyłącznie przez nos, przyczem zabrania mówienia przynajmniej 
przez pół godziny, prócz tego zaleca spokojne pozostawanie w pozycyi leżącej 
okrywszy się z lekka. Podczas kuracyi wypada chorych co tydzień ważyć i je
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żeli ubywa im po 2 3 funtów na wadze mamy najlepszą' wskazówkę, że ku-
racya nie osiągnie zamierzonego celu i należy jej zaprzestać. U niektórych 
chorych w czasie kuracyi gorącem i wilgotnem powietrzem gorączka się wzma­
ga, autor zapewnia jednakże, że objawu tego trwożyć się nie należy i nic brać 
go za pogorszenie, albowiem po pewnym czasie wzmożenie owo znika i cie­
płota później i stopniowo się obniża. Gdyby stan podobny trw ał przez prze­
ciąg kilku tygodni wówczas wypada leczenie omawiane zastąpić innein. Zazwy­
czaj w godzinę po posiedzeniu pojawia się ułatwienie w wydzielaniu plwociny 
przyczem wydziela się jej większa ilość. Jeżeli leczenie je s t korzystnem, wów­
czas ilość ta stopniowo i szybko zaczyna się zmniejszać. Zwiększenie to w y­
dzieliny może urosnąć do 10 razy, w porównaniu z poprzednią ilością; poja­
wieniu się krwi w zwiększonej ilości plwociny autor nie przypisuje donioślej­
szego znaczenia, i z tego powodu posiedzeń nie przerywa. W  trzech przypad­
kach obserwowanych przez autora pojawiły się silne krwotoki, z których dwa 
śmiertelne.

Do odbywania posiedzeń autor zbudował oddzielny przyrząd.
( Beri. Klinische Wochenschrift 1888 — 30, 37 i 38).

115. Prof. L as,sau. Zapobieganie i leczenie wypadania »losów. Na podstawie 
długoletniej praktyki autor doszedł do przekonania, że wszystkie obserwowane 
przypadki przedwczesnego łysienia są pochodzenia pasożytniczego i z tego po­
wodu zaleca wyłącznie odpowiednie leczenie. Co do łysienia u starców to ta ­
kowe autor uważa raz za pasożytnicze, kiedyindziej znowu za biorące początek 
w cierpieniu nerwowem. Owe cierpienia pasożytnicze włosów udzielają się, we­
dług autora, chorym za pośrednictwem grzebieni, szczotek i rąk fryzyerów. 
Zajmując się przeważnie chorobami włosów prof. L assak stosował przez cały 
szereg lat, z pomyślnym rezultatem, następujący sposób leczenia: podczas pier­
wszych 6—8 tygodni podstawy włosów powinny być codziennie namydlane 
dobrem mydłem dziegciowem (np. bergerowskiem), ażeby to dokładnie uskutecz­
nić wypada włosy o ile możności porozdzielać na przedziały i w ten sposób 
namydlać. Następnie mydło zmywa się przy pomocy irrygatora, do czego w po­
czątkach używa się letniej, a później stopniowo coraz zimniejszej wody. Zimna 
woda wpływa dodatnio na wzmocnienie skóry czaszki. Osuszywszy ją, zlckka 
naciera się następującą mieszaniną:

lip. Sol. hydr, bichlor. 0,5:150,0 
Glycerini
Spirit. Colon, aa 50,0

puczem do sucha wyciera się wyskokiem absolutnym, zawierającym 7a%  naf­
tolu i wreszcie wciera się w skórę:

lip . Acid. Salicyl. 2,0 
Tinct. llenz. 3,0 
Ol. Pedum Tauri 100,0.

Autor utrzymuje, że prowadząc podobne leczenie przez czas dłuższy osiąga się 
zawsze mniej lub więcej dodatni rezultat, zwłaszcza gdy mamy do czynienia 
z pacyentami w młodym wieku.

W  dalszym ciągu swej pracy zwraca uwagę, że wypada włosy i skórę 
głowy utrzymywać w jak  największej czystości, że należy zwalczać przesąd: 
jakoby mycie głowy wodą miało szkodliwie na zarost oddziaływać. Twierdzi, 
źe nagromadzający się przy korzeniu włosowym brud, stanowi doskonały grunt 
do rozwoju pasożytów a także rozlicznych laseczników. W  złośliwych formach 
łysienia, przeciwko którym powyższe leczenie nie okazuje się skutecznem, po­
wtarzać należy wcierania sublimatu po parę razy na dobę, sublimatowi 
bowiem przypisuje swoiste działanie na porost włosów,
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Prócz tego przez przeciąg- kilku lat A utor robił doświadczenia z pilokarpiną, 
i powiada, że niepodobna jej odmówić pewnej skuteczności w sprawie pora­
stania skóry włosami i że w ogólności środki napotne korzystnie na omawianą 
sprawę wpływają.

L assar  zaleca następującego składu pomadę do włosów, utrzymując, że 
jedynie wysoka cena jej stanowi stronę ujemną: 

lip . Pilocarpini muriat, 2,0 
Chinini muriatioi 4,0 
Sulf. praecipit, 10,0 
Balsam peruvian. 20,0 
Medull. bovin. 100,0.

Używając substancyi tłustych pamiętać należy, że tłuszcz prędko jelczeje 
na włosach i dla tego wypada głowę często obmywać. Pracę swą autor illu- 
strujc portretam i pacyentów przed i po leczeniu. Wreszcie konkluduje, że wy­
padanie włosów, z jakich bądź powstałe powodów należy zawsze poddawać le­
czeniu, a nie uważać za cierpienie nieuleczalne, opierające się wszelkim środkom.

( Therapeutische Monatshefte 1888— 12). Józef Starkinan.
116. H. Müller. 0 toksycziicm pobocznem działaniu antipyriny (I'Jeher toxische 

Nebenwirkung en des Antipyrin). U 10-letniej dziewczyny spostrzegał autor wręcz 
przeciwne działanie antipyriny t. j . że po użyciu pomienionego środka ciepłota 
szybko się podniosła. Przypadki tego rodzaju opisywane już były niejednokro­
tnie przez Laach’a, A. F ränkel’a i innych; przypadek zaś M üller’a zasługuje 
na uwagę z tego względu, że poraź pierwszy dotyczył dziecka, dotkniętego 
gośćcem stawowym. Ponieważ salicylan sody okazał się bezskutecznem, podał 
autor 0,75 antipyriny przy ciepłocie 39°,5 o 10-ej wieczorem. Po upływie go­
dziny ciepłota podniosła się do 40",9, dnia następnego wynosiła jeszcze o 3-ej 
po południu 40°,(i, poczem spadła do 36°,6. Nadto natychmiast przy wzięciu 
antipyriny wystąpiło pobudzenie do wymiotów, zawrót i uczucie gorąca w gło­
wie. Cała ta scena powtarzała się, ilekroć podawano dziecku środek powyższy, 
tak że nie ulegało żadnej wąpliwości, iż przyczyną owych napadów gorączki 
była rzeczywiście antipyrina. Niekiedy sprawa dochodziła do zupełnej zapaści. 
W pływ jednakże antipyriny na bóle oraz cierpienie stawów był bardzo pomy­
ślny. Powyższe napady gorączki spostrzegano również po kwasie salicylowym 
i oliininie. Zjawisko omawiane tłomaczy Müller, podobnie ja k  Tomasolli i E rb , 
tern, że podwyższenie się ciepłoty zostaje wywołanem bezpośredniem, toksycz- 
nem działaniem antipyriny, powodującej porażenie nerwów.

(Wien. Media. Wochenschr. 2 ó — 1S80).
117. Dr. Zu>p. Przyczynek do leczenia astmy (Beitrag zur Therapie des Asthmas). 

Z pomiędzy wielu empirycznie zalecanych przeciwko dychawicy środków zale­
ca Zipp rozszerzenie przewodu nosowego w tych przypadkach, w których przy­
czyną dychawicy bywa cierpienie nosa. Poglądy swoje popiera autor dwoma 
przykładami. Młoda jakaś kobieta, oswobodzona czasowo od dychawicy pod 
wpływem operacyi, dokonanej w jam ie nosowej, zapadła powtórnie na nią 
w stopniu daleko wyższym. Przegroda nosowa silnio wygięta po jednej stronie 
tak, iż błona jej śluzowa dotyka błony śluzowej dolnej muszli. Wprowadzono 
świeczkę H egar’a, grubości 3 — 5 mm., później 7 mm., pozostawiono je  na prze­
ciąg 3-ch minut, poczem przypadłości znikły zupełnie. D rugi przypadek doty­
czył również młodej kobiety, cierpiącej od pewnego czasu na nieżyt, nosa 
i oskrzeli. Przewód nosowy wskutek wygięcia przegrody nosowej oraz o- 
brzmienia całej błony śluzowej na wysokości dolnej muszli zatkany. Podczas n a ­
padu wprowadził autor w miejsce zwężenia świeczkę, grubości 4 mm. na prze­
ciąg 5 m inut po upływie minuty ból się zmniejszył; jakkolw iek napady p o ­
wracały, atoli były o wiele słabsze. W ypływa stąd, że przy istniejącem zwę­
żeniu nosa astma, wywołana zetknięciem się przeciwległych błon śluzowych,
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w miejscu zwężenia, może być usunięta, jeżeli przez pozostałą część nosa swo­
bodnie przechodzi powietrze. Należy tylko pręcikiem rozszerzyć przewód noso­
wy. a tern samem i ucisnąć błony śluzowe. Mała ta operacya, z łatwością da­
jąca się wykonać bez czyjejkolwiek pomocy i bez odurzenia, zasługuje na 
uwzględnienie. (Deutseh. med. Wochensclir. ‘2 0 —1880).

118. Dr. J . PllOFPEll. 0 lizyologiczncm działaniu slropliantiui ( Ueber die physio-
logisclie Wirkung des Strophantin). Szereg doświadczeń, dokonanych na lcuraryzo- 
wanych psach w celu określenia działania strofantyny (przetworu M erk’a) na 
ciśnienie tętnicze, ciśnienie żylne, ciśnienie w tętnicy płucnej oraz na zacho­
wanie się serca względem nerwów tegoż narządu, dał wyniki następujące: 
1) zgodnie z badaniami dawniejszemi okazało się, że ciśnienie tętnicze wzra 
sta; zależy to od zmiany w czynności serca, ponieważ: 2) zwiększenie ciśnienia 
spostrzegamy również wtedy, gdy przed zatruciem przetniemy obydwa nerwy 
trzewowe lub rdzeń na wysokości pie.iwszego kręgu szyjowego. 3) Przeciwko 
działaniu nerwów, zwężających naczynia, mówi zachowanie się kiszek przy 
otwartej jam ie brzusznej, które podczas wzmożenia się ciśnienia nie blednieją, 
ale stają się raczej więcej ozerwonemi. 4) Ciśnienie żylne, w czasie wzmagania 
się ciśnienia tętniczego, albo wzrasta nieznacznie, albo pozostaje niezmienio- 
nem, albo nawet opada. 5) Ciśnienie w tętnicy płucnej wzmaga się o wiele sła­
biej, niż w aorcie. 6) Pobudliwość włókien hamujących nerwu błędnego znika 
zupełnie w przebiegu zatrucia. Podrażnienie zatem nerwu błędnego w pewnym 
okresie otrucia nie wywołuje żadnego zwolnienia tętna. Natomiast występuje 
wyraźny spadek ciśnienia tętniczego. 7) Pobudliwość nerwów przyśpieszających 
pozostaje podczas otrucia nietkniętą. (Medic. lihirurg. llundszhau. Z . 13—1880).

119. Dr. L orenz Kastrzykiwauia kokainy przy kurczowych priykumeniach sta­
wów (Cocaininjection bei spasiiaheii Gelenkscontracturcn). Przy pierwotnych zapal­
nych przylturczeniach stawów, a więc w przypadkach, w których przykurcze­
nie stawu występuje jako bezpośrednie następstwo zapalnego podrażnienia lub 
zapalenia, zaleca Lorenz, w celu usunięcia skurczu mięśni, zastrzykiwanie ko­
kainy w odpowiedni staw; rękoczyn taki, zdaniem autora, jest prostym i naj­
szybciej prowadzi do celu. Lorenz używa zwykłej strzykawki Pravaz’a z nieco 
dłuższą igłą i zastrzy kuje, zachowując zasady przeci wgnilne, połowę lub całą 
strzykawkę 10°/o roztworu kokainy. Po zastrzyknięciu znika natychmiast ból, 
po upływie zaś kilku minut można dać stawowi dowolne położenie. Szczegól­
nie zaleca się rękoczyn powyższy przy wyprostowywaniu skurczonej płaskono- 
gi. Dzieci znoszą kokainę bardzo dobrze; u dorosłych natomiast trzeba być 
przezornym, wystarcza bowiem do osiągnięcia celu zastosowanie kilku ceuti- 
gramów. W klinice A lbert’a przy pierwotnych zapalnych przykurczcniaeh za- 
rzuconem zostało zupełnie ogólne usypianie.

( Hien. Klinisch. Wochensclir, !) — 1880). A. !''■

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

Dr. Z ie le n ie w sk i: „Słownik bibliograficzno-balneologiczny polskich zakładów 
zdrojowo-kąpielowych, wodoleczniczych, klimatycznych, żętycznych i kumyso­

wych. Wydanie drugie przerobione, powiększone i uzupełnione. Nakładem 
autora. Kraków 1889 w 8-ce str. X  i 170“.

Sprawozdawca Prot'. Dr. Octtlllger.

Nieposiadaliśmy dotychczas w naszej literaturze dzieła, obejmującego ze­
spolony opis wszelkich zdrojów lekarskich, rozsianych na całym obszarze ziem 
polskich; brak zaś takiej książki był bardzo dotkliwym dla tych, co pragną 
rozpatrzeć się w tych skarbach ojczystej przyrody już to w celu leczenia cho-
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rych przewłocznych, wysyłanych częstokroć bez istotnej potrzeby, a z mniejszą, 
korzyścią za granicę, już to by się dokładnie zapoznać z Fizyografią naszego 
kraju  i zużytkować te wiadomości w kierunku narodowej ekonomii, podnie­
cając skrzętną zabiegliwość, a przysparzając ogólną zamożność i dobrobyt k ra ­
ju  naszego.

Słownik balneologiczny D -ra Z i e l e n i e w s k i e g o  jest pierwszą publikacyą 
stanowczo uchylającą dotychczasowy brak Balneologii krajowej; albowiem nie- 
tylko wylicza wszelkie do tej pory zbadane ojczyste źródła mineralne, ale za ­
razem opisuje wszystkie nasze zdrojowiska pod względem: geograficzno topo­
graficznym, hydrochemicznym, klimatycznym, balneologicznym, statystycznym 
i ekonomicznym (o ile starczyły ogłoszone dotychczas drukiem materyały), 
a podaje nietylko w ruchu i użyciu będące zakłady zdrojowe, ale także już 
zaniechane, do których należą: Bobrka, Gwoździków, Jurowce, Kozin, Kro­
ścienko, Latoszyn, Stok liszki i inne.

Jeżeli dodamy, iż rzeczony Słownik obejmuje także najświeższe nabytki 
z dziedziny llydro-K lim ato- i Galaktoterapii; jeżeli nadmienimy, iż obok opisu 
każdego zakładu podaną jes t ich literatura, wskazująca, o ile każdy poszcze­
gólny zakład jest już naukowo zbadanym, opisanym i zużytkowanym, a czego 
pod tym względem niedokonano, to przyznać potrzeba, iż wspomniane dzieło 
jest rzetelnym inwentarzem naszych wiadomości, nabytych na polu ojczystej 
Balneologii; jest dokładnym obrazem wszystkiego, co w toj dziedzinie posiada­
my i czego nam jeszcze nie dostaje; jes t przeto książką nietylko pożądaną 
i użyteczną ale i potrzebną, nieustępującą tego rodzaju publikacyom zagrani­
cznej literatury  jak  np. F l e c h s ig ’A „Bäder-Lexikon. Darstellung edler bekannten 
Bäder, Heilquellen, Wassertheilanstalten und, Klimatischen Kurorte Europa’s und des 
nördlichen Afrikas. U te  Auflage. Leipzig 1889“, ale je  nawet uie pod jednym 
względem przewyższa.

Poznajmyż bliżej treść i rozkład tego Słownika balneologicznego.
Autor dzieli swoją pracę na następujące części: „Słowo wstępne“ uwydat 

nia ważność zdrojowisk pod względem: fizyograficznym, lekarskim , narodowo - 
ekonomicznym i hum anitarnym ; wykazuje niemałą ich liczbę w naszym k ra ju , 
skoro już  dotychczas zapisano '¿'¿7 miejscowości, posiadających zdroje lecznicze; 
wcale jednak nie tai, iż o wielu naszych źródłach niemamy naukowego opisu, 
ani ich analityczno-ehemicznego rozbioru, a tein mniej ich balneolarmakodymi­
micznego i balneoterapeutycznego ocenienia. Co większa, A utor wyraźnie pod­
nosi, iż nawet wielu naszym zakładom zdrojowym zbywa dotychczas na sa- 
nitarno-hygienicznycli i balneoteclmicznych urządzeniach, na znajomości ich 
klimatycznych stosunków, na historyi kolejno ich rozwoju, na statystyce zdro­
jow ej, słowem, iż mimo dosyć obfitej literatury , obejmującej 1170 tego rodza­
ju  pism, bardzo jeszcze dalecy jesteśmy od wszechstronnego spożytkowania 
wszystkich naszych źródeł mineralnych, jakicm i Opatrzność nas obdarzyła. 
Słusznie przeto autor mówi, iż „praca na niwie Balneologii krajowej zbyt jesz­
cze jes t daleką od ostatecznego jej ukończenia; iż ugorem leżące jej pole bar­
dzo jest rozległe, jak  i tej ziemi naszym szczepem zasianej, rozlicznemi woda­
mi mineralnemi od Opatrzności uposażonej; wszystkie zaś poznać, umiejętnie 
zbadać i ocenić, rozumnie spożytkować, a na korzyść ogółu i zamożności k ra ­
jowej obrócić, jest nieodwołalnym naszym obowiązkiem“ (1. c. str. 4).

Część I-a  Słownika podaje bibliografię zdrojowisk w ogólności, wylicza­
jąc 142 publikacyi, ułożonych chronologicznie i w abecadlowym porządku (we­
dług autorów), począwszy od wiekopomnego dzieła Wojciecha O c z k a  z  r. 1578, 
aż do ostatnich prac D-ra Z i e l e n i e w s k i e g o  r. 1888 wydanych.

Część I l-g a  Słownika zawiera opis szczególnych zakładów zdrojowych 
pod względem: geograficzno-topograficznyin, historycznym, hydrochemicznym, 
balneologicznym, statystycznym i finansowym; rzeczony zaś opis tern jest do-
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kładniejszyin, o ile starczyło ku temu odnośnych rozpraw i ogłoszonych d ru  
kiein materyałów. Obok wspomnianego opisu szczegółowych zdrojowisk podaną, 
jest ich literatura od najdawniejszych aż do najnowszych (r. 1888) czasów. 
Treściwy a jednak wyczerpujący i zgodny z obecnym stanem opis każdego 
z zakładów zdrojowych świadczy o wszechstronnej znajomości i sumiennej pracy 
autora, szczerze miłującego nasze zdrojowiska; dla których jako  rzetel­
ny opiekun a sprawiedliwy ich orędownik acz nic szczędzi pochwał, to nie 
zamilcza jednak o ich niedostatkach lub wadliwościach. L iteratura każdego 
zdrojowiska bardzo starannie je s t zebraną; z niektórych zaś dzieł bibliograficz­
nie rzadkich lub swą starożytnością ważnych, przytoczone są dosłowne ustępy , 
ciekawe pod względem historycznym lub naukowym.

Część IIJ.-cia Słownika, obejmująca Hydroterapię, K lim atoterapię i Gala- 
ktoterapię, opracowaną jest wzorem części II-giej, to jest podana tu naprzód 
literatura nadmienionych gałęzi w ogólności; następnie zaś opisane są szczegól­
ne nasze zakłady hydropatyczne, klimatyczne i galaktoterapeutyczne co do ich: 
wewnętrznego urządzenia, ilości pomieszkali, corocznie udającej się do nich 
liczby gości, przyczein załączone są ceny: mieszkania, stołu, opłaty pobierane
tam za lecznicze czynności i t. p. wydatki. Po raz pierwszy spotykamy się tu ­
taj z dokładnym opisem: Drużbaków, Jaszczurówki i Zakopanego jako klim a­
tycznego uzdrowiska, licznie za dni naszych odwiedzanego.

Słownik balneologiczny D-ra Z ie l e ń ie w s k ie g o  jeśt zgoła rzetelnym na­
bytkiem dla naszej literatury, posiadającym jeszcze i ten praktyczny pożytek, 
iż obok tego co już posiadamy, naocznie wskazuje, co rychło dla nauki, dla 
dobra cierpiących i dla naszego kraju dokonane być winno. Nadmieniona 
książka ważną jest nietylko (lla lekarzy, właścicieli lub zarządów naszych 
zdrojowisk, ale posłużyć może za dogodny przewodnik i podręcznik dla udają­
cych się do naszych zakładów zdrojowych, hydropatycznych lub klimatycznych, 
w celu zapoznania się z odnośnemi miejscowościami, obliczenia kosztów w nich 
pobytu i tym podobnych a nieobojętnych szczegółów.

Nie wątpimy, iż mistrze i specyaliści ojczystej Bibliografii dopatrzą się 
opuszczenia niektórej rzadkiej publikacyi, traktującej o naszych źródłach mi­
neralnych, a w Słowniku D-ra Zieleniewskiego pominiętej, skoro sam autor 
przyznał się nam do opuszczenia broszury D-ra S c iik b e l a  p. t. „ Ober-Rauschen- 
baoher Mineralwasser. W icu 1880“; ale tego rodzaju pominięcie—z natury  rze­
czy—nieodłączne i nieuniknione w każdem najpierwszem a dotychczas jody- 
nem bibliograficznem dziele, poświęconem specyalnemu przedmiotowi, bynaj­
mniej nie zmniejsza wartości Słownika balneologicznego, który na długo po­
zostanie ważną, doniosłą a dla następców źródłową pracą.

Strona typograficzna dzieła nic do życzenia nie pozostawia, a arcynielicz- 
nc błędy drukarskie (np. na str. 95 nie Krokiewiez ale Kroczkiewicz) przem a­
wiają za wielką starannością wydania.

Prof. F r. M o s l e e . 0 obrzęku śluzowym.
Sprawozdawca Dr. A. 1'ruclltmail.

O ciekawcm i zngadkowem tern cierpieniu, wielokrotnie już opisywanem 
ostatniemi czasy, otrzymaliśmy nową pracę pióra znakomitego prof. M osleka  
z Greifswaldu, którą tern bardziej polecamy uwadze naszych czytelników, że 
stanowi ona pierwsze obszerniejsze spostrzeżenie kliniczne w zakresie omawia­
nego cierpienia. Będąc jeszcze w Giessen, spostrzegał Mosler przypadek wola 
miąższowego u 19-letniej dziewczyny, której zalecono maść z jodku  potasu 
( Umjt. kalii jodat. 25,0, Jod i puri 0,15), stosowaną przez chorą w ciągu ‘/2 roku. 
Pod wpływem maści owej znikł guz gruczołu tarczowego, ale też utworzyła
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się przytem przetoka tchawicy. Mimo zagojenia się zatoki, stan ogólny w ni- 
czein się nie poprawiał: chora czuła się znacznie osłabioną, smutną, apatyczną 
na wszystko, pojawiły się nadto obrzęki na rozmaitych miejscach ciała i chora 
zmarła po upływie l/2 roku wskutek ogólnego wyniszczenia. Mosler sądził, że 
śmierć nastąpiła wskutek niedokrwistości mózgu; prawdopodobnem wydaje się 
jednak  autorowi, że w danym przypadku sprawa dotyczyła GaGhemiae strumipri- 
vae, obrzęku śluzowego (myteooedema).

Obrzęk śluzowy spotykamy przeważnie u kobiet. Statystyka wykazuje, że 
na 31 przypadków 4-cli tylko mężczyzn podlegało powyższemu cierpieniu. 
Przed pojawieniem się miesiączki, zarówno i po 50-ym roku obrzęk śluzowy 
nie występuje lub bardzo rzadko. Przypadek Mosler’a, mimo że przebiegał na­
der charakterystycznie, zasługuje na uwagę jeszcze z tego względu, że doty­
czył 54-letniej kobiety, w rodzinie której zdarzały się dosyć często napady 
kurczów. M atka jej umarła, mając lat 48, od szczękościsku, ojciec w 84-ym 
roku życia od zaniku schyłkowego. Chora w 14-ym roku życia przechodziła 
ciężką cholerę. Miesiączkowanie pojawiło się w 15 ym roku, zawsze było pra­
widłowe. Rodziła 2 -je dzieci, z których pierwsze zmarło 9-go dnia od szczę­
kościsku, drugie zaś urodziło się przedwcześnie. Żadnych zaburzeń w miesiącz­
kowaniu, żadnych śladów przymiotu wykazać nie można było. W przypadku 
zatem rozbieranym brakło wszelkich zaburzeń w życiu płciowem. Chora nie 
tylko nie jest nerwową, ale nią nigdy nie była.

Jako p r z y c z y n ę  obrzęku śluzowego najczęściej podają zaziębienie, co 
i w danym przypadku miało miejsce. Choroba trw ała 6 lat, przyczyną zaś 

jej, zdaniem pacyentkL były kąpiele rzeczne, których przedtem nigdy nie 
używała. Początek choroby był stopniowym. Przedewszystkiem wystąpiło po­
rażenie lewego palucha, poczem stopniowo zaczęty pojawiać się obrzmienia le­
wej górnej kończyny, które w ciągu 1—2 lat zajęły tułów, prawą górną i obie 
dolne kończyny. Później dopiero uległy obrzmieniu twarz i powieki, w końcu 
zaś szyja, wargi oraz język, tak że chora mówić nie mogła. W  kończynach 
doznawała chora uczucia ciężaru i zesztywnienia, chód stał się utrudnionym, 
a co najwięcej uderzało chorą, to osłabienie pamięci, trwające rok blizko: obli­
czanie, zapamiętanie cen było wprost niemożliwem. Od 2 -oh lat, t. j .  od czasu 
zniknięcia miesiączki, obrzmienie i stężenie kończyn, według chorej, szybko 
postępowały. Mimo pomocy lekarskiej, której szukała chora od samego początku 
choroby, nigdy nie zauważyła poprawy. Od Listopada 1887 r. chora była od­
dana opiece prof. M o s l e r ’a , który znalazł stan następujący: wyraz twarzy 
osłupiały, przebija się w niej niedołęstwo, mowa zwolniona, chora robi w ra­
żenie ogólnej apatyi. Odpowiada po długim namyśle. Skóra swoiście blada, 
połyskująca, jak  porcelana. Nawet skóra głowy jest obrzmiałą. Czoło nadzwy­
czaj szerokie. Włosy dosyć gęste, blond, mało siwych. Silnie obrzmiałe górne 
powieki zwieszają, spoglądanie w górę jest utrudnionem, oczy same prawidło­
we. Nasada nosa i grzbiet zgrubiałe, twarz rozszerzona, okolica brwi silnie 
wypukłona; skóra na czoło również obrzmiała i zgrubiała, wszelako zmarszczki 
istnieją. Skóra twarzy nie daje się ująć w fałdy, skóra głowy w niektórych 
miejscach (głównie w okolicy skroni) nadzwyczaj bolesną. Poniżej dolnej szczę­
ki skóra tworzy twarde wały, kark, łopatki i piersi twarde, jak  deska. Ucisk 
palcem nie pozostawia po sobie żadnego śladu. Chora po większej części leży 
w łóżku, wskutek bowiem obrzmienia i naprężenia skóry chód jest nadzwy­
czaj utrudnionym; skarży się na sen niespokojny, na przywidzenia same 
i pobudliwość oraz na uczucie takie, jak  gdyby całe ciało podzielone było na 
dwie części, również na szum („szmer płynącej wody“) w uszach, li rak waż­
niejszych zmian zarówno w nerwach ruchowych, jak  i czuciowych, odruchy 
rzepkowe prawidłowe. Z objawów czucia przewrotnego wspomnieć należy pe­
klowanie w piętach, w piersiach i ramieniu. Nadto chora skarży się na brak
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łaknienia, gorycz w ustach i nagle występujące pragnienie. Zęby ostatniemi 
czasy powypadały wszystkie z dolnej szczęki. Wymacywanie szyi wykazuje 
brak wszelkich zmian, któreby przemawiały za cierpieniem gruczołu tarczowe­
go, wymacywanie zaś samego gruczołu nie daje żadnych wyników, nie wyczu­
wa się bowiem, być może wskutek stwardnienia skóry. Brak wszelkiej n iepra­
widłowej wrażliwości. Płuca, serce prawidłowe, tętno 68—80 na minutę. W aga 
ciała 68,5 klg. Również wątroba i śledziona znajdują się w stanie praw idło­
wym, badanie zaś mikroskopowe krwi nie dowodzi żadnych poważniejszych 
zmian. Czucie ciepłotne niezmienione. Osłabienie czynności kiszek.

Przypadek powyższy ciekawy jest jeszcze z tego względu, że sprawa cho­
robowa przeszła również na błony śluzowe nosa, ust, gardzieli i krtani, powo­
dując zaburzenia w mowie, ochrypnięcie i zaburzenia mózgowe. Dla tego też 
Mosler tłomaczy obrzęk śluzowy cierpieniem sui generis, różniąeem się od tw ar­
dnieli skóry, Ord określa rnyicooedema, jako  stan obrzmienia, różniący się od 
opucliliny zawartością mucyny. Mimo to częste badanie moczu nie wykryło 
ani śladu mucyny, ani białka, ani cukru. Mocz był jedynie bardzo płynnym. 
Środki krzepiące i kąpiele słone, stosowane w ciągu 5 tygodni, wcierania 
2 grm. szaruchy obok wewnętrznego użycia pigułek z jodku rtęci, ogólne mię- 
sienic pozostały bez skutku.

14-go Stycznia skarżyła się chora na bóle w okolicy czoła, głównie zaś 
w nasadzie nosa, to ciepło. Zesztywnienie ciała bez zmiany; chora czuje się 
więcej jeszcze przygnębioną, mowa nadzwyczaj utrudniona, głos niemal bez­
dźwięczny. Skóra na karku daleko sztywniejszą, niż dawniej, bolesność w ię­
ksza. Nos zatkany zupełnie, błona śluzowa obrzmiała, muszle nosowe wystają 
silnie, wydzielina natomiast nieznaczna. Taki sam obraz znajdujemy w gar­
dzieli. W końcu Stycznia chora przystała wreszcie na wycięcie kawałka skó­
ry. W edług objawów klinicznych należało, zdaniem Moslera, oczekiwać obra­
zu podrt żnienia komórek. Badanie wykazało natychmiast słaby obrzęk, tu 
i owdzie na przebiegu małych skórnych gałązek tętniczych obfite nagromadze­
nie komórek w błonie zewnętznej nigdzie jednak nie było rzeczywistych zmian 
patologicznych. W yniki zatem zgadzają się w zupełności z wynikami, otrzy 
manemi przez Caspnry’ego. Kliniczne objawy ze strony skóry odpowiadają 
tym, jakie opisał Ord przy obrzęku śluzowym, a które Mosler uważa za cha­
rakterystyczne.

Pod koniec Kwietnia ogólne obrzmienie zwiększyło się łaknienie bardzo 
słabe, sen niespokojny, nadto chora wciąż ziębnie.

Przypadek omawiany odznacza się tern jeszcze, że obrzmienie twarzy i po­
wiek zjawiło się daleko później wbrew spostrzeżeniom dotychczasowym, i że 
należy do przypadków cięższych, obrzmienie bowiem skóry zajęło cały ustrój, 
gdy tymczasem dzieje się zazwyczaj tak, że obrzmieniu ulegają powierzchowne 
części twarzy, warg, policzków i skrzydeł nosowych, a co najwyżej sprawa 
przechodzi na szyję. W cięższych jedynie przypadkach obrzmiewają również 
kończyny dolne, górne i t. d. Dopiero po upływie pięciu lat przyłącza się 
osłabienie pamięci wraz z innemi zaburzeniami nerwoweini.

Zachodzi pytanie, czy można wykazać jakiś określony związek powyższych 
przypadłości ze zjawiskami, zachodzącemi w gruczole tarczowym? Sprawozda­
nie Towarzystwa Londyńskich klinicystów, zebranych w celu wyjaśnienia obrzę­
ku śluzowego, brzmi, jak  następuje: „wszystkim tego rodzaju chorym właści- 
wemi są zmiany destruktywne w gruczole tarczowym“; tymczasem według naj­
nowszych badań M unk’a, związek taki jest wątpliwym. W edług IIorsley’a 
i lIa lliburton’a, wyłuszczenie gruczołu tarczowego u małp wywołuje stan, na­
zywany „śluzowym“ (mucinoider Zustand-, podobno we krwi nawet pojawia się 
mucyna), i zbliżony do ludzkiego obrzęku śluzowego. Munk nie widział ża­
dnych złych następstw po wyłuszezeniu gruczołu u małp, jeżeli je trzymał
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tylko w ciepłocie, do jakiej przywykły. Dawniejsze badania dawały również 
zawsze wyniki ujemne; dopiero w 1882 r. Heverdin zwrócił uwagę na to, że 
chorzy po wyłuszczeniu całkowitem wola zapadają w szczególny jak iś  stan. 
Kocher spostrzegł, że na 18 dokonanych operacyi całkowitego wyłuszczenia, 
w 16 przypadkach występowały najrozmaitszego rodzaju zmiany. Schmied opi­
suje przypadek, dotyczący 17-letniego chorego, operowanego przed 2 '/2 rokiem. 
Robił on wrażenie kretyna: spał bezustannie, energia i wola znikły, zapomniał 
wszystko, czego się dawniej wyuczył, wzrok miało słupiały. Skóra blado-żółta, su­
cha; grzbiet ręki i policzki lekko obrzmiałe. Drobnick tłomaczy przypadłości, 
występujące u psów po wyłuszczeniu gruczołu, jako zjawiska odruchowe, po ­
chodzące z rany i zbliżone więcej do tężca, spotykanego u człowieka. Autokra- 
tow, mniema, że gruczoł tarczowy wykonywa czynność, konieczną do zacho­
wania ustroju przy życiu i stojącą w blizkiej łączności z układem nerwowym, 
podczas gdy O rd znalazł przy obrzęku śluzowym przemianę gruczołowej bu­
dowy gruczołu tarczowego na delikatną tkankę włóknistą.

Podobnie ja k  przy obrzęku śluzowym tak też i przy cachexia strumipriva, 
zdarzają się przypadki cięższe i lżejsze. Niekiedy spostrzegamy tylko oddzielne 
objawy, niekiedy znów występuje cachexia strumipriva przemijające. Spostrzeże­
nie Mosler’a dowodzi, że obraz chorobowy, opisany przez O rd’a jako  obrzęk 
śluzowy, wiele ma podobieństwa, z groźnym okresem pomienionego charłactwa. 
Spostrzegano już nieraz przy obrzęku śluzowym brak gruczołu tarczowego 
albo też obecność bardzo małego gruczołu. W przypadku M osler’a, jakeśmy 
to już zauważyli, wymacywanie szyi nie wykazało żadnych zmian, któreby 
przemawiały za cierpieniem gruczołu tarczowego. Na przedniej powierzchni 
szyi poniżej dolnej szczęki istniały wydatne wały z wybujałej tkanki tłuszczo­
wej, zdarzające się niekiedy u osób zresztą zupełnie zdrowych. Virchow uważa 
za stosowne w przyszłości należycie badać powyższe tłuszczaki.

Wiadomości bieżące.
Zagraniczne. Brown-Sśqoam> doniósł niedawno w Towarzystwie Biologioznem, że pod 

wpływem zastrzyki wań nasienia odmłodniał o jak ie  30 lat, pozbył su; zaparcia, lepiej oddaje 
mocz, przez długi czas, nie męcząc się, może stać, pracuje umysłowo jak  dawniej, żo w ogóle 
siły jego fizyczne i umysłowo znakomicie się podniosły. Domontpaj.i.ibr przypuszcza, że pod­
niecenie nerwowe wywołało takie zmiany, inni znów sceptycy mniemają, że źródłom owych 
znakomitych wpływów była piękna, ciepła wiosna.

—  P epper  zaleca kreozot przy ,,dyspepsia Jlatulenla" w postaci następującej:
lip . Creosot. gtt. X 

N atr. bicarb. 8,0 
Pulv. gummi arab. q. s.
Afj. dcstil. 150,0

AIDS. łyżeczkę, od herbaty w godzinę po jedzeniu.
Przy osłabionej czynności żołądka oraz nicdestateczncm wydzielaniu się soku żołądko­

wego w godzinę po jedzeniu  zaleca następujący proszek w opłatku lub kapsułkach żelatynowych: 
Itp . Pepsin. 4,0

Creosot. g tt. X  
Bismut. subnitr. 4,0 

Mfp. div. in dos. X X X .
— Bkentios opisuje 2 przypadki, w których po dłuższem użyciu jaborandy nastąpiła 

zmiana w zabarwieniu włosów. V 2-lotnia, dotknięta chorobą Bright’a, zupełnie siwa kobieta, po 
dłuższem użyciu nalewki z jaborandy, zauważyła całe pęki czarnych włosów na głowic, brwi 
równioż zczorniały. Zmiana w zabarwieniu włosów postępowała aż do samej śiniorci chorej. 
Drugi przypadek dotyczył chorej, której wskutek moczenia krwawego zastrzykiwano w ciągu
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2 ' / 2 miesiąca pilocarpinum hydrochloricum. Bloml włosy pod wpływem pilokarpiny zaczęły przy­
bierać zabarwienie ciemne, tak że po upływie 5 miesięcy prawie że były czarne.

—  W celu zamaskowania zapachu tranu podają przepis następujący: 
lip . Ol. Jeoor. Aselli 240,0 

Aq. destill. 135,0 
N atr. carbon. 0,6 
Ol. Eucalypti 0,7 5 
Syr. simplic. 7 5,0
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Butlin. M aladies de la langue. T rad. par A igre. Paris 188 9. F r, 6.
Charcot cl Richer. Les difformes et les maladies dans l’art. Paris 1889. F r . 2 0. 
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Handbuch der O eburtshülfe. S tu ttgart 1889. M. 18.
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Jaksch R . v. Klinische Diagnostik innerer K r nkheiten. Wien 1889. M. 12.
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Od A d m in is tra c y i „M edycyny“.

Panów Doktorów na prowinoyi lub w Warszawie zamieszkały cli, którzy w ostatnich cza­
sach miojsce zamieszkania zmienili, upraszamy o nadesłanie dokładnych swoich obecnych adres- 
sów, dla zamieszczenia ich w drukującym się obecnie Itoczniku lekarskim na rok 1890.

Khuaktok i W ydawca, 1)k. ( . iis ta w  F r i ts c h e -  Adres Redakoyi: Aleja Jerozo lim ska N 8» .

iioauo.ieiio Ifeiaypoio. Bapiuaiia 20 I»JM 1689 r .—Druk Maryi Ziemkiewicz 
Kruk.-Przedni. Nr. 17. Cena numeru pojedynczego kop. 15.



WODY MINERALNE NATURALNE
A dm inió tracya \Y P ary żu , 8 B oul. M ontm artre .

G ra n d e -G rille . H o p ita l .  Choroby organów traw ienia, ociężałości żołądka, 
upośledzone trawienie, brak apetytu, boleści żołądka. C e les tin a . Ż ąd ać  n a le ­
ży  a b y  n a z w is k o  ź ró d ła  z n a jd o w a ło  s ię  n a  k a p s la c h .  Dostać można 
w Warszawie w aptekach P P . D-ra T. Heinricha, Kucharzewskiego, Lilpopa, 
Waligórskiego, Sołty kie wiozą i Ed. Koope, L. Ziemi ńskiego, Rareza, Bursztyn ■ 
skiego. 30 18

A P T E K A

45 Krnkowskie-Przedmieśoie 45
W W ARSZAW IE

posiada na składzie:
Wazelkie do użycia wchodzące alkaloidy. Nowe przetwory lekarskie. Bar 

wnilci i przetwory do badań mikroskopowych, niektóre preparaty rzadko uży­
wane, do celów naukowych W ogóle we wszystko, co tylko nauka nowego 
przynosi w zakresie środków lekarskich, apicka msza, o ile można w krótkim 
czasie jest zaopatrzona. (189) - 0 - 7

D W O M A  M ED A LA M I ODZNACZONE:

Krynicki wyciąg- z igliwia świerkowego na kąpiele
{Kxtr. Turionum Pini pro balneis)

używany bywa z dobrym skutk em od lat kilkunastu: w zołzach, reumatyzmie, 
artrytyzime i w wielu cierpieniach nerw owych, które powstały z osłabienia. 

W yrabia go według zasad podanych przez Komisy a b ilneologiczną b. Toto. 
nauk Krak. II. B iitrib itt aptekarz w Krynicy.

Znakomite działanie tego leku stwierdzają liczne świadectwa, które przej­
rzeć można w aptece II. N itr ib itta  w Krynicy.

K O Ł A C Z K I K R Y N IC K IE
wyrabiam z wody Krynickiej według wskazówek udzielonych mi przez Koinis- 

syą balneologiczną b. Tao. nauk Krak.
bą one środkiem lekarskim: 1) w błędnicy i niedokrwistości, po febrach, 

krwotokach i t. d. 2) w długotrwałym nieżycie żołądka i je lit jak  też w ró­
żnych zboczeniach w procesie trawienia: w niestrawno ci, w zgadze, w kur­
czach i t. d., 3) w długotrwałym  nieżycie pęcherza lub nerek, 4) w zołzach 

u dzieci osłabionych, 5) a szczególniej w chorobie angielskiej.
Kołaczki Krynickie i wyciąg z igliwia świerkowego

znajdują się na składzie i w aptekach: w Warszawie L> ra T. Heinricha, II. Ku- 
eharzewskiego i K. Lilpopa, w Kijowie G. Seidla, w Odesio M. Kestnera, 

w Krakowie W. Redyka, we Lwowie P. Mikolascha. (212)—6 - 3



ADMINISTRACYA W PARYŻU 

8 Boulevard Montmartre.
P a s ty lk i  do tra w ie n ia , wytworzone u źródeł z Soli Vichy. Przyjemnego 

smaku.
S o le  V ic h y  do k ą p ie li ,  paczka wystarcza na kąpiel dla osób, które nic są 

wstanie udać się do Vichy.
Dla uniknienia fałszerstwa, żądać należy, aby na wszystkich produktach 

znajdowały się znaki K o m p a n ii W ó d  V ichy .
Dostać można w Warszawie w aptekach: P P . D -ra T. Heinricha, Kucha- 

rzewskiego, Lilpopa, W aligórskiego, Sol ty kie wieża, Ed. Koope, L. Ziemińskiego, 
Barcza, Bursztyńskiego. 30—18

SIMON i STECKI
Główny Skład Win i Trunków Zagranicznych

w  W A R S Z A W I E

Krakowskio-Przedmieśeie 38
oraz

Filije: N o w y ,Ś w ia t  15 i  E lektoralna 5
Polecają W  W. panom lekarzom dla chorych i rekonwalescentów:

Prawdziwe koniaki kuracyjne sprowadzane z najlepszych domów francuz- 
kicli, wina lecznicze, jako to: stare węgierskie wytrawne i maślacze, francuz- 
kic białe i czerwone dobrze odleżało, starą malagę na różne ceny, Verm uth 
de Turin, wina St Raphael i inne, oraz wszelkie likiery zagraniczne, po ce­
nach umiarkowanych.

Za dobroć i prawdziwość wszystkich powyższych win i trunków firma 
poręcza. (214) -  fi —2
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W  A .  R S Z  AL W  A
5 Chłodna 5

Parowa Fabryka Metalowych Kapsli
do b u te le k  s ło ików  a p te k a rsk ic h  o raz  o łow iu  w  a rk u sz a c h  

do o p ak o w an ia  h e rb a ty , ta b a k i i t. p.

CT. SZWABC. (¿21)—i-i
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Dr. E. BRÜIIL
ordynuje od 16-go W rześnia do 10-go Maja w Nerunic, M arktgasse 5; 

od 15 Maja do 15 W rześnia w Gleichenbergu, Villa Max.
(150)—1 2 -1 2



Rozwijając stało nasz Zakład w miarę postępów te c h n ik i ch iru rg ic z n e j i le k a r ­
sk iej, będąc w ciągłym stosuoku z k l i n i k a m i  w a r  s z a w s k  i e m i, zo s z p i t a l a m i  i ze 
s p e o y j  a l i s t a m i  we wszystkich gałęziach sztuki lekarskiej w W arszawio i w kraju, jesteśm y 

w możności obecnie po przoniesieniu naszego Zakładu do domu

pod Nr. 61, Krakowskie - Przedmieście 
w Warszawie,

uczynić zadość wszelkim żądaniom pp. lekai-zy. Stale na składzie posiadamy w wielkim 
wyborze następujące m a t e r y a ł y  i p r z y r z ą d y :

Materyały opatrunkowe: W ata hygroskopijna w paozkach od 20 grm . —  W ata kar­
bolowa w paczkach od 20 grm .— W ata salicylowa w paozkach od 20 g rm .— Gaza hygrosko­
pijna w paczkach od ’/ 2 m e tra — Gaza karbolowa w paczkach od */2 m etra.— Silk protective 
L ister’a .— Mackintoseh Listor’a .— Papier kauczukowy na łokoic.-— Opaski płócienne.— Opaski 
flanelowe.—  Opaski M artina kauczukowe.— Pasy flanelowe na brzuoh. — Krawaty do Priesnico- 
wskiego obwijania. — Dreny kauczukowe — Dreny rozpuszczające się.— Igły i szpilki.— Nici 
do ligatur. —  Catgut. — Przyrząd Esmarcha. —  Kompressy na oczy. —  Zawiązki na oczy.— 
Daszki na oczy.

Przyrządy do badania chorych (stetoskopy, plessimetry, młotki, laryngoskopy, te r­
mometry, wszelkie wzierniki do badania nosa, ucha i t. p .). K om pleta narzędzi w pugila­
resach do badania krtan i, uszów, dna oka, przyrządy do urom etryi.

Narzędzia chirurgiczne przeważnie p a r y z k i e  (L uer , Colin) i w i e d e ń s k i e  (L u t e r ).
Elastyczno katetery i świeczki (bougies) formy angielskiei i francuzkiej.
Narzędzia dentystyczne franouzkie i wiedeńskie według modeli angielskioh i am erykań­

skich.
Narzędzia akuszeryjne i gynekologicme, wszelkie wzierniki szklanne, mctalowei z tw ar­

dego kauczuku, rozm aite wianki i przyrządy do podtrzymywania i prostow ania macicy.
Przyrządy złożone jak  P acquklin’a , P otain’a i t . p. pijawka H autet.oui*’a .
Baterye do prądów Stałych i przyrządy i n d u k c y j n e  w wielkim wyborze i najnow- 

szyoh konstrnkoyi, głównie pochodzące od Stóiirkra.
Mikroskopy Zeiss’a— wszelkie lupy.
Szprycki do podskórnych wstrzykiwali różnych fabryk.
Szpryce gumowe, szklarnio i metalowo wszelkiego wymiaru i gatunku, fontanny noso­

we i oczne.
Różne klyzopompy i irrygatory Esmarch’a.
Przyrządy Maldenhurga.
Różne przyrządy do wdychania ( i n h a l a t o r y )  par i płynów rozpylonych ( p u l w e r y -  

z a t o r y ) .
W szelkie wyroby z gummy i twardego kauczuku.
Okulary. NB. Osoby noszące okulary, którym takowe się stłuką lub stają się niedo­

godne, potrzebują nam jedynie przesłać w liście jedno szkło lub ułamek szkła z nadmienieniem 
jak  dawno tego szkła używały i w jakiej odległośoi z piem obecnie czytać są w możności.



MATTOTS i™ «
najczystsza 

a Ikałiczn a 
- S Z C Z A  W  A-

Wypróbowana przeciw:

Chorobom przyrządów oddechowych i trawionia, podagrze, nieżytom żołądka 
i pęcherza, specyalnie u dzieci. Używa się ze szczególnie dobrytn skut­

kiem przed i po kuracyi Karlsbadzkiej.

MATTONFwo

ŁUG B O R O W IN O W Y
Wygodny sposób przygotowywania:

K Ą PIE L I BOROW INOW YCH i ŻELEZISTYCH  w DOMU.
Erzez długie lata wypróbowane przeciw:

Zapaleniu macicy, jajników , ot,rzewny, białaczce, skrofułom krzywicy, białym 
upławom, usposobieniu d ■ poronień, bezwładom, porażeniom, bezkrwistości. 

Reumatyzmom, podagrze, scyatyce i homoro.dom.

M ATTONI™

najókutcczniejbzy

ŚRODEK PRZECZYSZCZAJĄCY.
ROZSYŁKA W SZYSTKICH WÓD MINERALNYCH NATURALNYCH j

I  PRODUKTÓW  ZDROJOW YCH

H EN R Y K  MATTONI
FRANCENSBAD- WIEDEŃ, - K A R L S B A D ,

M ATTONI & W ILLE, BUDAPESZT.
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