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S E N
najlepszy środek zapobiegający krwotokom po porodzie

przez Dra F e r d y n a n d a  W e b e r a  

Prof. Akuszeryi we Lwowie.

Chociaż krwotoki po porodzie należą do przy­
padków nierzadkich, przecież przyznać musimy, że 
mało kobiet w takim krwotoku ginie, jeżeli lekarz 
był w porę przywołany i kobieta już przed poro­
dem bezkrwistości nie doznawała.

Ale częściej widzimy, że po krwotokach po po­
rodzie gorączka połogowa, zapalenia żył maci­
cy i wszelkie skutki wprowadzenia ropy w obieg 
krwi następują. Nie licząc tutaj pewnego gatunku 
krwotoków z osłabienia macicy, które jest już 
znakiem macicy chorej i krwi przed porodem zmie­
nionej, wątpić nie mogę, że samo leczenie krwoto­
ków jest przyczyną słabości w ciągu połogu się 
pojawiających.

Jako środki szkodliwe stoją w pierwszym rzędzie:
1. Wprowadzenie ręki do jam y macicy.
2. Wstrzykiwania do macicy zimnej wody z oc­

tem, z wódką, z bałunem, z chlorkiem żelaza.
Śmiesznem może się niejednemu wyda, że po­

dług mego przekonania najpewniejszym środkiem 
jest: sen po porodzie.

Sen bowiem jest najlepszym środkiem kurczą­
cym macicę, chociaż mniemanie powszechne sen 
położniczy uważa za szkodliwy i twierdzi, że dla 
położnicy jest daleko korzystniejszem, aby ją  cią­
gle budzić, jej n em y  podniecać, i tym sposobem 
ja k  najprędzej gwałtowne skurczenie macicy do 
skutku doprowadzić.

Otóż założeniem mojem jest dowieść, że sen po 
porodzie nie jest szkodliwym, ale nawet potrzebnym.

Zabraniają snu po porodzie z tej przyczyny, że 
podczas snu krwotok wewnętrzny mógłby nastąpić 
i kobieta z tego powodu zginąć. Chodzi bowiem 
o to, czy w czasie snu położnicy krwotok wewnętrz­
ny możemy tak dobrze poznać, jak  podczas jej 
czuwania. Jakie są znaki krwotoku wewnętrznego, 
o których się we śnie położnicy dowiedzieć nie 
możemy? Są to te, które nam kobieta sama opo­
wiedzieć zdoła: że się słabą czuje, że je j w uszach 
szumi, że je j zimno, że mdło się jej robi, że się 
je j coś zwiduje i ćmi przed oczyma.

Wszystkie te znaki nie są pewnemi znamionami 
krwotoku wewnętrznego, jeżeli temu nie odpowia­
dają oznaki samej macicy i tętna. Jeżeli kobieta 
nie śpi, bardzo smutno by było, gdyby lekarz prę­
dzej się nie dowiadywał o krwotoku, aż po zja­
wieniu się dopiero tych znaków ogólnych, które



za ,wj raz wysokiego stopnia nicdokrewności ucho­
dzą. Ale jeżeli macica twarda, ściągnięta, wtedy 
i te znaki wspomnione z innych przyczyn pochodzą.,

Tylko znaki maciey i tętna dają nam sposób, 
poznania krwotoku wewnętrznego, do czego snu 
położnicy nie potrzebujemy. Nim będę mówił o 
moich doświadczeniach w tym względzie, chcę wspo­
mnieć wprzódy, jaki wpływ na skurczenie się ma­
cicy ma nieczynność mózgu i rdzenia pacierzowego.

1. Cierpienia mózgu nie są przeszkodą dla bó­
lów porodowych; kobiety porażone w skutek udaru, 
apoplexyi, puchliny albo rozmiękczenia mózgu, tak 
jak  obłąkane i całkiem umysłowo niedołężne (idy- 
otki) prawidłowy odbywają poród.

2. W śpiączce drgawkowej (stadium soporis 
ecldthpsiae) rodzącej, bóle porodowe widzimy cał­
kiem regularne.

3. W uśpieniu chloroformem poród się odbywa 
normalny.

4. Bóle nieprawidłowe, kurczowe ustępują po 
użyciu środków narkotycznych.

5. W zaniedbanych położeniach poprzecznych, 
kiedy macica tak jest kurczowo ściągnięta, żew  ce­
lu obrotu ręka do macicy dostać się nie może, je ­
dynie środki narkotyczne a właściwie chloroform 
tak  korzystnie na macicę wpływać mogą, że zapo­
biegają operacyi rozkawalenia dziecięcia.

6. Słabe bóle siły nabierają we śnie rodzącej, 
co cłosyć często widzimy, kiedy po długo trwają­
cym drugim okresie rodzącej zasnąć pozwalamy.

7. Wszystkie moralne cierpienia, bojażń, nie- 
spokojnośc, najgorszy wpływ wywierają na bóle 
porodowe, gdy przeciwnie spokój, zaufanie i odwa­
ga najskuteczniejszemi się okazują.

8. Cierpienia rdzenia pacierzowego nie wywie­
ra ją  żadnego wpływu na bóle porodowe.

Mamo wzgląd na te zasady teoretyczne i na 
skłonność do snu, którą każda położnica zaraz po 
porodzie eznje, na prawo, które sama przyroda po 
takiem natężeniu sił dla rodzącej przeznacza; już 
od kilku łat każdej położnicy spać po porodzie 
pozwalam, pod tym atoli warunkiem, że najmniej 
przez dwie godziny od jćj łóżka nie odstępuję, 
jedną ręką tętna pilnuję, drugą zaś na dnie ma­
cicy utrzymując. Jeżeli pod mojemi palcami czuję, 
że macica miększa i zaczyna się rozszerzać, w tej 
chwili przez gniecenie dna palcami macicę najła­

twiejszym i nieszkodliwym sposobem do skurcze­
nia się zmuszam. Im lepiej położnica spi, tern le­
piej macica się ściąga i nigdy niemialem potrzeby 
budzić położnicy.

Nawet u kobiet, n których sam porodu r.ie pil­
nowałem; n kobiet już przed mojem przybyciem 
krwotokiem wycieńczonych, i gdzie wstrzykiwania 
bez skutku robiono: jeszcze nn się udało przez 
gniecenie macicy i sen, to osiągnąć, czego najmoc­
niejsze środki dokonać nie mogły.

OPIS

PRZYPADKU gruźlicy
z urazem

rdzenia przedłużonego i korzeni nerwów błędnych,
skreślił Dr. J ó z e f  O e t t i n g e k .

(Ciąg tlalszy).

Dnia 29go noc była dobra snem pokrzepiająca, 
kaszel coraz łagodniejszy i rzadszy; plwociny za­
wierały już śluz szarawy nie ściśle ze krwią zmie­
szany. Tętno mało przyspieszone. Zalecono dalsze 
użycie wspomnionego wyżej napoju kwaskowego 
naprzemian z octanem morfiny.

Wszystko zdawało się zapowiadać, że burza 
szczęśliwie przeminęła. Nadzieja ta jednak nie ziści­
ła się, bo tegoż dnia jeszcze wieczorem bez po­
przedniego dreszczu lub zimna pojawiło się mocne 
nasilenie gorączkowe. Oddechów 48, tętno 150. Na 
policzku lewym rumieniec ograniczony do wielkie­
go sińca barwą swą podobny. Bezdech objawiają­
cy się niedokładnym rozszerzaniem się klatki pier­
siowej i natężonemi ruchami mięśni szyjnych, brzu­
sznych i karkowych. Chora była zasnęła i przez 
sen kilka razy coś przemówiła, przebudzona oka­
zała sic przytomną stosownie na pytania odpowia­
dając i na wrażenia zewnętrzne oddziaływając. 
Okłady z zimnćj wody na głowę, proszki z na­
parstnicy obok napoju kwaskowratego były środka­
mi, któremi obecne pojawy chorobowe pokonać lub 
przynajmnićj złagodzić usiłowano.

Noc zeszła śród snu często przerywanego to 
kaszlem, to pragnieniem. Mocz nad ranem odbyty 
był blado-winno-żółty, przejrzoczysty, bez osadu, 
oddziaływał kwaśno, a nad płomieniem na łyżce 
blaszanój warzony nie zamącił się.

Dnia 30go przed południem cierpiąca opłakany



3

przedstawiała widok. Znajdowała się w postawie 
siedzącej z głową obwisłą, z wyrazem przeraźliwej 
trwogi na twarzy brudnoblado-sinej, gęstym kropli- 
stym potem oblanej, wźrok mdły, wargi i język 
sinawe; skrzydła nosowe, mięśnie szyj, łopatki, bar­
ki i ściany brzucha w natężonym, ciągłym męczą­
cym, a daremnym ruchu, klatka piersiowa nie roz­
szerzała się, lecz ściana jej przednia pociągana raz 
ku górze, drugi raz ku dołowi, w kierunku tymże 
biernie się tylko posuwała. Przy wdychaniu dołek 
podsercowy się zapadał. Oddech sam głośny, dy­
szący, chwilami rzężący. Głos cichy szepcący bez 
dźwięku. Połykanie utrudnione, tak iż mimo pra­
gnienia, chora z obawy zadławienia się, za pomo­
cą łyżki tylko i to kroplami zaledwie pojoną być 
mogła. Pukanie i przysluch oprócz dawnych wy­
mienionych już zmian chorobowych i rzężeń wilgo­
tnych w oskrzelach tu owdzie się odzywających, 
nic nowego nie wyśledziły. Tętno drobne, prawie 
niezliczone. Wielka niespokojność, rzucanie się, to 
na tę to na ową stronę, stopień najwyższy znu­
żenia, kaszel częsty, zdolny z łatwością wykrztu­
szać plwociny złożone ze śluzu szarego i ciemno­
czerwonych i czarniawych drobnych skrzepów krwi­
stych. Narada z Prof. D i e t l e m  postanowiła: prysz- 
czydło (vesicans) na okolicę mostkową, bańki czę­
ścią siekane, częścią suche na klatkę piersiową, a do 
wewn. używania proszki będźwinowe (flor. Benso&j. 
Męczarnia opisana, zdawało się, iż zada cios zabój­
czy biednej dziewczynie, zwłaszcza gdy śród sta­
wiania zaleconych baniek wyraźne oznaki bliskiego 
skonu jeszcze przypadły. Chora bowiem leżała 
bezwładna, twarz jej zapadła, brudno-bladosina; 
usta otwarte, oddech charczący, przerywany, w na­
głych pociągach się odbywał, feętno zaledwie wyma- 
calne, powłoki powszechne zimne. Zaniedbano dal­
szej trudzącej pomocy lekarskiej, by spokojnie dać 
zgasnąć umierającej. Do wieczora późnego prze­
ciągnęła się ta walka nierówna ze śmiercią.

W tern nagle chora zrywa się dość silnie by 
odkaszlnąć, niabawem bezdech zwalnia, następuje 
sen spokojny, pokrzepiający, trwający do rana.

Dnia 3Igo zrana, widok cierpiącej nie budził 
bynajmniej otuchy; przypady bowiem dnia poprzed­
niego dolegały znowu, w stopniu tylko nieco niż­
szym. Taż sama trwoga i blada siność, ten sam 
dręczący bezdech przedstawiający daremne wysile­

nie się, by przecież odrobinę otaczającego powie­
trza w płuca pochwycić, taż sama niemożność wy­
dobycia głosu, połykania i zmiany położenia sie­
dzącego na poziome; toż samo wreszcie znużenie 
obok nieustannego siły prawie wyczerpującego na­
tężenia. Ten ogrom cierpień stopniowo zwalniał 
i około południa jakkolwiek nie znikł zupełnie, prze­
cież zamienił się na stan znośniejszy przez zmniej­
szenie się bezdechu.

Po południu znowu nasilenie podobne do ran­
nego, lecz słabsze i krótsze, a po niem ulga dale­
ko większa, tak, że pod wieczór chora głosem do­
nośnym i dźwięcznym odezwać się mogła, twarz 
się nieco wypogodziła, oddychanie wprawdzie jesz­
cze przyspieszone i pracowite, ale z mniejszem da­
leko wysileniem się odbywało, przyczem i klatka 
piersiowa, acz niedokładnie, przecież się już nieco 
rozszerzała. Przez cały dzień kaszel by-ł mierny, 
bez trudu małe skrzepy czarniawe krwi ze śluzem 
zmieszane wykrztuszający. Podawano tegoż dnia lek 
orzeźwiający, zawierający płyn amoniowo-anyżko- 
wy (L iq. amog. anis.).— Przez następne 3 dni t. j. 
d. 1, 2, 3 Lutego opisane napady wybitniejszą po­
wtarzały sie koleją, a mianowicie dwa razy na 
dzień; około godziny 1 l t  ™ przed południem i mię­
dzy g. 6tą a 7mą wieczorem, trwały krócej, zwy­
kle nieco nad pół godziny i połączone były jesz­
cze z ckliwością, nudnościami, uczuciem ściągania 
w dołku podsercowym, odbijaniem i dławieniem, 
które się raz tylko do stopnia wymiotów nieco ślu- 
zui cieczy żółto-zielonawej wyrzucających, posunęły. 
Śród tego zwykle i tętno stawało się nieporządnem, 
to prędszem, to powolniejszem. Chwilami naitet 
przepuszczało, a wtedy jednocześnie prawie, cier­
piąca potulnie zresztą i cicho swe męki znosząca, 
jakby nagle przerażona zrywała się znienacka.

Przerwy też pomiędzy napadami nie były od 
dolegliwości całkiem wolne, różniły się tylko sto­
pniem daleko niższym. I  tak liczba oddechów spa­
dała w nich z 60 na 48 i 42 na minutę, tętno 
z niezliczonego lub z 150 na 130 i 120. Twarz 
stawała się znów pełniejszą, nawet piękme rumia­
ną , wźrok spokojnym, mowa głośniejsza i płyn­
niej sza, umysł swobodniejszy i udział w tein co go 
otaczało biorącym. W czasie napadu zdarzyło sje 
kilkakrotnie, że chora zabred ula, ale przelotnie tylko 
i zagadniona całkowitą okazywała przytomność.
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Położenie poziome w chwili napadu niepodobne, 
w odstępie wolnym nie bywało wprawdzie jeszcze 
dogodnem, ale na czas niejaki dozwolonem, a we 
śnie nawet dość długo i bez trudności zachowy­
wanym. Kaszel ciągle jednaki t. j .  łatwy, wyksztu- 
szanie mierne śluzu z kawałkami ciemno-czerwone- 
mi coraz skąpszemi. Zasiąglszy zdania Prof. D i e ­

t l a ,  poczęto podawać siarkan chininowy co godzi­
nę po ziarnie.

Od 4go do Ggo Lutego polepszenie stawało się 
coraz widoczniejszym. Nie uważano już odgrani­
czonych wyraźnie napadów, ale tylko nieznaczne 
i nieporządne nasilania i zwalniania. Oddechów 
liczba zniżała się chwilami do 36, a tętno do 114 
na minutę.

Z pocrechą przekonywano się o coraz dokła- 
dniejszem rozszerzaniu się klatki piersiowej i coraz 
mniejszym udziale w tej sprawie mięśni szyjnych, 
brzusznych i karkowych, dołek podsercowy wy­
pełniał się i podnosił przy wdychaniu, barki da­
wniej w ciągłym meczącym ruchu, spoczywały, 
wejrzenie do tchu wracającej dziewczyny wypogo­
dziło się, nawet świeżość i pełność dawna twarzy, 
oraz swoboda umysłu nadspodziewanie prędko się 
pokazały, odzywało się i łaknienie, a wypróżnie­
nia stolcowe i mocz wydalany nie pozostawiały nie 
do życzenia.

Przelotnie tylko jeszcze zawitała na drobną 
chwilkę duszność lub też znienacka zanudziło i ckli­
wo się chorćj zrobiło. Wyksztuszanie zawsze ła­
twe, plwociny coraz bielsze i coraz mniej w nich 
krwi zsiadłej.

Dnia 7go Lutego zaledwie jeszcze która z nie­
dawnych przypadłości pozostała. Plwociny rzadkie, 
czyste, białe, drobnopieniste, bez śladu krwi, ka­
szel rzadko i lekko się odzywał, oddychanie bez- 
przeszkodne, bez chwilowych nawet nieporządków. 
Uderzał tylko rumieniec wyrazistszy i więcej ogra­
niczony na policzku lewym i tętno przed południem 
120 a po południu 126 liczące. Kilkakroć przez 
dzień wymknąć się miało chorej słowo niby obłą­
kane, o tem jednak sam się nie przekonałem. Mia­
łem owszem sposobność podziwiać nietylko przy­
tomność umysłu, ale nawet śród niepospolitych cier­
pień czujną zawsze uwagę na drobniejsze względy 
przyzwoitości i grzeczności i tak: uśmiech uprzejmy 
towarzyszył statecznie każdej odpowiedzi, wyraża­

ła się zwykle językiem nieco staranniejszym zwra­
cając się do lekarzy, aniżeli w zwykłej z domo­
wnikami rozmowie.

Gdy tak wszystko najlepsze zdaje się rokować 
nadzieje, nagły zwrot choroby znowu je  niweczy.

Większą część nocy przepędziła dziewczyna 
niespokojnie; nad ranem nareszeie dnia 8 Lutego 
sen głęboki ją  zmorzył, a wśród niego obficie się 
na całem ciele pociła. Przebudziła się wpółodurzo- 
na z rysami twrarzy nader zmienionemi. Cera 
brudno-blada, policzki szaro-sine, pot lepki, gęsty, 
kroplisty na czole, oddechów natężonych pracowi­
tych 48, tętno 132 nikłe— umysł nieco pomięsza- 
ny lecz przytomny.

O godzinie l i te j  niespokojność większa, chora 
rzuca się, to się pokłada, to znów zrywa, naprze- 
mian budzi się i drzćmie, niekiedy oczyma prze­
wraca, ramionami zadrgnie.

O godzinie 12tej żali się na zawrót i zamące­
nie głowy. Pada na pościel, oddechów charczących 
54 u a m inutę— tętno wolnieje 84. Wreszcie od­
dech staje się rzadszy, nagły, urywany, każdemu 
wdechowi ruch szczęki dolnej wtóruje— tętno ni­
knie. O godzinie lszej z południa następuje śmierć. 
Aż do ostatniej chwili w drogach powietrznych nie 
znaleziono świeżej zmiany chorobowej. W ostatnich 
dniach nawet granice odgłosu krótkiego w okolicy 
podobojczykowej lewej zeszczuplały, gdyż od stru­
ny zewnętrznej przebijał już odgłos jawniejszy.— 
Dla przeszkód nieusuwalnych nie zrobiono oględzin 
pośmiertnych. (1). c. n.)

RZECZ

O STOSUNKU KIŁY DO TRĄDU.
(W yciąg z obszerniejszej rozprawy inauguralnej),

skreślił Dr. L e o n  B l u m e n s t o k .

(Ciąg dalszy).

Przytoczone właśnie wyjątki świadczą:
1) Ze pierwotna wątpliwość lekarzy co do wy­

razu vfo ed a “, to jest co do drugiego źródła za 
każenia ustąpPa miejsca stosowniejszemu rozpo­
znaniu jeszcze przed wiekiem XVtym.

2) Że z postępem nauki lekarskiej rzadko zoa- 
chodzimy wzmiankę, jakoby spółkowanie z kobietą 
trądową, (cum leprosa) było przyczyną chorób 
części płciowych.
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3) Że lekarze średniowieczni mieli już przed 
wiekiem XVtym o zarażeniu kilowem wyobrażenie 
zupełnie zbliżone do naszego (post coitum ulcus).

Jeżeli zatćm według Simona zarażenie to zwia­
stowało wystąpienie trądu (?), czyż sam pierwszym 
tym dowodem nie zbija własnego zdania? Musie­
libyśmy chyba na przekór zasadom loiki wniosko­
wać : post hoc, ergo ante hoe!

Zwraca następnie Simon uwagę na wielkie po­
dobieństwo kiły do trądu, lecz zachodzi pytanie, 
dlaczego nie określi1" tego podobieństwa przez ze­
stawienie głównych objawów obydwóch chorób.— 
Zestawienie zaś porównawcze wcale nie przemawia 
za podobieństwem, do którego wykrycia wielkiej 
trzeba fantazyi.

Spółkowanie nieczyste bywało przyczyną trą­
du, kiła przechodzi w formy trądowe: Radesyge, 
Scherlievo i t. p. zwane, dzieci rodziców kiłowych 
zapadają, choć rzadko, na niewyłeczalne choroby 
skórne, do trądu podobne, otóż dowody Simona, 
na które wcale się nie zgadzam. Prawda, że kTa 
pod pewnemi warunkami przechodzi w Radesyge 
i t d., prawda, że dzieci rodziców kiłowych zapa­
dają czasem na niewyłeczalne choroby skórne, — 
ale choroby te nie są trądem. Rzecz dziwna, że 
Simon nie uwzględnił uczonych prac Prunera *), 
Danielssena i Boecka **) i K irulfa ***), z któ­
rych to badań aż nadto jasno wynika, że trąd pa­
nujący obecnie jeszcze na wschodzie i północy,
0 którego tożsamości z trądem starożytnym wątpić 
nie można, nie ma najmniejszego podobieństwa do 
chorób kiłowych, i że choroby Radesyge****), Scher-

_lievo i t. d. są czystemi, choć niewyleczalnemi 
formami kiły. Dla większćj dokładności podaję tu 
główniejsze objawy trądu według powyższych au­
torów. Nasamprzód powstają liczne, guzowate na­
brzmienia na skórze, i w tkance komórkowatej 
podskórnej, które po niejakim czasie przechodzą
1 na organa wewnętrzne. Oprócz tego tworzą się 
na skórze różnorodne wysypki, a pod ich strupami

*) Pbuhek, Die Kranlchdten des Orients, Erlangen, 1847, 
p ag . 163.

**) D a n i e l s s e n  et B o e c k , T ra ite  de la  Spedalsked , ou 
E lephantiasis des Gre.cs, P a ris  1848, p ag . 193 .

***) K ik d lf, Virchows Archiv., Tom V ., p a g . 1 3 .
****) Z tego też powodu nie powinniśmy nazywać Radesygi 

w języku polskim „trądem  skandynaw skim /

wylęga się robactwo; gruczoły limfatyczne prze­
rastają, nakoniec występuje bezczulność powszechna, 
z powodu wypocin surowiczych i białkowych w rdze­
niu pacierzowym i mózgu i rdzeń bywa często 
zgrubiały, szary, wycieńczony. Objawom tym to­
warzyszy ogromne powiększenie śledziony i ubyt 
nerek. Któż więc jest w stanie znaleść w objawach 
trądu wielkie podobieństwo do objawów kiłowych? 
Jeżeli zatćm napotykamy Radesyge, Scherlievo, lub 
u dzieci inne niewyłeczalne choroby skórne, są to 
bez wątpienia objawy ciężkie kiłowe, i nie wątpię 
że napotykalibyśmy te choroby daleko częściej, 
gdyby rozpoznanie i leczenie nie postąpiło wcale 
od czasów starożytnych.

„Trąd zarówno jak  kiłę odziedziczają dzieci 
po rodzicach1',  powiada Simon (sub 5). Gdyby 
dowód ten miał być stanowczym, musiałyby i cho­
roby gruźliczne, umysłowe, padaczka i t. d. być 
także prawemi dziećmi trądu, boć i one bywają 
dziedzicznemu

Dalej wspomina Simon, że jad  kiłowy i trą­
dowy długo mogą drzemać w ustroju ludzkim; 
ale i ta okoliczność nie przemawia jeszcze za po­
chodzeniem jednej choroby od drugiej; bo musie­
libyśmy uznać także wściekliznę za spowinowaconą 
z trądem.

Nad ostatnim punktem Simona zastanowię się 
nieco później.

Nadmienia nakoniec Haesee, że głównym do­
wodem pokrewieństwa kiły z trądem jest ta oko­
liczność, że właśnie w połowie wieku XVgo, więc 
bozpośrednio przed wystąpieniem kiły, trąd zaczął 
ustępować, czyli innemi słowy, trąd udał się na 
spoczynek, gdy dorosła jego córka kiła już go za­
stąpić mogła. Przypuszczenie to jes t zupełnm nie- 
umiejętne, gdyż patologia nie zna abdykacyi ro­
dziców na rzecz swych dzieci. Jakiem prawem po­
tępia PIreser tak  stanowczo podanie Man^rda, 
mówiąc: noch mdlirchenhafter ist die Fabel, welche 
das Uebel in Spanien durch Vermischung eines 
Freudenmadchens mit einem aussdtzigen Eitter 
entstehen liisst, kiedy sam umiej ętnemi słowami 
to samo twierdzi, co Manardowi podała bujna 
fantazya ?

Czybyśmy idąc w ślady Haesera i Simona 
nie mogli w krótkim czasie utworzyć sobie pięknćj 
genealogii patologicznćj, czyby się nam nie za­
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chciało może wykazać, że durzyca jes t prawą córką 
zarazy morowej, w którym to razie mielibyśmy 
także nadzieję doczekania się potomstwa cholery'.

(D. n.)

TOWARZYSTWO LEKARZY POLSKICH W  PARYŻU.
Wiadomość podana przez Prof. Dra S k o b l a .

(Ciąg dalszy).

W Tomie drugim czyli roczniku, wydanym w r. 
186C, (str. XIII. i 271), znajdujemy we wstępie do­
kładniejszą wiadomość o celu i przeznaczeniu pa- 
ryzkiego towarzystwa lekarzy polskich skreśloną 
przez sekretarza głównego tegoż towarzystwa Dra 
R a c i b o e s k i f g o .  Najlepiej będzie oznajmić to czy­
telnikom słowami samego autora.

„Myliłby s ię , ktobykolwiek chciał porównywać 
towarzystwo nasze co do -ęplu, z innemi towarzy­
stwami uczonemi. Paryż ma dosyć towarzystw 
lekarskich, z których nie tylko Francya, ale świat 
cały korzystać może. Myśleć o założeniu między 
Polakami, obecnymi w Paryżu towarzystwa, któ- 
reby się co do celu od innych nie różniło, byłby 
to nierozsądek, niejako zabawka dziecinna, w której 
cała moja przeszłość naukowa i godność osobista 
nie pozwoliłyby mi były wziąść najmniejszego udzia­
łu. Gdyby chodziło jedynie o przyłożenie się do 
postępu ogólnego nauki i sztuki lekarskiej ; to każdy 
z lekarzy obecnych w Paryżu, mając prawo ubie­
gania się o godność członka tutejszych towarzystw, 
miałby już czćm zaspokoić swoją ambicyją, nie 
potrzebując wcale do tego udziału innjmh rodaków. 
Dlatogo tez, skoro mi pierwszy raz wspomniano 
o projekcie założenia w Paryżu towarzystwa le­
karzy polskich, zwłaszcza skoro łfii zrobiono zaszczyt 
powierzenia mi dyrekcyi naukowej tego towarzy­
stwa, mianując mnie sekretarzem głównym na lat 
cztery: wyznaję, że główną myślą moją było, otwo­
rzenie tym sposobem nowego pola dla lcorzyśoi 
moralnych lekarzy polskich. Przyjmując to stano­
wisko, miałem natychmiast na uwadze szczególne 
położenie naszych rodaków, porozdzielanych na 
mapie różnobarwnemi obwódkami. Zdawało mi się, 
że w położeniu, jakie nam Opatrzność w dzisiej­
szym stanie rzeczy przeznaczyła, każdy lekarz pol­
ski ma podwójny obowiązek. Jeżeli z jednaj strony 
obowiązani jesteśmy popierać, ile można, szlachetne 
dążności każdego z rządów pod którego zostajemy 
opieką; to z drugiej strony nie powinniśmy zapo­
minać ani na chwalę o tern, co nam dyktuje uczu­
cie narodowości, rówmie święte, ja k  uczucie familr 
lub osobistej własności.1'

„Czyliż Niemcy przestali być Niemcami dlatego, 
że nie pod jednym zostają rządem? Czyliż dlatego, 
że jedni z nich zamieszkują Prusy, drudzy Austryą, 
inni B aw aryą, Sasy i t. cl. nie są oni rówmie Niem­
cami i nie pracują ciągle wspólnie nad fam, aby 
utrzymać sławę jak ą  do swej narodowości przy- 
więzują? Główmym zatem obowiązkiem każdego

} lekarza polskiego jes t, czuwać nad dawną sławą
< gniazda ojczystego i skupiać obok niego, jakby
< w ognisku zwierciadła, ważniejsze zasługi roda­

ków, rozsypanych pomiędzy różnemi narodami,
i gdzie nieraz od cudzoziemców poczytywani by-
| w ają za członków tego narodu, wśród którego za-
| mieszkali. Niechaj wszyscy rodacy, posiadający
| wyższe wykształcenie postępują sobie tak samo
< w każdej gałęzi nauk i sztuk; a latwro nam będzie
\ przekonać tym sposobem świat ucywilizowany; że
? Polacy posiadają zdolności, które, przy okoliczno-
( ściach korzystnych dałyby im prawo do zajęcia
s jednego z ważniejszych stanowisk między narodami
5 pod względem intellektualnym.11
) „Paryż—• powiada dalej Dr. R .— przedstawia
i co do zawodu lekarskiego, najnaturalniejsze miej-
s sce dd tego skojarzenia Zostajemy tu bowiem ua
5 gruncie zupełnie neutralnym, bez ulegania żadnym
i wpływom miejscowym; które nieraz, różnemi wi-
< dokami prowincyonalnemi, mogą oddalać od spól-
S nego celu. Czyliż moglibyśmy znaleść gdzie indziej
) równie liczne dzienniki, a wszystkie gotowe do
\ przyjęcia uaszych komunikacyj, byleby te na to
< zasługiwały? Z drugiej strony, czyliż jest gdzie
s ognisko naukowe, któreby więcej zwracało na sie-
| bie uwagi i wzbudzało więcej szacunku, jak  sto-
jj lica FrancyL^każdy postęp, każda sław a, rozcho­

dzą się ztąd szybkością telegrafów po całym Iwiccie.
s Ze wszystkich zatem względów, założenie towa-
l rzystwa lekarzy polskich w Paryżu, zdawało się
} być szczęśliwym pomysłem, mogącym przedstawiać
i liczne korzyści dla lekarzy polskich.'— Co do mnie,
l starałem się, o ile tylko mogłem, dopomódz do
> stopniowego jego rozwinięcia. Ale w praktycznem
j zastępowaniu tego pomysłu, znalazły się trudności,
) łatwe do przewidzenia. Przedewszystkiem można
s się było obawiać, żeby niektórzy członkowie, przy-
s zwyczajem chodzić tylko po ubitych drogach, nie
? pojmując dobrze charakteru naszego towarzystwa,
i nie wstrzymywali tym sposobem należytego kie-
< runku prac jeg o .— Jak w każdem zawięzującem
5 się dopiero towarzystwie, zwłaszcza jeżeli się do
? niego z początku przyjmuje członków bezwarun­

kowo, należy zawsze nfchować na opozycyą sy-
\ stcmatyczną niektórych ludzi. Znaleźli się"tćż*tacy
l i w paryzkiem towarzystwie lekarzy polskich.—
} Lecz rozsądek większóHci tryumfował zaznzyczaj

w naszem gronie z tych malyeh nieprzyjemności, 
s i można było postępować, chociaż czasem po gni­

dzie.11 (D. c. n.)

| WYCIĄGI
5 Z PISM LEKARSKICH ZAGRANICZNYCH.

Ciężar n(nwi-odkó-w.
Z poszukiwali dotyczących ciężaru noworodków 

w ciągu pierwszych dni lOciu po ich urodzeniu, 
które po E d w a r d z i e  S i e b o l d z i e  powtórzył Dr. 
W i n c k e l  i takowych Towarzystwu położniczemu
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berlińskiemu na posiedzeniu z dnia l ig o  Marca r. b. 
udzielił wyjmujemy następujące ostateczne wypadki:

1) Oblopcy w przecięciu okazali się cięższemi od 
dziewcząt.

2) Pępowina w a/4 wypadków odpada 3go lub 
4go dnia.

3) Wszystkie noworodki zaraz po urodzeniu się 
tracą na wadze.

4) Ubytek ten ciężaru wynosi u zdrowych w prze­
cięciu 12.2 łutów.

5) Ubytek ten trwa najczęściej 2 — 3 dni.
6) U dojrzałych mlekiem matki karmionych no­

worodków zaraz po ustaniu ubytku, poczyna 
się przybieranie ciężaru, w przecięciu około 
3go lub 4go dnia po porodzie.

7) N a ten sam czas przypada zazwyczaj odpa- 
dnienie szczątka pępowiny.

8) Przybywanie ciężaru aż do lOgo dnia po po­
rodzie włącznie wynosi u zdrowych w przecię­
ciu 15. 02 łutów.

9) Największa część dzieci, więc dosięga lOgo 
dnia, znowu na powrót, początkowego ciężaru 
swojego.

10) W yjątek stanowią jedynie noworodki kar­
mione mlekiem krowiem i nie całkiem dono­
szone.

11) Pierwsze tracą i po odpadnięciu pępowiny 
jeszcze czas niejaki wiele na swej wadze; 
ostatnie okazują przybytek niestały.

12) Choroby matki i dziecka objawiają się przez 
dłużej trwający ubytek i nieznaczny, a nie­
stały przybytek ciężaru noworodka.

(Monatsschrift fibr Gelmrtskunde u.
Frauenhrankheiten. T. XIX. Posz. 6)
Berlin 1862.

Niepospolity przebieg i  nieskuteczna ochrona kro- 
loianlu ( Yaccina) .

Na jednem z przedmieść Wiedeńskich szcze­
piono dziecię grajka 11 miesięcy mające dnia lOgo 
Lipca r. b. Dnia 17go t. j . w tydzień póżnićj nie 
było jeszcze śladu przyjęcia się. Dnia 20go Lipca 
dopiero pokazały się pierwsze plamki; we cztery 
dni potem śród pełnego rozwoju kro wian ki wy­
buchła po poprzedniej gorączce, zamuleniu i wy­
miotach obfita osutka ospy rodzimej, tak , że dnia 
30go Lipca ciało pokrytem było nader licznemi, 
poczęści zlewającemi się ropiankami (pustulae).— 
Uwagi godną jest ta okoliczność, że krowiauka 
w tym razie nie wywarła bynajmniej wpływu ochra­
niającego, gwałtowność ospy albowiem była nie­
poślednia. Podczas przebiegu tę tylko odmianę 
uważano, że pora złoszczenia (decrustatio) nadeszła 
pierwej i że 6go Sierpnia cała sprawa się skończyła. 

(Allg. Wien. mediz. Zeitung. R, 1862. N. 33).

Cześć gruczołu żołądkowego (Pancreas) stolcem wy­
dalona.

Czasopismo wiedeńskie: Allgemeine Wiener me- 
dicinische Zeitung w Nr. 29 r. b. następującą po­
daje wiadomość o chorobowym wypadku jedynym

'/ może w dziejach lekarstwa. Pan Dr. T ra foyeii
\ z Hernals przesłał do zakładu patologiczno-anato-
\ micznego celem bliższego zbadania kał nieco nie-
< prawidłowy z osoby cierpiącej na kamyki żółcio-
i we, w którym  też kilka takich tworów widzieć mo-
\ żna było. Prof. R o k itań sk i znalazł w nim wielką
l część gruczołu zażołądkowego wraz z przewodem
\ głównym i kilką ubocznemi, i wytłumaczył to wy-
> darzenie tym sposobem, że część pewna jelit otu-
; li wszy gruczoł odcięła go, skutkiem czego tenże
\ uległ sposoczeniu, i powstała, otwarta droga do dwn-
\ nastnicy. Bliższy opis tego wypadku ma później
\ nastąpić. ________

STAN I CZYNNOŚCI WYDZIAŁU LEKARSKIEGO
) w Uniwersytecie Jagiellońskim

w r. szkolnym 1861/2.
; (Dalszy ciąg).

s 3) Czynności, administracyjne Profesorów.

> Zgromadzenie Profesorów nauk lekarskich odbyło w  r. 
? szkol. 1861/2 szesnaście posiedzeń. Przedmiotem zajęcia się
ł i obrad, jak ie się toczyły na  tych posiedzeniach, byłyodczy-
S t3rwane na nich rozporządzenia i odezwy władz wyższych,
/ osobliwie W ys. c. k. M inisterstwa wyznań i oświecenia, re-
i lacyje szczegółowe Profesorów o przedmiotach, których ścisłe
S zbadanie zostało im pornczonem , roztrząsanie kwalifikacyj
l i świadectw kandydatów , ubiegających się o stopnie akado-
? mickie i przypuszczanie tychże do examinów ścisłych; rozbiór
< próśb uczniów o uwolnienie od opłaty czesnego ; próśb tychże
\ o zasiłek pieniężny zwany w  Krakowie borkarnem , i nie-
S k tóre inne czynności mniejszej wagi.— Naj ważniej szćm jednak
> byw a zwykle ostatnie posiedzenie zgromadzenia Profesorów.
J Na niem bowiem wolno każdemu z nich na mocy §. 18 „tym-
; czasowej ustawy organizującej władze akademickie," objawiać
s życzenia i robić wnioski, dotyczące nauczania i karności uni-
> w ersyteckićj; k tó re , jeżeli po roztrząśnieniu takow ych za 

słuszne lub korzystno dla Uniwersytetu uznane zo stan ą ; wtedy
< imieniem całego zgromadzenia Profesorów popierane byw ają
S u najwyższej w ładzy edukacyjnej. Przeto i w tym  roku Pro-
> fesorowie nauki lekarskiej korzystali z tej swobody, i posta-
ć nowili prosić W ys. c. k. Ministerstwo Stanu o przychylenie
; się do kilku ważnych wniosków, mających na celu jużto do-
l bro samego tylko W ydziału lekarskiego, już tćż mogące się
> przyczynić jeszcze do pomyślniejszego rozwoju całćj naszej 

szkoły głów nej.—• W  końcu każdego półrocza zgromadzenie
< Profesorów układa też projekt do w ykładów , jakie w  nastę-
S pującym półrocznym okresie naukowym odbywać się m ają;

wreszcie w  końcu półrocza letniego obiera sobie Dziekana 
<; na  przyszły rok szkolny. W szakże tak  ten wybór jako  i ów
S projekt jes t tylko warunkowy. Albowiem jeden i drugi zawisł
S od zatwierdzenia Wys. c. k. Ministerstwa Stann. — W  uply-
; nionym roku szkol, nie mało czasu zajęły Profesorom nauk
; lekarskich formalności, jakich dopełnić muszą nauczyciele
\ publiczni niepłatni (tak zwani docenci), nim uzyskają od
S W ys. c. k. Ministerstwa wyznań i oświecenia upoważnienie
> do nauczania z katedry akademickiej. W  powyższym okresie
? czasu, uczynili zadosyć tym wszystkim warunkom  IehMośćPa-
$ nowie DDr. Med. Antoni R o z n e e ,  A lenandeh Kkyda i J ó z e f



Jności ograniczyć ile można użycie tego, kalectwo za sobą po­
ciągającego środka11.

Odbyło ono na dniu 27ym Lipca r. b. swoje czwarte do- 
) roczne zgromadzenie, i drukiem ogłoszone sprawozdanie o niem
} przesłało towarzystwu naukowemu Krakowskiemu. Dowiadu-
1 jem y się z niego, że jednym  z trzech przewodników towa-
s rzystw a Seutyńskiego na rok następny obranym został Dr.
 ̂ Muirzia członek również naszego Krakowskiego Towarzystwa
5 naukowego, do którego utorowały mu wstęp i liczne prace

naukowo-lekarskie odnoszące się głównie do rękolecznictwa
< zachowawczego (C hirurgia conservałiva) , i jego pełne go-
l dności, a  rzadką trafnością, rzetelnością, a  naw et odwagą
> odznaczające się stanowisko w obec narodu, śród którego
> jako Niemiec zamieszkał. Należy on bowiem do najżarliwszych
( obrońców praw  narodowości po lsk iej, tyle poniewieranych
S w W iellriem ks. Poznańskiem i słowem, piórem i czynem służy
; sprawie, którą za sprawiedliwą a przeto i św iętą uznaje.
? Drugim uwagi godnym szczegółe-m z owego sprawozdania
l powziętym jes t zapis 3000 franków , jak i zgasły na dniu 29
S Stycznia r. h. Dr. Setj™  w  Brukseli Towarzystwu Leszeń-
> skiemu jego nazwę noszącemu przekazał. i
\ Zamieszczona jest również wzmianka o kilku rzadkich w y­

padkach ciężkiego skaleczenia, w których udało się , odnogi 
5 według dawnych zasad Chirurgii na niechybną utratę  przez

odjęcie skazane, opatrzeniem Sedtina ocalić. Jeden dotyczó
< roztrzaskania stawu łokciowego bliskim strzałem  z p isto le®
< Nastąpiło nie tylko wyleczenie, ale i ruchliwość staw u p rzy -
5 wrócono.
? W  innym wypadku całkowitego zmiażdżenia kości pod-
! ndzia, pijzez które na bitym gościńcu wóz ładowny 50ma cent-
s narami by ł przejechał, pod takićmże oparzen iem , rany bez
S ropienia się zagoiły, kości po 7miu tygodniach prosto i trw ale
> się, zrosły, a  chory ua swojem łożu przez cały ten przeciąg
< czasu ani jednej nocy bezsennie nie spędził.
< Wspomnienie pośmiertne q życiu i zasługa cii Dra Seutina

i skreślone biegiem piórem DraMuTzieA, stanowi główną ozdo-
\ bę  tego 21 stronie w 8ce obejmującego sprawozdania.

8 —

O e t t i n g e h . Dwaj p ierw si, którzy wcześniej aniżeli trzeci 
z nich, złożyli byli zgromadzeniu Profesorów nauk lek. swe 
prace piśmienne, następnie odbyli rozprawę ustną z Profeso­
ram i, a  wreszcie dla przekonania o swym darze nauczania 
mieli lekcyję publiczną, otrzymali już takie pozwolenie; mia­
nowicie JP . Dr. K o z n e b  do wykładania nauki o osutkach, tu­
dzież Syfllidologii, a  JP . Dr. K b i d a  do nauczania Chemii 
patologicznej, sądowej i policyjnej. Upoważnienia zaś dla JP . 
Dr. O e t t i n g e r a , do w ykładania dzieł lekarzów starożytnych, 
osobliwie greckich, tudzież I-Iistoryi Lekarstw a, W ydział le­
karski oczekuje z upragnieniem. Albowiem od śmierci profe­
sora zwyczajnego tej nauki, ś. p. Dr. H e c h l a  ( t  1851 r.), 
jej pole z wielkiem dla przyszłych lekarzów uszczerbkiem, 
w  naszej szkole całkiem uprawianóm nie b y ło ; a pism leka­
rzów starożytnych, owego skarbca najciekawszych wiadomości, 
nie wykładano u nas od niepamiętnych czasów *).

W ażną też zgromadzenie Profesorów nauk lekarskich od­
daje usługę c. k. Sądom, dając tymże w zawiłych sprawach 
karnych żądane wyjaśnienia, jeżeli takowych nie dostarczyli 
miejscowi lekarze sądowi, którym nasamprzód zbadanie rzeczy 
poruczanćm bywa. Gdy jednak skutkiem rozporządzenia W ys. 
c. k. Ministerstwa sprawiedliwości, wydanego w r. 1855 nie 
tylko wszystkie Sądy galicyjskie, ale nadto i szlązkie i bu­
kowińskie udawać się m ają po powyższe orzeczenia sądowo- 
lekarskic do W ydziału lekarskiego w Uniwersytecie tutejszym; 
liczba tego rodzaju spraw  wzrosła nadzwyczajnie: przeto 
chcąc ulżyć tym  Profesorom, których przedmioty wykładowe 
nie zostają w  scisłym związku z Medycyną sądow ą: postano­
wiono w  r. 1858 (dnia 15go Listopada) nie zaprzątać już, jak  
to bywało do owej pory całego zgromadzenia nauczycielskiego 
orzeczeniami tego rodzaju, wypracpwywanemi przez jednego 
z profesorów ; lecz ustanowiono osobną Komisyę do załatw ia­
nia spraw sądowo-lekarskich, imieniem całego W ydziału, któ­
rego członkami stałymi są : D ziekan, Profesor Medycyny są­
dowej i Prof. Anatomii patologicznej; a do którego grona 
może pierwszy z nich według potrzeby ku dokładniejszemu 
zbadaniu rzeczy, przybrać jeszcze jednego lub drugiego ko­
leg ę .— Takich orzeczeń wyższych (superarbitria) wyszło 
z łona owej komisyi w ubiegłym roku szkolnym (do dnia 
25 L ipca r. b.) 57. (D . c. n .)

ZGROMADZENIE 
ogólne Towarzystwa Seutyńskiego w  Lesznie.

W  Lesznie we W . Ks. Poznańskiem utworzyło się w r. 
1859 towarzystwo lekarskie pod nazwą Seutina, owego słyn­
nego wynalazcy opatrzenia ruchomo-nieruchomego (mithode  
amovo-inamovible) , obrawszy sobie za cel według brzmienia 
§. Igo statutu swojego: „starać się o poprawę nauki o odję­
ciach członków  (amputacyach) tuż po ciężkich skaleczeniach, 
wskazania do tego rękoloku do silnych niewzruszonych spro­
wadzić zasad, aby przez to według stopnia rozwoju umiejęt-

*) Było to tylko zjawiskiem wyjątkowein, iż w r. szkol. 
1843/4 Prof. S k o b e l  w ykładał przez rok cały dzieło 
C e l s d s a , jako kurs nadobowiązkowy dosyć licznie 
zgromadzającym się i pilnie uczęszczającym uczniom 
W ydziału lekarskiego. Atoli coraz to większe prace 
obowiązkowe nie pozwoliły mu powtórzyć tego w ykła­
du, acz na  zachęcie wcale mu nie zbywało.
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