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O DRAZNIENIU NERWOW

za pomocg pradu elektrycznego pochodnicgo, po-
wstatego przez otwarcie pradu pierwotnego
przez

Prof. G. Piotrowskiego i O. Widjianna.

Dopiero w najnowszych czasach zaczeto zasta-
nawiaé sie naci dziataniem pradow elektrycznych
na nerwy nie tylko w og6lnosci, lecz wchodzac
w szczeglty tego dziatania. Zaczeto zwiaszcza
odréznia¢ dziatanie to wediug kierunku pradéw,
uwzgledniajac réwnoczesnie, czy dzialanie jakie
nastepuje przy zamknieciu lub przy otwarciu pradu.

Bezotd *) mianowicie ostatniego roku badat
réznice skutkéw pradoéw takowych na nerwy i mie-
$nie, a porownywajac czas ukrytego dziatania, jak
takowy miograf wykazuje, pragdéw powstajagcych
i ginacych, a co do kierunku odmieunych, z tymze
czasem $rod dziatania pradéw pochodnich chwilo-
wych, stara sie dowie$¢ prawdziwosci twierdzenia
Pflugeea ktére opiewa: Powstanie napiecia
dodatniego i nihumie napiecia ujemnego, nie za$

*) Untersuchungen itber die elelctrische Erregung der

Eerven und Muslcel. Lipsk u Engelraaua I18G1 r.

**)  Untersuchungen iiber die Plajsiologie des Eleetrotonus.
Berlin n Hirschwalda 1859 r.

nihnienie napiecia dodatniego apowstanie napiecia
ujemnego jest zdolne pobudzi¢ nerw do czynnosci.

Zachodzi tu pytanie, czy porownanie takowe
z pradem pocliodnim chwilowym, moze by¢ do-
puszczone, t.j. czy dzialanie takowego pradu chwi-
lowego zawsze jest jednakowe?

Czem rdznig sie prady pochodnie chwilowe od
zwyktych pradéw, jakich do draznienia nerwow
uzywamy?

Przerywamy prad pierwotny i przez to powstaje
prad pochodni w kregu elektrycznym drugorzednym.
Pracujagc miografionem, w ten sposdb wzniecimy
prad, ktéry jakkolwiek tylko chwilowo, przeciez
w pewnym Kkierunku przez Ncnv lub miesien prze-
biegnie, a po krotkiem trwaniu znéw zginie. Mamy
zatem z poczatku te same zupetnie warunki jak
przy zamknieciu prgdu taricuchowego. Rdznica jest
tylko ta, ze pozui¢j prad pochodni zndéw niknie,
prad za$ tancuchowy przez nerw w statej sile prze-
biega. Co do poczatkowego dziatania obydwa te
prady nie roznig sie od siebie, dopiero pOzniej
réznica -daje sie spostrzedz. Jezeli nam idzie tylko
0 czynno$¢ poczatkowg, ta zatem powinna by¢
w obu razach ta sama, dalsze rdznice pézZniejsze
moga nastapi¢, lecz te nas nie obchodzg, jak diugo
tylko nad czasem ukrytego dziatania sie¢ zastana-



wiamy, nie za$ nad catym przebiegiem draznienia.
Krzywe linie powstate moga sie znacznie réznic¢
od siebie, icb poczatek jednakze nie zawist od tycli
wplywow.

Kzecz sie wedtug doswiadczen Bezolda (str.
270 i 271), przynajmniej co do pradéw nie zbyt
stabych, istotnie tak ma, a co do bardzo stabych
pradéw, nader trudno dla zbyt powolnego odda-
lania sie krzywej od osi odcinkéw oznaczy¢ punkt
ten, w ktdrym kurczenie migs$nia si¢ rozpoczyna.

Przypusciwszy podobienstwo wykazane, juz
z doswiadczen Bezolda bedziemy wnosili, ze prady
chwilowe pochodnie wediug ich kierunku réznig
sie w dziataniu, tak samo, jak sie roznig prady
faricuchowe.

Zastosujmy zatdém przyrzad pierwotny przez
Helmholtza podany, t.j. miografza pomocg stupka
potaczony z taincuchem pierwszorzednym, a wezo-
wnice drugorzedng zamknietg nerwem. Prad pier-
wotny dla dogodnosci przechodzi przez girotrop.
Przepuszczamy przez nerw prad pochodni chwilowy,
i za pomocag girotropu przy kazdem nastepnem
doswiadczeniu zmieniamy kierunek pradu. Co dwie
krzywe przy odmiennem potozeniu girotropu ry-
sujmy w t¢j samej wysokosci na walcu miogra-
fionu, i przekonamy sie, ze gdy draznienie ogra-
niczymy do tej samej przestrzeni nerwu, kurczenie
miesnia pierwej nastapi przy kierunku pradu (do-
datniego) odsrodkowym (od miejsca nerwu poto-
zonego blizéj rdzenia pacierzowego, do miejsca
bedacego blizszém miesnia) niz przy kierunku od-
wrotnym: zachowanie sie dziatalnosci tych pradéw
zupetnie podobue do zachowania sie pragddw pier-
wotnych, jakie Bezold wykazat.

Mogliby$my zatem zachowanie sie to zupetnie
dobrze wyttumaczy¢ z prawidta Pflugeka, twier-
dzac, ze tylko powstanie napiecia dodatnego przy
powstaniu pragdow pochodnich, nie za$ ustanie na-
piecia ujemnego tutaj dziata, ktdre to zachowanie
sie tern prawdopodobniejsze, iz ustanie napiecia
ujemnego jest pdézniejszem, zatem pierwotne zja-
wisko li od powstania napiecia dodatniego zaleze¢
musi. Napiecie ujemne moze zatem zmieni¢ ksztatt
krzywej, nie za$ poczatek téjzc.

Innego ttumaczenia, ktéreby w og6le miato co
thumaczy¢, dzisiaj da¢ nie zdotamy. Gdyby ono oka-
zato sie mylnem, musielibySmy bez wytlumaczenia

przesta¢ jedynie na okreSleniu zjawiska, i powie-
dzie¢: ,udzielanie sie pobudzenia od przeciecia po-
przecznego ku przecieciu poprzecznema nastepnemu
jest szybsze przy pradach chwiiuwych odsrodko-
wych jak przy dziataniu dosrodkowych.1 ~

Uskutecznilismy kilka doswiadczen, by naby¢
pewnosci co do tej okolicznosci. Podczas tych do-
Swiadczen co dwie linie krzywe rysowaliSmy na
tej samej osi odcinkdw, i poprzestawaliSmy zawsze
na badaniach jakosciowych. Sita pragdow chwilo-
wych byta w doswiadczeniach, ktére z sobg po-
rownywac chcieliSmy zawsze ta sama, procz pozniej
wyraznie wymienionego wyjatku. Porzadek ryso-
wania krzywych odmienialiSmy ile moznosci. Przed-
miotem badania byty zawsze blizniaki zaby wraz
z nerwem kulszowym.

Pierwszy szereg badan.

Prad ujemny z wezownicy drugorzednej do
nerwu dostawat sie przez Srodek tegoz; prad do-
datny, raz blisko miesnia, drugi raz blisko konca
nerwu odcietego (od rdzenia pacierzowego), zawsze
jednak w rownej odlegtosci od drutu przewodzg-
cego prad ujemny.

Zjawisko powstato to, ze miesieA zawsze wcze-
$niej drgaé poczat, jezeli dodatni prad w kierunku
odsrodkowym, t. j. od miejsca nerwu odleglejszego
od miesnia, ku miejscu blizszemu miesnia przebiegat.

Gdyby miejsce nerwu, przez ktore prad ujemny
don sie dostaje, wedtug wyzej przytoczonego pra-
widta miato by¢ miejscem draznienia, natenczas
poczatki krzywych musiatyby sie wzajemnie przy-
krywaé. Przypusciwszy za$ ruchomo$¢é miejsca dra-
znienia, krzywych poczatek juz nie bedzie ten sam.
Gdy jednakze natenczas miejsce draznienia zawsze
pomiedzy biegunami potozoném by¢ musi, natenczas
przeciwnego rezultatu, niz takowy doswiadczenie
wykazuje, musielibySmy sie spodziewaé, zdawatoby
sie zatSm, ze skutek ten Kkierunkowi pradu przy-
pisa¢ nalezy.

Mozemy tenze skutek jednakze tez przypisac
zwolnieniu chyzosci udzielania sie wrazenia w miej-
scu, w ktorém prad dodatni do nerwu sie dostaje.
Takowe Bezold przypuszcza, by wyttumaczyé po-
wolno$¢ udzielania sie wrazenia przy uzyciu pragdow
tancuchowych, dosrodkowych (zamkniecie pradu)
pomiedzy biegunami, stosunkowo do liczb wyka-
zanych przez Helmholtza. Jezeli przypuscimy



istnienie takowego oporu, natenczas doswiadczenia
nasze nie przekonywajg. (D. n)

OPIS
PRZYPADKU GRUZLICY

z urazem
rdzenia przedtuzonego i korzeni nerwow btednych,
skreslit Dr. Jozer Oettinger.

(Ciag clalszy).
Il. Uwag i

Ot6z obraz przebiegu cierpienia, jak sie przed
oczyma mojemi przesunat od pierwszego prawie
zawigzku swego, az do smutnego kornca. Pojawy
z ktérych sie sktada, staratem sie skresli¢ sumien-
nie i wiernie, a doktadnie o tyle, o ile uwaznemi
zmystami i ograniczonym zapasem bytych pod rekg
$rodkéw pomocniczych pochwycié¢ sie daly. Uni-
katem troskliwie uwag podmiotowych i dodatkow
wszelkich uzupetniajgcych, czynionych albo na do-
myst, albo w checi nakrecenia sztucznego przypa-
déw do powzietego z géry o ich znaczeniu uprze-
dzenia, a to w tern silnem przekonaniu, ze spo-
strzezenie kazde chodby i niedoktadne, ale prawdzi-
we zawsze uzytek, jakkolwiek ograniczony, miec
moze; nadrabiane za$ iupstrzone tworami wyobrazni,
lub jak sie niekiedy zdarza¢ zwykto, wyczytanemi
Swiezo z ksigzek wiadomosciami, cho¢ niekiedy
szczyci¢ sie moga gladkiém zaokragleniem, nie
tylko najmniejszej nie majg wartosci, ale jako zwo-
dnicze i w bigd -wprowadzajace stacby sie mogly
szkodliwemi, gdyby uwage na siebie zwrécié¢ zdotaty.

Zebrawszy tak i oddzieliwszy $cisle zapas spo-
strzezen przedmiotowych, niby surowy materyat,
jakiego opisany wypadek ku naukowemu uzytkowi
dostarcza, tern $Smielej i snadniej przystapi¢ mozemy
do jego porzadkowania, wyszczegdlniania i umie-
jetnego wedtug moznosci oceniania, trzymajac sie
Scisle rzeczywistosci, a strzegac sie wszelkich wy-
skokow, nie opartych na podstawde doswiadczenia
przedmiotowego, jako jedynej i niewzruszonej opoce
badania lekarskiego, prawdziwie umiejetnego.

Podziat choroby na okresy.

Objawszy jednym rzutem oka caty przebieg
choroby, tatwo wnim rozr6znimy dwa gtéwne okresy.

Pierwszy dtuzszy i tagodniejszy od samego za-
wigzku cierpienia, t. j. od pierwszych dni Pazdzier-
nika r. 1857 sie poczyna i do chwili zjawienia sie

krwotoku ptucnego t. j. az do dnia 22go Stycznia
r. 1858 rozcigga sie obejmujac przecigg czasu
przeszto polczwarta miesieczny.— Drugi kroétszy,
a burzliwszy nie trwa nad trzy tygodnie.
Znamiona i cechy wtasciwe -okresu pierwszego.

Okres pierwszy uwazany w ogoéle odznaczat sie
biegiem powolnym, a tagodnym. Uderzajagcym byt
nawet brak zupetny wszelkich burzliwych przypa-
déw lub jakiejkolwiek giebiej dojmujgcéj dolegli-
wosci. Zjawiskiem najjawniejszem, a na pozor je-
dynem byto od czasu do czasu powtarzajgce sie
plucie krwig, a Sciste tylko badanie fizyczne wy-
kry¢ zdotato ograniczony naciek w szczycie ptuca
lewego. Siedlisko tej wypociny w gornym koncu
wnetrznosci, jej niepostrze-zone™ podstepne ze tak
powiem i powolne zjawienie sie, jej ognisko mate,
oddziatywanie o0gllne ustroju nieznaczne nie po-
zwalaty watpi¢ o jej istocie gruzliczgj.

Przez czas trwania tego okresu rozszerzyty sie
granice cierpienia miejscowego do catej okolicy
podobojczykowej lewej, a po stronie prawej do
okolicy nadosciowej topatki. W tymze okresie za-
stuguja jeszcze na uwage okoliczno$ci nastepujace:

a) Pod wzgledem przyczyn choroby; iz ta
whbrew swemu zwyczajowi dotkneta osoby silnie
zbudowanej, ktorej ani ciatotwdr ani inne stosunki
ba¢ rodzinne, ba¢ towarzyskie, ba¢ natogowe, ani
poprzednie zdrowie nie zdawaly sie usposabia¢ do
taki¢j schorzatosci.

b) Pod wzgledem poczatku na wspomnienie
zastuguje, rzadka a w tym razie nadarzona spo-
sobno$¢ uwazania choroby od samej chwili po-
wstania, w jéj pierwszychfclabych jeszcze poja-
wacli i w stopniowym jej dalszym rozwoju.

c) Co do pojawéw chorobowych uderza brak
tychze w zakresie czynnoSciowym tego narzadu
wiasnie, ktéry wytacznie byt zajetym. Sprawa bo-
wiem oddychania zadnego nie okazywata zbocze-
nia, chora najmniejszej nie doznawata dolegliwosci,
a gdyby barwa czerwona plwocin nie zwrécita byta
uwagi rodzicow, przypad, jak wiadomo, nie ko-
nieczny w gruzlicy, cierpienie mogto bylo wielkie
poczyni¢ postepy zanimby przeciwko niemu pomocy
lekarskiej wezwano. Okoliczno$¢ ta tlumaczy nam
fatwo przyczyne, dla ktérej cliorzy tak czesto
z rozwinieta juz na dobre gruzlicg do lekarzy sie
dopiero udajg.



d) Ze wzgledu na $rodki rozpoznawcze przy-
padek ten, gdyby tego jeszcze komu potrzeba byto,
dowodnie| bo na gorgcym zc tak powiem uczynku
przekonywa o nieocenionej wartosci i o nieomylnej
niekiedy pewnosci badania fizycznego. Bez opuki-
wania klatki piersiowej ktdzby w obec budowy
silnej, wejrzenia kwitngcego, rodziny zdrowej, wy-
god i dostatku w jakim sie cliora znajdowata,
a‘ nadewszystko w obec swobodnej sprawy oddy-
chania nie byl dal wiary matce, iz krew pochodzi
z nozdrzy? Lub gdyby sie to zjawisko czesci¢j
byto powtarzato, nie jeden pomowicby moze wolat
0 przyczyne ukryte krwawnice, zastoiny brzuszne
1 na tern mylnem przypuszczeniu opierajgc lecze-
nie, mogtby byt przyspieszyé nierozwaznie smutne
nastepstwa.

e) Pomingé¢ jeszcze nie mozemy uwagi, dotycza-
cej przebiegu cierpienia, iz mimo okolicznosciprzyja-
znych na pozér wyzdrawianiu, choroba przeciez sze-
rzyta sie coraz bardziej. Wczesne jej poznanie, pilno
przestrzeganie zalecanych ostroznosci, zachowanie
sie stosowne pod kazdym wzgledem, nie zdotaty zgu-
bnego powstrzymad zwrotu. Z drugiej jednak strony:
pora roku jesienna i zimowa, panujgce wiasnie
w Owczas zapalenia ptuc i oskrzeli jako okolicz-
nosci usposabiajgce do Swiezego nacieku, a ztad
i do krwotoku ; wyttumaczy¢by nam niejako mog-ly
niepomys$iny obrét jaki choroba tak nagle wzieta.

Ohres drugi
choroby wyré6znia sie od pierwszego nie tylko
krotszém trwaniem, ale i wiekszg liczbg, dziwng
rozmaitoscig i silniejszem natezeniem pojawow.

Podzieli¢ sie onjeszcze daje na dwie pory wy-
bitne znamionami odrebnemi.

Pierwsza z nieb obejmuje przecigg czasu ty-
godniowy od 22go do 29go Stycznia i nacechowana
jest krwotokiem ptucnym, jako przypadtoscig pa-
nujaca, fil zatem gtéwna, niemal jedyng. Przedsta-
wial on rézne stopnie, a wzrost i ubytek kolejny.
Poczat sie od wykrztuszania plwocin zabarwionych
raczej, anizeli zo szczerej krwi ztozonych. Byly
one brudno-czerwone, nie zsiadte, lecz wiecej cig-
gnace sie, maziste, do $cian naczynia przylegajace,
a wiasnosci te przemawiaty za obfitoScig zawartej
w nicli wypociny biatkowej. Ztad tez Prof. Dietl
poczytat te uowg kolej cierpienia za $wieze zapa-
lenie krwotokowe (Bneumonia haemorrhagica), a pa-
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nujace wiasnie w owcj porze tego rodzaju stabosci,
oraz wplyw powietrza natedy nader zmiennego,
(objawiajacego sie nagtemi skokami stupka rtecio-
wego w ciezko- i cieptomiarze, w pierwszym w ciggu
dni dwéch o 10 linij w go6re, a w drugim o 13°
ku dotowi) mniemanie to potwierdzaty,

Choroba wszelako nic ograniczyta sie do tego
Izejszego stopnia, bo nagly a gwattowny krwotok
nowem ustréj nawiedza wstrza$nieniem. Ilos¢ bu-
chajacej cieczy odzywczej, jej barwa jasna i pred-
kie krzepnienie nie dozwalaty watpi¢ o peknieniu
naczynia krwionosnego plucnego, a to w zakresie
juz dawniej chorobg dotknietym czyli w szczycie
ptuca lewego. Nie bylo bowiem S$ladu by inna czes¢
tego narzedzia zalana zostata, przynajmniej naj-
troskliwsze badanie nic wykry¢ nie zdotato, a rze-
zenie wilgotne tylko w okolicy podobojczykowej
lewej najwyrazniej napotykano. Po chwilowem po-
nowieniu sie tego groznego zjawiska poczyna sie
jego stopniowy odwrdt. Chora coraz mniej wykrztu-
sza, z poczatku jeszcze krew szczerg, pézniej ze
$luzem znfigszang, nareszcie skrzepy brudne jako
ostatnie niby ciury znikajgcego z widowni pochodu
nieprzyjacielskiugo.

W tern stanowisku przypady byly ciezkie, nawet
grozne, ale zawsze jeszcze niedolegliwe, a zwiaszcza
narzedzia i sprawa oddechu, z wyjatkiem kaszlu
czestego lecz tatwego, zadng przykroscig nie da-
waty sie chorej we znaki. Ruchy gorgczkowe, ktére
sie okoto tego czasu pojawity, moga by¢ policzone
na karb poprzedniego silnego wstrzasnienia i wiei-
kiej a nagiej utraty krwi. (D. n)

RZECZ
O STOSUNKU KILY DO TRaDU.

(Wyciag z obszerniejszej rozprawy inanguralndifr j
skreslit Dr. Leon Blumenstok.
(Dokonczenil!).

wykazatem tym sposobem, ze teorya Haesera
i Siiilona co do stosunku kity do tragdu jest mylna
pod kazdym wzgledem; pozwalam sobie zatem po-
da¢ zdanie wiasne w krotkosci:

Zbior objaiodw chorobowych w starozytnosci trag-
d&m, zwany nie byt chorobg jednorodng; $miato po-
wiedzie¢ mozemy, ze lekarze dwczesSni mianem trg-
du objeli obok wiasciwego tradu inne jeszcze cho-
roby skorne a przedewszystkiem kitowe. Jezeli



mowie: trgd wilasciwy, to rozumiem przezeh eho-
robe te, ktérg w nowszych czasach Prtjner, Da-
nielssen, Bock i Kirulf doktadnie opisali, ktora
do dzi$ dnia panuje nawet nagminnie na wschodzie
i potnocy, szczegOlniej w Norwegii i jak wyzej
wykazatem, najmniejszego do kity nie ma podo-
bienstwa. Zwazywszy na wazng te okolicznos¢, ze
choroby: Eadesyge, Scherlicvo, Yaws i Pians zwane,
ktore niedawno jeszcze za choroby trgdowe nawet
nowsi uczeni uwazali, sg przeciez osutkami Kilo-
wemi, cOz dziwnego, ze poeci starozytni i lekarze
Sredniowieczni nie zdotali tych choréb odrézni¢ od
tradu? Za istnieniem za$ wiasnie wymienionych
phor6b w starozytno$ci przemawia juz sama miej-
scowos¢. Wybrzeza skandynawskie, miejsca poto-
zone nad zatoka Sgo Pawta i Pjeki (Fiume) a za-
tern same krainy nadmorskie sg obecnie siedzibg
tych ciezkich choréb kilowych. Przyczyna tego
zjawiska jest bardzo jasna. Majtkowie, ktérzy po
najwiekszej czesci nalezg do najnizsz¢j warstwy
ludnosci, po diugich podrézach morskich zachwy-
ceni widokiem lagdu, wypadajg z okretéw i nie-
wolniczo oddajg sie swc¢j chuci i céz naturalniej-
szego, ze zarazeni zarazajg, niczarazeni za$ zara-
zajg sie w mgnieniu oka, i zo przy nieustannej
prawie podrézy roznosza jad kitowy na wszystkie
strony Swiata, przedewszystkiém za$ do portéw.
Zaniedbujac przytem czesto wszelkiego leczenia,
lub tez leczeni przewrotnie nabywajg z czasem nic-
wyleczalnych form kilowych.

Tak samo zupetnie miata sie rzecz w starozy-
tnosci, z tg jednak niekorzystng dla Owczesnych
roznicg, ze przystanie szczeg6lniej greckie i rzym-
skic, byly uprawniong siedzibg najokropniejsz¢j
rozpusty; tam przemieszkiwaly nierzadnice, tam
znajdowaty sie posagi 'A?c2im)c wszctecz-
nosci ubdstwionej!

Jezeli zatem odigczymy od tradu pisarzy sta-
rozytnych choroby kilowe i inne osutki, ktérych
Sciste rozpoznanie nowszym dopiero czasom za-
wdzieczamy, zostaje nam tylko jeszcze trad wla-
Sciwy, w postaci tej, w jakiej dzi$ jeszcze istnieje.
Kila wiec istniata w starozytnosci, ale nie byta
rozpoznawana, ho przestawano na tern, ze formy
Izejsze nazywano ,uptawem*, ,wrzodeml, formy
za$ ciezsze ,trgdemI w obszerniejszem znaczeniu
tego stowa.
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Zachodzi teraz pytanie, czy w samej rzeczy
trad zaczat ustepowaé w potowie wieku XVgo?

| to zdauie Haesera i Simona jest zupetnie
mylnem.— Wiemy, ze polieya lekarskanader wazng
w medycynie odgrywa role.

Leki nasze mato co skutkujg w chorobach obe-
cnie nagminnie wystepujacych;najwiecej za$ zalezy
na $rodkach ochronnych. Tych wtasnie powiekszej
czesci w starozytnosci nie znano. Gdzie za$ istniata
jaka taka polieya lekarska, tam tez trgd nie by-
wat tak strasznym. Ale i leczenie musiato by¢ zu-
petnie przewrotne, bo kto choroby nie rozpoznaje,
nie moze nawet uwzgledni¢ owej Swietej zasady
lekarskiej: ,,Primum non nocere.u Gdy za$ nauka
lekarska w wiekach $rednich, cho¢ powoli, poste-
powata, gdy zepsucie moralne byto daleko mniej-
sze, niz w starozytnosci, gdy nakoniec lekarze za-
czeli uzywac rteci przeciw chorobom tragdowym,
gwattownos$¢ objawdw trgdowych ciggle sie zmniej-
szata, tak ze w XIVtym i XYtym wieku lekarze
juz daleko rzadziej o chorobie tej wspominajg.—
Simon powiada wyzej (snb 8), ze skutecznos$¢ rteci
przeciw trgdowi przemawia takze za powstaniem
z niego kity. | to zdanie nie grzeszy zbytnig loi-
cznoscig. Jezeli np. za pomoca znanych odczyn-
nikéw roztozymy powietrze atmosferyczne na azot
i kwasordd, czyz mozemy potem powiedzie¢, ze
kwasoréd jest potomkiem azotu?— a przeciez uwa-
zano powietrze atmosferyczne jeszcze na koncu
przesztego wieku za ciato pierwiastkowe i nie wie-
dziano bynajmniej, ze azot i kwasordd istniejg obok
siebie mechanicznie tylko potgczone. Tak tez moze
uzycie rteci w chorobach trgdowych sprowadzito
rozpadniecie sie ich na trad wiasciwy i kite. Pod
wplywem tego Srodka skutecznego ustepuje gwat-
townos$¢ tradu (av znaczeniu obszerniejszem), bo
mamy S$rodek na uSmierzenie godnej jego potowi-
cy, kity; ale trgd wiasciwy nie ustat, bo jeszcze
zuachodzimy formy jego, wcale nic ustepujace for-
mom dawniejszym.

TOWARZYSTWO LEKARZY POLSKICH W PARYZE.
Wiadomos$¢ podana przez Prof. Dra Skobla.

fCigg dalszy).

»Ale jest inna, ctalcko wazniejsza okoliczno$é,
ktéra utrudnia w istocie daznosci towarzystwa, do



dopiecia zamierzonego celu; a tg jest zbyt szczu-
pta liczba cztonkdw, zamieszkujgcych ciagle ay Pa-
ryzu i mogacych bra¢ udziat czynny w pracach
towarzystwa. "Gdyby liczba tych cztonkéw byta
wiekszg; wtedy towarzystwo mogtoby ogtaszac
wiecej prM oryginalnych i ttumaczy¢ niekt6re cel-
niejsze dzieta na jezyk polski, dla uzytku ucza-
cej sie miodziezy. Ale w dzisiejszym stanie rze-
czy liczba ta nie wystarcza nawet na odnawia-
nie cztonkéw bidra; robi je niernchomem i pozba-
wia naturalnie szlachetnej emulacyi, jaka powodu-
je cztonkami wszystkich towarzystw, gdzie zastuga
i gorliwo$¢ przewodniczag pozyskaniu szacunku u
kolegéw i dostgpieniu réznych godnosci w towa-
rzystwie.— Pomimo tego wszystko kaze nam sie
spodziewa¢, ze szanowni koledzy nas' w Kkraju, nie
znajdg usitowan dotychczasowych towarzystwa pa-
ryzkiego lekarzy polskich za stracone. Wielu mio-
dych lekarzy, pewni bedae? ze znajdg u nas praw-
dziwie kolezenskag uprz*gmos¢, predzej sie osmie-
lajg sprébowaé swych pierwszych sil przed naszym
skromnym areopagiem. Tym sposobem niejeden
znajdzie zachete na przyszto$é, nabierze ochoty do
obserwacyi i podniesie avumysle swoim do stopnia
prawdziwej nauki to, coby inaczej moze byto zo-
statlo na zawsze czystém rzemiostem. Juz dotad
mozna znale$¢ w Roczniku pewng liczbe prac te-
go rodzaju, z pomiedzy ktdrych niejTSIna ma praw-
dziwg wartoscj a towarzystwo posiada jeszcze nie-
maty zas6b i nienajgorszycli na rok przyszty".

»Mtodzi lekarze przybywajacy do Paryza dla
doskonalenia sig, sg pewm, iz znajdg w towarzy-
stwie paryzkiem lekarzy polskich, kolegow, ktérzy
ich tutaj uprzedzili. Spotkanie to, ktére miewa miej-
sce na posiedzeniach towarzystwa, pomnaza sto-
sunki kolezenskie i utatwia nowo przybytym dalsze
ksztatcenie sie w stolicy Francyi. Pod tym wzgle-
dem towarzystwo nasze zapewne juz niejedng od-
dato ustuge".

~W r. b. (1860) towBrzystwD paryzkie lekarzy
polskich miato przyjemno$é uwienczy¢ jedne prace
nadestang do konkursu, przez nie wyznaczonego.
Praca ta traktuje o odmrozen-iach i o wplyiojg mo-
cneg6 *zinma*yi(i. organizml, a iej autorem jest Dr.
Felis Iyrarwski, lekarz powiatu Hrubieszowskie-
go. Waznos$¢ tej pracy spowodowata towarzystwo
do ogtoszenia jej drukiem w tegorocznym poszy-
cie rocznika, a to nie dozwoBfo nam tym razem
zda¢ sprawy z wazniejszych wypadkéw lekarskich
w roku uplynionym."

».Nfe powtarzajgc tutaj tego, (ffiiny juz na in-
nem miejscu powiedzieli o tej pracy,*) niepodobna
zatai¢ tu naszcBp przekonania, iz praca ta przy-
niesie korzy$¢ uietylko ludzkosci, ale i sztuce le-
karskiej. Towarzystwu patyzkiemu lekarzy polskich
naleze¢ sie bedzie zmluga, za jej Avywotani<L Nieo-
mieszkaliSmy udzieli¢ uczonemu $wiatu francuzkie-

*) Zdanie sprawy, po przeczytaniu i roztrza$nieniu pracy
Dra Krajewskiego o odmrozeniach, przez Dra Racibor-
skiego, W tomie Il Rocznika, str. 249 i nast.

mu ciekawszych wyjatkdw z tej pracy; albowiem
zdaniem mojem powinnismy sic stara¢ dawac jak-
najczesciej cudzoziemcom okazyg uczenia sie wy-
mawiania nazwisk polskich. Niechaj zwtaszcza Fran-
cuzi dowiedzg sie od nas, ze poza Renem oprécz
Niemcow jest jeszcze inny nardd, owi Francuzi,
ktorzy nawykli miesza¢ z pracami Niemcow prace
wszystkich uSonych catej Europy wschodniej; za-
pewne dla tego, ze sie o nich dowiadujg tylko
z dziennikéw niemieckich." >
Nie mogtem sobie odmoéwi¢ przyjemnosci za-
mieszczenia tutaj tak obszernego wypisu z przed-
mowy “Albowiem nietylko, ze takowy obezna do-
ktadniej~czytelnika z celami towarzystwa, tylekro¢
wspomnionego; ale maluje nam przylgni zywemi
kolorami szlachetny sposéb myslenia Dr. Racibor-
skiego, w ktdrego piersi dzi$ jeszcze goreje ten
sam ptomien, jaki go zagrzewat przed laty 30tu.
Szereg artykutéw, zapetniajacych ten tom roz-
poczyna ,,Wiadomos$¢ o kottunie w Lubelski¢ém; po-
dana przez Dra Leopolda Krzyzanowskiego".
Tu autor roztrzasa nasamprzdéd pytanie; czy kot-
tun, jako choroba istnieje, lub nie? i odpowiada na
nie twierdzaco. Potem zastanawia sie nad istotg
kottuna i poczytuje go za ,kacheksyag krajowgq sa-
moistng, ktéra objawia sie przez chorobowe prze-
ksztatcenie paznogei i zwinigecie sie wioséw". Da-
lej rozréznia dwie odmiany kottuna: powstajgcy
zwolna, ktory nazywa sztucznym, i zwijajacy sie
szybko, ktéry zowie prawdziwym. Za tern nastepu-
ja ,cechy anatomiczne, prawdziwego kottuna"; po
nick za$ ,cechy chemiczne") wreszcie poszukuje
autor przyczyn jego, i upatruje takowe w wilgoci,
zimnie, braku Swiatta stonecznego i niedostatecz-
nem przewietrzaniu mieszkan. Po tycli iviadomo-
$ciacb wstepnych czytamy: ,,iz choroba kottunowa
nie odznacza sie whasciwym sktadem krwi, ktéry-
uy mozna wykaz&¢, a twory chorobowe me okazu-
jg takze nic szczeg6lnego. Jedynemi cechami ze-
wnetrznemi choroby sg: przeksztatcenie paznogei
i zwiniecie sie wloséw w felgij réznej wielkosci
i postaci. Praw:e wszystkie czeSci ciata ludzkiego u-
legajg tej chorobie podnajrozmaitszemi postaciami®.
Na dowdd tej rozmaitosci przytoczyt Dr. K. 25
opowiadan przebiegu choréb, poczytanych za kot-
tun. Powtdrzywszy po tern jeszcze raz, iz w orga-
nach pojedynczych nie mozna ze stanowiska dzi-
siejszej nauki znales¢ pewnych znakéw do przy-
jecia choroby kottunowej; ktéra przeqjlz wystepu-
je jako zbiér osobliwych i w pewnych granicach,
statych przypadtosci i te jednak— powiada Dr. K.
rozebrane na icli pojedyncze pierwiastki, me wy-
kluczajg choroby powszechnej, ale wedtug nauko-
wego pogladu wyjasniajg jej obecnos¢. Przygoto-
wawszy w ten spos6b czytelnika, wyszczegdlnia
i opisuje autor przypadtosci choroby przerzeczonej.
Po symptomatologii opisuje przebieg kohtuna; po-
tem mowi o rokowaniu, a Y/reszcie przystepuje do
leczenia jego. Chcac uleczy¢ chorobe, trzeba, zda-
niem autora, uczyni¢ ladosy¢ czterem wskazaniom:
16d usunaC przyczyny; 2re przyspieszy¢ zwiniecie



kottuna; 3cie zniszczy¢ clyskrazye kottunowag; 4te
usungé choroby miejscowe, organiczne. Co sie ty-
cze wskazania trzeciego, tedy Dr. K. radzi w og6l-
nosei podnies¢ odzywianie, zmieniajgc wszystkie
warunki zycia na korzystniejsze; a to dla tego,
poniewaz choroba kottunowa sprowadza niedokre-
wnos¢. Ale przy wydatniejszem zakazeniu krwi
radzi uciec sie do lekéw, zastosowanych do wie-
ku chorego i stopnia choroby. Tak tedy dzieciom
kaze wedtug okolicznosci pi¢ w okolicy gorzystej
zetyce, lub zawiez¢ je do Buska, Solca, lwonicza
lub Krynicy. Podrostkom zaleca tran ku napra'l 3
odzywiania; dorostym za$ przetwory zelaza, osobli-
wie jodek zelazawy, takoz krople arszenikowe Fo-
wleea i kagpiele wzwyz pomienione.
(D.c n)

Ruch chorych W Szpitalu Starozakonnych krakow-
skim w miesigcu Sierpniu r, b.

Pozostato z Lipca chorych: mezcz. 21 kob. 19 razem 40

Przybyto w ciggu Sierpnia . 11 13 24

Leczono wiec ogbétem . . . * 32 32 vy 64

Z tych opuscito Szpital:

uleczonych » 11 » 10 vy 21
nieuleczona n n 1, 1
UM aTH0 e n 4 n 2 g 6
Pozostato z koncem Sierpnia n 11 » 19 n 36

Liczba chorych codzienna w przecieciu nieco wigksza,

niz w miesigcu poprzednim, Swiezy jednak przybytek maty,
tylko pobyt chorych w zaktadzie wzglednie diuzszy, skad po-
szto przepetnienie szpitala przy nieznacznym ruchu.

Zadna posta¢ chorobowa nie okazywata cechy nagmin-
nej, przynajmniej o ile to dotycze chorych szpitalnych.

Wzglednie najwioc¢j byto miedzy nowo w Sierpniu przy-
bytemi, Zimnie *2 mezez. i 2 kob.), Gruzlic 2 (1 mezcz. i 1
kob.); Durzycy, zapalenia ptuc, puchliny po ptonicy pojedyn-
cze tylko pojawity sie wypadkKi.

Uwagi godna jest $miertelna rana szyi w samobdjczym
zamiarze przez 17letniego malarza brzytwg sobie zadana. Dol-
na cze$¢ krtani wskro$ byta przecieta, gardziel odstoniety,
w swoj S$cianie przodkowej w dwéch miejscach naddarty, tak
ze potykana ciecz przez rane wyptywata. Tetnica gtowowa
lewa byta odstonieta, lecz nie przecigta, jej zewnetrzna tulej-
ka byta jednakie naruszona.

Mtodzieniec przepedziwszy tak pokaleczony catg noc pod
golem niebem nad starg Wista; nad ranem sam sie w Wisle
umyt i zawlékt do mieszkania swojego na 400 krokéw odle-
gtego, na trzecie pietro nie zdazyt i na schodach sie potozyt.
Przeniesiony do szpitala i opatrzony, we 24 godzin potem,
przyznawszy sie do czynu na piSmie, (z powodu utraty gtosu)
umart bez konania nagle.

Professor stawikowski u trojga chorych wydobyt $ciemniate
soczewki przez cigcie rogéwki dolne zc skutkiem pomys$inym.

Z wypadkéw $miertelnych jeden byt skutkiem wspomnio-
nego juz wyzej zranienia; reszta ulegta Gruzlicy, ktéra u 2ga
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chorych miata siedlisko przewaznie w ptucach; u jednej précz
tego rozwingta sia puchlina wodna; u dziewczynki 6letniej za-
palenie bton mézgowych, a u COletmego starca cierpienie za-
jeto takze mechorz i jelita.

Choroby panujgce to Sierpniu r. b.
Czerwonka i biegunka, gtdwnie miedzy dzie¢mi. Na Ka-
zimierzu précz tego panowata Ptonica (Scarlatinci).

STAN | CZYNNOSCI WYDZIALU TAKARSKIEGO
w Uniwersytecie Jagielloriskim

w r. szkolnym 1861/2.
(Dokonczenie).

4. Egzamina Sciste i stopnie akademickie, udziela-
ne kandydatom.

Egzaminéw-Seistycli odbyto sie w Wydziale lekarskim ra-
zem 67. Mianowicie z kandydatami, ubiegajgeemi sie o sto-
pien Doktora Medycyny odbyto sie 38 egzaminéw S$cistych;—
z kandydatami, ekcacemi otrzymaé stopien Doktora Chirurgii
odbyto sie egzaminéw 6;— egzaminéw w celu otrzymania
stopnia Magistra Farmacji byto 14.— Wreszcie egzaminowa-
no $cisle 9 kobiet, ktére w szkole tutejszej sposobity sie na
Akuszerki.

Skutkiem zdanych egzaminéw S$cistych otrzymali stopien
Doktora Medycyny: Il. PP. AnteckiAntoni,

Biesiadecki Jan,

B lujiejjstok Lew, Fiedlek Jézef, Janota Budolf, L ason

Jedrzej, Pawlikiewicz Jak, Placek Bolestaw, Bogozinski

Jan, Szancer W tadystaw, Szewczyk Jé6zef, Voigt Leonard,
W éjcikiewicz Sz® S ny, W yeocki Szczesny, Zareczny Jan.

Stopien Doktora Chirurgii otrzymali Drowie Medycyny

Il. PP. Jakubowski Maciej, Szancer W tadystaw, W ysocki
Szczesny.

Stopied Magistra Farmaeyi otrzymali Il. PP. Beer En-
dolf, Buczek Franciszek, Bursa Antoni Stanistaw, Czer-

nicki Karol, FiLirEK W iktor, Pohlman Hipolit.
Dziewie¢ kobiet poswiecajacych sie Potoznictwu nizszemu
dostato patent, przyznajacy im nalezyte uzdatnienia na aku-

szerke.

WIADOMOSCI BIBLIOGRAFICZNE.

NAJNOWSZE DZIELA POLSKIE.

Zdroje lekarskie w Salzbrumi i Szczawnicy miedzy soba po-
rownat i skuteczno$¢ w chorobach piefflowych wykazat
Jezef Orkisz Dr. Medycyny Mag. Chir. Sztabslekarz b.
wojska polskiego, cztonek Towarzystwa lekarskiego War-
szawskiego, Warszawa, 1862. Naktadem autora (ktéry
dochod catkowity ze sprzedazy tego dzieta przeznaczy
na ochronke sier6t w Bawie) str. V. 392 w 8ce mniejszej.

Powyzsze dzieto naby¢é mozna w Ksiegarni D. E.
Friedleina w Krakowie.
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SPOSTRZEZENIA METEOROLOGICZNE W KRAKOWIE
robione i obliczone w Obserwatoryjum Krak.

Sierpien, 1802 r.

Cieptota podtug Reaumura

w ci*gu dnia

=z
ey
@)
1 +20-2
2 24-2
3 267
4 14-8
5 19-5
6 22-5
7 21-7
8 23-8
9 18-2
10 17-3
11 13-0
12 12-5
13 15-6
14 18-3
15 20.6
16 20-9
17 21-1
18 19-3
19 19-8
20 20-6
21 22-0
22 23-2
23 21-9
24 17-6
25 16-8
26 17-5
27 17-8
28 17-8
29 15-5
30 15-8
31 15-0

najwieksza najmniejsza

+11'8
8-6
11-9
11-6
10-4

8-6
12-6
10-6
12-5
10-6

10-5
9-2
8-3
8'9
8-6

10-4

10-5

12-0

10-0
9-6

11-1
11-4
12-5
12-2
11-7

7-2
7-9
6-6
6-4
4-7
42

Srednie mies.

Sredniadz. Stan barom,
z 3 spostrz.
0g.6r1. 2p.

10 w.

+14-50
16-13
18-97
12-80
13-20

14-33
14-53
17-00
14-53
12-83

11-30
10-73
11-27
12-73
13-77

1453
14-13
14-43
13-43
14-37

15-57
16-23
16-17
14-47
12-40

10-90
11-17
11-33
10-23
9-27
8-30

gradmA, krupy —Q , btyskawice z grzmotami—

tyskanie bez grzmotow — T .

Srednie dzienne z 3 spostrz. 0. 6 1. 2 p. 10 w.

wlin. pa-
ryz. sprow.
do0°R.

33183
30-76
28-96
29.79
30-04

29-37
29-40
27-67
27-80
28-25

27-65
29-56
30-32
29-87
-m29-90

28-54
26-97
26-98

27-92
29-38

30-03
29-26
28-87
30-54
31-82

30-56
28-61
28-68
29-68
30-02
30-09

+ 13°40 J 32933

pary w lin.
paryz.

4-80
5-44
5-38
4-76
4-70

4-92
5-03
5-87
5-45
5-19

5-16
4-24
4-04
4-55
4-87
4-83
5-42
5-11
5-07
5-03

5-38
6-S-i
5-81
5-52

391 =

3-47
3-64
3-21
3-12
2-81
2-87

4-70

Najwyzszy dostrz. stan barom. d. 25 o godz. 10 w. byt 332. 01.
., 180godz. 6 r.

Najnizszy

Réznica wysokosci barom, w ciggu miesigca . . . .
Nazwawszy liczbe wszystkich wiatrow w catym

Pdz.= 109, z.= 32'7, PnZ.= T7'3.

Stosunek wiatréw w catym miesigcu byt Pd.:Pn.

byt 32G- 12.
5-29.

Ozon Iloéc" wody
) B dz. spad%e12@e§z-
Preznos¢  Wilgotnos¢ iI?r:‘(e)l;:u\?veig- Stan Nle/? ? 22 spostr. Cziirr?{ iZf Sm\;— |
wzgledna tru. pogodny™0 g 9. 61 g - P
wodsetkach Cisza=0  2UP- PO” 10 w, 24godz. wlin.
burza=10 chmurny—10 paryz.
71-7 Pdz. 2-0 4.7 3-5 048 :
71-3  PnW.0-3 00 6-3 - @
597  PdZ.37  3-0 6-7 - T
80-0 Pnz.3-0 100 7-0 1-54:
77-7  PAdW.-7 50 6-7  0-80:
74-3 PdW. 1-3 3-0 5-7 —
75-3 Pnz.3-0 4-7 7-5 1-43:
73-0 Pd. 3-3 7-3 7-5 4-85% i Ti
81-7 Z.1-7 7.3 8-0 3-63; T
87-7 Z.1-7 100 9-0 5-64 T i
97-1 Pnz.7-0 100 6-8 17 54 i
84-0 Z.4-7 9-7 3-0 8-52-
77-0 Z.2-7 8-0 2-7 0-24i fL
78-7 Pdz.0-3 0-3 6-7
76-0 mPdW.1-0 gl-0 4-8 Mm
72-7 W. 3-0 0-0 2-8 — $
82-0 W. 1-0 3-7 4-7 0-93T »
77-0 Pd. 2-0 3-0 2-8 0-2311 [ ]
81-3  PdZ.1-3 2-3 3-0 '
76.0 Pdz. 1-3 1-3 3-5 —
74-3 Pdz. 2-7 2-0 3-5 0-07© i f
79-0  PaW.0-7 3.3 13 _ et
76-7 Pdz. 1-3 4-7 6-0 2-13T i |
81-3 Pnz. 3-7 9-0 c-0
68-7 Pnz. 1-7 6-7 3-3 _
69-7 PnW. 2-7 2-3 3-3
71-3 PnwW. 1-7 2-7 2-0 i
64-0 pPdz.0-7 0-3 4-0 _
66-0 W. 1-7 2-3 4-2 - ©
66-0 PnW. 2.0 8-0 4-2
72-0 Pn. 2-3 2.0 4-2 _
75-60  7zPnz 2-16  4-60 4-85 Summa= 47-73

Najwieksze dzienne pole odmian term. d. 2 bylo 1576.
Najmniejsze
Srednie

miesigcu 100, byto Pu.

=1:244. W .:/m— 1:1%=7.

73 73 73 d 11 73 2"5.

v N » I J «II%ZE;
PRW.= 15'%, W.= 23'6, PdW.= I'8, Pd.=:09,

Dni pogodnych z chmurami hyto 17, deszczéw 14; btyskawic z grzmotami czyli burzy 3.



