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Wykaz statystyczny chorób w klitiicc lekarskiej 
Krakowskiej leczonych od 1851— 1853 r

przez Dra F a l ę o k i e g o , b. A d j .  k lin .

(Ciąg dalszy*).

W przebiegu durzycy pojawiający się cukier 
w moczu, należał do najpomyślniejszych znaków 
przy rokowaniu. Żadeu z chorych na durzycę, j a k 
kolwiek ciężki był przebieg choroby, nie umarł 
nam, u którego w moozn cukier wykryliśmy; prze
ciwnie nieraz to zauważaliśmy, iż z dniem tym, 
w którym przy badaniu codzienuein moczu po raz 
pierwszy cukier wykryliśmy, ciężkie i zatrważają
ce objawy znmiejsfcac.sdę zaczęły, tak, iż wątpli
we i niepomyślne poprzednie rokowanie nasze, na 
pomyślne zmienić mogliśmy.

Zapalenie płuc poczynające durzycę i to, które 
w pierwszym lub drugiem tygodniu je j  przebiegu 
się pojawiało', jeśli nie było zbyt rozszerzonem, 
nie wpływało niekorzystnie na rokowanie. Przeci
wnie zapalenie płuc osadowe (hipoś ta tyczne) w trze
cim lub czwartym tygodniu dnrzycy się pojawia

*) GBacz Nr 31. r. b.

jąc, należało do groźniejszych przypadów i w ta 
kich razach rokowanie bywało bardzo wątpliwćm.

Powikłanie z zimmcą rokowania nie pogarsza
ło, gdyż zwykle w takich razach chinina powi
kłanie znosiła, a durzycę łagodnie przebiegała.

Krwotoki w ogóle przy dnrzycy za, znak nie
pomyślny uważaliśmy, tym górnej wpływały one 
na rokowanie, im wczpśnićj w przebiegu dnrzycy 
się okazały, ;in obfirszemi były i dłużej się utrzy
mywały.

Recydywa dnrzycy ^  nowem okazaniem się 
wysypki i objawami świeżego nacieku w gruczo
łach jelitowych P e^ eka , pogarszała rokowanie, 
lecz bezwzględnie /lego w takich razach nie by
wało ra'gdy.

Wysypka z pęcherzyków białych płynem wo
dnistym, alkali.cznie oddziaływającym wypełnio
nych, tak zwana prQSówkąJ»m^«TMt rubra), która 
w 2gim łub 3aim tygodniu durzycy czasem się 
pojawiała, nie wpływała wcąle na rokowanie.

W leczeniu durzycy tak wysypkowej, j a k o  też 
brzusznej, z w i-ócodo  przedewszystkiem uwagę na 
stronę dyetyczną onegoż. Obszerne, wysokie i do 
brze przewietrzane Vsale„. zakładu klinicznego do-
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starczały chorym durzycowym powietrza świeżego, 5
częstą zmianą bielizny tak pościelowej, jakotćż i
ciała i s taraniem umywaniem całego chorego przy 
przyjęciu go do ząkładu i później tak  często, j a k  )
tego potrzeba się okazywała, starano się utrzymać j
czystość i ochędostwo, tak potrzebne do pomyśl- j
nego przebiegu tej choroby

Wychodząc z tej zasady, iż durzy ca, tak wy
sypkowa, ja k  więcćj jeszcze brzuszna do wyni
szczających chorób n a leży , żywiono chorego od 
samego początku choroby pokarmami, które osła
bione jego trawienie znieść mogło, wybierając do 
tego same'pożywne. Podstawę pożywienia chorych , 
w pierwszych 2 tygodniach choroby, stanowił do
bry ro§pł, barszpz i mleko słodkie lub kwaśne.
Z początku wielu chorych przymuszać trzeba było \ 
do przyjmowania tego pokarmu, lecz pomału przy 
wykali do niego i do 12 a nawet 3 kwart mleka 
codzień oprócz rosołu spożywali.

U chorych z suchą i rozpaloną skórą używano ?
obmywań wodą chłodną z petem winnym, któreto 
obmywania nadzwyczaj ich orzeźwiały.

Znaczny ból głowy uśmierzano niekiedy okła
dami zimnemi. W żadnym przypadku nie używa- 5
no lodu do okładów, lecz tylko chusty w kilkoro >
złożonej i w zimnej wodzie zmaczanćj. Okładów j
nie robiono bezprzestannie, lecz odmieniwszy dwa <
lub trzy razy chustę, pozostawiano wilgotną gło
wę odkrytą przez 10 do 15 minut, poczem znowu 
okłady w powyższy sposób powtarzano. <

Za napój pozwalano chorym wodę nieco wy
stała i lemoniadę, z apteki zaś przepisywano im \
napój kwaskowaty z kwasem fosforowym (na \
6 uncyj wody, */„ drachm, rozcieńczonego kwasu i
fosforowego'z dodaniem 1 unc. syrupu malinowego.) 5

W celu podtrzymywania czynności nerwowej, \
podawano tam, gdzi'e‘ tego potrzeba się okazywa- >
ła ,  chininę w małej ilości (po  1 do 2 gr. kilka 
razy przez dzień). \

W niektórych przypadkach, mianowicie durzy- 
cy wysypkowej, w których rozdrażnienie układu 1
nerwowego aż do tak zwanego szalu durzycowe- <
go (typhomania) dochodziło, przepisywano chininę )
w większych daw kach , po 10 do 20 gr. naraz 
i więcej, rano i wieczór. Skutki większych dawek 
chininy w podobnym szale były zadziwiające '(
i zwykle nie dawały długo ua się czekać.

Chory, ktorego poprzednio niemożna było utrzy
mać, stawał się czasem już w parę godzin po 
pierwszćj dawce spokojniejszym, tętno wolniało 
i regalarniejszem się stawało, głowa była mniej 
zajęta i chory usypiał.

Złych skutków z podawania chorym takim 
wielkich dawek chininy, n. p. po 1 drachmie raz 
lub 2 razy dnia, nie widzieliśmy nigdy

W zaparciu żywota, które mianowicie w du- 
rzyey wysypkowej, dość często się; zdarzało, nie 
używaliśmy żadnych mocniejszych środków prze
czyszczających; najczyściej lawatywa z wody mięk
kiej z dodatkiem oliwy lub bez tejże, wskazaniu 
odpowiedziała.

Wewnątrz w takich razach zadawano mleko 
magnezyowe, lub w rzadkiah wypadkach olejek 
rącz u ’ k o w y (ry c i n o w y) „

Żadnych środków przeczyszczających nie uży
wano nie zbadawszy poprzednio brzucha. Jeżeli 
przy zatrzymaniu stolców, badanie wykazało k i
szki obficie płynem wypełnione, natenczas nietylko 
środków przeczyszczających wcale nie dawano, 
ale nawet użycia lawatywy się chroniono, gdyż 
doświadczenie uczy, iż w takich razach po jednej 
lawatywie następować zwykła rozplywna biegunka, 
która chorego niszczy — którą wstrzymać trudno.

Przeciw biegunce w durzyey b rzusznej, jeżeli 
takowa me stawała się zbyt rozplywną, nie uży
waliśmy żadnyah środków, uważając ją ,  mianowi
cie w drugim i trzecim tygodniu, jako  pożądaną, 
bo usuwającą zgniłe płody owrzodzenia, które za
trzymywane, zakażenie krwi amonią jeszcze po- 
większyćby musiały. Biegunki, które przechodziły 
miarę pożądaną i choremu wyniszczeniem groziły, 
leczyliśmy środkami ściągającem i, a w uporczy
wych i bardzo gwałtownych przypadkach zada
waliśmy kalomel w lub ‘/a gran owych daw
kach kilka razy na dzień z pożądanym skutkiem.

W okresie wyzdrawiania iniano przedewszy- 
stkiem wzgląd na dobre żywienie chorego, prócz 
tego zalecano mu obfite użycie obojętnych napojów 
w celu podniesienia czynności nćrek,

W tych przypadkach, w których cięższy prze
bieg durzyey wywołał znaczną niedokrewność, za
dawaliśmy żelazo.

W ogóle przy leczeniu durzyey tak  wysypko- 
wój j a k  brzusznćj, przyjęliśmy tę zasadę, iż  p r z e 
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b i e g u  d u r z y e y  ś r o d k a m i  l e k a r s k i e m i  p r z e 
r w a ć  n i e  m o ż n a  — dla tego tćż przeciw cho
robie sam e j , zachwalonych i niegdyś używanych 
środków heroicznych nie używaliśmy nigdy. Za 
najgłówniejsze uważaliśmy leczenie dyetetyczne, 
które przebieg choroby znacznie łagodniejszym 
czyniło —  a podnosząc siły chorego, łatwiej mu cho
robę znieść i utwory je j  z ustroju usunąć pozwalało.

K waski, chinina, obmywania octowe i okłady 
zimne na głowę, główny i najskuteczniejszy sta
nowiły przyrząd terapeutyczny.

Prócz tego działano przeciw szczególnym wa
żniejszym przypadom, ja k  wyżćj wspomnieliśmy.

Upustu krwi, tak ogólnego j a k  miejscowego, 
winniku wymiotnego, wymiotnicy (Ipecacuemhu) , 
arn ik i,  piżma i do tej kategoryi należących in
nych, dawniej w durzyey używanych środków, nie 
używaliśmy nigdy. Kalomelu także nie podawa- 
'iśmy przeciw durzyey, lecz ja k  to :uż wyżćj 
wymieniłem, stosowaliśmy go w małych daw
kach przeciw gwałtownej biegunce w 2gim lub 
3cim tygodniu durzyey brzusznej czasem się po- 
jawiającćj.

S T A T Y S T Y K A
wraz z dotycsącemi uioagami.

TABLICA I.

Wszystkich przypadków durzyey w klinice le- 
karskićj Krakowskiej od roku 1851 do 1863 le
czonych, których historyje chorobowe w archiwum 
kliniki lek. się znajdują, było 80. — Odpowiednio 
ogólnej liczbie chorych w tćj epoce w klinice le
karskiej leczonych: 1437, ilość przypadków du
rzy cy w ogólności wynosPa 5.5%•

Z tych 80 przypadków było:
durzyey wysypkowej . 35 (43.7%)

„ brzusznćj . - 45 (56.2%)
Jak  już na wstępie powiedziałem, durzyca wy

sypkowa pojawiała się tylko do roku 1854, odtąd 
zaś aż po rok 1863 same przypadki durzyey brzu 
sznej spostrzegaliśmy. A więc w trzech latach do
starczała nam durzyca wysypkowa tylko o 10 
osób mniejszą ilość przypadków niż durzyca brzu
szna w ośmiu latach następnych, co przemawia
łoby za większem natężeniem epidemb', durzyey 
wysypkowćj i że takowa, będąc zaraźliwą, wię- 
kszćj ilości osób naraz się udzielała.

Co się tyczy zaraźliwości durzyey wysypko- 
( wój i to dodać muszę, iż w roku 1853 i I854tym
j zarazę tę od klinicznych chorych przejął Dyrek-
1 tor kliniki Professor D i e t l  i ośmiu jego uczniów.
| Przeciwnie w ośmiu latach późniejszych, w któ-
< ryci! durzyca brzuszna panowała, żaden z uczniów 
, klinicznych w chorobę tę me popadł.

TABLICA II.

Pomiędzy 80 przypadkami durzyey było: 
Męzczyzu . 52 — (65%)

| Kobiet . . 28 — (35°/0)
i Stosunek więc mężczyzn do kobiet był j a k :

1.8 : 1. —  W poprzednio ogłoszonych wykazach 
statystycznych zapalenia płuc i opłucny, stosunek 

ł ten był znacznie większym — a mianowicie w za-
| paleniu płuc był 2 razy, w zapaleniu opłucny trzy
| razy większym.

Rozdzieliwszy ten stosunek pomiędzy obiedwie
> formy durzyey, znajdujemy, iż z durzycą wysyp-
> kową b y ło :
5 M ę ż c z y z n ............................. 22

K o b i e t ..................................13
\ z durzycą brzuszną:

M ę ż c z y z n ........................... 30
l K o b i e t .................................. 15
\ a zatćm w durzyey wysypkowej stosunek męż-
| czyzn do kobiet je s t  j a k :  1.6 : 1; w durzyey brzu-
? sznej stosunek ten, ja k :  2 : 1 . —
? Zważywszy, że w ogóle więcej nieco mężczyzn
| leczonych było w klinice lekarskiej niż kobiet, 
j różnica stosunku durzycowych kobiet i mężczyzn
> jeszcze więećj się wyrówna, ta k ,  iż przypuścić
5 możemy, że mężczyźni i kobiety równy zastęp
S chorych durzycowych klinice dostawili.

TABLICA III.

( Pomiędzy 80 chorymi durzycowymi było co
< do wieku.

Do 10 lat 3 (3.7u/o)
!) 20 » • 21 (26.2%)

n 30 % 37 (46.2%)

n 40 n • 9 (11.2%)
» 50 n • 6 (7-5%)
a 60 » ■ 4 ( 5 - % )

Najliczmćj zastąpiony był dziesiątek lat t r z e 
c i ,  bo prawie połowa chorych do niego należała,
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po nim przypada biRżp dość* znaczny procent na  i 
d rug i dziesiątek (*51)%). '-Czwarty dziesiątek przed 
s taw ia  ju ż  ziiWczme niniejszy procent (1 1 % ) i] 0(C j
tą d  w każdym  póżsdSjkzym dzieciątku co raz to ]
mniejszy procent znajdujemy.

Uderza n a s -' w ‘tym w ykaz ie  ta  okoliczność, iż < 
dziesiątki la t  d r u g i  i t r z e c i ,  w ktiVry«ch czło
wiek najmniej je szcze j i r a c ą  zniszczony i ustrój <
jego  na szczycie swej sify się zna jdu jąc ,  najwię- l
kszy  opór wszelkim szkodli\yościom s taw iać1 po- j
winie*, źe właśnie z tych dwóćk dziesiątków o*j- j
w iększa liczba chorych' na  dnrzycę w klinice na- j
sze^> sfe leczyła. T e r d w a  dzi&siątki dostarczy ły  \
razem  5 $  Chorych, co’ na  ogólną liczbę 80 cbo- j
rych n iem ały ,  bo 72gi prbcent f tS row |.  Ten wy- j
padek  statystyczny ważnym j f s t  pod względem s
ajtyologii ,  okazuje bowiem , że' nie wiekiem lub )
chorobami osłabieni, lecz w sile wieku się zn a jd u 
ją c y  najłai;wi’ó|j durzycy u legają .  W ynik  wprost 
przeciwny tem u, k w ry  z w ykazu  sta tystycznego 1
zapalenia płuc i opłucny otrzymaliśmy. 1

W ykaz  tej tablicy ogółem wszystkie p rzypadk i  <
durzj.cy obejm ujący podzieliwszy w edług  dwóch ;
oddzielnych form te jże otrzymamy, że: .

z d u r z y c ą  w y s y p k o W ą ^ n a  3> p r z y p a d k ó w  ?
b y ło :

do lat 10 . 1 (2 .8 ^ 0j T
„ *20 . . U 1 (81.4% ) |

„ „ 80 . .
„ „ 40  . . o (14.
„ „ 5 0  . . 2 (5 .7% )
„ „ 60 . . 1

Z d u r z y c ą ' brkuszną n a '45  p rzypadków  było: 
do lat 10 . . 2 (4 .4% )
„ „ 20 . . 10 1 V M
„ „ J ó  . . 22 ) 4 8 # /0f  1 |
„ „ 40  . . 4 T^-87,/o) '
„ ,; 50  . . 4  l*(8&%)
„ g  60 . . 3 (6 .g ,%

W o g ó ld im a ła  różnicę znajdujó-flry pod tym >
w zględem  m ie d z /  obiedwiema formami dnrzycy. 1
Proceut. chorych z drdsiicgo i trzeciego la t dzie- j
s ia tka  w d u r z y ć  w ysypkow ej wynosi 74 .2% 0? \
w durzycy brusznej uieco m nie j,  bo 7 1 .1 °ou. —- l
W  czwartym  dziesiątku ju ż  je s t  różnica, znaczniej- j
s z a ,  bo gdy  na dnrzycę bruszuą procent 8 .8 °/o0 \
tylko w y p a d a ,  znajdujem y go w durżycy wysyp- ^

kowej 14.2%. —  Dwa ostatnie lat dz ies ią tk i  tj. 
5 ty i 6ty p rzeds taw ia ją  razem w ziąw szy w du rzy 
cy brzusznej procent 15 ty ,  w dnrzycy w ysypko
wej zaś' o połowę mniejszy, bo “zaledwie 8my. —  
P ierw szego la t dziesią tka  nie podnoszę dla tego, 
bo dzieci do lat dziesięciu bardzo rzadko  b y w a ją  
przedmiotem spostrzeżeń dla kliniki lekarskie j,  
mając ' osobny swój oddział p rzy  klinice poło
żniczej. ■ (D. c. u.)

P  ET Z  Y G Z  Y N  E  K  

do k.izuistyki dtonili ucira śnMlfiowejęo,
poda!

Dr. J .  W arsćha uer .

•* ■ PM fl«ticzonte»)

Bliższe badanie prawego aólia w ykazało :  że 
tak m ałżow ina ,  ja k o  tilż i p rzew ód^slucśow y ze
wnętrzny  ‘std 'prawidłowe, w7 f y n W b ta ta im  skrzepy  
ropy zaschnięte j:1 b łona bębenkow a pokry ta  strup- 
kami, po oddaleniu takowych widuć, że błona b ę 
benkow a ku  w ewnątrz je s t  mocno wciągnięta , na  
górnym  odcinku błony bębenkow ej widać otwór 
z b rzegam i nierównemi, n ie regn la rnem i, średnicy 
je d n e j  linii, rękojeść m ło tka dochodzi aż do poło
wy tego otWorna, zaledwie w idać ślad do łka p ły t
kiego (U m boJ)  b łona bębenkow a p la sk a ,  ma k ie 
runek  poziomy, badanie  drobnowidzow e wykazało  
b rak  niektórych warstw w sk ia d  b łony bębenko
wej w chodzących , lecz znaleziono resztki błony 
bębenkowej,* a -m ięd zy  n ie m i 'c ia łk a  ropne i istotę 
ziarniktrf. T rą b k a  E u s t a « h i e g o  z powodu znako- 
mitćj nabrzękłośei' jć j  bionyjłśluzowej tak  daleće 
ścieśniona, że przez c-zęść U s t n ą  zaledwie mSżua 
by iff  przeprowadzić strunę E ,  p rzy  w diM chaniu  
pow ietrza przez ru rk ę ,  powietrze wśród głośnego 
syczenia do bębenka s ię 'd o s ta je .  P rzybłonek  mi
gocący błony śluzowej dobrzfe zacbotMfeny.

'Po oddaleniu kostnegcfsfelepieuia bębenka, wi
dać błońę śluzową bębenka  'n ab rzę k lą  i czerwoną, 
g ęs tą  ropą pow leczoną , ro p a  p rzy lega  także  do 
kóstek  słuch iwy eh i do ścłęgappky m ięśniów , k o 
stki s ln o h o w e ^ ą  n ie tkn ię te ,  związek ich między 
sob'4 również nie je s t  p r z e r w a n y , widać strunę 
nekwową bębenka  w położeniu prawidłow em  b ie 
g n ąc ą  nad rękiijeścią. Na tylnym odcinku wewnę-
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trznej 'ściany bębenka  widać okn jg ły  otworek ma- i
j a c y  dwie liuije ś rednicy ,  a  k tó ry  prowadzi do \
kom orek  su tkow ych, w których po przepiłowaniu  j
kości w idać dużo ropy plynnój. Komórki jd.ibrze <
rozwinięte przedzie la od sąsiednićj zatoki poprze- j
cznej cjenka prześw ieca jąca  b laszka  k p | tn a ,  któ- j
ra  atoli tal; j a k  cala kość ska lis ta  je s t  budow y ?
prawidłowej. T rudno  przychodzi oddzielić za tokę >
żylną poprzeczną od kości pod nią. położonej, za- >
toki skaliste prawidłowe, nie zaw iera ją  skrzepów, 5
w  przewodzie słuchowym w ewnętrznym  nie ma nic >
n iepraw id łow ego , badań ie  drobnowidzowe tworów s
b łędn ika  nic nie przedstaw ia  chorobowego. s

Z oględzin opisanych w y n ika ,  źe tu nnalo miej- ł
sce zapalenie uclia środkowego bez najm niejszego )
ś ladu pruebuieuia i że< zapalenie puzerzecjfoneizrzą- j
dz.ło zapklenie zatoki poprzecznej i przez ropni- 
cę sprowadziło  zapalenie opłucnej i śmiorc. I

P o jaw y  'zapalen ia  w tym przypadku  w zatoce ; 
poprzecznej były  na jw ybitn ie jsze ,  w żyłach! zaś 
dolnych m óżdżku mniej były  rozwinięte, w idoczną ł
przeto je s t  rzeaząj że chociaż, nie m a pruclmienia, <
zatoki j e d n a k  zawsze s tanow ią oguiwo pośredni- t
cząee m iędzy zapaleniem ucha i zapaleniem móz- ?
gu  i je^fo osłon. Że okoliczność przerzeczona w iel
k ą  ma w agę  ze s tanow iska praktycznego, każdy  
ła two pojmie, jeżeli róż/waży, że zapalenie zaimu l
cechują inne po jaw y  niż zapalenie mózgu, i że ono 
łatwiej za pomocą środków  odciągających  ttftfr i-  |
vanlia .), usunięte  być aniżeli cierpienie
ostatnip. , , , , . , ., . ,, s

W  takich  razach SkpiLhOT radzi używać li- j
cznych p rzyp iekań  za  pomocą, żegadła. G dmma j
zaś zachw ala  k i lk a k ro tn e  stosowanie p ijaw ek, a jgt £
śli pojawy Są bardzo bijrzli .ve% m ianow ic ie , jeśli  l
ro p a  odpływ ać nie m ąże ,  za leca ją przedziurawię,- j
nie błony bębenkowej*; • , ,.■*> , l

D r G bubek  śądźT, £e p rzypadek  przez niego >
opisany, j e s t  dotychczas je d y n y m ,  w k tqrym  w y
k azano  na zwłokach, że-bez pruclmienia zapalenie \
ś rodkow ego ucha przemoslo się na  za tokę poprze
czną i że śmierć w skutek  ropnicy nkstąpiła .

Z opisu pierwszego p rzypadku  mojego, m ożna >
się p rzekonać ,  że oba p rzypadki bardzo 9a do -
s iebię«podobne, nie tylko ci\ do. trwania, yhoroby, >
ale i co do pojawów, z tą  tylko różnicą, że w mo- ^

lu przyp;idku nie było p rzedziuraw ien ia  błony 
bębenkowej ; ża łować tylko należy, że u nas w prak 
tyce prywatne j rzadko bardzo m a się sposobność 
do rozbierania zwłok.

W T C I Ą &  P I S M  L E K f t-R F K J C H .

JoijkO  : Cysticgrcus w  oku.
Na posiedzeniu T ow arzys lw a  Lekarsk iego  W a r

szaw skiego z dnia 22 lutego r. b. P. J o d k o  przed
staw ia chorą ,  u której w  oku praw em  pom iędzy 
s ia tków ką i ą&czyniówką rozwinął się cyslięepcits. 
Obecność tego, BftsnyytJ, p ierwszy w ykazał Som- 
MERlŃp w MjjE r. w przedniej k o m ó ię e1 ocznej. 
Z rozpow szechnien ie^  ąrt  użycia wziernika oczne
go ,  c z ę ^ ie j  go znajdowano. G r a ę f k  w 1Śo5' r. 
w ykry ł  go w kuli szk lis te j ,  a  nas tępnie w s ia t
kówce. W  W arszawie P. J o d k o  w obetihyB p rz y 
padku  po raz pierwszy m a sposobność g e r  spo 
strzegać. Siedlisko jego  je s t  na. zewnątrz  p lam y 
żó ł te j ; ,  w jtejnip rozciągniętym je s t  4— 5 razy -w ię
kszy od brodawki u. wzrokowego, w s ta n ie ,sk u r
czonym znacznie mniejszy. Ze, siedlisko je g o  j e s t  
pomiędzy s ia tków ką i naczyniówką, w n o s ić“można 
z naeąsoi, k tóre  nad nim przebiegają. Giowy d o j
rzeć nie m o ż n a ,  ujiejsce bawieni ciasne nie po
zw ala mu się rozw inąć;  wszelako miejsce jedno  
wygórowane,,  haczykowato  zakończone, n a p ro w a 
dza  P. J. ltą- iiwnemanie, że to je sŁ ^z y jk a  z g łów 
ką.  Chora? j a  potópątkowo p rzedstaw ia ją  srę je d n e 
mu z kolegów, który proponował j ś j  wyłuszpzenie 
gałk i ocznej. P. JoDp.^, wszelako postanowił przed 
użyciem tego ostatniego środka  Jtpróbow aę, zastó- 
spw aąie  innej opera,cyi, k tó raby  chorej o k a  uie 
pozbawiła. O piera jąc się na t ć m , w ostatnich 
czasach zauważano, iż odę.rwan:«;' się naszynjM jki 
od RSffltówki miało miejsce bez grożnyęji sk u t
k ó w ,  P. J .  chp-e sp róbow ać,  eży nie uda mu się 
zabić p a s o r z y t a w p r o w a d z a j ą c  p r a w  tw ardów kę  
igłę, przy użyciu wziernika, do m'iejs»a, w którem  
p rz y p u s z c z a , że g łow a się pase rzy ta  znajduje , 
i dosżądlszy tam, znisz^zy(i_ takmyą. , ,

P . Le Bbun zapy tu je ,  czy chora widzi. Na 
tw ie rdzącą  odpowiedź P. J o d k i , przeciwny je s t  
wszelkiej oper.£jpyi, której skutki są  niepewne 
i chorą.izupełute, wźroku pozbaw ić mogą.

(T y g . lek. , ^ u r s z .  l ^ p .  N er^33()

I)0 'hb»: D, użyciu  k le iuy  (CoUydtum) w ząpalcniii 
poło£'oweui otraew ny.

Z a przewodeąi L a t o u r ^  i T a r n o w s k i e g o  
(TarnojJwky) lę fzy ł D o h b k  21 p rzynądków  zapa- 
łeuia otrzewny połogowego pęm azyw aniam i idei- 
nowemi. Dość je s t  nałożyć ua  okolicę pftdpępcza 
tak  $ W %  w ars tę  klcipy, aby  po ulotnieniu u tw o
rzyła się  zbita pftjyłoka. Z pomiędzy M  przypad 
kpw pomyślny, sku tek  chybił ty lko 3 razy Tenże 
w innych przypadkach  po jawiał gię nader  prędko  
i polegał na znacznem zmniejszeniu bolesności,
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tudzież na wyraźnym spadku ciepłoty i liczby tę
tna. Zbawienną działalność kleiny wywieść mo
żna s tąd , źe ona ulatniając się, sprawia znaczne 
zimno, wywołują'ć' przytem skurczenie ścian brzu
sznych. Ostatnia okoliczność jes t  niezawodnie rze
czą istotną.
(Monatscbr. f .  Geburtski X X  O. 3 8 2 —  3@8. Gentr. 

f .  d. 7r. TLws. 1865. 33.)

D o d e u il : O  w s trz y k iw an iu  p o d sk ó rn em  sia rk am i ch i
n inow ego w  lec ze n iu  gośćca.

Osnowę rozprawy zamieszczonej o tym przed
miocie w czasopiśmie Puryzkiem : Bullebin de the- 
rapeutique, streścić można jak następuje:

Chininę wstrzykiwać można pod skórę jako  
rozpuszczalny siarkoWinian (' m lfotartrate) ; wstrzy
kiwać potrzeba połowę, a najwięoćj dwie trzecie 
tćj ilość?, jakąby  zadano w kęsie {en hol) lub 
w pigułce i t. p. aby otrzymać skutki niemal też 
same.

Wydalanie odbywa się tym powolniej i chlo • 
nienie jest  tym czynniejsze, im większe były za- 
daw k1’

Aby działać na gościec, potrzeba zadawek wiel
kich ; otrzymuje się tak skutek prędszy i nasyce
nie szybsze; wstrzykując pod skórę naraz 4t0een- 
tygramów siarkanu chininowego, otrzymuje się 
częstokroć po upływie 3ch kwadransów spadek 
tętna, a siarkan chininowy pojawia się już w mo
czu w pół godziny potem.

Nie należy obawiać się podnieść dawkę do 40 
centygr. (572 ziarn); można niekiedy przekroczyć 
j ą  bez zuacznćj niedogodności.

Szybkość’ i pewność skutku połączona z nie- 
Łkniętem trawieniem są warunkami dającemi pier
wszeństwo w największćj liczbie przypadków, nad 
wprowadzeniem do dróg trawienia, wstrzykiWa
niom podskórnym.

(Gaz. d. M p. 1865. 100.)

EuLBNBnńG: N a rce in a  ja k o  lek .
E u l e n b u r g  posługiwał się w swych doświad

czeniach ilością dwóch ziarn narceiny na 2 uncye 
płynu do użycia wewnętrznego, a roztworem jednego 
ziarna soli wodochloranowćj w dwóch drachm wody 
przepędzonćj podskórnie. Spostrzeżenia jego  do 
prowadziły go do wniosków następujących: 1) Nar
ceina działa również wewnętrznie ja k  i podskór
nie kojąc i sen sprowadzając w tej samej dawce 
i z tąż pewnością co morfina. 2) Narceina nie 
wywołuje ani zjawisk zadrażnienia, ani niestra
wności ; zrządzony sen jes t  głęboki, spokojny, 
ocknienie się całkiem wolne. 3) Znosić j ą  nietył- 
ko można, ale i skuteczna jest  wtedy, gdy morfi
ny tez przykrych ubocznych skutków użyć nie 
podobna, lub gdy ta ostatnia pozostaje bez skut
ku. 4) Narceina działa miejscowo znieczulając na 
nerwy czulne i rozwija w nerwobólaoh wpływ nie- 
tylko łagodzący ale i leczący 5) Zdaje się również

wywierać wpływ korzystny w cierpieniach nerwo
wych kurczowych i drgawkowych.
(Dentsches A rm io , f  klin . Med. I. 5o — 65. Centr. 

f .  d. rn. Wiss. 1865. N er 36.)

S po só b  B a n tin g a  p rzec iw  o ty łości.

Gdy sposób B a n t i n g a  pozbycia się otyłości 
wielu zjednał sobie zwolenników, a opiera się na 
zasadach dość zgodnych z wynikami umiejętności 
lekarskiej, zamieszczamy o nim wiadomość wyjętą 
z Tygodnika lek. wiedeńskiego N. o; r. b.

W i l h e l m  B a n t i n g  mimo że cieleśnie i umy
słowo wiódł życie nader czynne, roztył się tak 
ogromnie, iż mu się to dolegliwie czuć dawało. 
Przez 20 lat radził się różnych lekarzy, brał na j
różnorodniejsze leki a zawsze bez skutku. Próbo
wał morskiego powietrza i rozmaitych kąpieli o- 
bok pilnego pieszego ruchu, łykał wiadrami leki i 
znaczne ilości płynu potasowego, jeździł wierz
chem, pracował czasami ja k  wyrobnik poprzesta 
jąc  na żywności tegoż, wszystko na próżno, cier
pienie ciągle wzrastało. Otyłość jego nie dozwalała 
mu schylać się o tyle, iżby sobie rzemienie od 
trzewika mógł rozwiązać, był zniewolony zstępo 
wać ze schodów powoli i tyłem, za lada wysile
niem zwłaszcza przy chodzeniu na górę schodami 
zadyszał się i pocił. Do tego przyłączyło się jer-, 
szcze upośledzenie wźroku i słuchu. W tćj doli 
udał się do angielskiego lekarza W. H a r v e y a , 
który mu tylko zalecił zmianę żywności i lek bli
żej nie oznaczony, zapewne alkalowy, którego brał 
codziennie wstając po łyżce stołowej w szklance 
wody. Gdy B a n t i n g  to leczenie rozpoczynał, miał 
lat 66, wysokości 5 stóp i 5 cali i ważył w Sier
pniu 1862 funtów 202. Leczenie polegało na wy
kluczeniu następujących pokarm ów  c h l e b a ,  m a 
s ł a ,  m l e k a ,  c u k r u ,  p i w a  i z i e m n i a k ó w ,  
natomiast wolno było pożywać;

N a  ś n i a d a n i e :  8— 10 łutów wołowiny lub 
baraniny, nerek, ryby pieczonej, szynki lub jakie- 
gobądż mięsa z wyjątkiem wieprzowiny, filiżankę 
sporą herbaty (bez mleka i cukru), nieco sucharów 
lub 2 luty grzanek z chleba bez masła.

N a  o b i a d :  10— 12 hitów ryby jakiej (z wy
jątkiem łososia), mięsiwa jakiegoś (z wyjątkiem 
wieprzowiny), jarzynę £z wyjątkiem ziemniaków), 2 
łuty grzanek chlebowych i kompot z jakichbądż owo
ców, drób jak iś  lub zwierzynę i 2—3 szklanek do
brego wina czerwonego, Xeres lub Madeira; szam
pan i wino portugalskie wzbronione.

P o d w i e c z o r e k :  4 —6 lutów owoców, 1— 2 du
że suchary i filiżanka herbaty bez mleka i cukru.

N a  w i e c z e r z ę :  6— 8 łutów mięsa lub ryby 
ja k  na obiad i 1— 2 szklanki wina czerwonego.

Na seii jeśli tego potrzeba: kiehszek grogu 
(z gorzałki lub araku bez cukru) albo 1— 2 szklan
ki wina czerwonego lub Xeres.

Po przestrzeganiu 38 tygodniowe™ tego sposo
bu życia, skutek był następujący:

W ostatnich 20 latach nie ćzul się nigdy tak  
zdrowym ja k  teraz.



Nie miał najmniejszej przykrości z użycia j a 
kiegoś leku.

W ciągu tych 38 tygodni utracił wiele cali z ob
wodu swego ciała a 35 funtów ze swego ciężaru.

Ze schodów zstępuje sposobem zwykłym, przo
dem i swobodnie a lekko.

W y c h o d z i  n a  g ó r ę  po  s c h o d a c h  i u ż y w a  r u c h u  
t ę g i e g o  b e z  n a j m n i e j s z e i  n i e d o g o d y .

Sam sobie wyrządzać może wszelką cielesną 
usługę.

Przepuklina pępkowa polepszyła się.
Wźrok jes t  przywrócony, sluck się poprawił.
Inne dolegliwości cielesne doznały polepszenia, 

ba znikły całkiem.
Trzymając się ściśle przez rok tego przepisu, 

utraci! ciężaru 46 funt. a obwodu brzucha 12'/4 cala.
Professor Y o g e l  w  Halli zaleca rodakom swoim 

zmianę tego sposobu zastosowaną do zwyczajów 
niemieckich.

N a  ś n i a d a n i e :  herbatę lub kawę najlepiej 
bez mleka i cukru, których atoli użycie umiarko
wane uie przyniesie wielkiego uszczerbku osobom, 
trudno obywającym się bez tych przypraw. Do te
go nieco na sucho przypiekanego chleba, sucha
rów (nie zbyt słodkich ani zbyt tłustych); zresztą 
i bułki lecz ani całkiem świeże, ani nader tłuste. 
Unikać masła i ciast. Przywykli do śniadania ję  
drniejszego mogą dodać jeszcze parę ja j  na mięk
ko albo nieco mięsiwa zimnego lub szynki surowej.

Dla osób potrzebujących drugiego śniadania 
z powodu późnej pory obiadowćj (inni niechaj się 
go raczćj zrzekną) ja ja  na miękko, zimne mięsi
wa , szynka lub ozór, do tego chlcb uie zbyt świe
ży. Za napój wino lekkie lub filiżanka herbaty, 
do niej jak  najmniej mleka i cukru.

Na obiad najlepiej cienki rosół bez wielkiego 
dodatku krup,  saga, chleba itp., mięso gotowane 
lub pieczone, uieco lekkiej jarzyny lub kompotu, 
wszystko to nic tłuste; kilka gotowanych (nie pie
czonych) ziemniaków i nieco chleba do tego, nie 
zawadzi (?,).

Po południu kawa, zwłaszcza czarna nie szkodzi,
Na kola.cyą przyda się rosół lub herbata z mię

siwem zimnem, szynkami, jajami na miękko, sa
ła tą  i cokolwiek chleba. Za napój stosowne jest 
wino w miernej ilości ( V o g e l  jest wyrozumiałym 
i na kilka szklanek szampana), woda, jabłecznik 
i wody z kwasem węglowym.

KORllESPONDENCYA.
o

C Z E t t W O N C E  N A C f t l l N N K J

Dra S e r k o w s k i e g o .

II. *)
Z Podgórza dnia 25. W rześnia 1865.

W  ubiegłym miesiącu, t. j. od 24 Sierpnia, do 
24 Września 1865 c z e r w o n k a  we wsiach S ie -

*) Obacz Ner 36. Str. 285 — 286.

 ̂ p r a w i u  i Ś w i ą t n i k a c h  szerzyć się nie prze
stała i dopiero w ostatnim tygodniu przycichać 
zaczęła.

i Ruch chorych uwydatnia następująca tabliczka:
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do dnia 24/8 104 104 61 5 38
dodn ia25 /9 38 9 4 132 3 0 0 6 26

ogółem 198 236 161 11 ,64_|

Między przybyłemi ehoreuii było 4/s dzieci do 
i lat 5ciu a Vś starszych osób.

Oprócz tego w ybuchła  czerw onka od 1 wrze- 
i śuia począw szy  w C z e c h ó w c e ,  Z a k l i c z y n i e

i S t o j ę  w i c a c h ,  wsiach do pow iatu  podgórskie-  
( go należących.

Z achorow ało  tamże do dnia 24/9 w ogóle osób
> 32, miedzy temi dzieci 26. s tarszych osób 6: umar-
< ło dzieci 4ro. ' .

W Podgórzu  samem o ile mi wiadomo, ezer-
> w onka nagabnąw szy  jeszcze kilkoro osób, więcej
s się nie pojawia. Choroba w przeważnej liczbie
\ p rzypadków  przebiega w sposób w Nrze 36 Prze-
: g lądu  opisany, ciągnąc się od dwóch do czterech
i tygodni. U bardzo wielu dzieci pozostaw ia  znaczne
: charłactwo z wydęciem i opuebliną brzucha, oraz

odnóg dolnych połączone. W  3 p rzypadkach  
; zuowu, j a k o  choroba nas tępow a po czerwonce, po-
\ j a w i ł  się g o ś c i e c  s t a w o w y ,  w lsz y m  z nieb
\ zauw ażano  poczynającą  n iedomykalność zastaw ki

dwukończyste j.
--------

| R O Z M A I T O Ś C I .

Ruch chorych w szpitalu Braci Miłosierdzia 
krakowskim

w  ćwierćroczu drugiem 1865 r

Pozostało z ćwierćroeza Igo t . b. chorych m ężczyzn . 15
; Przybyło w  ćwierćroczu drugićm 1865 r. . . „ . . 16
I Leczono w ięc o g ó ł e m ........................ „ . . „ . . 31

Z tej liczby opuściło szpital: w yleczonych . ,, . 21
\ z polepszeniem  zdrowia . . „ . 2
i zmarł „ „ . 1
( Pozostało z końcem ćwierćroeza 2go . . . . . .  7
> Razem jak wyżej „ . . 31

Z chorób ostrych w zięły  górę c i e r p i e n i a  n i e ż y t o w e  
5 d r ó g  p o k a r m o w y c h ,  pomiędzy któremi nie były  rzadkie-
) mi b i e g u n k i .  D n r z y c a ,  z i m n i c a  i r ó ż a ,  nawijały się
< pojedynczo.

S k a l e c z e ń  było trzy: r a n y  c i ę t e  p o w i e k ,  zadane
> podkową końską, s t ł u c z e n i e  p o w ł o k  grzbietowych i pier-
i siowycli z pobicia i u g n i e c i e n i e  p a l c a  w i e l k i e g o  u no-
} gi zrządzone przez konia.
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N ajliczniejsząniem ocą przew łoczną były w r z o d y  s k ó r 
n e ,  obok nich g r u ź l i c a  p ł u c n a ,  do której odnosi się j e 
dyny przypadek śmierci zaszły w tem ćwiereroczn.

Ulepszenia w zdrojowisku Rabezańskióm.
Z wiadomości podanej o Rabce, a zaniieszezonćj w dzien

niku „Czas“ w  Nrze 213 z dnia 19 września r. b. z  podpi
sem  Dr. Wr. wyjmujemy szczegóły  dotyczące ulepszeń za- 
prowadzonyeh tego roku w tem  mlodćm a w iele rokującóm  
zdrojowisku jodow o-brom owo-żelezistem .

Prócz dawniejszych zabudowań wzniesiono now y dom 
piętrowy m urowany, nowy w odociąg, prowadzący wodę ze 
źródła Maryi rurami pocizicninemi do łazienek. 'U stanow iono 
na czas kąpielny lekarza sta łe g o , zdolnego w osobie Dra 

, ZinmiA, urządzono aptekę, otworzono sklep korzenny i no
rymberski.

I,eez jeszcze  źródła oznaczone numerami 5 i 6 zostają  
w  stanie pierwotnym i oczekują dobroczynnej ręk i, któraby 
z nieb użytkow ać dozwoliła. Źródło K r a k u s a  przez zepsu
cie się narządu do pompowania, wody, błogim snem zasypia. 
U żytkow ane są tylko w zupełności źródła Rafaeli i K azi
mierza.

Autor listu oddaje pochw ałę kapeli złożonej z młodzieży 
włościańskiej pod przewodnictwem  organisty z Rabki p. J a 

na Tyrały.

Postanowienie urzędowe względem felczerów 
i akuszerek w Polsce kongresowej.

D la uproszczenia formalności w ynikających z przepisa
nego postanowieniem  K sięcia Nam iestnika K rólew skiego z d. 
9 (21) czerw ca l a l ?  r. porządku przy wydawaniu pozwoleń  
felczerom i akuszerkom na w ykonyw anie w łaściw ej im prak- 

■ tyki; tudzież dla oznaczenia odpowiedniego postępowania przy 
pozbawianiu osób pomienioiiyuh prawa do wykonywania słu
żącej im praktyki, w razach dopuszczenia się przez nich nad
użyć lub popełnienia przekroczeń, lłada Administracyjna 
z m ocy N ajw yższego Jego C esarsko-K rólew skiej Mości roz
kazu, i na przedstawienie Komisyi Rządowej Spraw W ewnę
trznych i Duchownych, postanow iła i stanowi.

Artykuł 1. W ydaw anie pozwoleń do praktyki felczerom  
i akuszerkom , pozostawia się bezpośrednio Zarządowi Głó
wnemu Służby Cywilno-lekarskićj w  K rólestw ie, bez w yje
dnywania decyzyi Komissyi Rządowej Spraw W ewnętrznych  

i Duchownych.
Art. 2. Pozbawienie prawa w ykonyw ania powyższej prak

tyk* '■ powodu dopuszczonych nadużyć lub przekroczeń, z mo
cy  wyroku władz sądowych uzasadnionego na p N e i  Itady 
L ekarsk iej, pozostawia się w Guberniach Rządom Gnberni- 
alnym, a w W arszawie Magistratowi tegoż miasta.

Art. 3. W  razach nie cierpiących zw łoki i w  celu zapo
bieżenia uszczerbkowi zdrowia powszechnego, pozostawia się  
R z ą d o m  Gubernialnym i Magistratowi Miasta W arszaw y za
w ieszanie w  praktyce felczerów i akuszerek, do czasu zade
cydow ania w  tym w zględzie przez Radę Lekarską i nastą
pienia wyroku sądowego. O każdem zawieszeniu praktyki,

Rządy Guberniaine i Magistrat Miasta W arszawy ogłaszać  
; będą za pośrednictwem dzienników i pism peryodycznyeh jak
i niemniej o ostatecznem zawyrokowaniu sprawy.

Art. 4. W ykonauie niniejszego postanowienia, które w  dzien- 
uikuPraw tna być zam ieszczone, Komissyom Rządowym Spraw  

) W ewnętrznych i duchownych i Spraw iedliw ości, w ezem do 
< której należy, poleca się.

D ziało sio w  W arszaw ie dnia 9 (21) lipca 1865 r.
\ Namiestnik, Jeneral-Adjutant, ("podpisano) Hr. Berg.
) Dyrektor Giówny Prezyuujący w  Kom issyi Rządowej Spraw  

W ew nętrznycz i Duchownych (podpisanej Kn. Ozerkaski. 
p. o. Sekretarza Stanu, (podp) A . Z aborow ski. 

s (Dzitsnn. Warsz.)

Urzędowe odznaczenie towarzystwa chirurgicznego 
• Paryzkiego.

Postanow ienie cesarskie z dnia 26 sierpnia r. b. nadało
i tow arzystw u chirurgicznemu paryskiemu (Societe de cltirar-
> gie  de P a r is )  w  uznaniu jego pożytku publicznego lipow a-
, ważuienie do przybrania tytuln „ C e s a r s k i e g o , “ zarazem
; zatw ierdziło w  statucie tego grona zmiany następujące: Art.
! 5. Liczba członków  rzeczyw istych (titu la ire s ) ustanawia się
; do 35; spółtow arzyszy zagranicznych (associes ć trangers)  do
; 20; członków  korrespondentów krajowych (.tiorrespondunts n a-
' tionaux)  do 100, a zagranicznych do 70. Liczba członków ho

norowych jest nieograniczona.

Pomnik na c z e ś ć  J c n n e r a  odsłoniono uroczyście 
w  tych dniach w Boulogue u ad morzem. D oktorowie Ghos 
i L iy o is  w ygłosili pochw alę rozkrzewiciela krowianki.

WIADOMOŚCI BIBLIOGRAFICZNE.

, NAJNOWSZE DZIEŁO LEKARSKIE POLSKIE. 

L e w a n d o w s k i  -1. O włosowcaoh ( Triekinach)  i o sposo
bach uchronienia ludzi od choroby z nich powstać mo
gącej. Z jedną tablicą litografowaną. W arszaw a, drak 
A. Ginsn. 8vo 24 str. 2 Zip.

N A JN O W SZ E D Z IE Ł A  L E K A R S K IE  ZA G RAN ICZN E.

Ilandbuch der allgeineinen und speoielleu Chirurgie, mit Ein- 
schluss dor topographischen Anatomie, Operations- und 
Verbandlehre. Mit 138 Kupfertafeln, 52 lithogr. U m - 
risstafelu und zahlreiehen H olzsehnitten, redigirt von 
Dr. v. P i t h a  in W icn und Dr. B i l l r o t h  in Ziirich. 
Erster Band, erste Lieferuug. Erlangen. 1865.

Atlas dazu. 136 T afeln in Stahlstich und 52 litliographirten  
Umrisstafein, grostentheils nach dor Natur gezeichuet 
von Dr. J o s .  Gr e b .  Erste Lieferuug. Anatomische Ta- 
feln I —XXXTIi. Erlangen. 1865.

P ow yższe dzieła nabyć można w Księgarni D. li.
Ir icd lc ina  w Krakowie.


