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O C H O L E R Z E ,  
kliniczny wyldad professora Dietl  a 

miany w roku 1854.
Podał

Dr. F a l j j c k i ,  

b. adjunkt klin: lek. w  Krakowie.

(Ciąg dalszy).

Symptomatologia, cholery.

W  patologii cholery za głów ną zasadę uznać 
m usim y, ż e  w y p r ó ż n i e n i a ,  a m i a n o w i c i e :  
r o z p ł y w n a  i w o d n i s t a  b i e g u n k a ,  s t a n o ­
w i ą  g ł ó w n ą  i n a j b l i ż s z ą  p r z y c z y n ę  w s z y ­
s t k i c h  c h a r a k t e r y s t y c z n y c h  o b j a w ó w  
c h o l e r y .

Żaden z tych objawów nie da się wytłum a­
czyć zmianami anatomicznemięj które na trupach 
cholerycznych, a mianowicie w ich przewodzie po­
karmowym, znajdujemy.

N ajcięższe i szybko zawijające przypadki przed­
staw iają najmnićj wybitne zmiany w  przewodzie 
pokarm ow ym : dowodzi to, że wypróżnienia chole­

ryczne są przyczyną, nie zaś skutkiem tych zmian 
anatomicznych.

Zresztą wziąwszy na uwagę, że inne choroby, 
ja k  durzyca, gruźlica, czerwonka i t. d. daleko 
znaczniejsze i w ybitniejsze zboczenia anatomiczne 
w przewodzie pokarmowym okazują, a jednak  ta ­
kich objawów chorobowych w nich nie spostrze­
gam y, które cholerę cechują; wątpić nie można, 
że w cholerze wypróżmenia stanowią główną i isto­
tną przyczynę wszystkich tak anatomicznych ja k  
fizyologicznych objawów. :

Przeciw temu pojmowaniu istoty cholery i sto 
sunku, który zachodz' między wypróżnieniami i re ­
sztą objawów tej choroby robiono głównie 3 zarzuty.

lm o. Że wszystkie objawy choleryczne napo­
tykam y i w przypadkach tak zwanćj cholery su­
chej, która bez wypróżnienia przebiega.

2do. Że niektóre objawy choleryczne, ja k :  m a­
łe tętno, zimne odnogi, kurcze łytek i t. d. często 
jeszcze przed rozpoczęciem rozplywnych wypró 
żnieó spostrzegać się dają.

3tio. Że. biegunki niecboleryczne, choćby bar­
dzo obfite nigdy podobnycn objawów nie wywo­
łują ja k  cholera.
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W szystkie te trzy zarzuty łatwo zbić można. \ 
I  tak  co do pierwszego: t
W edług doświadczeń Professora D ie t l a , ze- ■

branych na przeszło 2000 chorych, tak  zwana cno- j
tera sucna bez obfitych, w odnistych, ryżowatych ;
wydzielin w przewodzie pokarmowym nie istnieje i
wcale. <

Przypadki, które ta k  nazyw ano, były to albo 
wypadki nagłćj śmierci innego rodzaju , albo tćż j
rzeczywiste przypadki cholery, które wprawdzie <
bez zwykłych wypróżnień przebiegały, lecz u któ- <
rych tak  fizyczne badanie za życia , jak  niemniej <
oględziny pośmiertne, zawsze przepełnienie całego ;
przewodu pokarmowego płynem w skazują. A że j
taki stosunkowo mierny ubytek wody u niektórych 
osób już  do tego stopnia krew zgęścić może, iż ; 
takow a krążyć p rzesta je , nie zadziwi nas, jeśli 
uwzględnimy, że ten ubytek wody w takich przy­
padkach , jakkolw iek m niejszy ja k  w innych, nie 
je s t jed n ak  tak  m ały , a tym szkodliwszy, że na­
gle powstał. W reszcie w iem y, ja k  różne nieraz 
skutki w yw ołują zewnętrzne wpływy na różne 
osoby w m iarę ich indywidualności. Jedni dobrze 
ubrani na miernćm zimnie już  ziębną i chorują, 
inni w ytrzym ują ciężkie mrozy bez szkodliwych A, 
n as tęp s tw ; jedn i po lekkim  upuście krwi już m dle­
ją , inni znoszą ja k  najlepiej obfite upusty; u nie­
których osób już  kilka wodnistych wypróżnień 
stolcowych wywołuje mdłości i kurcze, mni zaś 
znoszą kilkoletnie biegunki, —  T ak  więc i w cho­
lerze zależy wiele od indywidualności osób nią 
dotkniętych, a  czasem także i od p o w k łań  choro­
bow ych, że czasem już  przy miernej utracie wo­
d y , ja k  to przy tak  zwanej cholerze suchej ma 
miejsce, powstaje takie zgęszczenie krw i, iż k rą ­
żenie ustać m u si, gdy tymczasem i une osoby po 
daleko większych wypróżnieniach cholerycznych 
żyją, a nawet do zdrowia pow racają.

Zaprzeczam y więc najzupełniej istnieniu tak 
zwanćj cholery suchćj, t. j .  ta k ie j, któraby bez 
wypróżnień na zewnątrz i bez obfitego w ydziela­
nia wodnistego płynu do kiszek przebiegała, i trzy­
mamy się naszćj tak  pod względem naukowym, 
ja k  niemnićj pod względem praktycznym  wa- 
żnćj zasady : iż  n ie  m a  c h o l e r y  b e z  w yD ró- 
ż n i e ń .

Co się tyczć drugiego zarzutu, to przyznajem y,

że w niektórych dość rzadkich przypadkach, pe­
w ne, cholerze właściwe objawy na chorym spo­
strzegam y jeszcze przed pojawieniem się rozpły- 
wnych wypróżnień.

Tacy chorzy cierpieli zazwyczaj już  od n ie ja­
kiego czasu wodnistą biegunkę, a badając ich n a ­
leżycie, znajdziem y zawsze kiszki przepełnione 
płynem. A zatem i w tych razach, przyczyną cho­
lerycznych objawów jes t zbezwodnienie krwi, spro 
wadzone obritem przesiąkaniem  surowicy do kiszek.

Trzeci zarzut je s t mnićj jeszcze uzasadniony ja k  
poprzednie, gdyż i iune choroby, których podsta­
w ą są obfite wodniste wypróżnienia, ja k  np. cho 
lera sporadyczna, ostry katar żołądka i kiszek, 
w yw ołują nieraz podobne objaw y, ja k  te , które 
przy cholerze epidemicznej spostrzegam y. Często 
też pow stają wyraźne choleryczne objawy u osób 
wątłych po użyciu solnych środków przeczyszcza­
jących.

Ze w cholerze azyatyckićj wypróżnienia d a ­
leko pewniej i prędzej krew  zgęszczać muszą, niż 
to bywa w innych, z wypróżnieniami połączonych 
cnorobach, pojmiemy ła tw o , zw ażyw szy, iż przy 
kataralnych w ypróżnieniach, ubytek wody w yna­
gradzać zwykło obfite picie i przysw ajanie sobie 
napojów , co przy cholerze azyatyckićj nie ma 
miejsca, gdyż tu  chorzy wszystko, co wypiją, na­
tychm iast wymiotami wyrzucają.

Odparłszy tedy zarzuty czynione naszemu po­
jęc iu  cholery, utrzymujemy się przy zasadzie, któ 
rą  na wstępie w yrzekliśm y, iż wypróżnienia wo­
dniste i niemi sprowadzone zgęstnienie k r wi , są 
najbliższą przyczyną wszystkich charakterysty­
cznych objawów cholery.

Ze względów praktycznych dzielimy cholerę 
na pewne stopnie czyli okresy. Ja k  każda inna 
choroba, tak  i cholera przedstaw ia w swym prze- 
b:egu okres rozwoju i okres ubyrw a n ia , do pier­
wszego należy okres w ypróżnień, do drugiego 
okres oddziaływania.

Każden z tych dwóch głównych oddziałów 
choroby dzielimy znowu na pom niejsze, które po 
pewnych im właściwych oznakach rozpoznać można.

Z dawniejszych podziałów cholery najnieprak- 
tyczi liejszym i najszkodliwszym był ten , który 
nie przyznaw ał cholerze żad nego  okresu zw iastu­
nów, przypuszczając, iż od razu od gwałtownych
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wypróżnień się poczyna i tylko okres zimna, a w po­
myślniejszych razach także okres gorąca okazuje.

Doświadczenia bezstronne we wszystkich epi­
demiach na różnych miejscach, w kra ju  i za g ra­
nicą przedsiębrane, okazały , że cholera bardzo 
vzadko, a może nawet nigdy nie rozpoczyna się 
równocześnie od biegunki i wymiotów z następu- 
jącem i wkrótce potćm sinicą, kurczam i lytek i zię 
bnieniem, lecz że prawie w każdym  razie wszystkie 
te objawy wyprzedza biegunka.

Professor D ie tl  , w  licznej swej praktyce tak  
szpitalnćj, jako też pryw atnej, w  której zaw sze 
na okres zwiastunów przy cholerze baczną zwra­
cał uwagę, znalazł w  bardzo rzadkich tylko przy 
padkacb, brak zupełny takiej zw iastującej bie­
gunki.

Żałować należy, że jeszcze dotąd wielu leka 
rzy, a mianowicie tych, którym  w czasie pan u ją ­
cej epidemii cholery, straż zdrowia i ścisłą obser- 
w acyą tej choroby z urzędu powierzono, że mało 

uw agi poświęca tej biegunce, k tóra  cholerę p ra­
wie zawsze poprzedza. W prawdzie nie zawsze 
łatwo dowiedzieć się od chorych o tćm, czy przed 
zapadnięciem ciężko, mieli Diegunkę, gdyż w iększa 
część chorych, mianowicie z niższych stanów, ma­
ło  zwraca uwagi na s>ebie, a  wolnych stolców, 
jeśli tylko nie spraw iają im boleści lub innych 
jak ich  dolegliwości, wcale za chorobę nie poczytuje 
i nie zważa na n ie; lecz badając ich ściśle, do­
wiemy s ię , że prawie u wszystkich przed wybu­
chem właściwej cholery mniejsza lub w iększa bie­
gunka istniała. U tych niewielu zaś, w których 
rzeczywiście żadna zwiastunowa biegunka wybu­
chu cholery nie w yprzedza, znajdujem y zawsze 
skargi na kruczenie w b rzuchu , gniecenie w żo­
łądka, zawroty głowy i t. d. — a badając ich za 
pomocą m acania i p u k a n ia , znajdujem y zawsze 
kiszki płynem napełnione. Są to najczęścićj te 
przypadki, które gwałtownie p rzebiegają, a które 
mianem cholery suchej (ch. sicca) ochrzczono.

S ą wreszcie i tacy lekarze, którzy wprawdzie 
nie przeczą, że wybuch cholery zwykle wyprzedza 
b iegunka, lecz nie znają jć j doniosłości patologi­
cznej dowodząc, ze nie każda biegunka przechodzi 
w cholerę, lecz przeciwnie bez wszelkiego leczenia 
w krótkim  czasie ustaje. To nieloiczne dowodzenie 
nie ty lko , że je s t w praktyce wielce szkodliwem,

ale nawet wprost się sprzeciw ia codziennym do­
świadczeniom.

Doświadczenie bowiem uczy, że w czasie pa- 
nującćj epidemii cholerycznej, całkiem łagodne 
biegunki, które bez bólu, bez gorączki i bez ża­
dnej jakiejkolw iek dolegliwości przebiegają, ba na­
wet po każdćm  wypróżnieniu miłe uczucie ulgi 
spraw iają; że takie biegunki przy najm niejszej 
sposobności, a naw et często i bez tejże, ju ż  w kil­
k a  godzin w cholerę martwiczną (asliktyczną) 
przechodzą chorego zabijają. Podobne w ypadki 
są tak  częste w czasie panującej epidemicznie 
cholery, że wątpić trudno o doniosłości biegunki 
w takich razach, lecz że taliow ą już za poczyna­
ją c ą  się cholerę uważać należy.

Oparci więc na w łasnyah i na nieuprzedzonych 
doświadczeniach wielu innych lekarzy stanowczo 
tw ierdzim y: że w y b u c h  c h o l e r y  w y p r z e d z a  
p r a w i e  z a w s z e  b i e g u n k a  i ż e t ę  b i e g u n k ę  
j u ż  z a  p i e r w s z y  o k r e s  c h o l e r y  u w a ż a ć  
n a l e ż y .

Gdy już  biegunka w cholerę p rzeszła, rozró­
żniamy w niej dwa pod względem praktycznym 
ważne stopnie, a mianowicie stopień łagodniejszy, 
tak  zwaną c h o l e r ę  r o z w i n i ę t ą ,  z n a m i e n i t ą  
(cholera exqu id ta ) i stopień cięższy, c h o l e r ę  m a r ­
t w i c z n ą  (ch, asphyctica).

.Rozróżniamy te dwie formy cholery raz dla te­
g o , że pierwsza nie zawsze w drugą przechodzi, 
a  wreszcie, że każda z tych dwóch form odmien­
nego wym aga leczenia. Podział dawniejszy chole­
ry na lżejszą i na cięższą bez uwzględnienia ogó­
łu przy padów jest wymuszony i bez żadnćj w ar­
tości praktycznej.

K ażda cholera je s t ciężką, zacząwszy już  od 
pierwszego je j okresu t. j. od biegunki. Czy przy­
padek był ciężki lub lekki, dowiadujemy się do­
piero po przebytćj chorobie.

W okresie oddziaływania choroby (stad. reac- 
tion,s) rozróżniamy o d d z i a ł y  wa n i e  d o k ł a d n e ,  
o d d z i a ł y w a n i e  n i e d o k ł a d n e  i s t a n  d u r z y -  
c z n y (syfoidalny).

W edług tego podzielilibyśmy cholerę z uwagi 
na ogół je j objawów na następujące okresy i sto­
pni e- I. o k r e s  w y p r ó ż n i e ń ,  II. o k r e s  od  
d z i a ł y  w a n i a .

W  okresie w ypróżnień: 1) B i e g u n k a  c h o l e ­
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r y c z n a ;  2) C h o l e r a  z n a m i e n i a  (Ch.'exqui- 
sita) i 3) C h o l e r a  m a r t w i c z n a  (Ch.asphyctica).

W okresie oddziaływania : 1) O d d z i a ł y w a n i e  
d o k ł a d n e  ( remctio contpleta); 2) O d d z i a ł y w a ­
n i e  n i e d o k ł a d n e  (r. incompleta)•  i 3) d u r z y -  
c z k a  p o e h o l e r y c z n a  (Choler atyphoid.)

1) B i e g u n k a  c h o l e r y c z n a  [Diarrhoea cho- 
lerica\ ' Choleva entertca; Cholerme; Diarrhoe

prhnonitoir) odznacza się następ ującein i przy- 
padam i: kruczenie, wypróżnienia stolcowe z po­
czątku gęste j potem do odwaru ryżu podobne, bez- 
wonne, oddawane bez boleści, bez gorączki i bez 
żadnych dolegliwości; chory po każdem w ypró­
żnieniu czuje się dobrze i zajm uje się zwyklemi 
zatrudnieniami.

2) C h o l e r a  z n a m i e n i t a "  (Ch. axquimta)\ 
Objawy jejk: wymioty i biegunka płynem do od­
w aru ryżu podobnym; kurcz ly te k ,' m ałe, nieco 
przyśpieszone tętno, odnogi chłodne, poczynająca 
się sinośe, mianowicie wybitna na wargach i pa- 
znogciacb, ogromne pragnienienie, głos ochrypły, 
twarz zaczyna zapadać, około zapadniętych oczów 
pow stają sine obrączki, chory je s t rozdrażniony 
i niespokojny; żołądek rozdęty, brzuch miękki, 
ciastowaty, przy opukiwaniu odgłos wszędzie czczy. 
Mocz sk ąp y , lecz jeszcze się wydziela, uderzanie 
serca można jeszcze nam acaćj w sercu i wielkich 
tętnicach obadwa tony słychać wyraźnie.

3) C h o l e r a  m a r t w i c z n a  (Ch. asphyctica)-. 
W ymioty i biegunka gw ałtow niejsze, kurcz łytek 
i siuica w wyższym stopniu, brak zupełny tętna, 
odnogi lodow ato-zim ne, ciepłota ciała spada do 
20° a nawet do 15° R., skóra pomarszczona i albo 
sucha, albo też zim nym , kleistym potem okryta 
sprawia przy macamn wrażenie, jakby  się dotyka­
no żaby. Pragnienie nieugaszone, głos bez dźwię­
ku, szepcący, fizyonomia bardzo zmieniona, twarz 
zapadła, kątow ata , skóra na niej pomarszczona 
i ciemno-sins»„uoczy zapadłe, spojówki suche, po­
wieki nie dom ykają. Chory otrętwuR-y i obojętny, 
tylko bolesne kurcze i nieznośne pragnienie budzą 
go od Ozasu do czasu. Język  szeroki, wilgotny 
i zimny, oddech spokojny lub miernie tylko przy­
śpieszony, często przeryw ają go głębokie westchnie­
nia. Żołądek rozdęty, brzuch jak o  też i reszta 
ciała za dotknięciem ciastow ate, przy opukiwaniu 
odgłos nad kiszkam i czczy zupełnie.

Mocz przestał się wydzielać, męcherz próżny 
Uderzeń serca z początku słabo tylko, póżniój 
wcale domacać się nie m ożna, drugi ton w ser­
cu i większych tętnicach z początku bardzo sła­
by, później niknie zupełnie. i

W tym stanie chory umieraj albo też przechodzi 
w drugi okres cholery t. j. w okres oddziaływania.

1) O d d z i a ł y w a n i e  d o k ł a d n e  (reactio-.com- 
plśta). Biegunka znacznie się zmniejsza, stolce n a ­
byw ają barw y żółciowej i sta ją  się coraz to gęst- 
szemiy wreszcie biegunka i wymioty ustają cal 
kiem. tętno pojaw ia się na nowo,  ciepłota ciała 
się podnosi, twarz czerwona i obrzmiała, pragnie­
nie mierne, głowa nieco zajęta, ielcz przytomność 
umysłu zupełna. Żołądek lńniej rozdęty , brzuch 
staje się sprężystym , ponad kiszkam i odgłdS wy- 
pukowy jaw ny, mocz zaczyna się wydzielać w wię- 
kszćj ilości i zawiera 'często b ia łk o : chory pow ra­
ca w krótkim  czasie do zdrowia.
‘ 2) ■ O d d z i a ł y  w a n i e  n i e z u p e ł n e  (reactio
in c o m p le ta W szystkie w oddziaływ aniu zupełnem 
opisane objawy znajdujem y i tu , lecz nie są tak 
wybitne i nie trw ają  długo. Twarz chorego do­
piero co zaczerwieniona i zaczynająca się wypeł­
niać, zapada znowu, tizyonom ia, k tóra już  oży­
wiać się zaczęła, staje się zuowu odrętw iałą i obo­
ję tn ą ;. udnogi znowu ziębną, tętno słabnie, a sto­
lec, który już był gęstszym i zabarwionym , staje 
się znowu wodnistym i podobnym do odwaru ry ­
żu, mocz przestaje? się wydzielać. — Po kilku ta ­
kich przejściach z jednego stauu w drugi najczę- 
ścićj chory umiera,

3) D u r z y e z k a  p o e h o l e r y c z n a  (Cholera 
typhoid). Cieplota«»ciala podnosi się szybko i do­
chodzi do 3®° a nawet do 34° R .; tętno wielkie, 
dwubitne, tw arz czerwona, nabrzmiała, oczy szklą­
ce, poczerwieniałe, język  sucbyi; przywidywania, m a­
jaczenia, śpiączka, wreszcie zupełna bezprzytomnośc; 
oddech powolny, głęboki i charczący; brzuch roz­
dęty ; często pow stają kurcze i skurczenia (kontrak- 
t ury) ;  mocz w malej ilości, cieńmy, zawiera białko 
i wałeczki włóknikowe; mocz, oddech, pot i płyn 
wymiotami wyrzucony oddzialyw ują amoniakalnie.

To je s t obraz stanu, który dla podobieństwa ob­
jaw ów  mózgowych durzycznym ( tyfoidaluym) na­
zwano, chociaż zresztą żadnego podobieństwa do 
dnrzycy nie ma. (D. c. n.)
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O nagminnie panującej czerwonce
(Dysenteria)

napisał )

J ó z e f  T r z c i ń s k i . >

(Dokończeni?) ^

Jeżeli sam makpwiee da powstrzym ania nie 
w ystarcza, w takim  razie połączyć go należy 
z środkami ści.ągającemi (adWringenna). — Z ca­
łego szeregu takow ych, ja k i posiadam y, z uajle 
pszym skutkiem używałem kwasu garbnikowego 
(taniny) po 1 em ziarnie, a w upofćzy wszyck razach ?
po 2" ziarna na jedne zadaw kę jak o  też ałunu w ilo­
ści 5 ziarn na zadawkę, dając takow y w proszku i
co 2 lub 3 godziny. Mamy jeszcze wiele innych )
zachwalanjmh środków kruszcowych i roślinnych, 
jako  to : Octan ołowiowy '(ynumbiąn acetic.mn), któ­
ry  zachw alają liczni autorowie jak o  jeden  z naj- s
skuteczniejszych leków , powstrzymujących krwo- i
tok z je lit i innych narzędzi, jednakże tej szcze- <
gólnój skuteczności, pomimo licznego użycia, nie <
doświadczyłem. Dalej C ierpną (Ctftśthu)-, Partw in 
(Ratanhia) tak  w odw arze, jak o  też i w wycią­
gu, smocza krew (Sangui&dracmtis), odwary Drze- 
wianki (Torm nntilla) i Biegunecznika (‘Simaruba). < 

Nim jednakow oż który z tych środków zada­
wałem , rozpoczynałem najczęściej moje leczenie od i
podania lekkiego jakiego środka rozw alniającego, (
takim  był najczęściej wymok wodny Rzewienia l
(1'metiira rhei ciyuosa) * lub też olejek rąeznikow y \
(Ol. mcixii). <

Bardzo często bowiem się wydarza, że w gór­
nej części je lita  powyżej miejsca zapalnego zalega ) 
stw ardniały k a ł, który błonę śluzową spółczuluie 
przekrw ioną i dotkniętą nieżytem jeszcze widcej ? 
drażni a tym sposobem chorobę podnieca; lub też, 
ja k  to bywa w czerwonce nieżytowej, sprawia za- l 
palenie b łoniaste, a wtedy po wydaleniu kału nie­
bawem objawy czerwonki znikają.

W czerwonce zatóm nieżytowej potrzeba ko* 
niecznie dać na przeczyszczenie.^) Makowiec (f)pium)

Zdaniem naszem ograniczylibyśmy tę potrzebę,do przy- < 
padków , w których dokładne zbadanie chorego przekonywa 
o nagromadzeniu kału w jelitach, bez tego dowodu leki czy- < 
szczące w czerwonce nieżytowej nie dałyby się, rozumowo ; 
przynajmniej^usprawiedliwić. (Red.) i

i inne środki powstrzym ujące biegunKę są właśnie 
(w obec nagrom adzenia kału, Red.) szkodliwe 

Jeżeli czerwonka ntta siedlisko w dolnćj części 
je lita  grubego  lub też w jelicie odchodowćm, ja k  
to byw a najczęściej, natedy prócz powyżej wzmian­
kowanych środków używać należy law atyw  z od­
warów klejkow atych, ja k  korzeni storczykowych, 
lnu i t. p. z dodaniem wymokli m akowca 5 do 10 
nawet i więcej kropli na 6 uncyj.

Dobrze je s t także, a bardzo skutecznem się to 
okazało — Iawatywy dawać z zimnej wody i to 
z lodem lub bez, dodając kilka, najwięcej 10 kro­
pli wymokli makoweowego. W ięcej wymoku maków 
ca dodawać nie należy, gdyż woda czysta prędko przez 
naczynia chłonące w siąkana bywa, tak, że i na powrót 
zaledwie trzecia lub czwarta, część wody odchodzi.

W razach uporczywych dodać należy do lawa- 
tywy jo d k ó w  ściągających (adstringentia) jako  
to: garbnik (tan inę) 10 do 30 ziarn , podobnie 
ałun, siarkan cynkowy t. p.

Używałem też w niektórych razach ergotyny 
wewpęt,rznie zadając co dwie godziny po 1 ziar­
nie —  która nie bez skutku się okazała, gdyż od­
chody stolcowe po zażywaniu tójże staw ały się 
rzadszemi.

odUo się Zaś tycze* wyciągu wroniego oka (N. 
vomica,)>, pomimo używama go przez niektórych 
lekarzy i zachwalania skuteczności jego w czer­
wonce, nie dopisał mi wcale

W  razach zaś, gdy chorzy nie znosili zimnych 
okładów, lub gdy odchody stoloowe nie zawierały 
wielkiej ilości krw i, tylko jak b y  prążkam i krwa- 
wemi poprzeciągjane były, reszta zaś składała się 
z ropy i wypocm błoniastych, używałem z dobrym 
skutkiem okładów ciepłych. To je s t maczałem rę ­
cznik lub prześcieradło w ciepłej wodzie i w yżą­
wszy zupełnie owijałem niem cały brzuch, na wierzch 
zaś dałem pokrycie suche. Okład taki leżał dopó­
ty, póki nie wysechł.

Podobne okłady uśm ierzają też bóle i ciska- 
wicę (:tenemmis) ,  k tórą można uśmierzyć maścią, 
w którą  wchodzi makowiec lub wyciąg wilczćj 
jagody  (BeMadMia). |  |  i

W razach zaś, gdy tętno znacznie je s t przy­
śpieszone i tak małe, iż zaledwie się czuć daje, 
to je s t w stanie durzycowym i gnilnym, gdy n ie ­
bezpieczeństwo porażenia serca grozi, natedy uży
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wać należy środków pobudzających, ja k  odwaru 
tranku  (am ica) kozika lekarskiego ( Yaleriana)  
tudzież kamfory, piżma i stroju bobrowego ( Casto- 
reurn). Można też dobre wino zadawać, ja k  Malagę 
i Maderę z dodaniem nieco cbininy.

■Używałem w takich razach z dobrym skutkiem 
odwaru kory peruw iańskićj z dodaniem wyciągu 
wodnego makowca i kw asu garbnikowego (taninyj.

W stanie zaś gnilnym należy przedewszystkiem 
częstemi law atyw am i, najlepiej z zimnej wody 
z dodaniem wymoku m akowca i saletranu srebro­
wego 2 —  4 ziarn na 6 uncyj, zapobiegać zakaże­
niu krwi ropą.

W przypadkach zaś przewłocznych, należy po­
traw am i zaw ierającenn wiele białka a mało ezęśc* 
niestraw nych, ja k  tęgiemi rosołam i, potrawkam i 
z gołębi, jajam i na miękko, siły wzmacniać a zara 
zem ciągle lawatywy, 2 lub 3 razy na dzień dawać.

W ewnętrznie najlepszy jest półtorachloran że­
lazowy (Ferrurą sesquichloratum solutum) 1 drachm a 
na 6 uncyj rozczynu, lub tćż siarkan żelazowy 1 
skrupuł lub V2 drachm y na 6 uncyj płynu z do­
daniem makowca. W ta ł im to razie żelazo przy 
w raca w części utracone siły i działa ściągając.

Zalecają tćż niekiedy nawet i w ostrych ra ­
zach kalomel w połączeniu z makowcem lub bez 
tegoż; ma on zmięszany z odchodami przez ze­
tknięcie się z miejscem owrzodzonem goić takowe.

Być to może i używaćby go należało, zw ła­
szcza, że zalecają go powagi ja k  N i e m e  c e r  i in­
ni. •— Nie mam zaś w tym względzie żadnego do­
świadczenia i nie mogę skuteczności jego ani za ■ 
przeczyć ani ją  poprzeć.

W razach nakoniec owrzodzenia mieszków je ­
lit najskuteczniejszą rzeczą dawać lawatywy z zi- 
mnćj wody z dodaniem 5 do 10 kropli wymoku 
makowca i 1 do 3 ziarn saletranu srebrowego na 
6 uncyj wody.

Nakoniec codzienne ciepłe kąpiele igpostawie- 
nie niekiedy pryszczydła na dolną część brzucha 
okazały się skutecznemi.

KOBESPONDENCYA Z PODOLA 
Dra Ł ^ ż y ń s k i e g o .

Z Uszyckiego powiatu na Podolu 17 Pażdz. 1865.
Praw ie jednocześnie z pojawieniem się cholery 

na południu Europy, bo od drugiej połowy L ;pca

st. stylu, straszna ta  choroba i do nas na Podole 
zaglądać z a c z ę ła , nie w charakterze -- epidemii 
w praw dzie, lecz sporadyczm e; tu i owdzie tylko 
nagabując pojedyncze indywidua. Nie możemy wam  
przesłać szczegółowych wiadomości ani o przebie­
gu, ani o okolicznościach towarzyszących pow sta­
niu cholery w tych wyłącznych w ypadkach , no­
tujem y tylko jako  fakt wiarogodny, iż w najroz­
maitszych punktach Podola, jak o  to : w Między­
borzu, Latyczowie, Letniowcach, w Mohylowie nad 
Dniestrem spostrzegano najkom pletniejszą cholerę. 
W m iasteczku gdzie mieszkam obok nagm innie 
wy stępującej biegunki, która przez cały miesiąc 
Lipiec, zwłaszcza między ludnością izraelską trw a 
ł a , wici ziałem jeden  tyl ko wypadek choleryny 
u chi >pou ;2Certniegn zakończony wyzdrowieniem. 
Przed dwoma tygodniami rozeszła się była w K a­
mieńcu zastraszająca wieść o cholerze, z w ielką 
siłą jakoby w ystępującej w okolicach Bałty i 
w samej Bałcie, zwłaszcza śród robotników przy 
budującej się Odesko-Bałckiej kole:' żelaznej. Skut­
kiem tego naw et Z a r z ą d  l e k a r s k i  P o d o l a  
ogłosił niżej umieszczony przepis zachowania się 
od cholery na w ypadek pojawienia się jej w Ka- 
mieńcn. Dotychczas jednak  cholery w Kamieńcu 
nie ma, a niektórzy nawet wiadomość o wybuchu 
je j w Bałcie podają w wątpliwość. Dalby Bóg, by 
tak  było; okropna bowiem klęska, która ja k  s tra ­
szny miecz D am oklesa zawisła nad naszemi gło­
wami, niby na dopełnienie m iary wszystkich prze 
bytych n ieszczęść , w ielką przejęła nas trwogą. 
Przerażony ogół z niepokojem w sercu słucha 
wieści o grożącej pladze, pilnie badając lekarzy, 
azali nie masz w medycynie środka na tę okro­
pną chorobę, nie szczędząc czasami cierpkiego 
zarzutu naszej nauce, niestety! nie mogącćj do­
tychczas zadaw alającej dać odpowiedzi na to 
pytanie. Ogół mało wierzy przepisom liygieuicznym, 
będącym dotychczas najskuteczniejszym  środkiem 
zabezpieczenią.się od cholery, nie wierzy, powia­
dam,  tej praw dzie, iż mieć lub nie rniee cholery 
prawie od nas samych zawisło, a dom aga się ko­
niecznie leku swoistego {specyfiku), trafiającego 
lepićj do jego  przekonania, niż zastosowanie się 
do warunków liygieny, polegających głównie na 
umiarkowaniu w jedzeniu i p ic iu , co dla wielu 
bodaj czy nie gorszą je s t p lagą od samej cholery...

W częśej jednak  zarzuty czynione nam przez 
ogół są słuszne chociaż niezasłużone... Powiedzmy 
bowiem szczerze, z ręk ą  na sercu, co wiemy do­
tychczas o cholerze?... Nic lub tyle co nic! Cóż 
nam po całym szeregu hipotez i najrozmaitszych 
przypuszczeń, m ających mniej więcej charakter 
prawdopodobieństwa za so b ą , kiedy nie zdołamy 
nawet orzec z pewnością, ja k i je s t pierw iastek tej 
choroby, przyrzutow y czy zaduchowy, a zatćm 
czy potrzebnemi są lub zbytecznemi kw arantany 
dla zabezpieczenia się od cholery? Cóż wierny 
pewnego o tćm, ja k i jest stosunek elektryczności 
powietrznej do powstawania epidemii cholery? 
Czy zmiana elektryczności je s t skutkiem przyczyn
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wywołujących cholerę łub jć j przyczyną? Jakie 
mamy środki leczenia tej strasznej niemocy, opła­
conej przez ludzkość tylu tysiącami oti;.r? Jeanem  
słowem pomimo wielu znakomitych prac tćm 
polu, praktycznie rzeczy biorąc, summa naszej 
wiedzy o cholerze zredukowaną może być do ze­
ra  i Bogu tylko wiadomo ja k  prędko nauka wy- 
rzecze o niej swe ostatnie słowo. Z tern wszyst- 
kiem niepodobna bez czci wspomnieć o tych, któ­
rzy  choć odrobiną przyłożyli się do wyjaśnienia 
tej tajemniczej choroby, i chociaż nikomu dotych­
czas nie udało się rozciąć tego gordyjskiego 
w ęzła w całości, pojedyńczó jednak poszukiwania 
są  niezmiernej w ag’ nabytkam i dła nauki i o ża- 
dnem z nich przemilczeć nie wypada, Niedawno, 
bo przed miesiącem gazety rosyjskie podały nam 
wiadomość o broszurze D ra P o z n a ń s k i e g o  w  Pe­
tersburgu p. t. S p o s ó b  z a p o b i e g a n i a  c h o ­
l e r z e  i j ć j  l e c z e n i e ,  z której robimy tu krótki 
wyciąg z 247 Nru gazety Qołos, w tćm przeko­
naniu, że się przydać może tym, którzy broszury 
D ra P o z n a ń s k i e g o  ani sprawozdania o nićj w g a ­
zecie nie czytali.

„Dr. P o z n a ń s k i ,  powiada wzmiankowana ga­
zeta, poświęcił się wyłącznie badaniu cholery i 
jego  spostrzeżenia w czasie epidemii w Peters­
burgu z lat 1848— 53 zjednały mu europejski roz­
głos- On pierwszy zrobi1 odkrycie, iż w każdym  
w ypadku , s p a d e k  t ę t n a  poprzedza inne przy 
pady cholery, co gdy tak  je s t (? Red.) sta je  się 
wielkiej wagi spostrzeżeniem, ponieważ na dni 
k ilka przed zupełnem wystąpieniem choroby, daje 
możność zapobiegania je j przyspieszeniem krąże­
nia krwi i przeszkadzaniem  zarazem  je j przewę- 
glaniu i tworzeniu się zastoin, będących ja k  w ia­
domo, kwintessencyą patologicznej sprawy cholery. 
W ielka więc zasługa teoryi D ra P. w tóm, że daje 
czas, a kto daje czas, daje życie, powiada przy­
słowie... Dalej mówi taż g aze ta , Dr. P o z n a ń s k i  
nie zaprzecza wpływu elektryczności na rozwój 
epidemii, lecz sądzi, że zmiana elektryczności je s t 
następstwem  przyczyn wywołujących epidemią, 
przyczyn zaś tych upatruje w przesyceniu gazami 
węglowemi, przy nader wysokiem ciśnieniu atmo- 
sferycznem , również powietrza jak o  też wód i u- 
strojów .“ (Gdzie dowody na to śmiałe przypusz­
czenie? Red.).

„W liczbie środków zebranych od D ra P. prze­
ciwko cholerze, zasługuje na uw agę szczególnie 
jeden, dość oryginalny, rzec można, zabawny na­
wet, a tym jes t u ż y c i e  k i c h a w c ó w  (Sternuta- 
toria). Oto ja k  autor wspomnianej broszury tłu­
maczy fizyologiczne ich działanie: „Kichanie bę- 
„dąc spraw ą najsilniejszego wydychania (eómira- 
„tio) oczyszcza atmosferę płucną z gazu kw asu 
„węglowego, a pom agając prędszemu odwęgłaniu 
„krw i, nadaje takowej więcej własności krwi tę- 
„tniczćj. W m iarę natężenia cholery, zmniejsza się, 
„ba nawet ginie zupełnie możność kichania , po- 
„mimo użycia najsilnieiszych kichawców“ . D la 
tego stosowanie kichawców Dr. P oznański uważa

jak o  środek rozpoznawczy usposobienia do cho­
lery i stopnia jć j natężeni.i.“

P raw da , że teorya dość oryginalna, chociaż 
niepozbawiona na pozór pewnej racyonalnei pod­
stawy. “

Byłoby wielce pożądanem , gdybyśm y w ko­
lumnach Przeglądu lekarskiego ujrzeć mogli ob­
szerniejszą rozpraw ę o cholerze, sformułowaną po­
dług najnowszych spostrzeżeń o niej, wraz z k ry ­
tycznym poglądem na wszystkie dotychczas ogła­
szane teorye tej strasznej niemocy, żebyśmy w y­
szedłszy ile to być może na teraz , z tego chaosu 
rozmaitych zdań i przypuszczeń, oprzeć się mogli 
na niezbitych tylko wywodach naukowych i po­
dług tego stosowali leczenie cholery, jeżeli już  
podoba się Bogu dotknąć nas tą  klęską. Ziszcze­
nie tego życzenia prawdziwem byłoby dobrodziej­
stwem, zwłaszcza dla nas z a ś c i a n k o w y c h  m e ­
d y k ó w- ,  pomimo chęci i woli zmuszonych być 
zacofanymi trochę w nauce, bo pozbawionych środ­
ków i czasu do ciągłego zdążania za je j postę­
pem, śród nieustannej pracy na polu powszednicn 
obowiązków naszych. - .

Na zakończenie podajemy wam w tłumaczeniu 
w yjątki ze świeżo ogłoszonego u nas przez komi­
tet zdrowia publicznego przepisu zachowania się 
na w ypadek cholery. Znane to powszechnie wszy­
stkim środki ostrożności, ale nie wadzi czasem i 
znajome rzeczy odświeżyć w Damieci, zwłaszcza 
gdy te są na dobie. W szystkich punktów tego 
przepisu je s t 25. ■*«!*, ,

P u n k t  1. Zbyt raptownie nie zmieniać zwy­
czajnego trybu życia. Nie osłabiać się nieumiar- 
kow auą wstrzemięźliwością w jedzeniu i piciu.

Dalej następują przestrogi co do użycia po­
karm ów i napojów. Zabrania się niedojrzałych a 
szczególnie przejrzałych i nadpsutycb owoców. 
Natomiast dozwala się gotowanych i dojrzałych 
w niewielkiej ilości i przy innych pokarm ach. 
Mleko tylko słodkie i świeże je s t posiłek zdrowy. 
W ystrzegać się mleka kwaśnego i śmietany. W ody 
tylko nie zimnej i z dodaniem czerwonego wina, 
używać można. Selcerska dobrze przyrządzona i 
w miernej ilości, nader pożyteczna.

W ódki dozwala się nie wielka tylko ilość, zw ła­
szcza gorzkiej, po obiedzie.

P u n k t  9. 10. 11. W ystrzegać się znużenia 
i pracy nad siłę. Na czczo z domu nie wycho­
dzić. Nocy bezsennie nie przepędzać.

P u n k t  15 i 16. Mieszkania przewietrzać. 
Podwórza, wychodki, śmeki i kanały utrzymywać 
w czystości. Zaleca się jako  środek najpewnićj 
ochraniający od choroby, wlewanie od czasu do 
czasu we wyż pomienioue cuchnące miejsca płynu, 
składającego się z koperwasu w ilośęi 4 fnt. ko 
perwasu na wiadro wody. W braku onego można 
go zastąpić niegaszonóm wapnem

P u n k t  17. Odchody chorych przed w yrzuca­
niem do wychodków, polewać tymże płynem.

P u n k t  18. Zbrukaną bieliznę chorych prać 
natychmiast.



—  352

Reszta paragrafów zawiera rozsądne przestrogi, 
by nie brać środków przeczyszczających bez ze­
zwolenia lekarza i na wypadek objawienia się 
pierwszych przypadów choroby, nie lekceważąc 
takowych, natychm iast wezwać pomocy lekarskićj.

R O Z M A I T O Ś C I .

Powrót do zdrowia professora D i e t l a .

Z prawdziwą pociechą donieść możemy, że dolegliwe 
cierpienie oka, które przez k ilka d n i  zakłócało zdrowie pro- 
fessora D i e t l a  nie tylko jes t n a  schyłku, lecz bliskieta cał­
kowitego ustąpienia.

Świeże zarządzenia policyjno-lekarskie.

W  zakresie publicznej służby zdrowia, przynajmniej pod 
wzgledem odezw piśm iennycn, okazuje się teraz ruch nieco 
zywszy. Temi dniami Wys. c. k. Komissya Namiestnicza 
wyprawiła do urzędów powiatowych i zarządów szpitalnych 
dwa pisma. W  jednem  zaw arte jes t przypomnienie przepisów 
dotyczących przyjmowania chorych do zakładów lekarskich, 
długości ich pobytu w tychże i sposobu ściągania należyto- 
ści za leczenie chorych z gmin obcych. Chodzi głównie o 
to, aby w szpitalach znajdowali jedynie przytułek chorzy 
mogący być wyleczonymi łub doznać polepszenia zdrowia, 
aby ich dłużej nad tę potrzebę nie trzymano i aby zakłady 
nie uznane za rządow e lub publiczne obywały się bez po­
średnictwa władz rządowych wym agając kosztów leczenia 
od gmin obcych. Obawiamy się, aby ta  ostatnia okoliczność 
nie staw ała na zawadzie dobroczynnemu przeznaczeniu szpi­
tali. D ruga odezwa ostrzega , aby przy podobieństwie wiel- 
kiem objawów cholery rozproszonej (sporadyaznejjLdo oznak 
otrucia arszenikiem , w razach śm ierci, wskutek rzekomo 
tamtej choroby, nie zaniechano rozbioru pośmiertnego zwłok. 
Jednocześnie wzywa się dotyczące władze i osoby, aby 
w razie pojawienia się cholery nagminnej , bezzwłocznie zawia­
damiały o tem władze najbliższe i przełożone, gdzie to być może 
telegram am i; drogą zaś zwykłą przesyłane być mają donie­
sienia o przypadkaeh zachorowania lub śmierci na cholerę 
rozproszoną, z załączeniem lekarskiego orzeczenia.

Wiadomość o zamierzonym rozbiorze chemicznym 
wody Slotwińskiej dla zakładu zdrojowego w Krynicy 

nabytej.

Doszła nas pewna wiadomość, iż Prof. Dr. S t o p c z a ń s k i  

zaproszonym został przez tutejszą c. k. D yrekcyą krajową 
Skarbu, do wykonania chemicznego rozbioru wody m ineral­
nej słotwińskięi, nabytćj . dla zwięicszenia środków chemi­
cznych zakładu zdrojowego w Krynicy. Jeżeli pogoda po­
służy, szan. Prof, S t o p c z a ń s k i  jeszcze tego rokn uda się na 
miejsce do Krynicy, dla oznaczenia własności fizycznych 
słotwińskiego zdroju, i dla naczerpania odpowiedniej ilości

wody przeznaczonej do swój pracowni do rozbioru potrze- 
bnćj. Do opisu przeto wspomniouego zdroju jak i w Przeglą­
dzie lekarskim  (rJlfefio N . 1 0 . 11 . 1 2 . )  Dr. Z i e l e n i e w s k i  za­
mieścił, przybędzie ważny przyczynek, jakiego po poprzednio 
w tym rodzaju dokonanych pracach D ra S t o p c z a ń s k i e g o , 

sprawiedliwie oczekiwać możemy.

Odwiedziny oddziałów cholerycznych w szpitalach 
paryzkieh przez oboje Cesarstwo.

Cesarz Ł -aneazów  zaszczycił odwiedzinami swojemi od­
dział choleryczny w szpitalu uąyyzkini „Hotel Dien“, a Ce­
sarzowa takież oddziały w zakładach „Lariboisi<jre“ i S. An­
toniego. O ostatniej krąży następujące słowo pełne czuło­
ści. i Gdy chory pewien na zapytanie Cesarzowej odpowie­
dział „tak jest, moja siostro11 a siostra tłum aczyła: „Mój p rzy­
jacielu, to nie ja  lecz Cesarzowa mówi do mebrer. „Kie wy­
mawiaj mu tego“, rzekła żywo Cesarzow-a, „jest to imię naj­
piękniejsze jak ie  mi dać może“ .
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