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August Foltański, 26 lat m ajacy murarz z K ra­
kowa, chorował przed rokiem na ziarnicę codzien­
ną , która jed n ak  po trzech tygodniach dobro­
wolnie ustała. Odtąd był zdrów aż do 16 czerwca 
r. b . , gdy po wielkiem strudzeniu, przyszedłszy 
zmokły i zziębnięty do dom u, zaczął słabnąć na 
siłach, stracił apetyt, a  we dwa dni później dostał 
bardzo silnych dreszczów z następną gorączką, 
śród którego to napadu uczuł duszność, do czego 
wkrótce przystąpił dosyć silny kaszel z plwocina­
mi krwawo zabarwionemi. N azajutrz uczucie du­
szności bynajm niej nie zwolmało, owszem kaszel 
ciągle się wzm agał, a dreszcze i gorączka napa­
dały chorego na przemian. Tego sam ego dnia za­
częło choremu dokuczać kłucie w boku lewym, 
a gdy dnia 20/VI choroba utrzym yw ała się ciągle 
na tym  samym stopniu, przywołany cyrulik upu­

ścił choremu krw i do półtora funta. Jednakże gdy 
po chwilowej uldze obok powyższych przypadów  
powstał nadzw yczajny upadek na siłach , udano 
się z chorym do zakładu klinicznego, gdzie dnia 
21 przyjęty, a 22 zbadany, przedstawił następu ją­
cy obraz chorobowy.

Ciało m a budowę mierną, mięśnie dobrze roz­
winięte, skóra lekko z tkauką podległą spojona, 
sucha, barwy żółtawo-cLawej. Białkówki sino-żół- 
taweV lica ciemno-cisawo zarumienione, wyraz tw a­
rzy niespokojny tętnienie naczyń szyjnych i tw a­
rzowych widoczne.

Klatka piersiowa dobrze zbudowana, przy zwy- 
czajnem oddychaniu mało co się porusza, a tylko 
przy głębszym oddęchu w górnych częściach tro­
chę się podnosi i to więcćj po prawej niż po le­
wej stronie. Oddech przeważnie przeponowy, przy- 
tem przeryw any; liczba jego 31 na m inutę; ruchy 
przepony słabe, drobne, faliste; wydech nieco dłuż­
szy od wdechu. Odgłos z przodu klatki piersiowej 
tak  po jednej ja k  i drugiej stronie nieco bę­
benkowy, po prawćj schodzi do 5go po lewej do 
4go żebra. Pod pachą praw ą je s t jaw ny  z odcie­
niem bębenkow ym , pod lew ą stłumiony, dalej tę-



py, a nareszcie czczy aż do żebra ósmego. Z tylu - i, 
po praw ej odgłos wypukowy w samym sżuzycie 
płuc kró tszy , dalej jaw ny  schodzi aż do kręgu 
dziew iątego, po lewej jaw ny  z odcieniem bęben 
ko wy m schodzi tylko do kręgu trzeciego, potem ;
tęp ie je , a od kręgu 5go na dól czczy z wielkim ;
oporem. W szędzie z przodu i z boku tak w je- 
dnem ja k  w drugiem  płucu słychać szmer szor- S
stko - pęcherzykowy, z furczeniem i rzężeniem su- f
chem po stronie lewej, w yjąw szy bok lewy, gdzie ;
ponad tępością w ypukową wyraźny oddech oskrze­
lowy.

Tak samo i z ty łu , zwłaszcza po stronie pra- | 
wej szmery szorstko-pęcherzykowe, przeciwnie po 
lewćj tylko w szczycie d a ją  się słyszeć takowe, i
ale już  obok rzężeń dźwięcznych, dalej zaś na !j
dól po nad tępością wypukową bardzo jaw ny od­
dech oskrzelowy.

Przytem  dość znaczne uczucie ciężkości i du- 
szności na piersiach, kaszel dość częsty, ale mier- :
ny, plwociny lipkie, gęstaw e, rdzawo zabarwione ^
z uielicznemi banieczkami drobnemi, ilość ich ską- j
pa, bo najwięcej 12 gramm. na dzień wynosząca.
Przy kaszlu i głębszem oddychaniu bóle kłujące s 
w boku lewym.

Ciepłota 32. Tętnica dość w ielka, tętno chyb- 
k ie , 120 na minutę. U derzenia serca nie widać <
wyraźnie, tylko wstrząśuienie okolicy sercowej da- |
je  się uczuć w większej przestrzeni. W ymiar po- >
przeczny serca znacznie pow iększony, sięga bo- 5
wiem od brodawki sutkowej na cztery centym etry <
po za praw ą kraw ędź mostka. Tony czysto, wy. j;
jąw szy  drugi nad tętnicą plucową, który je s t roz- -
szczepany. \

Brzuch praw idłow y; w dołku podsercowym ;
widać tętnienie, które przy obmacaniu znika zu- 
pełnie. Odgłos wszędzie jaw no-bębenkow y, wyją- f 
wszy kiszkę ślepą i zagięcie praw e, gdzie je s t \ 
stłumiony. s

Okolica śledziony miernie wysklepiona, tuż pod J
lukiem żebrowym przy obmacaniu bolesna, mimo, l
że w ym iary śledziony nie są powiększone, mimo, \
że brzegu je j wymacać nie można. Również oko­
lica wątroby nieco wysadzona, ale nie bolesna; 
wszystkie wym iary wątroby powiększone cokolwiek. ;

Żołądek nieco w zdęty, ale próżny. Język  wil­
go tny , m iękki, białym  mułem grubo obłożony;
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brak zupeluy łaknienia, powiększone pragnienie 
czasami nudności, /,wieszcza, gdy chory chce jak i 
ruch prędko wykonać. Stolec zatrzym any. Mocz 
w ilości 650 C. C. czerwono-żółty, z lekkim osa­
dem obłoczkowym; ciężar gatunkow y 28, oddzia­
ływ a kwaśno, siarkany zwiększone, fosforany od­
powiednie, uroksantyny ślady, urofeina obfita, b a r­
wików żółci ślady; chlorków 0.2, mocznika 4, pod 
drobnowidzem wyjąwszy ciałka śluzu i przybłonek 
brukowy nie widać nic osobliwszego.

Ze zboczeń w układzie nerwowym zasługują 
na uw agę niepokój, posępuość przeplatana m aja­
czeniami, przytem  wyraźne uczucie duszności i k łu ­
cie pod pachą lew ą, nadto takie osłabienie, iż 
chory o własnych silach podnieść się nie może.

Rozważywszy wyniki powyższego badania, nie 
trudno rozeznać, że tu z początkiem  ciężkiego za­
palenia płuc mamy do czynienia. I  tak  nasam przód 
m niejsza ruchomość klatki piersiowej przy drobno 
przerywanym  oddechu, odgłos tępy, po części czczy 
z oporem, tudzież jaw ne szmery oskrzelow e nad 
tępością wypukow ą obok rzężeń dźwięcznych, do­
wodzą dość zbitego nacieku w miąższu płucowym, 
zaczem przem aw iają plwociny lip k ie , rdzawo za­
barwione w towarzystwie kaszlu i uczucia duszno­
ści. Naciek ten je s t świeży i dosyć rozległy, zaj- 
mujeć on prawie całe płuco lewe, gdyż tylko 
część jego górna nie je s t jeszcze naeiekła; dalej 
ze względu na istotę patologiczną je s t  on czysto 
zapalny, czyli włóknikowy (pneumonia genuina vel 
erwposa), gdyż nie ma ani jednego powodu do po­
dejrzy wania chorego o gruźlicę; owszem przeciw 
tej ostatnićj przem aw iają ni etyl ko siedziba nacie­
k u , ale i reszta towarzyszących obecnej chorobie 
przypadów , nad któremi ju ż  to d la  spraw dzenia 
niniejszego rozpoznania, już  dla bliższego okre­
ślenia tegoż koniecznie zastanowić się trzeba.

Przedewszystkiem barw a skóry żółto - cisawa 
odpowiada zupełnie ostremu zapaleniu płuc, które 
tutaj w dość ciężkiej wystąpiło odm ianie, albo­
wiem domieszanie do niej żółtego barw ika nie 
pochodzi tutaj bynajuiuiej od zatrzym anej żółci, 
ale od właściwego rozkładu bem atyuy, znamionu­
jącego ciężką formę zapalenia, ponieważ mimo po­
większenia wątroby brak barw ika żółciowego 
w moczu, należyte zabarw ienie kalu wykluczają, 
prostą żółtaczkę. Mamy tu więc przed sobą znów
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jedno z rozkładowych zapaleń płuc, nad którą to 
formą zastanaw ialiśm y się już poprzednio, gdy 
była mowa o etyologii żółtaczek, (zobacz Nra 
Przeglądu lek. 8, 9, 10, 11.)

Co do mechanizmu oddechowego ta okoliczność, 
że mimo nacieku w całem dólnćm płucu oddech 
przecie je s t przeponowy, dowodzi tylko, że i szczyt 
płuca, wolny na pozór, je s t już  w stanie naw ało­
wym, a zatem niezdolny do widocznego oddycha­
nia. Podobnież całe płuco prawe znajduje się 
w tymże samym stanie ostrego nawału, gdyż tak 
ja k  po stronie lewej u g ó ry , tak i tutaj obok 
zmniejszonej ruchomości klatki piersiowej je s t odgłos 
wszędzie bębenkow y z szorstkiem i szmerami pę- 
cherzykowemi i lekkim przy wydechu chuchaniem. 
Jedna obawa w ięcej, że i w tych nawałowych 
miejscach m ogą powstać świeże nacieki. Falistość 
ruchów oddechowych przepony, św iadcząca o zmie­
nionej innerwacyi tejże przem awia za ciężkim 
stanem choroby. Owe bóle kłujące, jak ie  choremu 
dokuczają w boku lew ym , pochodzą najpraw do­
podobniej od ograniczonego zapalenia opłucny 
z nastałem  już zlepieniem tak  żebrowej ja k  p ła ­
cowej blaszki, zkąd łatwo wytłumaczyć nie tylko 
brak właściwego tarcia ale i obecność szmerów 
oskrzelowych, których jaw ność przy takim  stanie 
wypociny oplucnowej tylko wzmódz się może pra­
wem spóldźwięku (Consonnanz). Zawsze i ten przy- 
pląt każe się obawiać ciężkiego przebiegu prze- 
rzeczonej choroby.

W szystkie przypady czynnościow e w narzą­
dzie'oddychania zgodne są całkiem  z ciężkim  sta­
nem zapalenia płuc. (D . c. n.)

O C H O L E R Z E , 
kliniczny wykład profcssora Dietla 

miany w roku 1<S;»4.
P odał 

Dr. F alęcki ,
ti. au ju n k t k lin . lek . w  K rakow ie.

'’ (Ciąg dalszy).

R o k o w a n i e .
W rokow aniu przy cholerze następujących za­

sad trzym ać się należy:
1) Cholera epidemiczna zawsze je s t ciężką 

i niebezpieczną chorobą; zostawiona sam a sobie 
lub źle leczona staje się nadzw yczaj morderczą.

2) Chorzy pod korzystnemi warunkam i zostający 
i ju ż  w pierwszym okresie cholery (biegunka cho­
leryczna) stosownie leczeni, najczęściej wychodzą; 
w dalszych zaś okresach, a mianowicie w okresie 
porażnym , skutki leczenia zawsze są niepewne.

3) O wyzdrowieniu cholerycznego myśleć nie 
można tak  długo, dopóki stolce jego  żółto się nie 
zabarw ią.

Lecz żółto, zabarwione stolce w tenczas tylko 
stanow ią znak pomyślny, jeśli są przytem gęściej­
sze i nie tak  często odchodzą, a przedewszystkiem 
jeżeli raz pojawiwszy s ię , stale pozostają , a wo­
dniste i bezbarw ne nie pow racają. Jeżeli stolce 
żółte i gęstaw e stale się u trzym ują, natenczas 
i w najcięższych przypadkach tak zwanego stanu 
tyfoidalnego pocholerycznego, nadziei tracić nie 
należy.

4) Im dłużej trw ał okres poraźny u chorego, 
tym niedokładniejszego oddziaływ ania obawiać się 
należy. Bardzo niepomyślne jest rokowanie u ta ­
kich chorych, którzy do 12 godzin od początku 
rozwiniętej cholery nie ogrzeją się i tę tna w yra­
źnego nie dostaną.

5) Stolce krw aw e pochodzą najczęściej od za­
palenia błoniastego w kiszkach, znaczenie ich bar­
dzo niepomyślne.

6) G-dy wypróżnienia i kurcze łytek już  u sta­
ły a ciało z im ne,'tę tna  nie m a, śpiączka i sinica 
niezmienione, je s t to znakiem ogólnego porażenia 
i bliskiej śmierci.

7) N ajtrudniej znoszą cholerę i najczęściej je j 
ulegają dzieci, starcy, kobiety ciężarne i położni­
ce, dalej tacy, którzy chorobami, złem żywieniem 
s ię , pijaństwem  lub innemi nadużyciami są osła­
bieni.

8) Bardzo też wpływa ua rokow anie, okres 
i natężenie epidemii.

W pierwszej połowie epidemii, najlżejsze nawet 
ua pozór przypadki śm iercią się kończą, w dru­
giej zaś i najcięższe wychodzą. Jednakże i przy 
końcu epidemii zdarzają się jeszcze gwałtowne, 
jakby  piorunujące przypadki.

L e c z e n i e .

C holera, aczkolwiek niebezpieczna i zabójcza 
choroba, do nlecznych jednak  liczoną być winna, 
wszakże uleczyć daje się ona tylko w początkach,
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tj. w okresie biegunkowym, w dalszych okresach, 
gdzie j u l  nietylko z chorobą, ale i z ogromnemi 
spustoszeniam i, które w ustroju w yrządziła , do 
czynienia m am y, leczenie nasze je s t zawsze nie­
pewne.

Przebieg cholery je s t szybki a w tym szybkim 
przebiegu tak  znaczne wywołuje zmiany nadw e­
rężające ustrój, że najczęściej chory uledz im m u­
si. Z a złe nie można brać lekarzow i, jeżeli tego 
już napraw ić nie zdoła, co choroba w ustroju zni­
szczyła, lecz musi mu być policzonćm za zasługę, 
jeżeli chorobę w je j przeoiegu wstrzymać i zni­
szczeniom zapobiedz potrafi.

Żadna z ostrych chorób, prócz zimnicy nie da  
się tak  łatwo i pewnie w swym przebiegu w strzy­
mać ja k  cholera. A jed n ak  ob ija ją  się o nasze 
uszy codzienne narzekania tak  ze strony publi­
czności, jak o  tćż i wielu lekarzy, na niewyleczal- 
ność cholery i na bezskuteczność środków  lekar­
skich w tej chorobie. —  I  jak aż  tego przyczy­
n a?  —  oto fałszywe zapatryw anie się  na całość 
choroby. Kto początek cholery tam  dopiero widzi, 
gdzie kurcze, sin ica, brak tę tna i inne objaw y 
daleko posuniętej choroby spostrzegać się dają, 
a  gdzie właściwie już  nie z cholerą, ale z nie­
szczęsną je j ofiarą ma się do czynienia, ten za­
pewne zwątpić musi o skuteczności leczenia w tej 
chorobie. Lecz uw ażając biegunkę choleryczną już 
za cholerę, nie lekcew ażąc j e j ,  lecz w ystępując 
przeciw niej z całym zapasem  środków racyonal- 
nej m edycyny, doświadczymy z wielkiem naszem 
zadow oleniem , że praw ie w każdym  przypadku 
cholerę w tym okresie wstrzym ać można. Niestety 
w szpitalach cholerycznych rzadko bardzo doświad­
czenia takie robić się d a ją , gdyż do nich dosta­
j ą  się zazwyczaj chorzy z cholerą w późniejszych 
okresach; lecz w pryw atnej p rak tyce, każden le­
karz ma obfite pole do dośw iadczenia, ja k  łatwo 
cholerę w pierwszym okresie wstrzym ać i chore­
go od ciężkich cierpień a może i od śmierci wy­
ratować można.

Lecz prócz leczenia pojedynczych przypadków, 
świętym obowiązkiem . wzniosłem zadaniem leka­
rza jest, zapobiegać szerzeniu się cholery, miano­
wicie między ubogą i nieoświeconą częścią naro­
du. Tu lekarz w ystępuje jak o  prawdziwy p rzy ja ­
ciel ludzkości; nie czeka go tu ani świetne wy­

nagrodzenie, ani zasłużona sława. Cicho i niepo- 
każuie powinien wypełniać ten święty obowiązek 
posłannictwa sw ego, nauczając żywem słowem 
i pismami publicznemi w ielką publiczność, ja k  się 
zachować powinna w czasie panujęcój epidemii, 
iż nie w trunkach i rozpuście szukać zapom nienia, 
lecz skromnćm życiem i ścisłem przestrzeganiem  
udzielonych sobie przepisów unikać ma grożącej 
zarazy, a w razie poczucia w sobie najm niejszych 
oznak’ choroby, u lekarza bez zwłoki szukać po­
winna pomocy.

W ypełniwszy ten obow iązek, lekarze nmiej 
wprawdzie w szpitalach zn a jd ą  doświadczeń dla 
siebie, mniej szumnych ogłoszeń wydać będą mo­
gli o świetnych rezultatach leczenia tych, których 
już  z progu śmierci do życia przyw rócili; lecz za 
to uniosą z sobą to miłe przekonanie, że jako  
prawdziwi i bezinteresowni przyjaciele ludzkości, 
tysiące ludzi od ciężkich cierpień i od pewnej 
prawie śmierci uratow ali.1

Powiedziawszy w tym któtkim  ustępie kilka 
słów w interesie ludzkości, przystępujem y do szcze­
gółowego w ykładu o leczeniu cholery.

Środki ochronne.

W łaściwego środka lekarskiego , któryby od 
cholery chronił, niemasz wcale. W szystkie dawniej, 
jak o  takie słynące środki pochodziły z zabobonu 
lub z podłej chęci w yzyskiw ania ciemnej publi­
czności i zawsze więcej przynosiły szkody niż 
pożytku.

Znamy tylko jeden  środek chroniący od rozwi­
nięcia się wyższych stopni cholery, środek, który li­
czne doświadczenia jako zbawienny okazały, t. j .  
n i e z a n i e d b y w a n i e  i l e c z e n i  e k a ż d e j  c h o ć ­
b y  n a j l ż e j s z e j  b i e g u n k i  w czasie panującej 
epidemii cholery. — Niestety, ta  tak  prosta a przy- 
tem tak  zbawienna zasada, dotąd zbyt mało je s t 
uwzględniaua. — Publiczność, szczególniej zaś 
nieoświeconą je j warsta, n ie  zw raca uwagi na ten 
pierwszy objaw cholery, bo nie spraw ia je j ża 
dnej dolegliwości , a lekarze niedosyć j ą  uwzglę- 
d u ia ją , tw ierdząc, że nie każda biegunka prze­
chodzi w cholerę.

Ja k  już  wyżej powiedziano, stanowi ubóstwo, 
jednę  z ważniejszych przyczyn powodowych gnież­
dżenia i rozszerzania się cholery. Przeciwko temu
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złemu ja k  najenergiczniejsze środki przedsiewzię- 
temi być wiimy. Pierwszem je s t pouezeuie publi­
czności, ja k  w czasie panującej epidemii cholery 
zachować się. m a; dalćj ośw ieci' j ą ,  źe w takim 
czasie, k ażd e , choćby najm niejsze niedolegliwe 
rozwolnienie już je s t cholerą i że cholera w tym 
okresie należycie leczona, zawsze je s t wyleczalną, 
przeciwnie w późniejszych okresach żadne lecze­
nie; nie je s t już pewnem.

O pijcz zaprowadzenia miejsc pierwszego ra ­
tunku i szpitali cholerycznych przyjście w pomoc 
nędzy i prawdziwym potrzebom ubogich, je s t naj­
pewniejszym środkiem ochronnym od gnieżdżenia 
i rozszerzania się cholery. Rozdawanie pieniędzy 
pomiędzy ubogich nie zapobiega zwykle ich po­
trzebom, najczęściej te pieniądze utoną w szynko- 
wniach, w których cholera najobfitsze zyskuje za­
ciągi ; ś ro d k i, któremi ubogiej klasie ludności 
w czasie epidemii przyjść można w pom oc, są: 
przym uszanie ich do utrzym ania czystości tak cia­
ła  i odzieży, jak o  tćż i m ieszkania; zaopatrzenie 
ich w niezbędną bieliznę i odzież; dostarczenie 
im potrzebnych pokarmów, napojów i drzewa opa­
łowego.

W ażną też bardzo pod w zględem  zapobiega­
wczym je s t rzeczą, przestrzedz publiczność o niepo­
spolitej szkodliwości używania leków wymiotnych 
i przeczyszczających bez wyraźnego przepisu le­
k arza w czasie panującćj cholery. Niemniej też 
przestrzedz należy od używania tak  zwanych środ­
ków dom owych, m ających chronić od cholery —• 
mianowicie od wódki, wina grzanego, wymoku 
cynamonowego, kropli H ofm ańskich, nalewu ru­
miankowego i miętowego i innych tym podobnych 
ulubionych a bardzo szkodliwych środków. Prof. 
D i e t l , będąc fizykiem okręgowym  i lekarzem ubo­
gich w W iedniu, miał sposobność często bardzo 
przekonać się, ja k  czasem już po jednorazowem  
użyciu wymienionych środków pobudzających, na­
gle cholera się rozwinęła.

Błędy w dyec;^ m ogą także przy obecnem 
usposobieniu wywołać cholerę.

Z tąd jed n ak  nie wynika, żeby ci, którzy m ają 
zdrowy żołądek, w czasie panującej epidemii od 
wszystkiego trwożliwie się wstrzymywali i tylko 
pewnych potraw i napojów używali. Przeciwnie 
prawidłem  jest, żeby nie zmieniać w niczem zwy­

kłego trybu życia, ,,eżeli był skrom ny i miano się 
przytem  dobrze. W szelkich nadużyć w jedzeniu 
i piciu w ystrzegać się należy, gdyż to, co w zw y ­
kłym czasie wywoływać zwykło nieżyt żołądka 
lub kiszek, w czasie epidemii może stać się przy­
czyną wybuchu cholery.

Tacy, którzy już  dawniej cierpieli niestraw ność, 
zgagę, gniecenie w dołku podsercow yiu, odbija 
nia, wymioty lub biegunkę, powinni nie tylko za­
chować wstrzemięźliwość w jedzeniu i piciu, ale 
unikać całkiem używ ania niestrawnych i łatw o 
kisnących pokarmów i napojów. (D . c. n.)

KORRESPONDENCYE.

Pojawienie się gorączki powrotnej w  okolicy Uhnowa.

Uhnów dnia lłigo Listopada 1865.
Podać mi do publicznej wiadomości wypada, 

że od kilku tygodni w naszych stronkch, jak o  na 
pograniczu okolicy Lubelskiój i W ołynia, gorącz- 

1 ka powrotna się pojawia.
W U h no  w ie  i okolicy tegoż m iasteczka spo 

5 strzegałem  tylko pojedyncze w ypadki z przebie
? gietn lekkim , lecz niekiedy z trzem a i czterema

powrotami.
Po najw iększćj części chorują na nią żydzi,

> u których nieczystość je s t zwykłym żywiołem.
Lecz w ogóle, w ypadki śmierci dość rzadko się

i w ydarzają.
Inaczćj rzecz się ma w miasteczku B e ł z i e ,  

przeszło o dwie mile od Uhnowa oddalonćm.
Tam  w ystępuje ta  choroba między publiczno- 

| ścią, osobliwie żydow ską, daleko groźniej i wy
< padki śmierci daleko częściej się pojaw iają.

Być też może, że póżniój i tu w Uhnowie d a ­
leko groźuiój się objaw i, a zw łaszcza, że tu są 
po temu warunki.

Ja k  już  wspomniałem w rozprawie mojej o czer- 
\ woncc, m ieszka tu przeszło 600 szewców . g a r­

barzy, którzy w ypraw iając skóry, takow e poprze­
dnio moczą w rzece prawie przez miasto płyną- 

s cej Sołokiji. Przez to tedy raz ulatnia się w po­
wietrzu bardzo wiele cząstek rozkładowych zwie- 

 ̂ rzęcy ch , niezawodnie najszkodliw iej działających
na ustrój ludzki i dających powód do groźnego 

\ szerzenia się wszystkich uagminme panujących
i chorób ; drugi raz zaś, krynice, dostarczające wo
\ dy do picia, znajdując się po największćj części
i prawie w samćj rzece, łatwo się zanieczyszczają

wodą z rzeki, zaw ierającą mnóstwo cząstek zwie- 
l rzęcych.

Lecz nie koniec na tćm, prawie w każdym  ro-
> wie w mieście obok chaty takiego szewca znaleźć
l można m oknącą skórę.

Niechlujstwo między żydami <ak najw iększe;
< jednem  słowem są tu wszelkie w arunki po temu,
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by jakako lw iek  nagminnie panująca choroba ja k  
najgroźniej się objawić mogła.

Lecz pytani się teraz, czy ze strony władz dla 
usunięcia tego wszystkiego i to jeszcze w tych 
czasach, gdzie prawie ze wszech stron nas chole­
ra okrąża i wys. Namiestnictwo przestrzeganie czy­
stości ja k  najsurowiej nakazuje —  coś przedsie- 
wziętem zostało?

Na to odpowiem, że zgoła nic.
Pomimo moich kilkakrotnych uwag z obowiąz­

ku lekarza dbałego o zdrowie ogółu uczynionych 
p. naczelnikowi W., którego temi dniami na stan 
spoczynku przeniesiono — nic w tym względzie 
nie uczyniono.

Napisałem o tern artykuł do Gazety Narodowej, 
zw racając uw agę wvs. Namiestnictwa, aby zarzą­
dzić raczyło , by gdzieś 'V oddaleniu za miastem 
wyznaczono miejsce do moczenia skór i garbow a­
nia takowych.

Lecz po dziśdzień nie znalazłem tego w kolu­
m nach Gazety N arodow ej, ani też w zm ianki, dla 
czego pisma nic umieszczono.

Dziwi mię to mocno, że kw estyą najw ażniej­
szą , bo dotyczącą najdroższego skarbu, bo zdro­
wia ogółu czyli narodu , redaktor gazety , mianu­
jącej się „narodow ą,11 za niegodną umieszczenia 
uznał. Jo ze f Irzc iń sh i.

O potrzebie pospolicenia wiadomości lekarskich.
Berlin 2 Listopada 1865.

(C iąg dalszy).

Nie wiem czy mi potrzeba jeszcze wskazywać, 
że może i u nas należałoby działać w tym wzglę­
dzie współnemi siłam i; a nie wiem rów nież, czy 
dodać jeszcze w yraźnie, że nie są mi obce wcale 
inne nieszczęsne przyczyny, które nas odwodziły, 
powstrzym ywały od roboty, ale nie tu miejsce mó­
wić o nich.

Jak  każdy widzi starałem  się wyrobić sobie 
sąd  rzetelny, prawdziwy, nie na zwodniczem może 
własnem  tylko zdaniu oparty, ale na doświadcze­
niach tylu i tak  światłych mężów, którzy znów 
z długoletniego rozpatryw ania i badania tej sp ra ­
wy, mniemania swe powzięli. Niech się nikomu 
też nie zdaje, powiadam to w yraźnie, jeżeli tego 
potrzeba, że optymistyczne nadzieje przywięztiję 
do tej pracy. P raw d a , że bez wszelkiej nadziei 
nie jestem , ale oto zdawało mi s ię , że w tym kie­
runku działać u n as , je s t także rzeczą konieczną, 
wziąłem się do rzeczy i część już jakąś trudno­
ści, ja k  mi się zdaje, dość szczęśliwie pokonałem, 
tak że z tą  częścią niezadługo będę mógł publi­
czność czytającą obznajom ić, ustępam i w odpo- 
wiedniem czasopiśmie, albo cząstkowo w oddziel­
nych , krótko po sobie następujących zeszytach. 
Czy będą i jak ie  będą owoce takiej pracy, to od 
losów i tysiącznych zależy okoliczności, któremi 
kierow ać nic w mocy jednego. Zresztą zróbmy 
tylko każdy swą powinność, to co mu głos we­
w nętrzny nakazu je , a o resztę się tak  zbyt nie 
troszczmy, szczególniej miejmy nie przesadne, ale

um iarkowane tylko oczekiwania i nie chciejmy, 
żeby w jednej chwili wszystko się sta ło , choćby 
i to , czego sobie życzymy było i najlepsze, oto 

; moje nadzieje i pogląd co do pisma mojego i co
. do pism tego rodzaju w ogóle.

Pobudził mnie jeszcze do tej pracy brak ency- 
klopedyi i metodologii nauk lekarskich w języku  
polskim dla początkujących i tych, którzyby o n a ­
ukach lekarskich dokładniejszego pojęcia nabyć 

!; chcieli. Doświadczenie zaś w ykazuje, 'ż e  krótkie
i tylko definieye, nie w ystarczają w cale, a nawet
). zazwyczaj im definieya je s t lepsza, tym ona dla

początkującego je s t niezrozumialszą. Ale przypu­
ściwszy naw et, że będzie zrozum iałą, czy krótka 
definieya wystarczy do obudzenia myśli i zasta­
nowienia się nad obszernemi temi naukam i? czy 
wystarczy do przysposobienia* się do nich? Nie­
dokładności t e j , a zarazem i niedostatkowi u nas 
chciałbym zadość uczynić, podając mą pracę jak o  

| treściwe zarysy najw ażniejszych gałęzi tej tak
obszernej wiedzy lekarskiej; może to być uważa- 

j ne jako  przysposobienie do nauk akadem ickich,
\ na które wszyscy mężowie nauki, tak wielki k ła ­

dą nacisk. A i ze stanow iska pedagogicznego się 
S na to zapatrując, to sposób ów nauki uznam y za

najlepszy , aby nasam przód podać rys dokładny, 
który uczący się postępując coraz dalej uzupełniać 

| powinien. Choć w części temu ważnemu zadaniu
i śród przykładania się do nauk lekarskich zadość
■ uczynić, byłoby również celem mych wykładów.

Jeżeli zaś takow e są zdolne m ającego bliżej 
! obeznać się z umiejętnością lekarską wprowa-
; dzić niejako do je j  przedsionka, to w ystarcza tym
/ bardziej d la  tych co tylko ogólnych o niej w ia­

domości nabyć pragną. Mogłem więc również i to 
sobie obrać zadanie: uczynić wiadomości lekar- 

) skie przystępnemi i zrozumiaiemi dla większego
‘ grona ludzi m yślących i miłośników nauki. Tym

bardziej, że w języku  polskim nie mamy jeszcze 
; wcale dziełka tego rodzaju. (Dok. ncist.)

PO SIED ZEN IE 
Oddziału nauk przyrodniczych i lekarskich c. k. 

Tow. nauk. krak. z d. 18 listopada r. b.
I. S praw ozdanie o złożonych dw óch p racach  rękopiśm ien- 

; nych professora  N o w i c k i e g o  w  przedm iocie F a n n y  kra jow ej.
II . P re zes Tow . prof. Ma je r : O w skazan iu  d rogą do- 

s św isd cza ln ą  udziału m ięśni p rzy  rożnem  nastaw ian iu  osi
\ w idzenia.

P rzew odniczący  k ilk u  życzliw em i słow y pow ita ł w obe- 
\ enem  gronie now o obranego  członka D ra  A n t o n i e g o  K o s n e r a

' docen ta chorób skórnych i w enerycznych  w U n iw ersy tec ie

i Jag ie llońsk im .
I. N a porządku  dziennym  było  najprzód  sp raw ozdan ie  

i o dw óch pracach  , k tó re  w rękopiśm ie złożył P rofessor M a ­

k s y m i l i a n  N o w i c k i . Obie do tyczą  fauny  k ra jo w ej a osnow ę 
ich podał do w iadom ości O ddziału P rezes T o w arzy stw a  P ro -
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fessor M a j e r . P ierw sza  m a nap is: P i z e g l ą d  p r a c  d o -  <
t y c h c z a  s o w y e h  o k r ę g o - w c a - c l i  g a l i c y j s k i c h  i za- >
w icra w szystk ie  w iadom ości odnośne zeb rane  p rzez  badaczy  s
k ra jo w y ch  i obcych co do liczby i rodzajów  zw ierzą t k rę - *>
gow ych  w k ra ju  n ap o ty k an y ch , co do ich nży tkn  i szkodli- <
w ości, ich try b u  życia, szczególnych z jaw isk , jak o  to: poja- S
w ian ia  się, zn ikan ia , parzen ia , g n icżctó iiia , przy lo tu  i odlotu, i

po ry  s n u , lin ienia i t. d., a  w szystko to ułożone um iejętnie, S
porządkiem  naukow ym , pogląd  u ła tw ia jącym . <

P ra ca  d ru g a  jes t-  m o n o g r a f i j a  ś w i s t a k a  w o g ó -  s
i e ,  a w s z c z e g ó l n o ś c i  ś w i s t a k a  t a t r z a ń s k i e g o .  ?

S praw ozdaw ca polecił oba p ism a ja k o  godne ogłoszenia >
w roczniku T ow U rz+ śtw a, O ddział w niosek ton P re zesa  >

w  uchw ałę zam ienił. s
P rzew odniczący  (Prof. S k o b e l )  o św ia d czy ł, że i l g m u  5

w iadom o, p. S chauek zajm uje się podobną pracą  szczegółow ą i
odnosząoąjfcię do bobaków’, susła  i t. p. !>

I I .  PreźŚss to w a rz y stw a , P ro t. M a j e k  w yłoży ł potem  ^

z pam ięci sposób swój, ja k  n a  drodze dośw iadczalnej d o szed ł s
do oznaczenia udziału, ja k i m ięśnie rzeczyw iście  ^ a j ą  w  n a- l
s ta w ian iu  lóżnem  osi w idzenia. s

D la  objaśnienia rzeczy  użył on kuli naśladu jącej g a łk ę  >
o czn ą , a  n a  k tórej poprzyczepiane wT różnych  m iejscach ta - <
s iem k i, tudzież p rzeprow adzane p rzez  .Jrodek  dru ty  uw yda- 
tu ia ły  obok dzia łan ia  różnycli m ięśni tak że  i k ierunek  ruchu , <
m ianow icie  zw ro ty  osi w idzenia i pochylenie po łudnika p io­

now ego. s
W y k ład a jący  zw rócił u w agę na  tę  okoliczność, że je ż e li >

nie zachodzi żad n a  trudność  wT w yśledzen iu  tych m ięśni, któ- <
re  sam e ty lk o , lub w połączeniu  z drugim  p ew ny  i sta ły  )

k ie ru n ek  n a d a ją g a lc e  ocznej, to rzecz nie ta k  ła tw a  zc zw ro ta- <
m i 031 ocznych m ogaeem i być w ypadkiem  połączonego dzia łan ia  >
albo dw óch albo trz e d i. m ięśni rązęiu. C hodziło w ięc o to , c
ab y  n a  drodze dośw iadczenia oznaczyć n ie ow e m ięśnie, któ- >
reb y  n astaw iać  m o g ł y  w edług teoryi-, lecz) k tó re  rzłtezyw i- t
ścifc u a s  T * w l  a j ą  w  pew nym  k ierunku  oś w idzenia. P rof. \
Majęk  ń ż^ ł ku tem u drogi n as tę p u ją c y . Za pom ocą w ykre- I
śleiria o-żnaozył naprzód k ierunek  zw ro tu  osi w idzenia p rzy  s
działan iu  każdbgA /m ięśnia z osobna, potśm  w  tenże-sńm  spo- >
sób oznaczy ł podhylem e się po łudnika  pionow ego odpow ie- s
dnie działaniu  m ięśnia każdego. A by z w ypadkam i tem i po- ^
rów nać k ie ru n ek  zw rotu  osi w idzenia i tow arzyszące  mu s
rzeczyw iste  pochylenie  p o łudn ika  pionow ego przy zgodnem  5
n as taw ian iu  obu os!”Ócznych w różnych k ieru n k ach  przestrzeni, <
po trzeb a  by ło  innej fc U fll l  tab licy  w ykazującej ja k ie  p rzy  ^
n as ta w ie n iu  różnóm  oczu, ina położenie południk  pionow y. Do 

u łożen ia  tej tab licy  użył w y k ład a jący  sposobu K ket^ ro , 5
W undtł i t. d. za pom ocą obrazów  podm iotow ych.

W iadom o, żi? w patrzyw szy  sił* dłużej w ja k ą  barw ę, po 
odw róceniu  oczu od te jże  okazń je  się podm iotow o b arw a  do- 
peln ieza. Jeżeli ow ym  przedm iotem  barw nym  była np. k re - j
sa  p io n o w a, to ta k a ż  k re sa  p ionow a w barw ie  dopełniczej t
objaw i się okn,  gdy ono odwracAjąc się od tego przedm iotu  S
n ie  zm ieni k ierunkn  po łudn ika  pionow ego, ja k  skoro zaś ten  ?

o sta tn i się nachyli, na ten czas i k re sa  dopełn ieza p rzy b ie rze  S
k ie ru n ek  pochyły, p rzeeiw ny  ternu, ja k i n ab y ł południk. Mo­

żn a  w ięc z różnego nachy len ia  obrazu podm io tow ego , p o ­
w sta jąceg o  sku tk iem  różnych zw rotów  osi ocząąj w nosić z p e ­
w nością o k ierunku  odpow iednim  p o łu d n ik a  pionow ego.

N a zasadzie w ięp tak iego  dośw iadczen ia  i nadto w y k re ­
ślenia  u łoży ł P rof. M. ta b l ic ę , obejm ującą k ierungk  po łudn i­
k a  pionow ego odpow iadający  każdem u zgodnem u n as ta w ie ­
niu obu osi o cznych , a  porów naw szy  potpm o trzym ane w y ­
padki z tab licam i wyżój wysz& zególnioneini, w ykązn jąpem i 
naocznie sku tek  działan ia  każdego m ięśnia z osobna na  k ie ­
run ek  zw rotu  osi w idzenia i na pochylenie się po łudnika 
pionow ego doszedł w sposób rów nie p rosty  j a k  ja sn y  i śc i­
sły  do oznaczenia  u d z ia łu , ja k i  b io rą  isto tn ie  m ięśnie przy  
•nastaw ianiu zgodnem  obu osi w idzenia w  różnych  k ie runkach  
przestrzen i. Owóż u tw orzy ł się ta k  szereg  stopniow o postę- 

pują&y od zw rotów  dokonyw anych  dzia łan iem  m ięśnia j e d n e ­
g o ,  do ow ych, n a  k tó re w p ły w ają  d w a  m i ę ś n i e ,  a  na  k o ­
niec do trzecich  w ym agających  sp ó łdz ia lan ia  t r z e c h  m i ę ś n i .  
I  tak  do zw rotów  poziom ych n a  zew.nątrz lub w ew nątrz  w y­
sta rcza  m ięsień jed en  p r o s t y  z e w u g t r z n y  lub w e w n ę ­
t r z n y ,  do zw rotu  osi ocznych ku górze łub n a  doi po trzeba 
ju ż  spó łdz ia lan ia  dw u mięśni p r o s t e g o  g . ó r n e g o  r a z e m  
z u k o ś n y m  d o  1 n y  m lub t eż p r o s t  e g o  d o l n e g o  z u k o ­
ś n y m  g ó r n y m ,  w szelk ie  zaś zw roty  ukośne ku  górze, i z e ­
w n ą trz . ku  górze i w e w n ą trz , ku dołow i i z e w n ą trz , nako- 
ntoe ku  dołow i i w ew n ątrz  d o k onyw ają  się p rzy  pom ocy 
tuzech m ięśn i, tj. a lbo  prostego  górnego z ukośnym  dółnym  
i z prostym  z e w n ę trz n y m , albo p ierw szych  dw óch razem  
z prostym  w e w n ę trz n y m , albo prostego  dolnego z ukośnym  
górnym  i z prostym  zew nętrznym  łub w ew n ętrzn y m , albo 
dalćjM prostego zew nętrznego  z ukośnym  dółnym  i z p rostym  
w ew nętrznym  lub zew uęfuznym , albo nakoniee prostego do l­

nego z ukośnym  g ó rn y m , z prostym  w ew nętrznym  lub ze­
w nętrznym .

W yjaśn ien ie  tej sp raw y  m a n ie ty lko  w artość  teo re ty czn ą  
a le  i p rak tyczną, zw łaszcza, g d y  ze zb aczającego  przez c h o ­
robę k ierunku  oka przyjdzie rozpoznać m ięsień ;ed eu  lub 
k ilk a , k tó re  są  siedliskiem  cierp ienia. O.

Huch. chorych w szpitalu Sraoi Miłosierdzia 
krakowskim

w ćw ierćrogzu trzęęjieni 1865 r.
Pozosta ło  z ć w ie r jjo jz a  2go r. ,b. chorych m ężczyzn , 7,
P rzyby ło  w ówier.eroczu trzeciem  l^fiu  r. . . „ . . 27
Lepzono w ięe o g ó ł e m ........................„ . . „ . . 34
Z tej liczby opuściło szp ita l: w rę c z o n y c h  . „ . . 11

n i e u l e c z o n y c l i .............................................„ . . 7
zm arło  . . . fi

Pozostało z końcem  ćw ierćrooza §go . . . . . .  Jft

R azem  ja k  w yżęj „ . . 31
O s t r e  c i e r . p i e n i a  p o jaw iały  s ię  w szczuplej ilości 

m ianow icie dw a p rzy p ad k i ( l u r z y c y  połączonąj z z a p a ­
l e n i e m  p ł u c  tudzież jed en  n i e ż y t u  o s t r e g o  d r ó g  p o ­
k a r m o w y c h .

S k a l e c z e ń  było trzy: dw a s t ł u c z e n i a  okolicy lęd ź­
w iow ej sku tk iem  sp a d k u , w  jednem  z nich rozw inęło  się
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zap a len ie  n e re s  i m ęeherza  i p rzy p ad ek  p r y ś n i ę c i a  k o -  (
ś c i  s p r y c h o w ć j  i ł y t k o w ć j  po ob rażen iu  doznanem  
przez  uw ik łan ie  się w m łynie parow ym . \

Z c h o r ó b  p r z  e w ł o  c z n y c h  by ło  najw ięcej g r u ź l i c  
p ł u c n y c h  i w r z o d ó w  s k ó r n y c h .  S

Z akończy ły  się śm iercią trzy  p rzyp ad k k i g ruźlicy  p łu - i
enej i po jednym  puchliny  w odnćj, durzycy i schnienia pa- i
pierzow ego.

Kurrespondencya z Podola. ;
Ż yczliw y  k o leg a  udzielił narn łask aw ie  z lis tu  p ryw a 

tneg o  n as tępu jących  w iadom ości lek arsk ich .
D n ia  5 L istopa< la ti865 . K am ieniegm - T

Je steśm y  w  ciężkiej dobie p rzed n ó w k u , z tą  ty lko  ró ­
ż n icą , że zaczą ł się on nie ja k  zw ykle z w io sn ą , ale ju ż  (
na  p oczątku  je s ie n i;  kradzieży  i napadów  w okolicy  pełno , i
pew nie  g łodem  w y w o ła n y c h ^  głodne bow iem  la ta  zw ykle  u  i
n a s  m nożą sam obójstw a i g w ałty  publiczne. C ena produktów  !
s łu żący ch  do życia  w  dw ójnasób się pow iększy ła , m ięso n a- S
w e t pomimo to że k row ę d ostać  m ożna za  trzy  ruble, a  w ołu \
za 5 do 7 zaw sze się sp rzeda je  ja k  daw niej. C holerą nas 
s tra s z ą : w  B ałcie, Bohopolu (płń.) g raso w ała  n a  dobre, \
w  pierw szej 45%  w d ru g iem  64%  śm iertelności, te raz  w B e r-  jl
dyczow ie trzeb i ludność iz rae lsk ą  a śm iertelność podniosła  <>
się  do 80% , w  K am ieńcu je d n a k  spokojnie, w ładze  zaw iąza ły  s
d w a kom itety  zd ro w ia jo jed en  g u b e rsk i, drugi m iejski, do o- >
bydw óeh  zaproszono P rzyborowskiego i m n ie , u łożyliśm y s
p rzep isy  ogolne zacnow an ia  się, w  k tó rych  głów ny nacisk ^
k ład z iem y  n a  z jaw isk a  p rzedw stępne znane pod n azw ą cho- ,
le ry n y , op ierając się na postrzeżenipoh pp. Gderik  i Meunier >
w e  F ra n c y i. W  m iejskim  Komitecie postanow iono oczyścić r
m iasto , czy cho lera  będzie czy ni e ,  a4e zdrow ie publiczne >
na teni zyska, ty lko , że w dum !#*) n a ra d y  co do funduszów , |
now e opodatkow anie m iesz k ań có w w łaśc ić ie li, idzie tęp o , a le  >
też  i ż ąd a ją  dużo ; dw a są  p ro jek ta : 1; p rzeprow adzenie (
kanałów ', za  oczyszczenie daw nych i zrobienie now ych głó- ^
w nych , p rzedsięb iorca żąd a  1-2,000 r. za poboczne od dom ów \
do g łów nego m ają p łacić  w łaściciele, od sążn ia  kw ad ra to w e- >
go pew ne ąuan tum  w ed ług  um ow y, p ro jek t dobry a le  zaba- 5
w ny , zapom inają , że w ody niem a w  m ieście , trzeb a  w ięc >
j ą  sprow adzić dla op łuk iw ania kanałów , pow ture pod staw a  <
K am ieńca sk a lis ta , nanośna A em ia w ynosi w praw dzie indziej j>
20 a rsz y n , w  innych zaś m iejscach i 2 n iedoehodzi, trzeb a- 5
by  w przódy g run t zbadać, a to sio "bez kosztów  nie obejdzie. S
2j p ro jek t jeszcze zabaw nie jszy , zależy  on na  w yw ożeniu  \
w szelkich  n ieczystości z k loak , kuchni (pom yj, odpadków  z w  )  s
za  m ias to , przez osobnego przedsięb iorcę , k tó ry  za to żąd a  ?
roczn ie  m ałej kwroty pieniędzy, bo ty lko  75,000 (sic) rubli, s
p ro jek t ten  popierany p rzez  DfisEitciA b a rd z o , n a  posiedze- 

n iaćh  dum y upad ł n a jz u p e łn ie j, posiadacze tem u się sprze- \
ciwili bezw arunkow o. J a k  widzi P an , k rzą tam y  się i około <
zdrow ia publicznego, a le  nie bardzo  fortunnie, i do tąd  ty lk o  \
potrafiliśm y ry n ek  rybny  (w  K zeźnickiej ulicy) przenieść za  >
W ie trz n ą  b ram ę. A b y ł tu p .  M i l l e r  z  P e te rsb u rg  a , i  u rzą  <

*) W  R adzie m iejskiej. , (Eęd.) )

dził u m nie s ta c y ą  m eteoro log iczną  (ty lko  b a ro m etr K r a u z e ­

g o  bardzo p rak tyczny , p rosty  a le  pew ny  i te rm om etr R .), od 
Ig o  g ru d n ia  z. s. kazano  mi robić postrzeżen ia , a le  n ie p rze ­
sy łać ich, s ta cy e  bow iem  ledw ie za  ro k  będą  należycie  zao ­
p a trzo n e  i w  ru ch  w praw ione. — M nóstwo tu m am y k rw o ­
toków  płucnych  ja k  w żadnym  roku.

Cholera w  Paryżu.

W y k az  chorych  p rzy ję tych  do szpitali, tudzież zm arłych  
w  ty ch że  od 24go P aźd z ie rn ik a  do 6go L is to p ad a  r. b.
D n ia  L iczba  p rzy ję tych . Z achorow ali w  szpitalu /.lnarli.

24 Paźdz. 65 — 20 49
25 11 69 -  17 — 37
2T n 55 13 — 40
27 11 49 — 10 — 31
28 n 42 — 7 — 27
29 ii — 15 — 27
30 71 48 — 7 — 29
31 11 35 — 14 — 23

1 L is tp . 41 —  13 — 35
2 11 42 — 14 — ?
3 n 44 — 9 — ?
4 u 31 —  7 — ?

5 ii 18 — 5 — ?
6 ii 28 6 — 19

W  m ieście po dom ach zm arło  dnia 24go P aźdz ie rn . 9 9 ; 
25go 9 7 ; 27go 8 2 ; 28gO 7 6 ; 29go 73; 30go 7 7 ; 3 Igo 6 5 ; 
Ig o  L is to p ad a  5 6 ; 2go 3 7 ; 3go 4 4 ; 4go 5 9 ; 5go 5 2 ; Cgo 2 9 .

L ic z b a  ogó lna zm arłych  w  m ieście i w  szp ita lach  przez 
te  1£ dni razem  w zięta , w ynosi 1392, podczas gdy w  ciągu 
6 dni poprzednich w yn iosła  1126.
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