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W YCĘODZI: 
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pod zarządem K  MańlcowJk/,ego. \ \ 
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w Państw ie Austryackiem

z pszlesylką poczt, rocznie Zł. 6c . 60 „
„ „ półroóz. Zł. 3 c.30 „

D la zagranicznych, drogą poczt, wypadnie 
dopłata przesyłki według przepisów pęezt.

PRZEDPŁATĘ PRZYJMU.fĄ': * 
Kancellarya e. k. Towarzystwa Nauk. 

w Krakowie, Ulica Sławkowska, Nr. 2e2 
tndfeież

Biuro R edakcji Przeglądu w domu powyż 
wymienionym, — oraz 

wszystkie, c. k. Urzędy pocztowe tak dla 
krajów koronnych jak  i dla zagranicy.

Tkuść: Janikow ski: Dochodzenia uszkodzeń ciała. (Ciąg dalszy.)
dalszy.) — W yciągi z pism. — Rozmaitościl

M. L. Jakubbuiski: Sprawozdanie z chorób dzieci. (<§iąg

Z kaznis^yki sądowo lekarskidj.

D o c h o d z e n i a  u s z k o d z e ń  c i a ł a .
Opisał prof. d r . S t .  J a n i k o w s k i .

|jC iąg  daljzy. Zob. nr. 37.)
P r z y p a d e k  8. — Pobieie kijafpi w pośladki. Ciężkie 

uszkodzenie ciała,
Iw ana M., wyrobnika lat 48 liczącego, schwytali 

w nocy z dnia 12 na 13 m arca 1806 włościanie 
n a  gorącym uczynku kradzieży, przyprowadzili do 
folwarku S. i tamże z polecenia syna arendarza I., 
spraw ującego rządy kom isarza, obili go kijami 
w pośladki obnażone, polewając jeszcze takow e 
w ódką i posypując solą.

D nia 24 marca badany w sądzie w Z. skarżył się 
na wielkie cierpienia; w skutek tego oddano go do 
szpitala, gdzie go dnia 30 m arca śledzili dr. G. 
z chirurgiem II. i znaleźli: mężczyznę dobrego 
w zrostu, silnej budowy, dającego się_ z łatwością 
poruszać na łóżku Tętno i ciepłota ciała zwykle. 
Na pośladkach spostrzegli:

a) Na środku prawego pośladka ranę płaską, 
4" d ługą, 3" szeroką, ukośnie z góry i zewnątrz 
na  dół i w ew nątrz przebiegającą, postaci nerko- 
w a te j, której brzegi pokryte były błonką szaraw ą, 
a  środek brodawkam i płaskieini mocno czerwo­
nemu

b) Na środku lewego pośladka podobną ranę, 
bardziej poziomą, 3" d ługą , 4 ” szeroką, z brze­
gami zębatemi.

c) Od zewnętrznego brzegu tój rany do lewego 
k rę ta rza  szła poziomo blizna różowa, gładka, prze-

/ suwać się dająca, około 1 % ” długości, sze­
rokości mająca.

d) Obok prawego krętarza wielkiego (trochan- 
) ter major) miejsce sine, pośrodku którego strupek.

Z d a n i e  było: 1) źe rany pod a i b opisane
< powstały w skutek licznych uderzeń ciałem tępem;
< 2) że — z uwa™ na niezdolność do pracy dłużej
\ niż 30 dni trw ającą i na bolesność pokreywdze-
5 nia —  należą do c i ę ż k i c h  uszkodzeń.

W szpitalu w Z. Iwan M. znajdował się do dnia 
 ̂ 21 maja 1866 (a więc przez 58 dni), w któryhito
> dniu jako uleczonego wypuszczono go.

Przy rozprawie ostatecznej dr. J. uznał uszko- 
j dzenie za l e k k i e ,  nie wię.ęćj nad 10 — 12 dni

do leczenia w ym agające; czemu nie sprzeciwia 
 ̂ się ta okoliczność; że znalezione „starcia skóry"
\ (HautabsLchurfimgeR)' dnia 30 m arca, a zatćm 17

dnia po pokrzywdzeniu, jeszcze nie były zagojone; 
i albowiem uszkodzony przez ten czas nietylko nie

zasięgał rady lekarskiej , lecz przez całe (I) 17 dni
£ włóczył się i oddawał się pijaństwu (?). — Co się
j tyczy polewania ran wódką i posypywania solą,

takowe wprawdzie chwilowo powiększało ból, ale 
} nie mogło uczynić uszkodzenia cieżkiem; owszem
\ przyczynić się mogło do spieszniejszego zagojenia

rany. Wreszcie dodał, że w ogólności przez bicie 
| pośladków kijami nie można sprawić ciężkiego
5 uszkodzenia ciała; albowiem w ażne dla życia na-
s rzędzia są głęboko w miednicy położone, których
t takiemi uderzeniami dosięgnąć nie można.
> Chirurg K. cc do tego ostatniego punktu nad-
j mienił, że w ogóle chłosta pośladków' kijami może
| wywołać ciężkie uszkodzę l i e ; zresztą co do obe-
s cnego przypadku zgodził się ze zdaniem lekarza
) sądowego.
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Zdanie wydziału lekarskiego, do którego S’ę ?
sąd  odniósł, było następujące: <

Pokrzyw dzenie, jakiego doznał dnia 13 marca 
r. 1866 Iwan M. przez zbicie pośladków kijami, j
należy zaliczyć do c i ę ż k i c h  u s z k o d z e ń  c i a ł a ,  
a mianowicie: 1) z powodu m ęczarni, z któremi 
było połączone; tudzież 2) ze względu na długie ,
(przeszło dwumiesięczne) trwanie cierpienia, które <
ztąd powstało. <

Co do pierwszego. Mamy tu na mysh bolesnoaó /
chłosty, która tak rozlegle zranienie pośladków j
spow odow ała, że 17 dnia po uszkodzeniu były 
jeszcze dwie rany po 4" długości, a po 3 ” szero- )
kości mające. Przy tern nadmienić w ypada, że -
w prawdzie vc ciągu leczenia ran  używa się cza­
sem wyskoku lub'  roztworu soli kuchennej; ale s
w  obecnym przypadku polewanie pośladków w ódką \
i posypywaniu tychże solą w ciągu bicia nie może <
być uważane za środek leczniczy, lecz owszem \
za umyślne powiększanie bólu. <

Co do drugiego. T a  okoliczność, że Iw an M.
dopiero m arca , a zatćm U  dnia po pobiciu j
poszedł do szpitala, nie mogła w obecnym przy- \
padku -wywrzeć takiego wpływu, iżby uszkodzenie )
pierwotnie lekkie siało się ciężkie*. \

P r z y p a d e k  9. Rana skroni zadaua kamieniem. >
Lekkie uszkodzenie. j

Dnia 3 czerwca 1866 włościanin Jan  J ., jechał )
do sąsiedniej wsi ze swym szwagrem  p# drodze s
prowadzącej prajfe zagoąy J a n a » &  Wtem ten
ostatni Kt»8koJgył mu drogę i kamieniem ostrym ł
wid!kofi*i pięści uderzył go w głowię, tak  że mu i
się krew  polała. Po tern aderzeniu udał się do i
wójta ze skargą , a okołó wieczora do sąsiedniego !>
m iasta, gdzie nazajutrz dr. Z. i chirurg J. zady- )
ktowali w sądzie Dostępujący protokół oględzin : '(

Mężczyzna 221etni, siinie zbudowany, zdrowo s
w yglądający. Twarz zaczerwieniona, krw ią skrze- >
płą  pow alana, po lewój stronie nieco nabrzmiała.
W  lewej okolicy skroniowej rana Iró jkątna, wiel- <
kośei cw ancygicra, dochodząca do kości, mocno s
krw aw iąca; kość na dnie rany w rozległości ićęnta l
ogołocona z okostny. W okolicy prawej łopatki \
siniak 3" długości. <

Z d a n i e  było: Z uwagi że ran a , przenikając 
dość grubą w arstw ę części miękkich, dochodzi aż 
do kości, siła użyta m usiała być dość znaczna, ?
tak  że mogły powstać pęknięcia czaszki, wstrzą- \
śnienia mózgu itd. Jednak  zdanie ostateczne od- s
łożono na dwa tygodnie. S

Dnia 16 czerwca przy badaniu przez tychże ś
znawców dokonanem rana lewej skroni okazała <

się w wielkości ta la ra , pokryta ropą dobrą , na 
jćj dnie kość pokryta brodawkam i. Stan zdrowia 
ogólny zadowalający. Z d a n i e  odłożono do 12 
lipca, w którym to dniu rana  już była całkiem za­
gojona, a w jej miejscu była blizna czerwonawa 
wielkości cwancygiera.

O r z e c z e n i e .  Z uwagi na  trw an.e choroby 
przeszło 20dniowe; na niebezpieczeństwo, z jakiem 
uszkodzenie było połączone; wreszcie na pozostała 
bliznę: uszkodzenie należy do c i ę ż k i c h .

Gdy tymczasem uszkodzony zeznał w sądzie, 
że tylko przez dwa tygdnie był niezdolnym do 
pracy, a przez drugie dwa tygodnie już  robił jak  
zwykle, sąd, mając pewne wątpliwości, zasięgnął 
z d a n i a  wydziału lekarskiego, które było" na­
stępujące:

1) Ze szczegółów żaw artych w a k ta c h , a 
w szczególności w protokołach oględzin lekarskich 
n ;e okazuje się, aby nadwerężenie zdrowia i nie­
zdolność do pracy uszkodzonego trw ała przeszło 
20 dni. (§ 152 k. k.)

2) Kamień ostry wielkość’ pięści trudno zali­
czyć do narzędzi, których użycie pociąga za sobą 
zawsze niebezpieczeństwo dla życia, zwłaszcza że 
uderzeniu nic musiało być zbyt silne, skoro w oko­
licy skroniow ej, mającej kość znacznie cieńszą od 
reszty czaszki, nię sprawiło prócz przecięcia części 
miękkich znaczniejszego uszkodzenia £§ 155 a. 
kod. ,kąvn.)

3) Pozostającej blizny wielkości cwancygiera, 
k tóra z r6 m ą  jSSfcze z czasem sife 'zmniejszy, nie 
można uważać za znaczne oszpecenie. (§ 156 a. 
kod. karn.)

Ostatecznie więc z powyższych względów uszko­
dzenie ciała Jana  J. w ypada zaliczyć do l e k k i c h  
uraz ciała. ( C .d .n . ) - t

S p ra w d z d iw iie  a c h o ró b  dz iec i

leczonych w  ciągn roku  18158

w klinice przechodniej uniwers. i w praktyce prywatnej

przez

dra Macieja Leona J a k u b o w s k i e g o ,
docen ta chorób dzieci w  uniw ers. Jagieł],

I* '/C ią g  dalszy.)

W końcu nadmienić inuszę jeszcze o jednym 
przypadku krztuśca n dziewczynki pięcioletniej, 
u której w trzecim tygodniu choroby, gdy napady 
krztuścow’e staw ały się coraz silniejsze, dołączyło 
się jako powikłanie uporczywe krwawienie z nosa,



które w pierwszych chwilach zdawało się być 
małoznacznćm , gdyż ustawało natychm iast przy 
wsiąkiwanin zimnej wody. Gdy jednak wkrótce 
okazało się , że przy każdym napadzie krew  
z nosa się puszcza i w coraz większćj ilości od­
chodzi, zaniepokojeni rodzice zawezwali mojej 
pomocy.

Przybywszy, znalazłem dziecko już znacznie 
osłabione i ni ;dokrewnę, a ponowny napad krztuś- 
cowy w mój obecności sprowadził świeży odpływ 
znacznej ilości krwi z dziurek nosowych. Povd- 
kłanie to w moich oczach zdawało się być bardzo 
w ażnem , gdyż byłem przygotowany na to , iże 
każdy świeży napad krztuśca znowu sprowadzić 
może krwawienie i przypraw ie dziecię wT ten spo­
sób o u tra tę  życia. Nawiasem tylko wspominam, 
że do dziurek nosowych założyłem rów ną sku- 
bankę napojoną cienkim rozezynem hałunu; we­
wnętrznie zaś podawałem naprzeruian w jednę 
godzinę napar naparsfnicy z kwasem H a l l e r a ,  
a w drugą godzinę proszki zawierające w sobie 
po ’/4 gr. proszku liści pokrzyku (pulm s fol. bel- 
':idonnae\. Pierwszego z tych środków użyłem 

jako  działającego uśrmerzŁjąc na narząd krąże­
n ia , drugiego* jako  najwięcej zalecanego przeciw 
napadom krztuaaowym. Jeszcze przez dwa dni 
po zastosowaniu tego leczenia napady krztuścowe 
były silne, a krwawienia z nosa obfite; potem je ­
dnak napady- stały się słabsze, a krwawienie już 
się wiOTĆj nie pojawiło.

“Według mojego sposobu widzenia nie leczenie 
przezemnie zastosowane przyczyniło się do zmniej­
szenia napadów krztuśqow yeh, ale raczej szybko 
pow stająca niedokrewność. W śród niedokrewności 
narząd nerwowy omdlewa, a tem samem i napady 
krztuścow e, k tó re1 bez zaprzeczenia’ są wyuikieiA 
nadczułości nerwów-, innszą się staw ać słabszemi. 
T ak  wiec krztusiec sprowadzać może krwotoki, 
a krvtfotoki, sprowadzając mefiokrewność, na ocl- 
w rot zmniejszają nasilenie pojedynczych napadów 
krztuścowyck.

II. Z 448 przypadków na c h o r o b y  n a r z ą d u  
p o k a r m o w e g o  przypada 80, a zporniędzy tych 
b y ło :

a) pleśhiawek u noworodków (S o o r)  5 przy­
padków ;

b) żmtaezki noworodków (ictcrus neonatorum) 
5 p rzypadków ;

c) owrzodzeń jam y ustnej (stomatitis uleerosa) 
7 przypadków ;

d) przy padó w niestrawności w a z  z morzyskiem

j u osesków (dyspepsia et colica flatulenta) 21 przy- 
? p ad k ó w ;
< e) choleryny u dzieci odstawionych od piersi 

(cholera ablactatorum) 5 przypadków ;

f) nieżytów kiszkowych przypadków  34; z tych 
14 z przebiegiem ostrym, a 20 z przebiegiem prze- 

ł wlekłym. Największa liczba nieżytów kiszkowych 
\ przypadała na miesiące maj i czerwiec; jako  przy- 
| czyny usposabiające znajdowałem obok uiestoso- 
( wnego karm ienia albo ślady zakażenia krzywicze-
i go,; albo też jeden z okresów zębowania. U dwojga
( dzieci cierpiących już czas dłuższy na nieżyt ki-
\ szkowy, znalazłem opadnięcie prostnicy (prolapsus
ij ani) 4ako powikłanie ;

\ g) zapalenia gruczołków kiszkowych (enteritis
> follicidosa) przypadków  10 (jeden z nich w powi­

kłaniu z opadnięcięm prostnicy). W szystkie w tym
> roku zauważane przypadki nie powstawały nagle,
> lecz w yradzały sie powoi, z zaniedbanego długo­

trwałego nież\ tu kiszkowego;

l li) czerwonki (dysenlevia) przypadek 1;

'  iy  ■ durzyey brzusznej (typJius oJfiimiinalis) przy 
s padek 1 u chłopca 4Ietniego.

Wyliczone choroby narządu pokarmowego nie 
) nastręczają mi sposobności do bliższego opisywa-
\ nia ich; w ogólności tyIko powiedzieć m ogę, że
| choroby tegoż narządu w ubiegłym roku miernie
| zastąpione odznaczały się przebiegiem łagodnym.
< Z całego wykazu jeden i to ujemny wniosek jwy-
) ciągnąc m ogę, tj. źe między7choremi dziećmi prze-
< zemnie leę^onem l; pi^ez rok cały nie widziałem 

ani jednego ciężkiego przypadku choroby czerwio-
j w ej (vernmi&sis). W prawdzie u wieiu chorych
? nawiedzonych nieżytem kiszkowym , lub u takich,

gdzie rozpoczynały się choroby zapalne, po zada­
niu środka przeczyszczającego a czasami naw et 
bez zadaw ania leków, odchodziło jyo kilka glist; 

jj lecz tych nic mogłem uważać za pierwszą przy -
| czynę rozwijającej się choroby. Trudno ja s l , abym
) na tem miejscu podawał dokładny opis pojęcia
> patologicznego i wpływu przyczynowego czerwi 

na powstanie rozmaitych chorób u dzieci; lecz 
dział ten tak ważny zachowuję sajjja na póżnićj.

III. Zporniędzy 448 przypadków  na c h o r o b y  
| n a r z ą d u  m ó z g p n e r w o w e g o przypada przy-
) padków 47, a w szczególności:

323  —



324

a) przesięków surowiczych w komórkach bocz­
nych ( hydroccphahis ventriculormn chroń.) przy­
padków 8; z tych 3 nadzwyczaj wielkie; ^

b) przekrw ienia mózgowego z pojawami groż- <
nemi ( hyperaemia cerebri) przypadków  10; i

c) puchliny mózgowej ostrej (hydroceph. acut.) \ 
przypadków 4 ;  |

d) zapaleń opon mózgowych Da podstawie gru- ?
źliezej (mcningiiis hiberculosa) przypadków  3; j

e) drgaw ek ogólnych (coiwnlsiones totales) 11 j
przypadków ; jako najbliższą przyczynę tychże 
znalazłem: w 7 razach rozmiękczenie kości tyło- } 
glowia (craniotabcs) ; w 3 przypadkach pojawiły 
się drgaw ki wśród w yrzynania się zębów trzono- j
wych; 2 razy drgaw ki powstały w skutek prze- >
ładow ania żołądka niestosownenii pokarmami, jako >
to w jednym  przypadku u dziecięcia 13miesięcz- \
nego, któremu m atka dala jeść kołaczyk m akowy; \
w drugim przypadku u dziecięcia 9miesięcznego, s
które zostawione bez dozoru spożyło znaczną ilość i
b ry n d zy ; \

f) kurczu głośni (laryngospasm us) przypadków  |
6 ; u dwojga dzieci w ykryłem  znaczne zmiany i
w kościach czaszkowych na podstawie krzywiczej; i

g) szczękościsku noworodków (trism us neoncd.) \
przypadek 1; \

h) porażeń ogólnych, tj. tak  zwanej paralysis \
essentialis, (z k tórą  u dzieci w okresie pomiędzy '
pierwszein a drugiem zębowaniem często się spo- <
tykam y, a k tóra  pod względem ajtyologicznym ij
dużo jeszcze pozostawia do życzenia) widziałem \
przypadków  4 : zponiiędzy tych jedno tylko dzić- )
cię, mające 2 '/„ roku, pozostawało przez czas 
dłuższy pod moją opieką. U dziecięcia tego łącz- )
nie z kolegą drem R o s e n b e r g i e m  zastosowa- \
liśmy elektroterapią z bardzo dobrym skutkiem, j
gdyż po 6 tygodniach dowolne ruchy kończyn j
dolnych dziecię z łatw ością wykonywać mogło. !

IV. Z liczby 448 na c h o r o b y  s k ó r n e  przy- \ 
pada 49 przypadków7, a mianowicie:

a) róży noworodków (erysipelas neonatorum) ,
przypadków  3 ; )

b) pokrzywki (urtiearia) przypadków  7; j
c) ospówki (varicella) przypadków  2 ; j
d) płonicy (scarlatina) przypadków  2 ;
e) odry (morbilli) przypadków  35. \

Ostatnia choroba pojawiała się w mieście naszem 
nagminnie począwszy od miesiąca kwietnia aż do 
sierpnia. Spotykałem  się z nią w kwietniu 5 razy, 
w maju 8 razy, w czerwcu 13 razy, w lipcu 9 razy, 
w sierpniu raz. W ogólności przebieg choroby był 
łagodny; we wszystkich przypadkach powstawał 
w prawdzie w drugim okresie nieżyt oskrzelowy, 
k tóry  jednakże w krótkim  ustępował czasie. Z po­
wikłań groźniejszych zauważałem 4 razy wypocinę 
błoniastą na migdałach z zakończeniem pomyślnem, 
a 6 razy zapalenie płuc. Mając sposobność już 
kilkakrotnie spotykać się z nagm inną odrą, uw a­
żałem zawsze, że zapalenia płuc, występujące jako 
powikłania wśród tej osutki, są  bardzo niebez­
pieczne; tą  razą jednak  rzecz m iała się inaczej 
gdyż wszystkie zapalenia płuc kończyły się po­
myślnie, wyjąwszy jedno u dziecięcia półtora roku 
mającego, które zakończyło się śmiercią.

U derzającą jest różnica w rokowaniu, jak a  miała 
miejsce w zeszłym roku wśród przebiegu odry u 
dzieci w samem mieście Krakowie i u tycb, które 
tejże samej chorobie uległy na przedmieściu Kazi­
mierzu. W szystkie dzieci przezemnie leczone były 
tylko z samego m iasta , a przebieg odry u nich, 
ja k  to wyżej wskazałem , był łagodny; gdy tym ­
czasem z opisu podanego w „Przeglądzie lekars.“ 
(r. 1866, str. 228) przez szan. kol. W a r s c k a u -  
e r a ,  ja k  równie z opowiadań kolegów dowiaduję 
się , że w tymże czasie panująca odra na Kazimie­
rzu w przebiegu swym była nadzwyczaj złośliwą 
i stała się przyczyną śmierci u wielu dzieci. Nie­
wątpliwą jest rzeczą, że ów niepomyślny przebieg 
odry na Kazimierzu zawisł głównie od nieprzyja­
znych warunków  higienicznych, w jak ich  się ta 
część m iasta znajduje, w której wszystkie choroby 
nagm inne tak  u dzieci, ja k  u osób dorosłych da­
leko groźniej w ystępują niż w samem mieście.

Na tem miejscu w końcu nadmienić m uszę, że 
owa odra zeszłoroczna wyprzedzona była krztuś- 
cem, tak  że w pierwszych trzech miesiącach roku 
krztusiec, a w drugich trzech miesiącach znowu 
odra staw ała się chorobą powszechniejszą.

(Doli. n.)
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WYCIĄGI Z PISM LEKARSKICH.

B e ig e l :  W strzykiwania podskórne przeciw 
morzysku ołowiczemu.

Przeciw morzysku olowiczemu zaleca B. w strzy­
kiw ania octanu morfinowego, które w wielu przez 
niego leczonych przypadkach po jedno lub dwu- 
krotnem  użyciu sprowadziły wyzdrowienie. Z dwu 
chorych przytoczonych pierwszy tem się odznaczał, 
że u niego m orzysku towarzyszyła biegunka. — 
Aby zapewnić ścisły wymiar zadaw ek roztworu 
morfinowego, rozpuszcza B. lek w równych czę­
ściach wody i gliceryna; ostatni nie dopuszcza 
strącenia się soli. (Beri. klin. Wochenschr., 1867, 
N r. 23. —  Centralblatt fu r  medisin. W iss ., 1857, 
B r. 32.) O.

H e u s i n g e 'r :  Osobliwe cierpienia skóry.
H. leczył lbletniego w ieśniaka, cierpiącego — 

ja k  twierdził, po przebytej w jedenastym  roku ży­
cia żółtaczce — codziennie, zwłaszcza w lecie, 
krw otoki z nosa; mimo to w yglądał czerstwo, n a ­
rządy piersiowe i brzuszne były zdrow e, tylko 
skóra okazyw ała osobliwe zjawisko. Każdy ucisk 
w yw arty na jakąbądż część powłok wywoływał 
natychm iast bąble (Quaddeln). Jeśli mu się koń­
cem palca lub lepiej jeszcze tępym  końcem klucza 
wypisuje słowo jak ie  na skórze, to w p ó ł  minuty 
pismo w ystępuje czerwono, a na pręgach rzeczo­
nych wznoszą się niebawem białe wydatności; po 
upływie 2—3 minut stoi pismo wyraźnie ze swemi 
cienkiemi i grubemi kreskam i. Pismo trw a tak  
30—40 m inut, potem zapadają wydatności i nie 
pozostaje ślad żaden dawniejszego obrzmienia. Na 
pręgach czerwonych ciepłota je s t wyższa o 1 '/„ 
do 2 '/au C.; nakłute wypuszczają kroplę surowicy". 
H . uważał ten przypadek lat kilka n ie 'd o strzeg a­
jąc  żadnój zmiany. (E dinburgh nicd. 'Journ., 1867, 
June 1138. — Centralblatt f. medis. TF?'ss., 1867, 
N r. 35.) O.

B u n s e n  i P l a i f a i r :  Działanie czadu węgli 
kamiennych.

Z poszukiwań B. i Pi. nad gazami pieców w yso­
kich (Hochofen) wynika, że gazy pochodzące z pa­
lenia węgli kamiennych zaw ierają w sobie gaz sin 
(cyan), a mianowicie w wysokości 23/4 stóp nad 
ogniskiem w ilości 1.34 pet. na objętość; w wyso­
kości zaś 123/4 do 133/4 stóp tylko ślady; dalćj 
w iadom o, że przy wytapianiu rud w piecach wy­
sokich napotyka się sinek potasu w wiełkićj 
ilości; wreszcie W o k l e r  przekonał się , że k ry ­
ształki połyskujące zółtoczerwone, które dawniej 
uważano za tytan metaliczny, są związkiem sin- 
ku tytanu z azotkiem tytanu (Ti Cy +  3 Ti 3N ); 
słowem, jest rzeczą ogólnie znaną, że w obecności 
węgla, azotu i ługu (alhali) sin powstaje. A za ­
tem trującego działania czadu z węgli palonych

i w przestrzeni zam kniętej, źle przew ietrzanej, przy
| zbyt wczesnem zam knięciu zasuwy w piecu itp.
I nie można przypisywać wyłącznie kwasowi wę­

glowemu i kwasorodkowi węgla, ale w części po- 
| łożyć je  trzeba na karb gazu sinu. W  węglach
\ kam iennych zdaniem W o h l e r a  można sin roz-
j poznać po jego właściwej woni. (W iener Ztschr.
j f. gerichtl. M ed., 1867, N r . 7. —  Prager Yjschr.
| 1867, I I I .  Analeet.) St. J .

> W ypadki z dotychczasowych badań nad stosowaniem
| gromła (elektryczności) do leczenia chorób (z rozprawy
jj podanej na zjeździe lekarskim międzynarodowym

przez dra D r o p s e g o.)
) 1 (Ciąg dalszy.)

Dwie główne spraw y są  własnością życia oso- 
s bniczego: spraw a c z u c i a ,  która się odbywa
J w kierunku od obwodu do środka, tj. s p r a w a
( d o ś r o d k o w a ,  i spraw a r u c h u ,  która się od-
\ byw a w kierunku odw rotnym , od środka ku ob-
| wodowi tj. s p r a w a  o d ś r o d k o w a .

Na czułości, będącej, ja k  zobaczymy, kamieniem
< probierczym zdrow ia i choroby, oparliśmy nasz
\ sposób stosowania gromienia powszechnego.

Celem postępowania metodycznego wybraliśmy
> na  powierzchni ciała ośm punktów najwydatniej-
i szych, a tem samem najdogodniejszych do celów
) naszych. Temi punktam i są : 1) wierzchołek gło-
s wy, 2) k a rk , 3) lędźwiowa część stosu pacierzo-
jj wego, 4) dołek sercowy, o) i 6) ręce albo ściślćj
) dłonie z odpowiednią stroną palców, 7) i 8) pode-
< szwy stóp z odpowiednią stroną ich palców. Ana-
s tomia i doświadezzenia gromlicze (?) uczą nas, że
$ cztery pierwsze punkta zostają w blizkim sto-
j sunku z najeelniejszemi częściami ośrodków ner­

wowych; ręce zaś i nogi położeniem swojem
< stanowią najodleglejsze punkta obwodowe. Dla
| zbadania czułości tych ośmiu punktów urządzić
) należy doświadczenia gromlicze. Biorąc na uwagę
) różnicę czucia objawiającego się przy badaniu
\ dw óch'punktów  oddzielnie poddawanych doświad-
) czeniu gromliczemu, przychodzimy do poznania
) stopnia czułości tych punktów względem siebie,
i Do uskutecznienia tych badań potrzeba zastawy
\ magnetogromliozej o biegunach s t a ł y c h ;  którejby
\ zatem prąd  s ta te c z n i w jednym płynął kierunku.
'( Zastaw a powinna być tak urządzoną, aby można
\ z łatw ością miarkować silę p rąd u , stosując ją  do
l większej lub mniejszćj czułości osoby poddawanej
> doświadczeniu. Uczucie wywołane prądem  winno
/ być w yrażnćm , ale nigdy nie powinno być bole-
■ snem. Więc też i obracanie korby, którego hy-
) żość, ja k  wiadomo, w pływa również na silę prądu
s gromliczego, powinno być bardzo umiarkowanem.

Do zastosowania prądu do każdego z punktów 
<; używ a się przyrządów kruszcowych, których kształt
| powinien być dogodnym dla każdego z punktów ;
i przytw ierdza się takowe wstążkam i lub chustecz-
) kami jedwabnemi, przyciskając z lekka poduszecz-

kami. Blaszka niewielka, zaopatrzona wilgotną
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gąbką , służy do ciemienia; do karku i lędźwi i
stosuje się blaszki podłużne, do dołka sercowego \
przytw ierdza się gałkę kruszcow ą; do rąk  używa o
się w alca, a do nóg stołeczka z kruszcu. Za i
przewodniki od biegunów zastaw y do przyrządów i
zastosowanych do powierzchni ciała służą druty jj
wirowato skręcone i obwinięte jedwabiem . Na !
końcu przewodnika umieszczony je s t haczyk, za- i
kladąjący się na kółko odpowiednie biegunowi \
zastawy, k tóry  ma być stosowanym. Osoba pod- >
dająca się doświadczeniu może siedzieć albo też >
leżeć. (C. d. n.) ś

R O Z M A I T O Ś C I .

Korespondencya „Przeglądu lekarskiego1'. j

W a r s z a w a ,  25 września. >

(Dokończenie.) ?

W  wykonywaniu każdej, a  tym bardziej tak  ważnej, <
nowej i ze zbyt małym wyjątkiem niepewnej w skutkach 5
operacyi, sądzę, że przedewszystkićm p r z e d  zabraniem się 5
do takowej jak  największa uw aga zwróconą być w inna na )
ścisło rozeznanie siedliska utworu chorobowego, mającego ;
być przedmiotem rękoczynu, i sądzę, że w przypadkach nie- s
pewnego i trudnego rozpoznania lepiej wstrzym ać się całkiem 
od operacyi, jak  narażać się na niepewność dalszego postę­
powania i zie skutki dla chorego. >

Otóż ta  niepewność dyagnostyezna p r z e d  przystąpieniem \
do operacyi w d a n y m  razie, powtarzam , dziwną się wydaje. >
i i .  S o h m i c d t  w pracy swej wyszłćj w r. 1800 p. t. „Przy- ;
czynek do nauki o wtókniakaeh macicy (Beitrlige zur Lehre )
von den fibrdsen Oeschwulsten im  Uterus. Naali ne,ueren j
Unteysuchungen zueammerigenielli.)^, opierając się na bada- >
Iliach odnośnych do tego przedm iotu, mianowicie I t o n t a  <
(B rit. med. Journ ., 18C6), G n e n i o t a  (w Paryżu) i inuych, 
bardzo nalega na dokładne rozróżnianie wiókniaków macicy (
od torbieli ja jn ik a ; do odczyt; uia tt\J pracy odsyłamy, kogo J
należy. Tam również znajdzie czytelnik wiadomość, że do- t
tychczas na 33 p ra n ie  tylko przez angielskich i amery- S
kańskich lekarzy nskuteeznione oycracye c a ł k o w i t e g o  ?
wycięcia macicy 23 kobiety umarły. P ierw si, którzy z r a -  s
c y  o n a  ln y  eh  powodów pomyślnie wykonali wycięcie ma- ;
cicy (z obydwoma jajnikam i jednocześnie) by li; C l a y  1863 s
r . .  niemniej w tym samym czasie po uprzednio p r z e d  o p e -  l
r a c y ą  rozpoznanym włókniaku macicy (fibroma)  K o b e r l e -  t

Spostrzegać się daje także pewna niedokładność w cy ­
tatach  statystyczny cli pana G .; i tak  podaje, zo S p e n c e r  ^
W e l l s  160 razy wykonał wycięcie jajn ika (w aH oiom ia), ^
z którejto liczby 112 uleczonych, kiedy tenże w swćm dziele '
„Diseases o f  the. ovaries etc. 1865“ podaje tylko 114 ope- •
racy j, z których 76 uleczonych. Gastrotomią z powodu o be- i
cności włókników macicy wykonał tenżo 5 razy i w jednym  
tylko przypadku nastąpiło wyzdrowienie.

Nadmienię co do kwestyi nieudawania się u nas operaryj 
wycięcia jajników  (które w W arszawie cztery razy w ic  eto, 
wszystkie niepomyślnie), że, jeśli obok śmiałości angielskich 
lekarzy będziemy p r z e d e w s z y s t k i ć m  l e p i e j  r o z p o ­
z n a w a l i ,  a| następnie troskliwie przyswajali sobie ich do­
św iadczenie, tyczące się s z c z e g ó ł ó w  o p e r a y i  i l e c z e ­
n i a  p o o p e r a c y j n e g o ,  to naówczas może osiągniemy 
również szczęśliwe w ypadki, jakie np. otrzymuje K o e b e r i e  
w Strasburga — miejscowości nie leżącej przecież w Anglii 
ani w Ameryce. Pomyślne wypadki tego operatora wyka­
zują, że organizacya Angielek nie ma wpływu na operacyą.

Z tych kilku słów może się przekonać pan G ., że nie­
przyjacielem wycinania jajników ani jego kapłanów nie je ­
stem i być n ie  m o g ę ,  a  to głównie z powodu, że (osobiście 
asystowałem przy trzech oporacyach wykonanych w r. 1861 
przez profesorów N e l a t o n a  i D e m a r ę u a y a  pod Paryżem, 
które mimo najlepszych warunków miejscowości i świetnego 
wykonania operacyi śmiercią zakończyły się) przem awiają 
za wykonawstwem  jego tak  świetne dane statystyczne co do 
przypadków' wyzdrowienia S p e n c e r  W e l l s a ,  C l a y a ,  
K o e b e r l e g o  (który obecnie już  51 raz wycięcie jajników  
wykonał).

Z resztą zostawiam pana G. w tern przekonaniu i w ątpli­
wości, że nie jestem  lekarzem (czy dla tego, że nie pochwa­
lam z góry i nie krzyczę z chórem pana G., że się zgadzam 
bezwzględnie na wycięcie m acicy?); że nio znam wskazań 
do operacyi, ani sposobów leczenia nowotworów jajników  
i m acicy; żo nikt z korespondentów nie !>yl na operacy i... 
i td . ; mniejsza o t o . . .  (o d o rzeczy  nie należy i daleko poza 
obręb n a u k o w e j  dyskusyi sięga. Ale z drugiej strony ser­
decznie wdzięczny jestem  za udzieloną mi rad ę , abym pra ­
cował i dalej sic u c z y ł .. .  to pew na, że każdy miłujący 
naukę i postęp bez powoływania się na Krasickiego (który 
tu jakoś dziwnie się przyplątał) radą tą nie pogardzi! W  tym 
jednak  razie rady te zapewne tylko nauczycielskiemu wzwy- 
ezajunin się pana G. — zresztą bardzo chwalebnemu — 
przypisać należy. 'I'.

Zjazd lekarski międzynarodowy w  Paryżu.

(Ciąg dalszy.)
I V .  A natom ia, a raczej te c h n ik a  anatom iczna, była na 

posiedzeniu z dnia 22 sierpnia przedmiotom dwóch ważnych 
wyjawieu, a mianowicie ze strony prof. B r u n e t  t e g o  i ro­
daka naszego dra L a s k o w s k i e g o .

1) Prof. Br . ,  który na obecnej wystawie uzyskał wielki 
medal za swe wyroby anatom iczne, pospieszył złożyć swój 
wynalazek na międzynarodowym ołtarzu nauki, wyjawiając 
członkom zjazdu wszystkie szczegóły sposobu, którego używa 
dla przygotowywania, swych wyrobów.

W yroby profesora B r. przedstawiają narzędzia i części 
prawidłowe lub chorobowo, zasuszone w ten sposób, że — 
lubo pozbawiono płynów (krwi itp.), a  przeto znacznie lżejsze 
i inaczej zabarwione*) niż przyrządzone n ie  jego sposobem —

*) Zwykle są barwy jasnoszarej łub bialćj.



zachowują jednak tę sam ą postać ogólną, wzajemny układ 
miejscowy, tudzież wewnętrzną budowę grubszą i drobno- 
widową taką sam ą, jak  za życia. Światło wszystkich na- 
ezj u, widoczne na przecięciach, je s t otwarte, choć próżne; 
najdrobniejsze naczyńka, równie jak  pęcherzyki płucne, są 
na rozkroju ja k  najwydatniejsze. Z łatwością, spostrzegać 
m ożna cewki B e l l i n i f i g o  w nerkach, otwory wszystkich 
gruezołków w kiszkach itd ., a przy powiększeniu 40—tiOra- 
zowem nabrać dokładnego wyobrażenia o wewnętrznej dro- 
bnćj budowie narzędzi. Przytem  ważną zaletą tych wyrobów 
je s t ta  okoliczność, że się doskonale nadają zarówno do 
większych przecięć, objaśniających wzajemny układ narzędzi 
(anatomia topograf.), jak  do cieniuteńkich skrawków (ana­
tomia drobnowidowa). Zresztą samo przez się rozumie się 
że wyroby te, jako zasuszone, nie mają żadnej woni i dają 
się przechowywać przez czas nieograniczony.

Sposób przyrządzania tych wyrobów, wyjawiony przed 
członkami zjazdu przez prof. Br . ,  obejmuje kilka działań, 
któremi są : wymycie w yrobu, jego odtłuszczenie, w ygarbo­
wanie i wysuszenie. Chcąc, w y m y ć  wyrób (preparat), 
prof. B r. puszcza strumień wody przez naczynia krwionośne 
i pr,-.ez i-óżne przewody wydalające (conduits exerete.urs), 
pocziim wypędza wodę wyskokiem. Następnie bierze się do 
o d t ł u s z c z a n i a ,  wpędzając do naczyń i różnych przewo­
dów eter w miejsce wyskoku; to działanie Irw a k ilka  godzin. 
S te r  w nika do głębi wszystkich tkanin i rozpuszcza w nich 
cząstki tłuszczowe. W yrób doprowadzony do tego stopnia 
i zanurzony w eterze, daje sio przechować czas nieograni­
czony, zanim się go podda dalszym działaniom. D la g a r b o ­
w a n i a  go prof. B r. rozpuszcza kwas garbnikowy w wodzie 
przckroplonej wrzącej i  roztwór ten wprowadza również do 
naczyń i przewodów wydalających, wypędziwszy wprzód eter 
strumieniem wody. W reszcie dla w y  s u s z e n i a  wyrobu prof. 
B r . kładzie takowy do naczynia o dnie podwójnem, napeł­
nionym wodą w rzącą i zastępuje poprzednie pijmy powie­
trzem suchem i gorącem. W tym celu za pomocą odbieral­
nika, w którym powietrze ma ciśnienie około dwóch atmosfer, 
a który łączy się za pośrednictwem kurka i szoregu rurek 
najprzód z naczyniem zawierającym  chlorek wapnia (Ca Cl), 
następnie z drugiem ogrzauem, wreszcie z naczyniami krw io­
nośnymi i przewodami wydalającym i, sprawia strum ień po­
w ietrza, który w krótkim czasie wypędza w szystkie płyny. 
Na tćm kończą się działania.

Na wniosek jednego z wiceprezesów, profesora L  a rab  la  
z Charkowa, prezes w imieniu zjazdu oświadczył profesorowi 
B r. podziękowauie, któremu przyświadczyło zgromadzenie 
hueznemi oklaski.

2) Następnie rodak nasz dr. L a s k o w s k f * )  przedstawił 
wyroby anatomiczne doskonale zachowane, a m ające tę nie­
pospolitą wyższość nad wyrobami profesora Br . ,  że zatrzy­
m ują barw o, giętkość, w ilgoć,— słowem wszystkie własności 
fizyczne tkanek zwierzęcych. Jednakże nie będąc przygeto-

*) Dr. L ., o ile nam wiadomo, był wycbowaucem szkoły 
głównej w arszaw skiej; kończył zaś nauki w  un iw er­
sytecie paryzkim.

wany do całkowitego w yjaśnienia swego sposobu, dr. L. 
ograniczył się do ośw iadczenia,, że kw as fenylowy (karbo­
lowy) wchodzi w skład p ły n u , który wstrzykuje do naczyń 
krwionośnych. Oświadczenie to przyjęto oklaskam i, ale już 
nie tak ogólnemi. Z naszćj strony poczytujemy to za rzecz 
naturalną i słuszną, że dr. L .,  jako  wynalazca tak  ważnego 
sposobu przyrządzania wyrobów anatom icznych, pragnie też 
z wynalazku swego osięgnąć odpowiednie korzyści materyalne. 
Nadmieuić tu wypada, że wyroby dra L . mają się dać za­
chowywać w stanie niezmienionym przez kilkanaście miesię­
cy, co dawałoby im jnż niepospolitą wartość przy wykładzie 
anatomii i przy uczeniu się jej na trupie.

V. Z fizyologii prof. Marceli D n v a l ,  dyrektor szkoły 
medycyny żeglarskiej w B rest, doczytał opis ważnych do­
św iadczeń, które wielokrotnie miał sposobność robienia na 
zwłokach ludzi sądownie traconych w kilka minut po śmierci 
tychże. — Zakres naszego sprawozdania nie dozwala nam 
wchodzić wT szczegóły ty cli ciekawych doświadczeń, które 
dotyczyły kurezliwości w ielkich naczyń, ruchów serca, czyn­
ności mięśniów m iędzyżebrow ych, kurezliwości narządu 
moczoplciowego, wreszcie niektórych odruchów. (Zob. Gaz. 
des hópitaux, nn. 102 i 103 z r. 1867.) (C. d. n.)

W sprawie wystaw ienia domu dla obłąkanych krajo­
wego W Krakowie prezydent m iasta dr. D i e t ]  na zapytanie 
wniesione przez radzcę miasta dra W a r s c h a u e r a  na po­
siedzeniu dnia 3 bill. w yjaśnił, że uchwala co do wzniesie­
nia tego zakładu we Lwowie bynajmniej jeszcze nie zapa­
d ła ; pan namiestnik kraju przychylne dla Krakowa objawił 
zdanie w tej mierze; członkowie wydziału kraj. wprawdzie 
przechylali się na stronę Lwowa, z powodu że NPan dochód 
z loteryi przeznaczył był rzekomo dla Lwowa (wszakże nie 
dla m iasta, lecz dla kraju  całego!) [Eed.], jednakże dotąd 
rzecz nie je s t rozstrzygnięta; sam zaś prezydent poczynił 
kroki u wydziału sejmowego, aby wyjednać uwzględnienie 
dla podania wniesionego od rady miasta K rakow a, pragną- 

 ̂ cego mieć zakład ten krajowy w dawnej stolicy polskiej.

jj Niewłaściwe pominięcie wydziału lekarskiego.
W brew  obowiązującemu rozporządzeniu ministeryalnemu,

 ̂ aby o każdych mających się wykonać w Krakowie oględzi-
| uach sąuowolekarskicli zawiadamiano profesora medycyny
I; w uniwersytecie Jagiellońskim , ceb m zużytkowana ich nau­

kowo na korzyść słuchaczów wydziału lekarsk iego , zawe­
zwano w tych dniach w przypadku m orderstwa dokonanego 
w nocy na staruszce 83Ietnićj dwóch lekarzów sądowych 
bez spóludziału profesora wzm iankowanego, do przedsiębrs- 

5 nia rozbioru zwłok.
Nieznany nam powód tego dziwnego pominięcia; spodzie- 

( wamy się jednak dla dobra nauki , że wydział lekarski ezu-
; wać nad tern będzie, aby sio ono bez koniecznej potrzeby
; już  więcej nie powtórzyło.
\

)
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Wabiła spraw a naukowa w  urzędowem biurze 
zagrzęzgła.

Nie bez głębokiego żalu odbieramy z pewnego źródła 
wcale niepożądaną wiadomość, że kliniki położniczej nietylko 
nie przeniesiono jeszcze do przeznaczonego dla niej i od 
k w i e t n i a  rb. wyporządzonego domu, ale że naw et nic pod 
tym  względem dotychczas nie zarządzono. Rzecz ta tym 
trudniejsza do pojhbia i tym m arkotn iejsza , że według za­
pewnień danych w końcu sierpnia w m inisterstwie oświecenia 
załatwioną sprawę pomyślnie już w  połowie l ip  ca  poruczono 
namiestnictwu galicyjskiemu do w ykonan'n, polegającego na 
niezwłocznem umieszczeniu kliniki, o której mowa, w naby­
tym na ten  chi i urządzonym budynku i utrzymywaniu jej 
tymczasem z funduszu państwowego aż do rozstrzygnienia 
ostatecznego kwestyi spornej, czy zakład ten ma ciężyć 
na  budżecie krajowym czy państwowym. Zwłoka ta  do­
tkliw y przynosi uszczerbek publicznej nauce w k ra ju , bo 
pozbawia młodzież b iz  potrfceby na dłuższy czas tych ko­
rzyści, 3’ak ió 'je j rokuje dogodniej pomieszczona klinika po­
łożnicza; bo naraża ją  na niemiłą przerwft "nauki w razie 
przenosin po rozpoczęciu już roku szkolnego, i bo nakoniee 
wiąże się z tą sprawą żaśpokojenie drugiej ważnej potrzeby 
naukow oiekarskiej, tj. otwarcie w sz.pitaln św. Łazarza od­
działu chorób ocznych w ąiłlaoh zajmowanych dotąd przez 
położnice, zostaw ać mającego pod kierunkiem docenta dra 
R y d l a ,  służąc mu zarazem za nieodzowną podstawę w y­
konawczą c'°  Je8’° wykładów, któęe,, jak  w iadom o, niem ałą 
liczbę słuchaczów ściągają. — Rozporządzenie więc ministe- 
ryalne zalaglo gdzieś zapomnjane w jakiejś pułce biurowćj 
wo Lwowie, a tu  c z e k a j ą  z utęsknieniem na jego wykona­
nie nauczyciele, c z e k a j ą  ncząiiowie, c z e k a j ą  chorzy m a­
jący  zpalę^e pomoc i ulgę, c z e k a  wreszcie cały k ra j, któ­
remu spraw a nauki i zakładów lekarskich nie powinna być 
obojętną. Droga snaę z W ieknia na L w ó w  do Krakowa 
nie je s t najkrótszą i to nietylko pod względem matematycz­
nym , ale i mimo kolei żelaznej pod względem tąkże wyko­
naw stw a administracyjnego. Pozwalamy sobie zapytać się 
skrom nie, czyby nie m ożna — ominąwszy ten zbyteczny 
i odległy wypoczynek we L w o w i e  — zaprowadzić raczej 
w  sprawJach od samego m inisterstwa oświecenia zawisłych 
drogę krótszą a bezpośrednią z W iednia do Krakowa? —■ 
-Takkolwiekbądź pragnęlibyśmy g o rąco , aby to nasze przy­
pomnienie przyczynie się przynajmniej mogło do wydostania 
się nareszcie owego rozporządzenia m inisteryalnego przesła­
nego do Lwowa w  lipcu ze swego kilkomiesiecznego wię­
zienia.

Choiera w  Królestwie Polakiem.
Zachorowało Umarło 

W  W arszawie dnia 31 sierpnia 66 osób, 16
„ 1 wrześn. 64 „ 20
» 2 „ 78 „ 17
„ 3 „ 101 „ 25
„ 4 „ 81 „ 27

5 „ 118 23

Zachorowało Umarło
dnia 6 września 63 osób 31

n 7 52 7) 16

n 8 n 21 n 11

n 9 » 57 jj 20
n 10 n ^ 3 8 ' H 10
rt 11 « 21 n 5

n 12 n 26 13

n 13 n 28 8
Od początku epidemii (2 czerwca) do dnia 14 września 

zachorowało osób 7066, wyzdrowiało 4614, umarło 2J17ta«
W  calem Królestwie, z wyjątkiem W arszawy i wojsk, od 

pojawienia się cholery, tj. od dnia 2 kwietnia.,yb do dnia 4 
września zachorowało osób 6465, wyzdrowiało 3006, umarło 
2730. . „f),z. W arsz.“
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