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Biuro Eedakcyi Przegladu: " , Ppo6trocz. Zt 3¢.30 ,, wymienionym, — oraz
w domu c. k. Towarzystwa Naukowego, Dla zagranicznych, droga poczt, wypadnie  wszystkie c. k. Urzedy pocztowe tak dla
UUca,""Stawkowska, Nr. 2S2. doptata przesytki wedtug przepiséw poczt. krajow koronnych jak i dla zagranicy.
Teebé: Rosner-. Kilka uwag nad znaczeniem przypadéw poznej Kkity i ich stosunkiem do rtecicy (Hydrargyrosis). — Kowal-
ski: Brak czeSciowy kosci promien, tudziez strzatk. oraz ztamanie kosci udowych u ptodu. — Wyciagi z pism. — Rozmaitosci.
Kilka uwag; j dzeniu wieksz¢j ilosci rte¢' do ustroju. Badania

nareszcie chemiczne ttdmaczg nam poniekad po-
wstawanie tej niedokrewnosei. Zdaniem najlepszych
chemikéw przetwory rteciowe z wyjatkiem rteci
6 litej zamieniajac sie w ustroju na surnat (sublimat)
, tacza sie z biatkiem i pozbawiajg tym sposobem
J ustréj tak waznego czynnika odzywczego, jakim
jest biatko (a nie zapominajmy, ze mata ilo$¢ su-
> blimatu stragca znaczng ilo$¢ biatka), rredokrewnos¢

nad znaczeniem przypadéw péznej Kity
i ich stosunkiem do rtecicy (Hydrargyrosis)
podat >

prof. dr. Rosner.

(Ciag dalszy.)

Przez to jednakze wcale twierdzi¢ nie chce, ja- J zatem moze byc¢ i bywa niezawodnie nastepstwem
koby rte¢ wprowadzona w ustr6j obojetna byta ; wprowadzonej w wiekszej ilosci rteci, na to sie
dla niego i owszem wptywa ona zadana nad miare kazden i najzacietszy zwolennik rteci zgodzi¢ musi.

niekorzystnie na odzywianie ustroju i uad tym W prawdzie doswiadczenia u ludzi syfilitycznie
wptywem szkodliwym wypada nam sie nieco bli- zakazonych a leczonych przetworami rtedowemi
z¢j zastanowi¢, chcac odpowiedzie¢ na pytanie < sprzeciwiajg sie na pozdr temu twierdzeniu. Ulu-
trzecie. Juz doswiadczenia poczynione u ludzi ? dzi syfilitycznie zakazonych przez wprowadzenie
pracujacych w kopalniach rteci lub u pewnych rteci do ustroju, nietytko ze nie powstaje niedo-
rekodzielnikéw majgcych do czynienia z rtecig wy- krewnos$¢, ale istniejgca nawet a zawdzieczajgca
kazujg wptyw szkodliwy rteci wprowadzonej w ma- poczatek zakazeniu Kitowemu zazwyczaj ustepuje.
t¢j w prawdzie iloSci, ale przez diuzszy czas Ludzie syfilityczni po zazywaniu przetworéw rte-
do ustroju a to najprawdopodobniej drogg odde- ciowych zazwyczaj lepiej wygladaja, anizeli przed
chowa. Wptyw ten szkodliwy okazuje sie obok uzywaniem rteci, ciezar ciala nawet sie u nich
zmian w innych przyrzadach mianowicie przyrzg- zwigksza. Dowodzi to tylko, jak poteznie wptywa
dzie nerwow, przewaznie wywiazywaniem sie nie- j jad syfilityczny na ustréj ludzki, ze nieréwnie
dokrewnos$ci. Doswiadczenia sciste czynione na niekorzystniej dziata, anizeli rteé¢, ktéra zoboje-
zwierzetach przez p. Overbecka wykazujg roé- tniajagc jad kitowy usuwa jego wplyw szkodliwy
wniez powstawanie niedokrewno$ei po wprowa m na ustréj. Z tego jednakze wecale nie wyptywa,
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rte¢ i w takich nawet przypadkach byta
zupetnie obojetng dla ustroju Zobojetniajac jad
kitowy usuwa wprawdzie zrazu niedokrewnos$¢
bedaca nastepstwem Kity ale zatrzymujac sie przez
dtuzszy czas w ustroju (a zatrzymanie sie takie
rteci przez diuzszy czas wykazane w prawdzie
w bardzo rzadkich przypadkach przez zwolenni-
kéw nawet leczenia kity przetworami rteciowemi
jak np. przez Wallera) wywoluje z czasem na-
stepstwo ubytku biatka t. j. niedokrewno$¢ rte-
oiowa. Ze za$ niedokrewnos$¢ powstata z jakiej-
kolwiek przyczyny niekorzystnie wplyng*, musi
na przebieg Kity niewytepionej przetworami rte-
ciowemi, to przeciez samo z siebie sie rozumie,

jakoby

Ale rte¢ wprowadzona nad migge w ustroj nie-
tylko daje poczatek niedokrewnos$oi lecz zrzadza
niekiedy zdaniem najlepszych patologéow jak R<-
kitanskiego i Virchowa zmiane nierdwnie
znaczniejsza t. j. przeobrazenie skrobiowate przy-
rzadow wewnetrznych a mianowicie watroby, Sle-
dziony, nerek. Przeobrazenie tego rodzaju tkanek
trwajagce nieco dbluzej pocigga za sobg zawsze
chartactwo znaczne, ktdre wplywajac niekorzy-
stnie na przebieg Kkity, CTzyni przypadtosci tejze
zjadliwszemi podobnie jak to czyni chartactwo gru-
zlieze, zotzowe itd. W takich przypadkach wyka-
zuje badanie chemiczne po zadaniu jodku pota'ssu
w moczu rte¢- wprowadzong w ustréj od-diuzsze-
go czasu przed laty. Na poparcie tego zdania po-
zwole sobie w krotkosci przytoczyé opis przypadku
kity poznej z przypadami zjadliwenn.

Zuzanna Wiochowa 60. lat liczaca zebraczka,
przestang zostata w dniu*28. listopada P8U6 roku
z kliniki p. profl Stawikowskieg o do zakfadu
klinicznego szpiia.la $. Ducha, z uastepujgcemi
przy padami. Ciatotwor nedzny, skéra w zmarszcz-
ki utozona, zle przyczepiona, barwy bruduo-zéhej
przypominajac¢j chartactwo wyzszego stopnia. Na
glowie a mianowicie na kosci czotowcj i w dwobch
miejscach na kasci ciemieniowej wrzody ze zni-
szczeniem powierzchownej warstwy kosci. Na po-
wiece goérnej oka lewego obrzek wielkosci orze-
cha laskowego, sprezysty, pokryty skoOrg zaezer-
wieniong, biorgcy7 poczatek od gornegp™ brzegu
oczodotu nie zezwalajgcy .“horej rozewrze¢ powieki.
Oko ~gamo prawidtowe. Na barku prawym wrzéd
0 brle-gaoh ostrocietych, o dnie pokrytem wypo-
cing szarg siegajacy,* do tkanki tacznej podskdr-
nej. Na przp/Jramieuiu prawem obrzek wielkosci
jaja kurzego chetbocacy, pokryty skorg niezaczer-
wieniong a pochodzacy. od kosci tokciowej (gum-
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ma dawniejszych lekarzy.) Na kosci goleniowej
w dolnej czesci obrzek twardy niebolesny Wa-
troba powiekszona, twarda o powierzchni réwnej.

Z przypadéw tych z tatwosScig rozpoznaé¢ mo-
zna kite p6Zng ale w postaci zjadliwéj, a to z po-
wodu wrzodéw gtebokich na skérze, wrzodzenia
w uktadzie kostnym obok chartactwa wybitnego
i zmiany watroby ktora pozwala domysla¢ sie
przeobrazenia skrobiowatego. Wywiady wykazuja,
ze ta chora przed 10 laty w szpitalu §. Ducha
leczona byta przetworami rteciowemi dla przypa-
dow kitowych. Po 8-dniowem zazywaniu jodku
potassu 12 ziarn na dzien. mocz badany przez
kol. Stopezanskiego zawierat Slady rteci. Po
zazyciu za$ 5 drachm jodku potassowfego mocz
badany okazat znaczng powloke na blaszce ziotej.
Zmiany chorobowe przy zazywaniu jodku potas-
su powoli ustepowaty, wygladanie chorej znacz-
nie sie polepszyto a chora opuscita zaktad 5go
lutego 1867 r.

Jakkolwiek zmian chorobowych w tym przy-
padku pomimo wykazania w moczu rteci i to w 10
lat po j¢j wprowadzeniu w ustrdj nie uwazam za
rteciowe z powoddw juz wy-aej wymienionych, to
przeciez rteci zatrzymanej w ustroju przypisuje
poczesci wysoki stopiei ntedokrewnos$ei a ponie”
kad i ztosliwos¢ zmian kitowych w tym przypadku;
nienwazajac wiec przyypadéw trzecio-
rzednej kily za kornbinacy g kiiy zrteci cg
jak to czyni Baerensprung, uwazajac je
za nastepstwo jedynie tylko zakazenia
kitowego, to przeciez przypisa¢ musze
rtecicy zarowno jak innym cierpieniom
pociggajgcym za sobag niedokrewnos$c¢
i chartactwo wptyw szkodliwy na zmiany
kitowe o tyle, ze je czyni zjadliwszemi.

(Dok. n.)

lirak czesciowy kosci
promieniowych tudziez strzatkowych
oraz
ztamanie kosci udowych u ptodu
skreslit
K KAND. MED.

Obecny przypadek wrodzonej wady utworowej
spostrzezono r. z. w ruchomej klinice chirurgicz-
nej. Poczatek zboczenia siegajacy zycia $rédma-



cicznego zniewala nas do wspomnienia réwniez
nieco o matce znieksztatconego chtopca.
Opis matki.

Matka chtopca, bedgcego przedmiotem gtownym
niniejszego opisu lat 38 liczaca, zona ,faktara z Ka-
zimierza w 21, roku zycia swego poszia za.miaz.
Przedlem zawsze czerstwa i zdrowa dostata po-
tem wkrétcjp biatych uptawow, ktéra po dzis dzien
mimo uzywania najrozmaitszych $rodkow zarad-
czych ciagle trwajg. W ciggu 17-letuiego pozycia
matzenskiego odbyta 6 porodéw dojrzatych i 4
poronienia. A sze$ciorga dzieci oprdéca-4go lzaaka
0 ktorym tu gtownie bedzie mow,g i ostatniego
majacego oba przedbarki zakrzywione, reszta ma
budowe prawidtowag. Z nich najstarszy umart
w 4tym roku zycia z,ptonicyv,trzy za$ corki sg
silne i zdrowe.

Podczas 7mej cigzy w r. 1860 to jest gd\j.syna
lzaaka”™porodzi¢ miata, oprécz zwyklego n nigj
zatkania stolca, doznawata boléw nad spojeniem
kosei tonowych tak przy chodzeniu,,staniu jak
1 siedzeniu. Krwotoki towarzyszyty prawde kazdej
cigzy m wydarzaly sie od 3go miesigca az do
rozwigzania powtarzajgc sie 3—4 razy na tydzien.
llos¢ krwi utraconej byta rozmaitg, nigdy jednak
wielkg, a leczenie polecato li tylko na spokojnem
zachowaniu sie.

Obecny stan matki précz wychudniecia i bla-
dosci tak powitok skdrnych, jak i bton Sluzowych
i lzejszego buczenia w zylach szyjnych, nie przed-
stawia nam zadnych zboczeh z wyjagtkiem biatych
uptawoéw.

Opis syna.

Chiopiec 7-letni z wyjatkiem tylko odnog gor-
nych i dolnych catkiem prawidtowo zbudowany,
dobrze odzywiony, o wiosach ptowych, biatkowce
sinawo biatej, teczowce burej! Zreuicacn jednakowo
rozszerzonych okazuje skore $niado blada, dobrze
thuszczem podestana.

Dilugos$cé(<ciata jego mierzona w postawie zot-
nierskiej , przy zakrzywionych juz od przyrody
odnogach dolnych wynosi ~5 ctm. Objetps¢ gtowy
stosunkowo do klatki piersiowej i wieku prawi-
dtowa; wymiar jej czaszkowy przez guzowatos$c
potylicowg (protuberantia jccwitiz externa) i guzy
czotowe (tubera frontalia) przy krétkich dos¢ gto-
sach wynosi 48 ctm. Kosci twarzy prawidlowe
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z wyjatkiem szczeki dolnej, ktéra jest nieco za
dtuga, wynosi bowiem w swej potowie t j. od
stawu zuchwowego do $rodka podbrédka \1 ctm.
Szyja stosunkowo kratka, na niej wystepuja stabe
zarysy gruczotu tarczyk,, Wego, zyty szyjne li tylko
przy wydechu widoczne; objetos¢ szyi pod szczekg
dolng wynosi 2(”~a ctm. w dolnej czesci za$, to
jest nad obojczykiem 29 ctm.

Klatka piersiowa stosunkowo prawidtowa,
okoto mostka nieco wysklepiona, zebra prawidio-
we, wstrzaénienie “ereg w 4tém miedzyzebrzu wi-
doczne. Odgtos wypukowy tak z przodu jak i z tytu
jawny, oddech szorstko-pecherzykowy wiasciwy
dzie¢jom, tony serca czyste, szybko$¢ uderzen te-
goz 92 na minute. Objeto$¢ klatki piersiowej przy
opuszczonych rekach wynMi 56 ctm, tuz pod kg
tem dolnym topatek 50. ctm. Gruczoly pubowe
nie sa obrzmiate.

Jania brzuszna. Brzuch miernie wydety, nie
bolesny/zotagdek o prawidtlowych wymiarach; wa-
troba w linii sutkowej prawej od 6go zebra siega
do inku zebrowego; S$ledziona nie powiekszona.
Odgtos wypukowy nad !iiszkam: jawno- bebenkowy.

Narzad mocz owo ptciowy, nie przedstawia
nam zadnych zboczen.

Konczyny gérne i dolne. Uderza nas prze-
dewszystkiem umiar w zboczeniu tak odndg gér-
nych jak i dolnych i dlatego tez opisujac prawg
konczyne gorna lub dolng, podaje sie tem samem
opis lewej strony, gdyz staranne poszukiwanie
zapomocg miary francuzkiej niewykazato nawet
na '/,, ctm. réznicy.

Odnoga gorna,

Badanie ogdlne. Widzimy przede wszystkicm
krétkos¢ przedbarku, zagiecie jego do barku pod
katem 135°, tudziez skrecenie (pronatio) przezco
dton reki ku dotowi, grzbiet za$ tejze ku gorze
jest skierowany.

Badanie szczeg6towe. Bark. Na przodko-
wc¢j powierzchni teg6z widaé zakrzywienie z wkle-
sloscig ku przodowi, a wypukioscig ku tytowi.
Objeto$¢ barku w miejscu przyczepienia sie mie-
$nia naramiennego (m. deltoideus) wynosi 15'/2
ctm., ktora wylgcznie od zgrubiatej kosci barko-
wej w catej swcj rozciggtosci zalezy. Diugos¢ bar-
ku od szczytu topatki (acromion) do wyrostka
tokciowego (oleeranon) przy zakrzywieniu kosci



barkow¢j wynosi 19 ctm. Kilykcie zewnetrzne
znacznie powiekszone, stercza bowiem na zewnatrz
jak dobre orzechy witoskie, wewnetrzne prawi-
dtowe. Miesnie znachodzace sie na zewnetrznej
stronie barku zanikle. Zanik ten dotyczy prze-
waznie mieénia trojgtowego ramienia (triceps bra-
chii), skutkiem czego przeciwdziatacze tegoz jak
dwugtowy ramienia (biceps brachii), ramieniowy we-
wnetrzny (rn. brachialis i>Jernus) sa skurczone,
brzusce ich bowiem sg widoczne, a $ciegno mie-
$nia dwugtowego znacznie naprezone. Ruchy bar-
ku sg catkiem prawidtowe.

Staw barkowy nie okazuje zadnych zboczen.

Przed bark. Na powierzchni przodkowej jest
tenze zakrzywiony, zakrzywienie to jednak nie
odpowiada kosci barkowej. Wypuktos¢ bowiem
przy skreceniu i zagieciu przedbarku zwrdcona
jest ku zewnatrz, a wklestos¢ ku wewnatrz.

Po stronie zewnetrznej barku, nieco wyzej po-
towy tegdéz widac¢ blizne wielko$ci ziarna grochu,
okragtawga, od ktérej rozchodzi sie do kota kilka
ptytkich rowkéw juz to krétszyeh juz to dhuz-
szych w ksztatcie promieni. Skéra w tern miejscu
da sie w faldy uja¢. Objetos¢ przedramienia tuz
pod stawem #tokciowym wynosi 17  ctm., zale-
zaca przewaznie od zgrubiatej kosci tokciowdj
(os ulnae). Diugos¢ kosci tokciowej od wyrostka
tokciowego do rylcowego (processus styloideus)
tejze kosci wynosi 9 ctm., diugo$¢é¢ za$ spry
chy (radius) od wyrostka rylcowego tejze
ku gorze wynosi tylko 51/2 ctm., jest ona
wiec znacznie krotsza, 04 bowiem ctm. nie
dochodzi do kitykcia zewnetrznego. Ko
niec gérny kosci promieniowej, ktdry jest znacz-
nie zgrubialy, zachodzi nieco na kos$¢ tokciows,
odpowiednio czemu znajduje sie owa wyz wspo-
mniona blizna na skdrze.
w temze miejscu wynosi 16 ctm.,
jednakze tejze
objetos¢ kogci promieniowc¢j. Miegsnie przedbarku,
osobliwie odkrecajagce (supinatores) sg zanikle,
skutkiem czego skrecajace (pronatores) wywrocity
przedbarcze i nadaty mu takie potozenie, jakie przy
zwichnieniu w  koSci tokciowej
cubiti postica) *napotykamy. Zaginanie przedbarku
jest mozebne, wyprostowanie nie mozebne, odkre-
canie) prawidtowe, skrecanie znacznie upos$ledzone.

trzecia czes¢

68

\
i

'v'-\)/-/\—‘—'////\—/\—'/—h/'—'/_m(I)——v/\—'/U’mh'

Objetos¢ przedbarku \

)

miary przypada niezawodnie na s

\

S

tylnein (luxatio \

N

>
\

Staw tokciowy. Tenze utworzonym jest tylko
przez dwie kosci tj. barkowg i tokciowg, a w po-
taczeniu tychze zachodzi jeszcze i ta nieprawi-
dtowos¢, ze wyrostek tokciowy nie lezy w $rodku
miedzy dwoma kiykciami, tylko przez kiykie¢ ze-
wnetrzny powiekszony ku wewnatrz jest posu-
niety. Objetos¢ stawu tokciowego wynosi 18 ctm.

Reka przy oglagdaniu okazuje sie prawidtowag,
cztery palce jednak z wyjatkiem tylko kciuka sg
zakrzywione w stawie miedzycztonkowym 2gim;
wyprostowanie tychze jest niepodobne. Kat zagie-
cia palca $redniego i pierscieniowego wynosi 90°,
palec maty i wskazujagcy majg wiekszy kat roz-
warcia. Dtugos$é reki od zmarszczki przydtonkowej
lej do konca palca wielkiego przez dion wynosi
10 ctm. Ruchy reki précz wyprostowania 4ch pal-
cow mozebne.

Staw przydtonkowy jest catkiem prawi-
dtowy, objetos¢ jego wynosj 12 ctm.

Odnoga dolna.

Badanie ogdlne. Podudzie jest do uda nieco
wiecej niz pod katem R° zagiete, a kolo swej
osi skreconej wklestoscia ku wewnatrz, wypukio-
§cig ku zewnatrz. Stopa do podudzia jest wypro-
stowana i tworzy konska stope (pes eguinus.)

Badanie szczego6towe.

Udo prawie w samej potowie jpt pod katem
rozwartym, majacym swoj wierzchotek ku przo-
dowi, zakrzywione. Dtugos¢ uda od kolca gor-
nego kos$ci biodrowej (spina ossis ilei anterior su-
perior) do gdrnego brzegu rzepki (pateMa) wy-
nosi 21 % ctm. Objetos¢ tegdéz pod wiazadiem
Pouparta i faldem posladkowym wynosi 34 ctm.,
w potowie za$ uda 29 ctm. Ko$¢ udowa przy do-
tyku okazuje sie znacznie zgrubialg, a odpowie-
dnio katowi zagiecia napotykamy zgru-
bienie watowate (callus)* Miesnie dida przed-
nie jak prosty uda (ni. rectusfemoris), udowy (m.
cruralis), obszerny7 uda (vastus internusj, sg za-
nikte, skutkiem cz*go nastgpit skurcz miesni tyl-
nych jak dwugtowego uda (biceps fetnoris), pot-
Sonjgnistego (sepiitmdinosus) i potbtoniastego (se-

mimembranosusj, ktdrych $ciegna w dotku pod-

kolanowym znacznie sg naprezone. Ruchy uda
sg zupetnie swobodne.
Podudzie jest na powierzchni wewnetrznej

zakrzywione, wklestosciag ku wewnatrz, a wypu-



puktosciag ku zewnatrz. Na przodkowej powierz-
chni w gornej trzeci¢j czesci wida¢ blizne gwiazd-
kowatag wielkosci centa, dajacg sie razem ze skoérg
marszczy¢. Nieco ku zewnatrz nad koscig tytkowg
rownolegle do wyz opisaLCj blizny, w odlegtosci
aya ctm. wida¢ blizne podiuzng na 1  ctm. dhu-
g3, yB ctm. szeroka, nie dajaca sie w zmarszczki
ujaé, od wewnatrz ku zewnatrz idacg, w koncu
gérnym jakby guziczkiem wielkosci gtéwki od
szpilki Sciggnieta.

Objeto$¢ podudzia w tem miejscu wynosi 18'/2
ctm. Diugos¢ kosci piszczelowej (tibia) od gor-
nego brzegu rzepki do dolnego brzegu kostki we-
wnetrznej (malleolus internus) wynosi 173a ctm.,,
dtugos¢ zas strzatki (fibula) od dolnego
brzegu kostki zewnetrznej ku gérze wy-
nosi 9 ctm. — 5 bowiem ctm. nie dochodzi
do kitykcia piszczeli. Koniec gorny kosci tyt-
kowej jest znacznie zgrubiaty, odpowiednio czemu
znajduje sie na skdérze wyz opisana blizna po-
dtuzna. Objeto$¢ uda w témze miejscu zalezgca
przewaznie od grubosci kosci tytkowej wynosi 19
ctm. Mieénie podudzia przednie jak piszczelowy
przedni (tibialis anticus), tytkowy krétki (pero-
neus brevis) zanikte, tylne za$ skurczone, co nam
silne naprezenie Sciegna Achillesa okazuje. Za-
g;nanie uda jest prawidtowe, wyprostowanie z wyz
wymienionych przyczyn niepodobne.

Staw kolanowy. Objeto$¢ tegdéz wynosi 26
ctm. zalezgca przewaznie od naprezenia S$ciegien
miesni, jak réwniez powiekszenia klykciow.

Stopa do podudzia jest wyprostowana skut-
kiem czego pieta ku gorze, a palec ku dotowi sg
skierowane. Kostka zewnetrzna i ko$¢ skokowa
(astragalus) sterczg ku przodowi. Palce, na kt6-
rych caly ciezar ciala spoczywa, zagiete sg do
kosci srodstopowych pod katem rozwartym, co
wszystko razem wziete daje nam najdobitniejszy
obraz konskiej stopy (pes eguinus).

Co sie za$ tyczy postawy na nogach, to taz
z powodn konskiej stopy jest niepewna, chwie-
jaca, wymagajaca podpory, z powodu za$ zagie-
cia podudzia do uda stos pacierzowy w celu utrzy-
mania rownowagi pochylonym jest ku przodowi.
Chod jest dos¢ szybki.

Z powodu jednak pokrzywienia kosci udowych
stapa chiopiec okrakiem, a odlegtos¢ miedzypie-
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towa podczas jego chodu wynosi 27 ctm.

Opis ten wiec chiopca Swiadczy, ze korczyny
tak gorne jak i dolne sg znacznie zmienione. Ma-
my bowiem przedewszystkiem czesciowy brak kosci

promieniowych, zagiecie i zlamanie kosci udo-
wych, tudziez krotkos¢ obu strzatek, a dodaw-
szy zboczenia, bedgce wynikiem zaniku jed-

nych a skutkiem skurczu przeciwdziatajgcych mie-
$ni, t. j. zagiecie przedbarku do barku, odkrece-
nie teg6z, zakrzywienie palcow, zagiecie podudzia
do uda, tudziez wyprostowanie stopy do podudzia,
orzec mozemy, ze mamy przed sobg kaleke, ktd-
remu staranie sie o chleb powszedni zapomocg
rak i nég z wielkim trudem i mozotem przycho-
dzi¢ bedzie.

Wyciggi z pisui lekarskich.

Zapalenie i
Spostrzezenia i teorya Cohuheima,

ropienie.
streszczone przez
dra Serkowskiego.

Spostrzezenia Cohnheima w sprawie zapale-
nia daty hasto do nowych poszukiwan badaczom
przyrody zwicrzecej. Zajmujg sie niemi uczeni we
wszystkich ogniskach naukowych jak Strick er
i Biesiadecki w W.edniu, Hoffmann i Keck-
linghausen w Wircburgu, Cohnheim w Ber-
linie, Hoyer w Warszawie. Z wschodniego kranca
Europy, z Petersburga podaje dr. Kremiansky
w pierwszych tegorocznych 6 numerach ,tygod-
nika wiedenskiego“sdoSwiadczenia swe, ktore po
wiekszej czesci potwierdzajg spostrzezenia Cohn-
heima, poczesci dalej teoryg jego posuwajg, od-
noszac sie takze do dalszych utworéw zapalnych
czyli do zapalenia chronicznego, a w niekt6rych
tylko punktach r6znig sie od spostrzezern Cohn-
heimowych.

K. powtérzyt doswiadczenia Cohnh. na kreskach
zab juzto rzezwych, juz kurarem zatrutych; dla
fatwiejszego S$ledzenia ciatek biatych wstrzykiwat
zabom cynober, ktérego ziarnka szybko wsyssane
bywajg od ciatek biatych bez zmiany ich ksztattu.
Poniewaz samoistne wytwarzanie sie zapalenia
w kreskach obnazonych wymaga kilku lub Kilku-
nastu godzin czasu, przeto badanie nader sie prze
wieka, dlatego przyspieszat je Kr dotykajgc kre-
ski kamieniem piekielnym, lub co wiecej zaleca,
ktadac drobny krzysztatek kantarydynowy na jedne
z matych zyt kreskowych. W ogdlnosci stwierdzit
on w ten sposéb catg sprawe przenikania ciatek
biatych a poczesci i czerwonych przek S$ciany zyt
i naczyn wilosowatych. RoOznice za$ w spostrzeze-
niach "byly nastepujgce:



1. Kr. widziat przenikanie pojedynczych ciatek
czerwonych nietylko z naczyn wilosowatych ale
1z zyi ' "

2. Widziat, ze ciatka czerwone przechodzity na-
wet przez takie miejsca, przez ktére nie przecho-
dzity ciatka biate, Kzyji ze same sobie torowaty
droge. Ciatka czerwone po wystgpieniu trzymaty
sie" écian uaeZniowych, i zadnych ruchéw nie od
bywaty, ciatka biate ruchy odbywaly i dazyty dalej.

3. Zastosowanie krzyszialkdw kantarydynowych
miato te korzys$¢, ze zboczenia zapalne byty ogra-
niczone do miejsca zadraznienia, i juz w 10 rui-
nut wystepowaty. Naczynie w jednem miejscu sie
zwjezyio, ponizej za$ i powyzej miejsca zwezouege
znacznie sie rozszerzyto i to zawsze wiecej w cze-
Sci obwodowej, z ktérej tez' zawsze wiecej ciatek
biatych wystepowato, niz z czesci dosrodkowej,
Ciatka biate, jajowate po przekroczeniu naczyn
przybieraly zawsze okrggta postaé zwyklych cia-
tek fcopnych, i dazyty najprz6d do miejsca za-
draznionego, tak iz w godzine krayszfatek oto-
czony byt wiencem ciatek ropnyeli; u”jtepne do-
piero rozchodzity sie w rozmaitych Kkierunkach.

Takze ciatka limfatyczne juz w prawidtlowym
stanie w tkance #gczn6j luznie sie zmtchodzace
dazyty do miejsca zadraznionego. Te same zja-
wiska zauwazat Kr. na jezykach zabich ina skrzy-
dtach nietoperzy.

4. Doswiadczenia jakie C. robit z anilinem za-
bom wstrzykiwanym powt6rzyt Kr. zcynobrem.
Poi,.wstrzyknieciu cynobru w wodzie stonej roz-
tworzonego wzbudzat zapalenie w réznjeh narze-,
dziach zewnetrznych i wewnetrznych; w ciatkach
ropy ztad powstatych zawsze znajdowat ziarnka
cynobru, co de!wodzi tozsamosci ciatek biatych krwi
i ciatek ropy. Jezli ropienie przez dtuzszy czas
sie utrzymywato, a ropa miata wolny odptyw na
zewnatrz, to po 4 lub 5 dniach komérki ropne
wiecej cynobru nie zawieralty. Cynober bowiem
po tym przeciggu czasu z obiegu krwi zupeknie
wydalonym bywa poozesoi na zewnatrz ustroju,
a po czeSci przez zatrzymanie sie w S$ledzionie,
watrobie i szpiku kostnym. W ropniach przez
dtuzszy czas zatipknietych widzie¢ mozna wiele
ziarek cynobru wolnych zewnatrz ciatek ropnych,

5. :\W zasadzie jednak rozni sie Kr. od C. w spo-
strzezeniach zapalenia tkanin nie majacych na-
czyn krwionosnych, jakiemi sg chrzgstka i ro-
gowka. Podczas gdy C. twierdzi, iz ani on ani
nikt inny nie widziat,, by w chrzastce ropa po-
wstawata, twierdzi Kr. przeciwnie. Pod tym wzgle-
dem robit doSwiadczenia na ptakach. Po wstrzy-
knieniu cynobru obnazat kurom wyrostek mieczy-
kowaty, rozpalonem zelazem wywotywat zapalenie
i czeSciowg zgorzeline chrzastki; po 8—10 dniach
badat czesci te pod drobnowidem, i przekonat
sie, ze w czesciach obwodowych okoto okostni
ciatka ropy rzeczywiscie zawieraty ziarnka cyno-
bru, wiec ze krwi pochodzity, lecz w chrzastce
sam¢j, mianowicie na granicy do czesci zgorzeli-
now(j przylegajacej zauwazat pomnozenie sie
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w dwoéj- lub tréjnaséb (10 —30) komoérek cbrza-
stnycb wewnatrz powiekszonej torebki chrzagstnej
Mtiode te komorki miaty wszystkie cechy chemiczno-
drolmowidowe ciatek ropnych, a nie zawieraty
nigdy cynobru. Wnosi z tego autor, ze ciatka
ropne nietylkod#przez przenikanie z na-
czyn krwionos$nych, ale i przez mnoze-
nie sie komdrek w tkaninach powstad
mogga, co przynajmniej w chrzastce przez owo
spostrzezeni® za udowodnione uwaza.

6. Pod wzgledem zapalen rog6wki r6znig sie
o tyle spostrzezenia Kr. od Cohnheimowych, ze
podc«as gdy ostatni twierdzi, iz zapalenie rogéwki
w samym S$rodku zadraznionej zawsze od obwodu
rog. wychodzi i ku miejscu zadraznionemu poste-
puje; Kr. przeciwnie utrzymuje, iz juz w pierw-
szych godzinach po zadraznieniu S$rodka rogdéwki
widzie¢ mozna pod drobnowidem tamze( tj. w $rod-
ku rog.) nagromadzone ciatka ropne cynobru nie-
zawierajagce, w poOzniejszym za$ dopiero czasie od
obwodu postepujg, jakto C. opisat, ciatka ropne
anilinem lub twnobrem zabarwione. Pierwsze za-
pewne sa ciatkami liinfatycznemi w rogéwce sie
zuachodzacemi i ku miejscu zadraznienia daza-
eemi; i te wiec mogg pod pewnemi warunkami
przedstawiaé¢ ciatka ropne.

7. Ale «njetylko pierwsze ptody zapalne tj. ciatka
ropne poch6dzg od ciatek biatych, lecz przyczy-
niajag sie one takze do dalszych utwo-
row zapalnych ja koto tkanki ziarnistcj
(Grémulationsgewebz), tkanki bliznowatej, ni-
bybron, w og6le tkanin przerostowych
(hyperplastycznych), .gdyz w bliznach po
wrzodach rogéwkowych, w nibybtonach po zapa-
leniach otrzewny powstatych, w przeroscie tkanki
. przez zapalenie stawéw wywotanym widziat Kr.
biate ciatka krwi cynober zawierajgce, odpowied-
nio do tkanki tgcznej wydtuzone lub wrzecionowate.

Nawet 2 razy widziat on, ze komorki przy-
btonka pokrywajgcego blizne w zyle, zawieraly
ziarnka cynobru; przypuszcza ztad, ze i przybto-
nek z ciatek biatych powsta¢ moze, jakkolwiek
sam przyznaje, ze do stwierdzenia tego faktu licz-
niejszycli potrzeba spostrzezen. Za rzecz za$ przez
powyz$ze dolSwiadczenia udowodniong uwaza, ze
wielka cze$¢ przez zapalenie nowo utworzonych
komorek tkanki tgcznej z ciatek biatych pochodzi,

to jest jak mi sie zdaje przedmiotem najwazniej-
szym w jego spostrzezeniach.

Adrian: Oczyszczanie chloroformu.

Chloroform zfahzowany albo”téz Zle przyrza-
dzony moze zawiera¢, wyskok, chlor, kwas
wodochblorowy, eter siarczany, zwigzki
chloru, methyl aldehyd, wodeic:ata state.
Podtug Adriana nastepujgcym sposobem mo-
zna chloroform zupetnie oczysci¢ i czynic przy-
datnym do wazn¢j posingi jaka od lal kilku od-
daje przy operacyach, jako $rodek znieczulajacy
Najprzdd przemywa sie chloroform wodg dopoty



dopoki z kwasem chromowym nie przestanie
dawac¢ osadu zielonego (medokwasu chromu) i do-
péki nie przestanie sie barwi¢é z azot o siar-
czanem zelazowym; przez mycie wodg od-
dziela sig takze Aldehyd, ktorego $lady ehio
reform zawiera, jako tez chlor i niektére zwigzki
teg6z; powtcre kidci sie chloroform z roztworem
weglanu sodowego dla pozbycia sie reszty
chloru, kwasu chlorowego i kwasu wodo-
chlorowego. Po trzecie oddziela sie woda przez
wytrawienie ze $wi¢zo wyprazonym i stopionym
chlorkiem wapniu, czynno$¢ ta powtarza sie
kilka razy a nastepnie przepedza ostroznie z ‘/oj
czescig biatej oliwy, ktéra zabiera wodorod-
ki wegliste.

Tak “czyszczony chloroform powinien wrzeé
w temperaturze 61° C. Bedac przekonany jak wa-
zna je8t czysto$¢ najdokiadniejsza “chloroformu
uzywanego w chirurgii i wiedzac o smutnyoh wy
padkach jakich zanieczyszczenie tego przetworu
nieraz juz byto przyczyna, polecam wyzej przy-
toczone postepowanie, jako przezemnie wyprobo-
wane i dajace najlepsze wypadki.

Kn....e.

Rozmaitos$ci.

Posiedzenie oddziatu nauk przyrodniczych i lekarskich
c. k. towarzj stwa naukowego krakowskiego
z duia 10. lutego rb.

(Dokonczenie).

Z dalsziego przebiegu clioroby podniést wyktada-
jacy .jeszcze nastepujace szczegoty:

Chory przez oaly ci”j cierpienia nie okazywat $ladu puch-
liny odndg i w ogéle powtok- powszechnych, tylko nieznaczne
nagromadzenie cieczy w jdffij| brzusznej, ktére nawet mimo
postepu choroby widocznie ubywato. Prof G. przypuszcza
dwie przyczyny tego ujemnego zjawiska nie wskazujgc ich
przyrodzong drobnos¢ zyt
powierzchownych u tego chorego, drugi raz za$§ ogromne
rozszerzanie komdrki serca prawcj. przysionka prawego, zyty
gtéwnej dolna agtéwnie zyt watrobowych. Krew wiec zyina
gromadzac si¢ w tak obszernych zbiornikach nie miata po-
trzeby pchania sie do naczyn obwodowych ciata.

jednakze jako niewatpliwe, raz:

twyfoiatka w moczu bywata nader zmienng, znikata
i wracata naprzemian. Uzycie Kkilkunastu ziarn naparstnicy
wystarczato, aby uspokojeniem gwattownych ruchéw serco-
wych usungé z mafizu biatko. Wateczka widknikowego ani
razu niedostrzezono w t6jze wydalinie." Cierpienfe wiec ne-
rek ni# jest konieeznem nastepstwem nawet tak znamieni-
tych zboczen sercowych jak te, o ktérych mowa; lubo nie-
kwrzy juitorowie zwigzek ten uwazaja niemal za niechybny.
W napadach niestychanej trwogi, jakich chory niekiedy do-

znawat uwazano poty obfite, ciekace niemal, ale ograni-
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czone jedynie do gérnej potowy ciata. Wyktadajacy nie zna-
lazt ttumaczenia na to zjawisko. Wygiecie stosu pacierzo-
wego wyzej opisane wyprowadzit prof. G. z wptywu mecha-
nicznego, jaki wywieraé musi serce niezwykle rozroste i nader
ciezkife*'na stosunki réwnowagi ciata, zmiana tychze stosun-
kéw anatem i $rodka ciezkosci pocigga za sobg koniecznie
wykrzywienie w7 kierunku prztffflvnym, wetujace niejako
dziatanie pierwotne ciezaru.

Niedtugo przed $mierciajrozwingt sie rozpostarty niezyt
z obfitemi
przystapita duszno$¢ coraz wieksza, kaszel, w koncu po stro-
nie lewej od tytlu odgtos kla'tki piersiowej stat sie krétszym
i nie bylo tam stycha¢ ani szmeru oddechowego ani rzezen,
zapewne skutkiem ucisku wywartego na ptuco przez tetniak.
Cztowiek umart $réd oznak puchliny plucowej (Oedema
pulmonymj.

oskrzelowy obustronny ptynnemi  plwocinami,

lio/biér zwtok stwierdzit rozpoznanie w najgiéwniej-
szyoh. orzeczeniach, znaleziono albowiem
rost catego serca, zastawki dwukoni-zyste chorobowo zgru-
biate na
$rctisierdziu ztogi komérka prawa i przysio-

niepospolity roz-
i niedomykajace, ujscie zylne nader S$cie$nione,
miazdzycowe,
nek pciwy rozszerzone, mie$nie brodawkowe niezmiernie
wyciggniete, ujscit zylne rozszerzone, blony zastawki tréj-
konczystéj nader wycienczone, na brzegach miejscami prze-
dziurawione i mimo braku chorobowych przeobrazen wzgle-
dnie do zanikniecia ujscia rozszerzonego niedostateczne, toz
samo odnosi sie do zastawek pétksiezycowych tetnicy ptu-
cowdj; ta ostatnia tetniakowo rozszerzona, w jej $cianach
ztogi twarde, kamienistej zbitosci, tetnica gtéwna nader waz-
ka i szczupta jej zastawki prawidiowe, zyta giéwna gorna,
a gtéwnje zyty watroby nader rozszerzona, tylko zyta bramna
zwyklych byta rozmiaréw. Nerki précz przekrwienia nie

okazywaty'"" zboczenia.

Nie stwierdzity ogledziny po$miertne zrostu serca
z osierdziem a teg6z ze $ciang klatki piersiowej, tylko
w okolicy mostkowej byto lekkie przyczepienie wypocinowe
powierzchowne do koéci, a drugie mniejsze jeszcze, w oko-
licy 3go zebra lewego do tetniaka. Tg okolicznoscig tluma-
czy sie wprawdzie styszane u zywego czlowieka tarcia, lecz
nie jest wyjasnione skurczowe zapadanie sie czyli wcigganie
Sciany klatki pieAiowej. Przypadek ten naim, zc zapatry
wanie si¢ S’kody na przyczyne tego zjawiska nie jest wy-
czerpujgeem nie mogac sobie rosci¢ prawa do zastosowania
bezwzglednego wszedztS i zawsze. W tym razie nie znalazto
ono potwierdzenia a wyktadajacy widziat si¢ zniewolony od-
gadng¢ przycayne inng. Upatruje on jg w tej okolicznosci,
ze rozroste nad miare serce nedezas. skurczu zmniejszajac
swa objeto$¢ zoljjrawia préznia, ktérag wyparte ptuco nie zdo-
ta zapetni¢, podawaé siewiec musi i wkieka¢ $ciana klatki
piersiowej a przezto zapadaé; wszakze w ten sam sposob
wyjasniono takiez samo zjawisko uwazane niekiedy w prze
stworach miedzyzebrowych wyzszych, wcigganych podczas
skurczu sercowego, dla czeg6zby nie mogto znate$¢ zastoso-
wania i do przestworéw miedzyzebrowych dolnych.

Wyktad caly objasnit prof G. z poczatku rysunkiem przy



tablicy, trzew chorobowo
przeobrazonych a do przechowania w tutejszem mnzeum ana-
tomiczne patologiczni.,11 przeznaczonych.

Il. Na zapytanie prof. Czyrnianskiego, czy rychio
spodziewaé sie moze spisanych przeciw jego teoryi chemicz-
nej zarzutéw od kolegi prof. Kuczynskiego odpowiedziat
przewodniczacy, ze dla wystuchania tego sprawozdania zwo-
tane bedzie jeszcze w tym miesigcu umyslne drugie po-
siedzenie

I11. Na wezwanie przewodniczacego przystgpiono do wy-
boru skfadu biura oddziatlowego ua rok nastepny poczyna-
jacy sie od marca. Gtosowano kartkami. Obecnych byto 19tu.
Wiekszo$¢ bezwzgledna 10.

Otrzymali na przewodniczgcego:

Prof. Skobel
Prof. Piotrowski
Prof. Kuczynski
Na delegowanego do komitetn: —

a potem okazem anatomicznym

gtoséw 16,
gtosy 2.
gtos 1
Prof. Piotrowski gtosow
Dr. Al. Krem er
Prof. Gilewski
Profesorowie: Alth,
Kuczynski,
Madurowicz
Dr. Zieleniewski
Na sekretarza;
Dr. Oettinger gloséw .
Prof. Janikowski gtosow

PP PPN ®

14.

Gdy na delegowanego do komitetu nikt nie uzyskat wie-
kszo$ci bezwzglednej powtdrzono wybér eo do tegoz, tym
razem gtosowato 17tu z ktérych Kiciu za prof. Piotrow-
skim, 6 za Dr. Kremerem a 1 za prof. Gilewskim.

Sktad wiec biura stanowi¢ beda dotychczasowi jego czton-
kowie tj. jako przewodniczacy prof. Skobel, jako delego-
wany do komitetu prof. Piotrowski, jako sekretarz dr.
Oettinger. 0.

Wiadomos¢ lekownicz i.
pp. lekarzéw wiadomo$¢, ze u p. B. Hoflfa aptekarza pod
korong w Krakowie znajdujg sie:

Do wstrzykiwan podskérnych

Pozadang bedzie zapewne dla

rozczyny miareczkowane

jako to:
Chinin sulf. 1 cze$¢ na 60 wody.
Morpb. acetieum dto dtc
Morph. muriaticum dto dto
Codeinnm muriatic. dto  dto
Narceinum muriat. dto dto

Curare (na epilepsig) 1 cze$¢ nal000wody,
Tinct. Veratri yiridis 1 cze$¢
Lieuor Cadinus (Lieueur de Goudron) do uzycia zewnetrz-

nego.

Bezwstydna w swych przechwatkach reklama le-
karska mizurzaca sie ktamliwym wdziekiem ohydnej wsze-

tecznicy do kieszeni tatwowiernych i mato dos$wiadczonych
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chorych zaczyna juz w aziennikach warszawskich sromotnem
wabi¢ rzemiostem. Postep zepsucia wyprzedza sna¢ o wiele po-
step rzetelnej oswiaty, zjawisko to w tym stopniu nie byto sie
dotad ukazato w pismach polskich, ale pewne niezmordo-
wane ambieye pozazdroscity tego Swietnego przywileju wiel-
kim stolicom zagranicznym i niewzdrygnety sie pusci¢ na
frymark godno$¢ osobistg i stanu swego lekarskiego. | tak
chelpi sie kto$ np. ze ,,posiada sposdb leczenia w kilku mi-
nutach bezpowrotnie (sic!) bolu zebéw i fluksyi. Stow-
ko bezpowrotnie wysSlizgneto sie samochwatowi bieglej-
szem sna¢ w trgbieniu niz w pisaniu arcyszczesliwie,
bo zapewne po jednokrotnem juz doswiadczeniu okaze sie
na zawsze niepowrotnym — nie bol! leozjak sam ogiosiciel
niechcacy wyrzekt—jego leczenie araczej samlekarz, bo
go nikt juz drugi raz nie wezwie. Inny znéwleczy predko
i radykalnie choroby sekretne. Im wieksza jest oba-
wa, ze te gorszace przyktady znajdag chetnych nasladowcéw,
tym pilniejsza jest potrzeba napietnowania takich wybrykéw
znamieniem zaprzancéw lekarskiej zacnosci.

Towarzystwo lekarskie krakowskie odbedzie dnia 3go
marea rb. posiedzenie, na ktérem dr. M. L. Jakubowski
zda sprawe z czynno$ci komisyi w przedmiocie utworzenia
kassy wsparcia dla podupadtych lekarzéw i ich lodzin.

Wybor lekarza miejskiego w Myslenicach dat powdd
do publicznego uzalenia si¢ w dziennikach krajowych, ze
rada miejska mimo ubiegajacych sie krajowcéw, posiadajg-
cych stopien doktora medycyny wieKszoscig gtosow 12 prze-
ciw 5, wybrata podlekarza (Unterarztj putku c. k. huza-
row tam zatoga stojacego p. Pleila nie bedacego doktorem
i niewtadajacego jezykiem krajowym.

Nekrologia.

Dnia 19 bm. umart w Krakowie dr. Teodor Mean-
drow wystuzony lekarz woéjsk rosyjskich, niegdy$ lekarz
naczelny w Ujazdowskim szpitalu w Warszawie, radzca sta-
nu. Od kilku lat zamieszkat stale w Krakowie.

Korespondencya redakyi.

Do szan. redakcyj ,Klinikilli Tygodnika lek.“ w War-
szawie. — Pomimo ze bez przerwy posyfaliSmy i posytamy
»Przeglad lekarskilfedyng w Kroél. polsk. dzi$ dozwolong
drogg tj. ksiegarska, za posrednietwem D. E. Eriedleina
w Krakowie, a Gebethnera i Wolffa w Warszawie: od dtuz-

na 6wody,za$ oprécz tegoSzego juz czasu nie odbieramy nawzajem ani ,,Kliniki

»Tygodnika lek.“ — Przesytki pod opaska wprost poczta
zwracano od granicy z napisem ,nie wolno.ll

Do numeru dzisiejszego dotgcza sie nadzwyczajny
dodatek zawierajacy zarys zasad projektu organi-
zacyi stuzby lekarskiej w Galicyi.



Dodatek nadzwycza :ly do S™. 9. ,Przegladu lekarskiego™

z dnia 29s° lutego 18b» r.

SPRAWOZDANIE KOMISY1

wyznaczonej na posiedzeniu Towarzystwa lekarskiego krakowskiego zd. 3 grudnia 1867

w celu utozenia pamietnika w przedmiocie

pozgdanej reorganizacji stuzby zdrowia powszechnego

w btallcyi.

Na posiedzeniu Towarzystwa lekarskiego kra-
kowskiego dnia 3. grudnia 18,67. r. kol. War-
schauer wniost, aby Towarzystwo lek. krak. wy-
sadzito osobng komisya, ktorej zadaniem bytoby
utozenie pamietnika do sejmu krajowego co do
pozadanych zmian w ustroju stuzby lekarskiej pu-
blioznej w naszym kraju, uzasadniajac swoj wnio-
sek najprzdd przyktadem zgromadzenia lekarzy
wiedenskich. ktore wypracowato pamietnik tyczacy
sie urzadzenia stuzby lekarskiej publicznej, w0:11
przedtozenia go radzie panstwa; dalej tym wzgle-
dem, ze rada panstwa ma orzeka¢ o sposobie
urzgdzenia publicznej stuzby zdrowia dla krajow
z tej strony Litawy potozonych; nareszcie tg u-
waga, ze kazdy kraj ma swe odrebne wiasciwosci,
a tem samem i potrzeby: bez rfalszego za$ ode
zwania sie fatwo stacby sie mogto, Zze postano-
wionoby o nas bez nas.

Whniosek ten Towarzystwo przyjeto jednomysl-
nie i wybratlo komisyg ztozong z koli. Oettin-
gera, Warschauera iJanikowskiego (spra-
wozdawcy), majaca utozy¢ pomyst do rzeczonego
pamietnika.

>

—_—

Jakkolwiek potrzebe poprawy w ustroju stuzby
zdrowia powszechnego w Gralicyi roztrzasano juz
publicznie w roku przesztym i poprzednich w cza-
sopiSmie lekarskiem krajowem, tj. w ,Przegladzie
lekarskim1L jednakze komisya, zanim przystgpita
do przeznaczonej pracy, poczytata sobie za obo-
wigzek odezwac sie do rekarzy krajowych z proshg
0 nadestanie swych uwag i pomystébw w tym
przedmiaém, co tez uczynita w lirze ¢Otym ,Prze-
gladu lek.”“ z dnia 14. grudnia 1867 r.

W skutek tej odezwy komisyg otrzymata trzy
wypracowania, a mianowicie: od dra Kralczynh-
skiego rfBancuta, od dra Franciszka Zby szew-
skiego z Brzozowa i — najobszerniejsze — od
dra Jo6zSfa Starkla z Tamowa; nadto list od
dra Zennermanna z Niska.

Uwagi zamieszczone w tych pismach postuzyty
w znacznej czeSci do ulozenia sprawozdania, ktére
mamy zaszczyt przeditozy¢ pod roztrza$nienie szan.
zgromadzenia, a ktore poczyta¢ nalezy nie za go-
towy juz projekt, lecz za ogoélny zarys zasad, od
ktérych przyjecia przez szanowne grono zalezeé
bedzie dopiero szczeg6towsze tegoz opracowanie i
rozwiniecie.
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Flan organizacyi stuzby zdrowia publicznego

1 Potrzeba ogoina poprawy w urzgdzeniach sto-
sunkow lekarskich i zdrowia publicznego :w kraju
naszym tak powszechnie czu¢ sie daje, ze za zby-
teczng rzecz uwazamy rozwodzi¢ sie nad tym
przedmiotem. Uznanie pewnej czastki istniejgcych
pod tym wzgledem niedostatkéw dato juz w roku
przesztym naszemu Towarzystwu powo6d do uto-
zenia w miesigcu lipcu 1867 r. przedstawienia do
J. Eksc. P. Namiestnika Galicyi w przedmiocie ob-
sadzania posad urzedowo-lekarskich.

Zreszty, co sie tyczy ogOlnej zasady, ko-
misya tuszy sobie, ze najlepiej wyrazi powszechne
potrzeby i zyczenia tak stanu lekarskiego, jak
0g6tu mieszkancéw w tym przedmiocie, o$wiad-
czajac, ze urzadzenia.stuzby lekarskiej publicznej,
aby nalezyta mogty przynies¢ korzys¢ krajowi, opie-
ra¢ sie powinny na zasadach autonomicznych i by¢
w zgodzie z calg orgamzacya polityczng krajows.

W szczegobtach trzymac sie bedziemy tego po-
rzadku, ze od nizszych szczebli -ustroju stuzby
zdrowia powszechnego przejdziemy stopniowo do
wiladzy naczelnej,., a w koncu rozbierzemy dwa
szczeg6towe pytania dotyczace stuzby zdrowia i
potrzeb stanu lekarskiego.

Z Pierwszym i zaiste nie najmniej waznym szczeb-
lem w urzadzeniu stuzby zdrowia publicznego
w kraju naszym powinni by¢ lekarze gminni.

Wazng te instytucyg wiasciwie dopiero stwo-
rzy¢ nalezy, albowiem lekarze, ktorzy dotychczas
gminnymi sie nazywali, po najwiekszej czesci ani
swem uzdolnieniem, ani stanowiskiem urzedowem,
ani wyznaczonym sobie zakresem dziatania, ani

nakumec wplywem swoim nie odpowiadali naj-
skromniejszym nawet wymogom takiej instytucyi.
3. Co sietyczy zakresu ich dziatania, takowe nie
ma sie wyczerpywa¢ — jak to dotychczas naj-
czesciej bywato — samg pisaning i dogadzaniem
formom biurokratycznym; lecz przeciwnie ma to
by¢ instytucyg czysto praktyczna, stojgca przede-
wszystkiem na strazy zdrowia publicznego.
Zadaniem lekarzy gminnych w szczegdl-

nosci ma byé¢, oprdécz leczenia chorych 'Wszelkiego
stanu (ubogich bezptatnie):

1 Zarzadzanie i teykonywanie S$rodkéw zapo-

biegajacych chorobom pospélmjm, a zatem obo-
wigzkowe szczepienie krowignki, peryodyczne re-
wizye kobiet rozwigzte zycie prowadzacych i o cho-
roby syfilityczne podejrzewanych, takiez peryo-
dyczne przeglady urlopnikow wojskowych i leczenie
ich obowigzkowe, dozér policyjno -lekarski nad
widczegami itd.

.2. Obowiazkowe opiekoieanie sie choremi w cza-
sie panowania choréb nagminnych i zarzadzanie
potrzebnych wtedy $rodkéw policyjno-lekarskick.

3. Obowigzkowy nadzér nad wykonywaniem
przepisébw weterynarsko -policyjnych w chorobach
stadnych bydlagt domowych i oglgdanie bydta na
rzez przeznaczonego.

4. Obowigzkowe ogladanie ciat zmartych czyli
sprawdzanie zgonow i utrzymywanie odpowiednich
spisow.

5. Nadzér nad akuszerkami i w ogole nad niz-
szg stuzbg lekarska,

6. Wreszcie wszelkie inne czynnosci policyjno-
IckarsMe z polecenia wadzy lekarskiej powiatowej,
o ktorej nizej bedzie mowa.

4. (Kwalifikacyaizap ewnion ekor zyS$ci.)



Azeby lekarz gminny mogt podota¢ dopiero co
wymienionym waznym zadaniom, npgraeba, aby
posady te byly poobsadzane lekarzami uzdolnio-
nymi, |)\>siadajgcynli stopien: doktora, a do tego
krajotuccmii, nie za$, jak to w wielu miejscatdi®ie
dzieje, chirurgami, lub dekarzami iiie\viadajgcymi
jezykiem krajowym. Przytem pierwszenstwo nale-
zatloby sie zawsze tym lekarzom, ktérzyby przed-
stawili dowod ztozonego przed rada, lekarskg kra-
jowa egzaminu na stgpien aelministracyjno-lekarski.

Chéac za$ zacheci¢ lekarzy do zajmowania
tych posad, nalezatoby — najprzéd — ustanowic,
ze na .przysztos¢ nikt mie'-mozti- otrzyma¢ miejsca
lekarzé,'powiatowego, kto poprzednio przez lat dwa
przynajmniej niebyt czynnym jako lekarz gminny;
powtdre do czynnosci lekarzy ;gmkmych przywia-
za¢ odpowiednig wynagrodzenie-.j m

Tu wiec nasuwa sie kwestya pieniezna, ktéra
w ubogim Kkraju naszym zapewne nie mate na-
strecza trudnosci. Jednakze trudnosci te w istocie
raeczy umiejszami sie '.okaza, jesli sie zastanowimy,
ze instytueya taj jakkolwiek zhednej strony wy-
magataby od gmin i kraju pewnych ofiar pienigz-
nych, z drugiej strony bytaby powodem znacznych
oszczednosci tak w funduszu krdjowym, jak w wy-
datkach pojedynczych gmin. A mianowicie oszcze-
dzitoby sie:

a) na kosztach szczepienia krowianki;

b) na kosztach leczenia chorych kitowych »fsy-
filitycznych) w szpitalach publicznych, albowiem
przy wczesnem leczeniu pierwotnych przypadow
choroby, daleko rzadsza bytaby potrzeba odsyta-
nia tych chorych do szpitgja, czestokro¢ oclle-
gtegq;T,

c) na wydatkach odstawy do szpitalow i le-
czenia w tychze’ urlopnikéw wojskowych, ktoére, jak
wiadomo”pdbywa sie kosztem funduszu krajowego;
wreszcie

d) na kosztach z powodu chor6b nagminnych
i stadnych, ktore przy Scislejszym na miejscu do-
zorze pojicyjno-lekarskim przybiorg mniejsze roz-
miary, a w kazdym razie oszczedzi sie wydatek
na diety ptacone dotychczas lekarzom powiato-
wym zjezdzajgcym do gmin w razie wybuchli ta-
kich chordb, cohy sie stato niepotrzebnem.
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Zresztg niezbedne na ten cel wydatki (tj. na
lekarzy gminnych) datyby sie o tyle zmniejszy¢,
ze w miare miejscowych stosunkéw po kilka gmin
sgsiednich mogFoby sie sktada¢ na utrzymanie
wspolnego lekarza gminnego.

Pomimo tego wszystkiego trudno sie spodzie-
waé, azeby gminy od razu pojety do tyla swoj
interes pod tym wzgledem, izby sie wszedzie zgo-
dzity zSasnego popedu na nieodzowny wydatek
celem zaprowadzenia i utrzymania lekarzy gmin
nycli; dla tego nader pozadana jest rzeczg, aby
sprawe te, jako pubhceng i pomysmos$¢ calego
kraju obchdazaca, sejm krdjoitn/ 'tozi-gk pod swa
opieke i przeprawadzenie jej gorgco zaWdit radom
pomidowym

5. (Stanowisko i stosunek
wtad?.) Nakoniee, zgodnie z uwagami kol. S-tar-
kig, z ktérego wypracowania, czerpaliSmy gtowng
tre$¢ tego ustepu, sadzimy, ze w interes™ stuzby
zdrowia nieodzownem bodzie nada¢ lekarzowi
gminnemu stanowisko ue™nosnosci swobodne, nie kre-
powane niepowzebnemi formalnosScimni, a Scisle
okreslone instrukeya utozy¢ sie majgca przez na-
czelng wiladzpiekarska krajowa.

(i. Pozadanem bytoby zresztg,laby tam, gdzie
-stosunki miejscowe [11%to dozwalajg, dla tern pe-
wniejszego wprowadzenia w wykonanie prawdzi-
wego samorzadu, wciggnag¢ takze do tej “czynnosci
inne zywioly, o ile takowe w gminie sie znajduja,
jak np. technikéw, aptekarzéow, przemystowcow
wiekszych itp., celem rozciaggniecia tein wiekszej
czujnosci i kontroli nad stosunkami zdrowia po-
wszechnego, pod postaciag umys$inych komitetéw
zdrowia, w ktérychby lekarz gminu/ zasiadat z U-
rzedu, a ktore mogtyby byé wysadzone np. z tona
rady gminnej. |

O osobnych komisyach zdrowia dla gmin miast
Lwowa i Krakowa bedzie ‘bsobriéf mowa poniz’j.

H.

7. Odpowiednio Irganizacyi autonomicznej i [Po-

litycznej kraju, drugim szczeblem w ustroju stuzby
zdrowia publicznego bytyby: komisye zdrowia po-
wiatowe, jako ciazta obradujgce i uchwalajgce; tu-
dziez lekarze powiatowi, jako organa wyk<maiocze.

do innych



A) Kiuimisyc tdroftia powiatowe.

8. Codo stosunku
zdrowia powiatowa znosi sie z jednej strony zradg
lekarskg krajoiug, od ktérej otrzymuje instrukcye,
zlecenia i zapytania; z drugiej strony z radg po-
wiatowg i z lekarzem powiatotoym, ktory obmy-
Slane przez nig S$rodki policyjno-lekarskie doty-
czace powiatu wprowsdza w wykonanie przy
wspotdziataniu whadz administracyjnych.

. W sktad komisyi
wej wchodziliby:

a) naczelnik powiatu, do ktérego nalgzatoby
wytuszczaé ze stanowiska administracyjnego po-
wody przemawiajgce w kazdym szczeg6lnym przy-
padku za, lub przeciw wykonaniu jakiego$ wnio-
sku komisyi;

b) leka/rz powiatowy,

c) lekarz szpitala miejscowego,

d) trzech lekarzy praktycznych, wybranych przez
grono wszystkich lekarzy powiatu;

re) delegat z grethiium aptekarskiego,

f) ioeteryndrz;

g) buaoumicWy, lub inzynier poieiatu,

li) wreszcie trzech cztonkéw z liczby technikow
(budowniczych lub inzynieréw prywatnych, dyrek-
torow zaktadéw przemystowych Itd.) wybranych
przes rade powiatowa.

zdrowia powiato-

Prz ewoduiczacego wybierataby sobie sama
komisya.

10. Wzmkres dziatani.gkomisyj zdrowia

p owbat owy «li wchodzityby nagtepujgee przed-
mioty :

1 Z dziedziny hygieny publicznej:

1. Doz6r publiczno - lekarski nad zuktadami,
stoczek ze zdrowiem pubUcznem majacyrr&L'jgkato
nad Szpitalami, przytuliskami, zdrojowiskami, wie-
zieniami,- fabrykami itd.

2. Zarzadzanie potrzebnych m catym powiecie
Srodkow .w razie obaifu luk poctczgs wybuchu waz-
niejszych epridenuj i epizoocpj.

3. Zbierame danych Ickarsko-statystycznych, do-
tyczacych catego powiatu, zfe sprawozdan lekarzy
gminnych , mianJwicjS* pod wzgledem porodéw,

z wtadzami, komisyg
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Smiertelnosci, szczepienia krowianki itd. itd.; wre-
szcie

4. w ogdlle stawimyie wnioskdw tyczacych
zdroicia publicznego powiatu juzto z wiasnej po-
budki, juzto udzielajgc zdanie w skutek pytan sta-
wianych przez rade lekarskg krajowg, lub przez
urzad powiatowy.

1. Z dziedziny pohcyi
Slejszem znaczeniu, ktdéreto sprawy zatatwiacl'be-
dzie komiwa w sekcyi, w ktérej skiad nie beda
wchodzi¢* cztonkowie tejze nie nalezacy do zawodu
lekarskiego (i aptekarskiego). Do takich czynnosci
naleza:

I. $ledztwa dyScyptindrhe z powodu zaniedba-
nia, lub niedoktadnego wykonania czynno$ci stuz-
bowo-Ickarskich przejat lekarzy gminnych i w ogdle
czuwanie nad $cistem s$etnianiem obowiezujacych
przepisbw publiczno - lekarskich przez tychze le-
karzy ;

2 Sledztwa dotyczace 'blednego leczenia, ma-
tactwa lekarskiego, usterkdw aptekarskich itd.

I1. W tern miejscu nadmieni¢ wypada, ze; procz
tego potrzebne bylyby osobne stale komisye zdro-
wia miejskie we Lwowie i w Krakowie, w ktérych
sktad wchodziliby:

a) prezydent miasta,

b) lekarz miejski,

c) trzeeh lekarzy wybranych z grona lekarzy
miejscowych,

d) budowniczy miejski, wrOskcie '

dwaj cztonkowie z liczby aptekarzy i techni-
kow miejscowych, wybrani ptz‘te rade miejska.

Zakres dziatania>etych komisyj zdrowia)' bytby
ten sam, co komisyj zdrowia powiatowych, z tg
réznicg, z« ograniczalby sid do spraw zdrowia pu-
blicznej gminy miejskiej odnosnej.

Srpsunek ich do IKfiy lekarskiej krajowej bytby
ten sam, co komisyj ztlrowia powiatowych; sto-
sunek ich -za$§ do rady miejskiej, do prezydentki
lekarza miejskiego bytby odpowiedni stosunkowi
koinisyi zdrowia powiatowej do rady powiatowej,
do naczelnika powiatu i do lekarza powiatowego.

sie

lekarskiejiw Sci-



B) Lekarz powiatowy

bytby organem wykonawczym, posredniczagcym mie-
dzy komisya zdrowia powiatowg z jednej, a urze-
dem powiatowym z drugiej strony.

12T Uchwaty i wnioski komisyi zdrowia powiatowej
wprowadzatby w wykonanie, jako komisarz urzedu
powiatowego, wedtug og06Ilnej modly urzadzen po-
litycznych krajowych.

W wyzszej instancyi znositby sie on po czesci
z radg lekarkag krajowa, po czesci z namiestni-
ctwem: a mianowicil z tern oStatniem w sprawach

biezgjc~ch, ktére cidtyczg Czynnosci urzedowych
peryodycznydi, instrukcjg dokladnie przewidzia-
nych; zractg lekarskg krajowag zas w sprawach

zdrowia publiCzifSgo, rowniez w instrukcyi wyli-
czonych, wymagajacych kazdorazowego wdania sie
komisyi zdrowia. D'6“tejze rady lekSrskiej powi-
nienby sie odnosi¢ w tych razach, w ktérych'wy-
konanie uchwaty komisyi zdrowia uznatby za nie-
mozliwe, lub niepotrzebne, albo gdyby zdanie jego
(lekarza powiatu) wstrzymane byto w wykohaniu
przez urzad powiatowy, lub wykonane, leczl nie
w sposOb przez niego podany; prircwsm wszelka
odpowiedzialno$¢ za skutki wynikajace z takowego
niewykonania spadfaby naffwladze administracyjna.

13. (Kwaiifikacya ,msposob
posad,uporazenie.)Co do kwalifikacyi na leka-
rza powiatowej, na tafkWaé' powinny 'sie skfadtT¢
(oprécz nalezytej tzhajomosCi jezyka krajowego):

1. odpmri.edni stopieA nmiltoiloy, tj. doktora (me-
dycyny i chirurgii, albd przyndjmbhiej Itfedycyhy)";

a&wod usposobienia gmmdoioe-go w medycy-
nie publicznej, BWSJajlSy:

aj uh"ztozeniu przed radg lekarskg krajowa
‘fegzaminu szczeg6towego z hygieny publicznej, po-
licyi wetcrynarskiej, chemii analitycznej, ze znajo-
mosci obowigzujagcych wkraju prztepisow policyjno-
iekarsldch itd.

h)
lekarskich, mianowicie ua stanowisku lekarzy gmin-
nfeh.

W kazdym razie interes stuzby publicznej’ wy-
maga tegiiS aby kazda oprozniona posada urze-
dowo-lekarska, a zatem tak lekarza'-gWnnego, jak
powiatowego, obsadzanabyta na drodze konkursu
w publicznych pismach ogtoszonego. DaTej poza-
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obsadzania

na petnionych juzlobowigzkach publiczno-

danem jest, aby w miejsce zamianowac t. zw. tym-
czasowych, posady te obsadzane byly stale (stata
nominacya); i aby lekarze urzedowi nie byli zbyt
czesto i bez waznych powoddw przenoszeni z je-
dnego miejsca na inne, co tylko z krzywda stuzby
publicznej dzia¢ sie moze, albowiem diuzszego po-
trzeba czasu dla nalezytego zaznajomienia sie ze

wszelkiemi miejscowemi warunkami zdrowia po-
wszechnego.

Wreszcie z uwagi na rozlegte zadania urze-
dowe lekarza powiatu, — ktdrej sumiennie spet-

nione, nie zostagwiajg wcale czasu do ubiegania sie
za dochodami zypraktyki leczniczej prywatg”, —
okazuje sie niezbedna potrzeba lepszego uposazenia
tych posad, niz dotyCl*asowe, i zrownania ich
pod -wzgledem godnosci i spodziewanych korzysci
tj. awanséw i ptac wystuzonych, z odpowiedniemi
posadami administracyjnemu

14. Wtem miejscu nadmieni¢ wypada, ze komisya
jest przekonana, iz po zgppi>tvadzeniuj,pkarzy gmin-
nych ive ffiiigistMch gminach Galicyi instytucya le-
karzy powiatotoych doitaby sie zwingé z korzyscig
dla hrajfi,,; albowiem lekarze gminni przejeliby
wszelkie czynnosci wykonawcze publiczno-lakarskie
dekarzy powiatowych i petniliby takowe z wiekszym
pozytkiem dla ludnosci, jako majacy bezposrednig
styczno$¢ z warunkami zdrowia- publicznego; —m
czynnqscilzas$ inspekcyjne lekarzy powiatowych da-
tyby sie przenies¢ na komisye zdrowia powiatowe.

W takim razie i rzad mogtby sie z tatwoscig
przytozy¢ do wydatkéw na lekarzy gminnych, prze-
niostszy na ten cel funduszy przeznaczone poprze-
dnio na dekarzy powiatowych.

Przytem pewng cze$¢ gmin moznaby poobsa-
dzaé t. zw. pomocnikaisti lekarzy gminnych, pobie-
erajgeymi o potowe mniejdzg iptace. Dwuletnie pet-
nienie obowigzkow pomocnika dawatoby dopiero
kwalififtaeyg do ubiegania sie o-posade lekarza
gminnego.

m .

15. Najwyzszy szczebel w organizacyi stuzby
zdrowia powszechnego stSiiowitybjrd rada lekarska
krajowa'jako ciato obradujfcjfce i uchwalajgcdli re-
ferent lekarski w namiestnictwie, jako organ wy-
konawczy.



A. Rada lekarska krajowa.

Ifi. Z uwagi ua rozlegtos¢ Galicji, na odrebne
pod wielg wzgledami wihasciwosci warunkéw zdrowia
czesci' zachodniej i wschodniej kraju, wreszcie na
te okolicznosc¢,"ze Krakow, jako siedlisko uniwersy-
tetu i innych zaktadéw wyzszycli naukowych, po-
siada sity naukowe dajgce sie z wielkg korzy”ig
spozytkowaé w .celach praktycznych stuzby zdro-
wiat*publicznego, rada lekarska krajowa powinnaby
sie dzieli¢ nasftdwie delegacja tj. Ilwowska
i krakowskag.

17. W sktad delegacyi Iwowskiej, przeto-
zonej pod wzgledem lekarskim nads&alicyg wscho-
dnig, wchodziliby: M

a) i-hcnniestmh jako, przewodniczacy;

b) referent lekarski'krajowy,

c) jeden z profesor6io®Mmicznycli lwow-
skiego, wybrauy przez zgromadzenie profesoréw
wydziatu lekarskiego,

d) profesor medycyny publicanej tegoz uniwer-
sytetu,

e) jeden 0 lekarzy szpitalnych lwowskich przez
tychze wybrany,

t) dwdch lekamy praktycznych wybranych prze-
grano lekarskie Galicyi wschodniej, a dopdki»'orga-
nizacya osobna tego ciata nie nastgpi, przez To-
warzystwo lekarskie we Lwowie;
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9) aptekarz wybrany przez gremium aptekarz

skie,

li) weterynarz krajowy,

“#bi) profesor chemii -Uniwersytetu,

k) inzynieru rzagdowy,

1) delegat grona profesoréw instytutu techniczyp-
go, wreszcie" t

11) Kkoéch obyuiateli z liczby technikéw, dyrekto-
réw fabiyk itjP wybranych przez izbe przemystowo-
handlowg lwowska.

18. Wsktaddelegacyikrakowskiej wcho-
dziliby, nmtatis mutandis, odpowiedni cztonkowie
a zatem przewodniczacym bytby delegat namiest-
nictwa, dwdch lekarzy wybieratoby—az do uorgani-
zowania ciata lekarskiego w ogdlnest owarzyszenie—
Towarzystwo lekarskie krakowskie, md.

19. Wybor zastepcy prjzewodnicgcego
pozostawionyby byt kazdej z tych dwéch delegacyj.

20. Stosu|nek do witadz. Delegacye lekarskie

krajowe — kazda w wiasciwym obrebie terytoryal-
nym—znoszg sie zjednej strony ” komisyami zdro-
wia, od kterych otrzymujg doniesienia i sprawo-
zdania; z drugiej z namiestnictwem (lub z delega-
tem namiestnictwa),

Delegacya lekarska udziela opinij, obraduje
i uchwala w przedmiotach stuzby zdrowia publi-
cznego

a) juzto w skutek przedfozenn namiestnictwa,—
uzto

hjfcz wiasnej pobudki i w skutek przedstawien
i uwag komisyj zdrowia powiatowych lub miejskich _

W tych przypadkach, w ktdrych namiestnictwo
opieratoby sie wprowadzeniu w wykonanie uchwat
delegacyi Ipk., obojgu pozostaje rEkurs do sejrnu,
odnos$nie do ministerstwa, stosownie do obowiezu-
jacyph przepisow.

,.El. W zakres dziatania
karskich wchodzitoby :

a) Z dziedziny hygi”y pnblie.zn¢jgidizie-
lanie opinij i uktadanie instrukcyj we wszelkich
przedmiotaek dotyczacych zdrowia publicznego kra-
jowego, (juzto w skutek zapytan i przedtozei”® na-
miestnictwa, juzto na zapytania i przedstawienia
komisyj ,zdrovTa, juzto z wiladnej inieyatywy), —
a mianowicie:

aa) co do szpitalow, przytulisk, zdrojowisk, wie-
zieni wszelkich innych zaktadéw publicznych zwia-
zek majgcych ~ zdrowiem powszeclms$m;

bb) co do $Srodkéw paj&kiebiSB sie majgcych
w obawit& lub w rg”ie wybuchu wazniejszych cho-
réb nagminnych lub stadnych;

.cc) co do wszelkich innych przedmiotow doty-
czacych hygieny piibUczw-Ifrajoicej;

dd) wreszjjae uktadanie ogoélnych obrazow sta-

tystycfinorlekmcskich ze sprawozdan pojedynczych
komisyj zdrpjwia.
-- (Przytem zaréwno delegacye lekarskim jak ko-
misye zdrowia, powinny corocznie ogtasza¢ w pi-
smach publicznych sprawozdania ze swych czyn-
nosci.)

b) Z dziedziny poMcyi lekarskiej iurzg-
dzen lekarskich w SciSleiszem znaczeniu, kto-
reto sprawy zalatwiaé bedzie delegacya w sekcyi,
w ktorej skiad nie bedg wchodzili c*onkowie tej-
ze nienalezacy do zawodu lekarskiego i farmaceu-
tycznego,—a mianowicie:

delegacyj le-



aa) udzielanie (na zasadzie ztozonego egzaminu),
stopni administracyjno-lekarskich, kwalifikujgcych
do zajmowania posad urzedowych;

hb)i obsadzanie posad urzedowych
i ,eterynarskich;

cc) udzielanie wwyzszej instancyi udarem wprzed-
miocie uchybien w stuzbie publiczno-tekarsJdej, tu-
dziez btedow w leczeniu, usterkdw aptekarskich itd.

dd) udzielanie pozwolen na zakladanie aptek
i wyznaczanie peryodycznych cennikéw aptekarskich.

lekarskich

B. Referent lekarski krajowy. j

22. Jako urzednik namiestnictwa i zarazem czto-
nek rady lekarskiej krajowej, bytby on organem wy-
konawczym na najwyzszym szczeblu ustroju stuzby
zdrowia publicznego krajowego. Onto wprowadza
w zycie uchwaty rady lekarskiej za posrednictwem
lekarzy powiatowych i o sposobie wykonania do-
nosi tejze radzie. Wrazie, gdyby wykonanie uchwaty
rady lekarskiej napotkato ze strony wiadzy admi-
nistracyjnej jaka$ przeszkode, obowiazkiem bytoby
referenta lekarskiego krajowego, zawiadomic¢ o tem
niezwiocznie rade lekarskg, ktéra wtedy odwotac
sie jeszcze moze do sejmu, odnos$nie za$ do mini-
sterstwa, stosownie do obowiezujgcych przepisow,
przytaczajgc doktadnie powody swej uchwaty.

23. Zresztag odpowiednio temu, cosmy wyzej po-
wiedzieli o moznosci zwiniecia posad lekarzy po-
wiatowych, clatyhy sie takze czynnosci referenta
lekarskiego przenies¢ na ktérego z cztonkéw rady
lekarskiej krajowej.

Dodatkowo pozwalamy sobie poruszy¢ jeszcze
dwa szczegdtowe pytania dotyczace stuzby zdrowia
i potrzeb stanu lekarskiego, zostawiajgc szanowne-
mu towarzystwu rozstrzygniecie, czyli rozbioru ta-
kowych nie nalezatoby odtozy¢ na pézniej i pozo-
stawi¢ juz naczelnej wiadzy krajowej, ktdrej za-
prowadzenie popieramy w powyzszym pamietniku.

79

U)/V—

_— —

1. Pierwsze pytanie dotyczy sie zniesienia stan{;

t. zw. chirurgéw.

Zaréwno interes pojedynczych mieszkancow po-
trzebujgcych pomocy lekarskiej, jak interes stuzby
zdrowia publicznego i godnos$¢ stanu lekarskiego
w ogole, wymagajg, aby wszyscy lekarze w kraju
posiadali wyksztatcenie lekarskie catkowite, nie za$

\

czastkowe, jak to sie dzieje z t. zw. chirurgami,
czyli patronami i magistrami chirurgii.

Ztego powodu niezbedng, zdaniem naszem,
jest rzecza zwing¢ natychmiast Szkote chirurgi-
czngwe Lwowie istniejacg a natomiast usta-
nowi¢ klase t. zw. postugaczy lekarskich,
ktérych obowigzki ogranicza¢ sie majg do dziatan
mechanicznych wykonywanych z polecenia lekarza,
a mianowicie do zaktadania opasek, stawiania ba-
niek, pijawek, pryszczyd-et (wezykatoryj), gorczy-
cznikdw, kataplazmoéw, do wycinania nagniotkow
i dawania enem.

Il. Drugie pytanie $cigga sie do rozleglejszego
udziatu catego stanu lekarskiego i aptekarskiego
w kraju w sprawach dotyczacych potrzeb tego stanu
i hygieny publicznej

Rzecz ta dalaby sie osiggna¢ przez utworzenie
izb lekarskich powiatowych na wzdr odpowiednigj
orgauizacyi zaprowadzonej przed dwoma laty wBrun-
szwiku i w Saksonii.

Takowe izby, reprezentujgce wszystkich lekarzy
i aptekarzy powiatu, (osobno za$ miast Lwowa
i Krakowa),—ktérzy powinniby by¢ obowigzani
do uskuteczniania odpowiednich wyboréw, a nawet
do pewnego minimum sktadki na kase wsparcia,—
miatyby nastepujgce zadania:

1 Utrzymywaé doktadne spisy os6b tnidnia-
cych sie leczeniem i przyrzadzaniem lekdw;

2. strzedz intereséw stanu lekarskiego i apte-
karskiego przez stosowne wnioski do rzadu kra-
jowego;

2. zbiera¢ sktadki na wspolng kase wsparcia
lekarzy podupadtych, tudziez wddéw i sierot po
nich pozostatych;

4.udziela¢ juzto na zapytanie rzgadu zdania,
juzto z wiasnej pobudki uwagi w przedmiotach
dotyczacych zarzadu lekarskiego;

5. wybieraé cztonkéw ze stanu lekarskiego i apte-
karskiego do komisyj zdrowia;

6. petni¢ w oznaczonym zakresie wiladze po-
rzgdkowg i prawng w zawodzie lekarskim i apte-
karskim, a mianowicie:
stanu le-

a) pilnowa¢ odpowiedniej godnosci

karskiego i farmaceutycznego;
b) zapobiega¢ sporom os6b obu rzeczonych sta-
néw i takowe godzi¢ na drodze polubownej;



" ) udziela¢' zdania co do skarg osob trzecich
na lekarzow i aptekarzéw i co do sporow doty-
czacych wynagrodzeA (honoraiiéw) lekarskich i ra-
chunkéw aptekarskich; wreszcie

md) przyjmowac¢ skargi lekarzéw i aptekarzow
przeciw wiadzom i urzednikom i takowe dalej po-
pierac.

m Niektore z tych spraw, w miare ich waznosci,
zatatwiatyby same izby lekarskie, niektorych za$
zarzad i rozstrzyganie nalezatoby do dwodch wy-
dziatow statych, jednggo we Lwowie, drugiego
w Krakowie zasiadajgcych, ktorych eztonkowie po-
chodziliby z wyboru odpowiednich izb lekarskich
powiatowych.

Wreszcie kwestye og0lne, /asm. Liie/e, stanu le-
karskiego i aptekarskiego dotyczace, roztrzgsane
bytyb” na zjazdach wszystkich lekarzow i apteka-
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rzéw krajowych, odbywajacych sie raz dc roku, na
przemiany to we Lwowie, to w Krakowie.

Oto jest ogolny tylko zarys takiego zespolenia
catego stanu lekarskiego i aptekarskiego krajowe-
go, ktorego szczegdly — ze stosownemi do kraju
naszego odmianami—datyby sie zaczerpngé z Uza-
dzen brunszwickich i saskich roku 1865, a ktdrego
urzeczywistiuemL mozeby tez dato sie osiggngc
przez zlanie.obu Towarzystw lekarskich krajowych,
tj. lwowskiego i krakowskiego, w jedno stowarzy-
szenie.

Krakdéw,, dnia 15 lutego 1868 r.

Dr, Oettinger.
Dr. Wwrschauer.

Dr. JanifoowsM, 1
sprawozdawca.

Na posiedzeniu z dnia 18. lutego 1868 r., na ktdrem niniejsze sprawozdanie bylo odczytane
Towarzystwo lekarskie krakowskie uchwalito wydrukowac¢ je niezwtocznie swym naktadem, jako dodatek
nadzwyczajny do ,Przegladu lek.“, zanim przystagpi do szczegdtowych rozpraw nad tym waznym przed-
miotem; a to z tego powodu, azeby swym cztonkom utatwi¢ dokladne zastanowienie sie nad pojedyn-
czemu ustepami sprawozdania, s— lekarzom za$ zamiejscowym daé¢ sposobno$C*do poczynienia uwag nad
tym projektem, o ktérych nadsytanie w przeciggu m. marca r b. (na rece redakcyi ,,Przegladu lekarskiego")
Towarzystwo uprzejmie uprasza szanownych kolegéw w Galicyi zamieszkatych.



