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■ 0  LECZENIU 

G O Ś Ć C A  S T A W O W E G O
(ARTHRITIS RHEUMaTICA) 

p rzez  Prof. D tet la .

Częsta ta w naszym lorajui ta nader bolesna i 
ciężkie następstwa za sobą pociągająca choroba, 
daje mi powód do skreślenia niniejszych uwag i 
udzielenia szanownym Kolegom moi ;h doświadczeń 
terapeutycznych. Czuję się zaś tern bardziej do po­
czynienia tych uwag zobowiązanym, ile że mój spo­
sób leczenia gośeca stawowego niemało się różni 
od innych sposobów leczenia obecnie w używaniu 
będących; skutek wszelako, jak szanowni Czytel­
nicy przekonać się zechcą, za użytecznością mojej 
terapii przemawia.

Nie będziemy się tu rozwodzili nad pojęciem 
patologicznćm tój choroby, o którem na innćm miej­
scu napomknęliśmy (Przegl. lek. NN. 11, 12 r. 1862).

Przypomnieć jednak musimy, iż odróżniamy goś­
ciec od dny (a r th r itis )[  odznaczającej się wypoci­
nami zbitemi ziemistemi, zajmowaniem drobnych 
stawów, peryodycznością napadów, obfitością kwa­
su moczowego we krwi i nagabywaniem osób póź­
niejszego wieku jużto dobrze żywionych jużto wy­

nędzniałych. Jakkolwiek w rzeczywistości ścisła 
granica między gośćcem a dną nie zawsze ozna­
czyć się daje, jakto niezawodnie każdy lekarz prak­
tyczny przyzna, wybitne jednak przypadki dny, 
przynajmniej co do postaci klinicznej i co do prze­
biegu odróżnić należy od tej choroby, którą gość­
cem nazywamy. Do tych wybitnych właściwych 
form dnawych nie odnosi się mój sposób leczenia. 
Terapija tych form na innych polega podstawach, 
o których inną razą pomówić nam wypadnie.

Podług naszego pojmowania gościec jest cho- 

jL M  o g ó ln ą , a nie m iejscow ą  ograniczoną do sta­
wów. Główną jej cechą jest: ^drażnienie nerwo­
we, gorączka, właściwe zakażenie krwi i dążność 
sadowienia się w błonach surowiczych osierdzia i 
serca. Ból i wypociny stawów stanowią jeden z naj- 
dolegliwszych przypadów, ale nic samą istotę tćj 
choroby. Ustępują one dopićro po ukończeniu w 
pewnym okresie całej sprawy chorobowej, a ustają 
szybko a nawet nagle, skoro usadowienie się choroby 
ogólnćj w sercu lub osierdziu dokonanem zostało.

Odwołując się do poprzednich moich uwag do­
tyczących pojęcia patologicznego gośćca, to krót­
kie wspomnienie na tern miejscu zdawało mi się 
tćm potrzebniejszćm , ile że tylko takie pojmowa­
nie gośćca nadaje naszćj terapii pew ną podstawę
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i wyjaśnia pomyślne skutki które w przeciągu wie- S 
loietniej praktyki zauważać mieliśmy sposobność. < 

Odróżniając gościec stawowy ostry, od chro- ; 
niczncgo, pomówimy najprzód o terapii gośćpa sta­
wowego ostrego.

Gościec stawowy ostry jest chorobą wypocino 
wą czyli zapalną: ma 011 przeto jak każda inna J
choroba wypocinowa dwa okresy: okres wypocin 
czyli zapalenia i okres wsysania czyli rozdzielenia.

Pierwszy okres trwa w przypadkach wybitnych 
czasem tylko dwa, najczęściej trzy tygodnie, tak ;
iż po trzech tygodniach ustają bóle, nikną ©brzmię- k
ni:., ustępuje gorączka, rozpoczyna się wyzdrowie- \

nie. Gośoiąpi stawowy ostry zachowuje przeto pe- )

wną w przebiegu swoim okresowość podobnie jak ;>
inne ostre choroby: durzyca, wysypb W zapalenie 
płuc 1 t. p. Ten przebieg gośćca bywa tern regu- j
(arniejszym, jeżeli choroba usadowiła się w błonach S
sercowych, a terapija nie podtrzymuje środkami <
drażniącemi zapalenia stawów.

W tym okresie prawidło terapeutyczne podług ‘ 
naszych doświadczeń jest to: a£eby d zia łać  na stan 
ogólhy chore,go a %/Strzymyv)ać'‘xi$ od ©RpSfcłe/z środ­
ków hńiejScowych jtrzeciw zhpdlehiu stawóuk''

Działanie to na stan ogólny chorego nie może 
być inne jak umiarkowane przeciwzapalne chłodzą­
ce i kojąde. Załgamy przeto takim chorym tem­
peraturę pokoju mierną 13— 14° R., przykrycie 
lekkie, napoje chłodne, mlcczankę saletrową, kwa­
sy mineralne,Naparstnicę, jeżeli ruchy ^erca znacz­
nie j śą przyspieszone lub nieregularne.

Najważniejszym zaś środkiem w tym okresie 
jest mdlcóvfH<&{\ różne jego przetwory. Doświadcze­
nie bowiem uczy, że z uśmierzeniem bólów zumiej- ; 
sza si^zapalenie stawów, maleje obrzmienie, wol- 
ni.yo gorączka, ustają rozpływne poty, pokrzepia 
się chory, słowem żc ^'ała sprawa chorobowa ła­
godnieje i nachyla się ku swemu rozwiązaniu.

Mmdzy przetworami makowca octan m orfind iiy  
do najskuteczniejszych należy. Ażeby zaś dopiąć 
zamierzonego celu: uśmierzyć jak najprędzej bóle <
a z hólam srogość choroby, miernych dawek czę­
ściej^ używać silbiwi więk$z$ zadawać* należy ,^-dy- >
bwmierne bezskuteeznemi si^okazywały.

Dorosłym ludziom zadajemy ‘przeto ‘/8 część 
ziarna co 4, 3 lub dwie godzin/? podług natężenia >
choroby, mianowicie srożących się bólów.

lip - M o rp h ii a ce tic i g ranum . 
r Maćh. scrup . duos.

M fp .  d iv . in  don. aeq. O ct(p-

S . K |  4 , 3 lub 2 godziny po proszku, albo 
jak wyżej powiedzieliśmy:

l ip .  M o r p h ii acet. gr. duo,

Sach . ser. d w s T '

».-i M fp . di-v. in  dos. aeq. o d o .
S. Co 4 godziny po proszku.
Jeżen wielka okazuje się drażliwość chorego 

z osłabieniem , niespokojnokcią i bezsennością po­
łączona, natedy połączenie morfiny z chininą do 
najdzielniejszych należyileków, uśmierza bóle, uspa­
k a ja  i krzepi chorego, łamie chorobę.

B p . M o rp /d i acet. gran . (gr . d/m)) .
-  ■ C ld n ii su lfur.nśC r. duos.

M fp .  d w M m  dos. aeq. o d o .

S. Co 4 godziny (trzy razy na dzień, albo ra­
no i wieczór) po proszku.

Zalecamy zaś używać tych środków tak długo, 
dopóki znaczne zmniejszenie holów a zatem i ca­
łej choroby nio nastąpi ,/ęo zwykle z końcem dru­
giego tygodnia się wydarza. Dodać tu musimy, iż 
nie uważaliśmy nigdy niepomyślnych skutków z 
morfiny śmiało ale stosownie do stopnia bólów i 
wieku chorego zadawanej. Do tycli środków ogra­
nicza się nasze lekowanie w pierwszym okresie 
gośćca. Prócz tych wymienionych chłodzących i ko­
jących środków nie używamy żadnych innych, je ­
żeli nas uwagi godne powili łania do pewnej od­
miennej terapii nie zmuszajd, jak u. p. płonica, rop- 
niea, zakażenie ołowiowe^kiłowe i t, p. któreto cko 
roby często bywają podstawą gośćca; albo jak za­
palenie plue, opłucny, błon mózgowych, które nie­
kiedy towarzyszą gośćcowi stawowemu ostremu.

Nie możemy przeto uznać użyteczności innych 
leków, jakkolwiek przez znakomitych lekarzy po­
dawanych i w tćj chorobie używ mych, które u aj 
częściej ;okazały nam się bezskuteeznemi a często 
nawet szkodliweini. Do tych środków policzyć mu­
simy:

P u szc za n ie  k r w i , czyto umiarkowane czy to raz 
po razu fc o u p  su r  crnnijjjfi, jak go zalecał Bouil- 
r.Aui), Upadek sił, rozpływne poty, tworzeniei się 
wypocin w osierdz.iu, sercu : błonach mózgowyeh, 
(prawdopodobnie w skutek rozrzedzenia krwi) ezę- 
stem bywają następstwem niepohamowanego krwi
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rozlewu, gdy tymczasem cierpienie stawowe swoim 
idzie trybem, albo staje się przewlekłam jeżeli cho­
ry nie ulegnie wycieńczającej go terapii. Dla tego 
tćż śmiertelność między chorymi tym sposobem 
leczonymi była największą, jak o tern świadczą 
wiarogodne doniesienia.

A zo ta n  po taso ioy i  sodoicy przez Br o c k l e y a , 
A r a n a , G e n d k in a , B a siia m a  w  wielkich dawkach 
od l/2 aż do 3 uncyj na dobę zalecany. Uraża on 
częstokroć żołądek w sposób bardzo dotkliwy, wy­
wołuje omdlenie i osłabienie chorego, a na prze­
bieg choroby nie wywiera wpływu widocznego.

Toż samo powiedzieć musimy o in n ych  so lach , 
węglanie potasowym i sodowym, magnezyi, fosfo­
ranie amonowym i potasowym.

S o k  ceytryrcowy, jak się-zdaje już w zapomnie­
nie poszedł

W im ń k r^S y m io tn y . Przykryto środek wywołu­
jący nudności, omdlenia, zziębnienie członków, ni- 
knienie tętna, a niełagodzący ani skracający by 
najmniej choroby. • ■

C hlorek  i  d-wiicMorek r tę c i nie leczy choroby, 
a srogim! cierpieniom nowych jeszcze przysparza.

Z im o to it (Colchicum)jv wymok lub wino z na­
sion , nibyto środek sw®isty, rozdrażnia chorego, 
wznieca większe bóle, a często najuporezywsze 
sprawia biegunki.

T o ja d  (Aconiium) bez dodatku makowca lub 
morfiny zupełnie pokazał-»się bezskutecznym.

''C h in in a  w5 wielkich dawkach po 1 — b drachm 
na dobęp odurza, osłabia, sprawia rozwolnienie a 
choroby nie powstrzymuje.

Cóż mam powiedzieć o środkach  po tn ych , gdy 
chory i tak nieskończenie się poci a żadnych z tych 
osłabiających potów skutków nie doznaje? Co o 
śrotflpach p rzeczm zp za yą ćyc li, które już tem samem 
iż chorego do częstych z najokropniejszemu bola­
mi połączonych ruchów zmuszają, szkodzić muszą 
nie łagodząc w niezem sprawy chorobowej.— Co 
o kąyńeta jih  l<3m&h, do których się nasi lekarze tak 
często uciekają? Wywołują one nawały, podnie­
cają gorączkę, zwiększają nielitośoiwym sposobem 
bóle, które chory i tak zaledwie znieść może.

Obwijania chorego w prześcieradła w zimnej 
wodzie namoczone, nigdy nie łagodzą choroby, a pra­
wie zawsze zwiększają gorączkę, bóle i poty, a 
tćm samćm do przedłużenia cierpienia i wycień­
czenia chorego niemało się przyczyniają.

Tak więc wszystkie te środki mające działać 
na ogólny stan chorego t. j. znosić gorączkę, koić 
drażliwość nerwową, uśmierzać bóle, skracać prze­
bieg choroby, okazały się po»,'największej części 
bezskutecznemi a często i szkodliwemi, jak to ty 
lokrotnie doświadczyliśmy i powyżej nadmieniliś­
my. A jeżeli w niektórych przypadkach przy uży­
waniu fych leków, choroba albo łagodniej albo kró­
cej przebiegała, było to raczej szczęśliwe p o s t hoc 
aniżeli p ro p te r  hoc. Środek, dzisiaj wychwalany i 
zalecany, jutro jako bezskuteczny został potępio­
nym i zaniechanym, i tak jak w wielu innych 
uporczywych lub nieuleczalnych chorobach terapi- 
ja  gośćcowa urosła w szereg niezliczonych i naj­
różnorodniejszych leków, z których oczywiście ża­
den nie jest rzetelnym środkiem przeciw gośćcowi, 
bo gdyby nim był, nie zachodziłaby potrzeba wy- 
szuki vania i zachwalania wielu innych, co do swej 
istoty zupełnie sobie przeciwnych pomocników te­
rapeutycznych.

Z tycbto przyczyn powróciłem po tyłu przy­
krych zawodach do terapii wyżej wyłuszczonej, 
która przynajmniej to ma za sobą iż nigdy nie 
szkodzi, łagodzi zaś jawnym sposobem najdotkliw­
sze przypady cho r oby , n i e  pozwala jćj przekra­
czać swego dwu- do trzechtygodniowego okresu.

Śmiało, zaiste powiedzieć możemy, że przy tćj 
naszej terapii ogólnej gościec ostry najłagodniej 
i najkrócej przebiega, żc jąjprzeto dopóty zatrzy­
mać* należy, dopóki nam doświadczenie nie wska­
że innego a pewniejszego sposobu leczenia.

Ale nie dość na tem wstrzymać się: w pierw­
szym okresie ..gośćca ostrego od tych różnorodnych 
często szkodliwych środków. Najważniejszym i nie­
zbędnym warunkiem szczęśliwego przebiegu i ukoń­
czenia chorpby jest jak to wspomnieliśmy: wstrzy 
tn&§, się, w tym okresie\od ujsęelkich środków . m ie j­
scow ych.

Powiedzieliśmy powyżej, że zalecane różne środ­
ki ogólne ponajwiększej części są bezskuteczne a 
często nawet szkodliwe.jKło do środków zaś miej­
scowych twierdzię, musimy stanowczo: że ich uży­
wanie w okresie zapalnym goąćjca n ig d y  n i e j e s t  
skim&$n.6m a za^sS ii j e s t  szko d liw ćm . Do tych środ­
ków miejscowych należą:

S ta w ia n ie  p i ja w e k  na zapalone stawy. Nie prze­
czymy że licznie postawione około stawu pijawki,
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niekiedy choremu jakąś ulgę sprawiają. Ale do­
świadczenie poucza, iż po krótkim czasie najsroż- 
sze bóle znowu wracają, staw mocniej aniżeli przed­
tem nabrzęka, a co najgorsza twardnieje, t. j. iż 
do wypocin płynnych przystępują stałe włókniko- 
we, opierające się uporczywie rozdzielaniu. Podług 
naszych doświadczeń właśnie w tych stawach, któ 
re najwięcej były obsadzone pijawkami najczę­
ściej powtarzają si^'zapalenia, sroża się bóle i 
twardnieją wypociny.

Znałem Prołessora kliniki, który hołdując bez­
względnie terapii przeciwzapalnej, obrzękłe stawy 
gośćcowe kolejno pijawkami dwa i trzykrotnie 
obsadzał. Niemal wszystkie przypadki tym sposo­
bem leczone stały się clironfenemi, a chorzy do 
ostatniego wycieńczonymi. I jakżeby się dało uspra­
wiedliwić stawianie pijawek tam, gdzie jak wiemy, 
zapalenie przez się samo i szybko ustępuje i prze­
rzucając się z stawu na staw niemal wszystkie 
stawy kolejno nagabywa? Byłaby to heca pijaw- 
kowa, która nie tyle chorobę ile chorego zamęczyć 
jest zdolna.

O k ła d y , czy to mokro-zimnc, czy mokro-letnie, 
czy nareszcie suche, w okresie pierwszym używa­
ne, do najszkodliwszych środków należą podług 
naszych doświadczeń.

Okładów zimnych chorzy zwykle nie znoszą, 
bóle bowiem po nich znacznie się wzmagają. Tam 
gdzie onei;ohorego nie rażą albo nawet chwilową 
ulgę mu sprawiają, można być pewnym iż przy 
dłuższćm używaniu nieznośne bóle powstają, staw 
brzęknie i twardnieje.

Okłady letnie wilgotne, tak zwane kataplazmy, 
niemal ten sam skutek wywołują. Obciążając cho­
rego nie łagodzą bólów, a zrządzając silniejsży na­
pływ krwi do zapalonego stawu, przyciągają do 
wypocin płynnych jeszcze i stałe, i tym sposobem 
do zwiększenia i stwardnienia stawu niezaprzeczenie 
się przyczyniają.

O k ła d y  suclie, jako to obwijani<Astawów w watę, 
kłaki i flańelę, tern s ię  tylko co do szkodliwych 
swych skutków od tamtych różnią okładów, iż 
bóle i męki chorego do najnieznośniejszego Stopnia 
posuwają.

W ć itira m a , za najszkodliwsze i najniewłaśeiw- 
szerorodki miejscowe w tym okresie gośćca po­
czytujemy.

rh'Używane bywają wcierania ko ją ce  jak  np. ole­
jek lulkowy (IO leum  hyąĄcyamd) , wcierania aroma­
tyczne, jak np. mazidło lotne (J im n ien tum  vo la tile ) , 

w c ie ra n ia  ro zd zie la ją ce , jak np. rtęciowe i jo down.
Oparci na naszych doświadczeniach, orzec tu 

musimy stanowczo, iż każde wcieranie jakiekol­
wiek ono by było, bez róźmcy istót. wcieranych, 
staje się dla chorego szkodliwem a często nawet 
zgubnem. ...................  - -

Szkodliwość zaś ta na tern polega, iż każde 
wcieranie, powiększa bóle, wzmacnia zapalenie, 
i staje się powodem długotrwałego przebiegu, stwar­
dnienia stawu i dość często dożywotniego kalectwa.

Doświadczenu* to daje się zupełnie pogodzić 
z teoryą. W pierwszym bowkm okresie gośćca 
stawowego przeważa dążność do przenikaniat(hxos- 
m osis), w skutek którego surowica krwi, występu­
jąc z naczyń włosowatych, płynne tworzy wypo­
ciny. Że tak jest, nie tylko selccye patologiczne 
ale i doświadczenia kliniczne pouczają, iż w tym 
okresie gośćca stawy w przeciągu kilku godzin 
ogromnie obrzmiewają, i równie prędko znowu 
klęsną, gdy tymczasem ta sama sprawa w innych 
powtarza się stawach.

Zważywszy iż nawał, przenikanie i wypacanie 
stanowią tylko pewne okresy czyli raczej stopnie 
sprawy zapalnej: łacno pojąć że każde drażnienie 
części zapalonej nawal w przenikanie, a przeni­
kanie w naciekanie zmienić może. Tak też nacie­
rania, drażniąc staw zapalony, wywołują nacieki, 
w skutek których włóknik składanym bywa do 
części stawowych, zkąd silniejsze bóle, większe 
zbrzęknienia, stwardnienia stawu i wszelkie tegoż 
następstwa powstają. Jawną jest rzeczą, że każde 
nacieranie stawu gośćcowego tak tkliwego i do wy- 
pacań usposobionego, te szkodliwe skutki wywo­
łać zdoła. Z tego się tćż tłómaczy, że nawet ła­
godne maści i olejki, zawierające w sobie leki ko­
jące jak np. makowiec, wilcza jagodaĄ B e lla d o u a )  
lulek (llyo kcya m u s) nie tylko nie uśmierzają bólów, 
lera działaniem swojem mechanicznem wzmagają 
je i powiększają nabrzękłości stawowe.

Najszkodliwszemi męczące stwardnienia i dlu 
gotrwałe obrzmienia wywołnjącemi środkami, są 
atoli wszelkie drażniące wcierania: czy to płynnych 
istót jak np. wyskoku wonnego (s p ir i tu s  a ro m a ji-  

cus), czy to tłuszczowych jak np. ( Im im en tu m
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w la t i l e ), czy nareszcie maści jodowej, rtęciowej, 5
i t. p., bo i te wcierania nie tylko mechanicznym j
aie i cbemicznem działaniem zapalone części drażnią 
i większe w nich zapalenie wzbudzić muszą.

To samo cośmy powiedzie!' o pijawkach, okła­
dach i wcieraniach, powiedzieć musimy o używa- '
niu p ry s zc zy d e ł c z y l i  w e z y k a to r y j, które jak  do­
świadczenie uczy, do najszkodliwszych środków 
miejscowych w pierwszym okresie gośćca policzyć 
należy.

Niektórzy zachwalają okładanie stawu zapalo­
nego wysyconym rozczynem potażu azotowego, 
chloroformem, chlorelajilem x(ch lo ru re tw u  E la y l i) .  

Moje doświadczenia nie zezwalają mi podzielać 
tych pochwał.

Zwrócić musimy przeciwnie uwagę szanownych 
Czytelników na tę okoliczność, iż bóle i obrzmie­
nia stawowe nie stanowią choroby gośćcowej, lecz > 
są jednym z najdotkliwszych przy padów tćj spra­
wy ogólnej chorobowej, którą gośćcem nazywamy. 
Bóle przeto i obrzmienia stawów ustać nie mogą, j
dopóki ogólna choroba, której są objawem, do 
kresu swego nie doszła.

Nikt zapewne w durzycy nie będzie leczył li ;
tylko odurzenia, w zapaleniu płuc li tylko dusz- ł
ności, w odrze li tylko kaszlu i t. p ., bo ma to ?
przekonanie że te przypady ustąpią, skoro choro- j
ba pierwotna ukończoną zostanie. iyŁagodzić nam > 
wszelkie dokuczliwe objawy wypada, ale nad te- > 
rapiją przypadową i miejscową stoi tgrapija przy- ]
czynowa i ogólna, której to zadaniu przedewszyst- \

kićm zadosyć uczynić należy.
Wykazaliśmy zaś powyżej, iż terapija ogólna j

którą w pierwszym okresie gośćca ostrego zaleca- l

my, najwięcćj dogadza choremu, bo bóle łagodzi 
i okres choroby o tyle ścieśnia, iż takowa we dwóch 
do trzech tygodni się kończyli nie zostawia po j
sobie chronicznego zapalenia i stwardnienia stawów, i

N ic  tyka ć , się  staw ów  za p a lo n y c h , t. j .  y  ostrzy- j
•m yw ać się o - t ę s z e lk ic l i  środków  m iejsco toych , jest i
przeto chociaż ujemnem jednak najgłówniejszem, j
podług naszego doświadczenia, prawidłem terapeu 
tyczneru w  pierwszym okresie gośćca stawowego 
ostrego. i

Inaczej się rzecz ma w drugim okresie gośćca s
stawowego, w okresie ukończonych wypocin, któ- j
ry, ponieważ w nim wsysanie złożonych wypocin :.

następuje, okresem wessania lub rozdzielenia na­
zywamy.

W tym okresie lekarz otwarte i obszerne ma 
pole działania, którego zalegać bezkarnie mu nie 
wolno. Chodzi tu o terapija Die tylko ogólną a le  
i o m ie jsc o w ą , która dość często największych 
starań zcv.strony lekarza wymaga.

Gościec stawowy ostry, choćby najregularuićj 
przebiegał i nie dłużej nad 2 — 3 tygodni trwał, 
zostawia po sobie widoczne wycieńczenie na cho­
rym, osłabienie ogólne, zwątlenie wszystkich tka- 
nin, podwyższoną tkliwość i drażliwość nerwową, 
brak łaknienia, upośledzone odżywianie, utrudnione 
wyzdrowienie, skłonność do powtórnych napadów 
gośćcowych. Nadto u wielu chorych wywięzują 
się w tym okresie pierwsze początki chorób ser­
cowych, w skutek złożonych w śródsierdziu a nie­
dokładnie rozdzielonych wypocin. Podług licznych 
naszych doświadczeń wydarza się to nawet w tych 
przypadkach dość często, w których niepodobna było 
dostrzedz jawnych przypadów zapalenia osierdzia.

Wszystkie te przypady i stosunki patologiczne 
terapija należycie uwzględnić winna, jeżeli chorego 
ma bezpiecznie i bezzwłocznie uleczyć i ochronić 
od smutnych często następstw Wiciu chorych po 
przebytym raz gośćcu stawowym już nigdy do zu­
pełnego zdrowia nie dochodzi. Główna tego przy­
czyna, podług naszego zdania jest ta, iż terapija 
drugiego okresu często z winy chorego, nie dość 
starannie albo niewłaściwie przeprowadzoną została. 
W ogóle wyrzec tu musimy, iż zupełne wyzdro­
wienie chorego, śród najpomyślniejszych nawet 
okoliczności i najwłaściwszych wpływów terapeu­
tycznych 6 — 8 tygodni wymaga.

Ze stanu patologicznego jaki nam się przed­
stawia w drugim okresie wynika wskazanie tera­
peutyczne. Dyeta ma być pożywniejsza, ciepłota 
mierna, w każdym razie wyższa aniżeli w pićrw- 
szym okresie, chory winien zachowywać się spo­
kojnie i pozostać w łóżku dopóki sil nie nabierze, 
gdyż przedwczesne wstawanie i natężanie nóg łacno 
zapalenie chroniczne stawów wywołać może.

Ponieważ należyte odżywianie chorego-Staje się 
głównym warunkiem wessania złożonych wypocin, 
na przywrócenie tegoż przedewszystkićm uwagę 
zwracamy. Niemal zawsze rozpoczynamy leczenie 
w tym okres:e środkami ła g o d n ie  p r z e p u s z c z a ja -
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c m it tudzież ija rzk iem i.— l ip ,  M aipiesiać/ciirU bn. 

P u lv . T ad . I ih e i  ch-i-n. E lueop. P oen ic . aa. d r . diias. 
M J ) $ ’ Rano i wieczór po łyżeczce od kawy. 
l i p . lle rb a e  cen taur, m in . uno-tcnn, H bae nienthae  

p v p . , Cort. tin m ń . aa . scrnpulu iA .

Ziółka ] z którycłi słaby uapar około 
cztero-uncyjowy na dwie godziny przed obiadem 
pić zalcŁkihy. ( I>. «.)

Wykaz białystyczny chorób w klinice lekarskiej 
krakowskiej od r. 18.11 leczonych, .

przez Dra Nałęckiego Adjuukra tejże kliniki.
(Ciąg dalszy)u1

TABLICA XIV.
W 177 przypadkach zapalenia płuc zauważa­

liśmy barwę skóry:
ćiemno-czerwoną . . . .  86 razy . 48.5%
żółtawą. . . . . . .  49 „ . 27.6%
z ie m is t ą ........................... 42 „ . 53.6%

Razem . ■ 177
W 49 przypadkach, w których skóra mnićj wię­

cej żółto zabarwioną była wypociny znajdowały
się w prawem p ł u c u  29 razy

„ lewćm „  2(5 *
W  p ra iu m i za ś  p l m u :

w górnych c z ę śc ia c h  8 j f lH
„ dolnych S g .  r i ....................................13 „
„ calem p ł u c u ............................................... W

W  lew em  p łu c u  :

w górnych c z ę śc ia c h   . u „
„ dolnych J* . . . .  ' .A  jE B g i  ^

„ całem p ł u c u  9 „
W 49 przypadkach z zabarwieniem skóry żół- 

tćm połączonych były:
wypociny z b i t e .............................................. .10 razy

„ m ię k k ie ........................................ l i / 1 „
W tychże 49 przypadkach wątroba była:

wstanie p ra w id ło w y m  ’(*.35 razy
ostro obrzm iała ...............................................11 „
chronicznie obrzm iała...................................... 3 „

Co się tyczy barwy żółtój skóry towarzyszącój 
zapaleniu płuc, wynika z powyższego zestawienia 
statystycznego, iż ona jest niezawisłą od miejsca 
zapalenia, bo gdy zapalenia płuca lewego tudzież 
części górnych płuc, rzadzićj się wydarzają ani­

żeli zapalenia płuca prawego i dolnych części płuc, 
to przyznać należy, że żółtawe zabarwienie obja­
wiające się w zapaleniu płuc, towarzyszyło prawie 
w tym samym liczbowym stosunku, tak zapalenia 
prawego jak lewego', górnych jak dolnych części 
płuc.

Pokazuje się dalćj, źe wątroba będąca w 35 
przypadkach prawidłową, nie wywiera szczególnego 
wpływu na żółte zabarwienie w zapaleniu płuc.

Nie ulega wszelako wątpliwości, iż sądząc po­
dług liczb w tej tablicy wykazanych, żółta barwa 
skóry, towarzysząca zapaleniu płuc, głównie zale­
ży od stbpnia zapalenia, a mianowicie od tegoż 
rozlfegłości : od zbitośoi złożonych wypocin, która 
to okoliczność znowu za tern przemawia, iż żół­
tawe zabarwienie w zapaleniu płuc, przypisać na­
leży nietyle obficie wydzielonej lub w przewodach 
żółciowych zatrzymanój żółci, ile ostremu rozkła­
dowi krwi z wytwarzającym się w niej barwikiem 
żółtym, jak  to n. p. w ropnicy zauważać się daje

Co się zaś tyczy tych 42 przypadków, w któ­
rych barwa skóry była ziemistą, to prawie wszyst­
kie były powikłane z cierpieniem zimnicznćm; prócz 
tego należy tu jedno powikłanie z rakiem, a jedno 
z chorobą Brighta.

TABLICA XV.
W 177 przypadkach zapalenia płuc zauważa­

liśmy w moczu barwę:
ciemno-czerwono-żółtą. . . 151 . . 85.3%
blado-czorwono-żółtą . . . 26 14.8%
chlorki zmniejszone . . 152». . . . 8518%
| •fj wcale znikłe . . . 14 . • 7.9%.

„ prawidłowe . . . Fl % . • 6.1 «/i
osad z moczanow . . . . 93 . . . 52.5%;
mocz bez osadu. . . . 84 . .

- —  4........
ślady cukru '2 8  . .: : 15 .8%
ślady b ia łk a .................... 45 . ., . 25.4%

Mocz blady wydarzał się u osób niedokrewnych 
i schorzałych; z tych 10 cierpiało przewlekłą zi- 
mnicę. We wszystkich tych przypadkach, barwik 
błękitny uioc7A\l'{u vo g la u a ^tia ) był obfity, barwik 
zaś czarny (uroferA a) w 22 przypadkach był znacz­
nie zmniejszony, w 4 tylko obfity, w 8 z tych przy­
padków wykryto ślady cukru.

14 przypadków, w których chlorki całkiem zni­
knęły, należały do najcięższych, w tych wszystkich
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był mocznik znacznie pomnożony — 8 z nieh były 
powikłane z darzycą

W 11 przypadkach, w których chlorki bardzo 
mało lab wcale r 'e  były zmniejszone, sprawa za­
palna była nieznaczna, wypocina bardzo ograni­
czona. (Zł. n.)

WYCIĄGI Z PISM LEKARSKICH.

,  .. W m cód chorobowy z6%Qwcinia.
(Dokończenie).

III. Zćzowatość rozbieżna.
W takim samym stosunku, w jakim zostaje wi­

dzenie nadmiarowe do zezowatości zbieżnej, jest  ̂
krótkowidzenie (Myo-pia) do rozbieżnej; tylko że 
tu nie występuje jako przyczyna nieprawidłowe \
załamywanie się światła jako takie, lecz tylko a- 
natoiniczna jego podstawa, rozszerzanie się wy- >
miarów gałki ocznej po największej części z prze- • 
magającem przedłużeniem w kierunku osi widze­
nia.— Ta zmiana kształtu gaiki ocznej ukraca ru­
chliwość, a ograniczenie to dotyka rówuież ruchów ;
ku wewnątrz jako i ku zewnątrz. Ograniczona ru- i
chliwość na zewnątrz może być łatwo powetowaną 
ruchami głowy, utrudnienie atoli ruchów na we- |
wnątrz ma skutki ważniejsze, zwłaszcza gdy się; l
jeszcze przyłączy nieudolność mięśni prostych we- j
wnętrznych. Krótkowidzenie wymaga w ogóle więk- i
szej zbieżnciści linij widzenia', gdyż patrzenie od- \
bywa się bliżej oka, a właśnie w krótkowidzeniu >
zbieżność' dla dwóch przye?vn j™  trudniejsza, raz ?
dla utrudnionych ruchów, a drugi raz dla zmie 
nionego kierunku Mnij widzenia -(-im bardziej kąt s
ajłsię zmniejszać, tern więcej zbiegaj się muszą s
osi rogówkowe, aby Iinij.ę widzenia w pewnym j
punkcie się przecinały),, Krótkowidzowie zi-zckają 
się dla tego obuocznej) widzenia z bliską -j^m ła­
twiej , że powstają’̂  ztąd obrazy podwójne mało <
zawadzają. Bywa to zwykle drobny przedmiot, )
który krótkowidz bystro widzieć pragnie, zbliża 
go więc do oka, tymczasem drugie zboczywszy \
na zewnątrz, zwrócone jest na przedmioty odlegle, {
którćjz powodu krótkowidztwa spraw iają obrazy ?
bardzo rozlane {diffkś) i dla tego mało przoszka- j
dzające. Tym sposobem rozwija się często zezo- \
w7anie względnie rozbieżne; na odległość łinije wi­
dzenia idą prawidłowo O&wnolegle), dla bliskich 
przedmiotów atoli względnie się rozbiegają. - - - $

Nawet w wysokich stopniach krótkowidztwa mo- (
gą niekiedy, jnż to z powodu sprzyjającego kszfał- \
tu gałki ocznej, już też z powodu pierwotnej \
lub nabytej przewag' mięśni wewnęti znwcli pro­
stych , linije widzenia przy patrzeniu należyty mieć 
kierunek i b“£z natężania w tymże się utrzymywać. ?
Dzieje^Wę^to po największej części kosztem ru­
chomości na zewnątrz. Ograniczenie feikowej nigdy 
przytem nie chybiali dostąpić może takiego sto­
pnia, że linije widzenia przy patrzeniu na odle- >

głość me dają się sprowadzić, do równoległości, 
jest wię.c obecna zćzowatość względnie zbieżna. 
(Wzmiankowane powyżej przy zezowatości zbie­
żnej 9 przypadków z krótkowidzeniem ten miały 
początek). Częstokroć jednakże i w tych przypad­
kach nie wystarcza zbieżność, a wtedy wydarza 
się osobliwe połąezenie zćzowatości względnie roz 
bieżnój przy patrzeniu z bliska, a względnie zbie­
żnej przy patrzeniu z daieka, podczas gdy na odle­
głość pośrednią pozostało jeszcze pewne pole dla 
widzenia obuocznego.

Zćzowatość bezwzględnie roz.b,’eżiią“bf:chuje roz­
bieżność limj widzenia na odległość, przy’ widze­
niu z bliska rozbieżność pozostaje niekiedy niezmie­
niona; niekiedy się zmniejsza lub też ustępuje 
miejsca nmdostatócznćj, a wyjątkowo i dostatecz­
nej zbieżności. Jeżeli się wliczą-i także przypadki 
względnie rozbieżnej zezowatości, to postać,iroz­
bieżnia będzie równie częsta, jeżeli nie częstszą je ­
szcze od zbieżnej, a zarazem pośledniejsze zajmą 
miejsce przyczyny nadzwyczajne pochodzą® pier­
wotnie od mięśni lub od ślepoty jednego oka: w 
90ciu przynajmniej przypadkach na sto zezowato­
ści rozbieżnej względnej napotyka się krótkowi­
dzenie. Ze u największej liczby krótkowidzów z 
zezom rozbieżnym względnym nie rozwija się z nie­
go postać bezwzględna, wynika poczęści ztąd, że, 
ile można, zachowywane bywa widzenie obuoczne, 
poczęści zaś z ograniczonej ruchomości oczu: nie- 
tylko na wewnątrz lecz i na zewnątrz skręcanie 
się wielkiej, ellipsoidowej gaiki ocznej doznaje 
przeszkody.— Okoliczności 'ułatwiające przy7 obec- 
nćj zezowatości rozbieżnej względnćj przemianę 
takowej na bezwzględną są: 1) takie*.'co ułatwiają 
ruchy na zewnątrz i 2) takie, co widzeniu obu­
ocznemu wartość odbierają. Do pierwszych należą: 
pierwotna przewaga mięśni flfiznych prostych ze­
wnętrznych, więkązę zboczenie,linij widzenia, a- 
niżeli pospolitm skutkiem krótkowidztwa ( nader 
mala lub nawet ujemna wartość kąta'aj''następnie 
postać' i powierzchowne położenie gałki ocznćj, 
sprzyjające ruchowi na Wewnątrz. Do drugich po 
liczyć można: zmniejszoną bystrość wżroku oka 
jednego a przedewszystkiem— 'różne załamywanie 
(R e fm e tim z i) w obu oczach. Jeżeb jedno oko jest 
w wysokim stopniu krótkowidzące, drugie zaś za­
ledwie, lub wpaje nie, to bywa może prawidłem, 
źę,_,przy widzeniu na),.odległość oko krótkowidzące 
sk rę tn e  jest na zewnątrz.

{OJentralbl. f .  d . j m .  'W is* . 1863 . N N .  2<),' 21.)

R O Z M A  i T O Ś 0 "J.
Niedostatki publicznej służby zdrowia w Polsce

Kongressowej.
(Giąg dalszy. *iąfli

Kąpiele, jmbliajiie.. Kąpiele publicziu; po miastach i mia 
steczkach dla ludności ehrześcfiańskidji rzadko sie gdzie znąj- 
*') Ofuiicz NN. i 30.
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dują; łaźnie żydowskie {jod względem hygieniezuym nsygorzćjj 
urządzone, odznaczają się największym brudem i niechlujstwem.

Fabryki.. Starania około warunków hygienicznych w fa­
brykach i innSKH nakładach publicznych pozostawione wła­
ścicielom i dyrektorom tychże, oraz lekarzom prywatnym, 
gdzie takowi są utrzymywani. Wpływ .lekarzy rządowych na 
takie [zakłady żaden.n

V) Mararna o zSMaerkinie n- wodę do p icia t i do ntrzymy- 
wwricc czystości.

J o  miastach i miasteczkach zdała od rzek połozouych, 
mieszkańcy częstokroć .narażeni na wielki niedostatek a nie- 
kiedy^ząipełr.y briik wody. Studnie kosztem kass miejskich 
g^zązlzone, i utrzyimywane rzadko dostarczają wodę. w dosta­
tecznej ilości 'do potrzeb douiowąych, Hjeszczisj rzadziej wodo 
czystą i zdrową do picia. Nie zdarzyło mi się slysźfteł aby 
gdziekolwiek wtfćiy studzien j jo  miastach prowincyonalnyeh 
były przedmiotem dochodzeń chemicznych oraz badań za j?ó‘J 
mocą mikroskopu w 'celu wykrycia cżęścPmb składowych.

"W mięsnie S.yim IScie studzien, do użytku publicznego 
w rodnych punktach miasta urządzonych, dwie trzecie w cią- 
głćj prawią ru^irągyi; jedna trzecia > li^ęść z nich zaledwie 
czynna ,[,[lortąi'czii wodę tw ardą, częstokroć brudną, mętną, 
niemiłego zapachu, do studzien bowiem przemakają nieczysto­
ści z rynsztoków i uryna zwierząt domowych, koni, bydła, 
które prz^fstfidniacli pojone bywał)? mieszkańcy ehćąe miac 
czystą miękką wodę do prania bielizny i do innych użytków' 
domowych, muszą, sprowadzać takową z rzeczki o wiorst kil­
ka od miasta płynącej.

iQ fipodki dla dostarczenia nnUiytój dobr.oci artykułów ży- 
wi<ośttfjuiiu-io/izy cie p ienrpćj: ptftfięflby, jak$s H> '.chlebu, mięsu,

■ ..piwa, wódki i  t. jj.

Słodki zafi'ezpie'(!l(Tiia mieszkańcom miast i miasteczek 
dostatecznej ilości i należytej * dobroci Artykułów żywności', 
mianowicie chicha, mięsa, zależą na' tein: iż piekarze i rze- 
żnicy obowiązani są wystawiać każdodziennie na sprzedaż od­
powiednią ilość, pomienionyeh artykułów; w razie zaś braku 
takowych pooiągąni do odpowiedzialności i znaglani są ęśse- 
kucyami pr^eji miejącq>ve władze |jolicyjne do ich dostarczenia.

Nad dobrocią takowych-artykułów w miastach powiato­
wych i okręgowych czuwają lekarze rządowi, po mniejszych 
miasteczkach burmistrfer lub pomocnicy naczelnika powiatu. 
Dobroć; jednakże mięsa i chicha względnie i rozlicEnie w ró­
żnych miejscach uważana, jest powodem,* iż mieszkańcy czę­
sto bardzo żywić; jię muszą kiepskićm mięsem, Ojząrnyin, stę- 
chłynn zakalcowatym lub niewypiśflżbnym chichem.

Lekarze rządowi pomienione artykuły żywności tylko 
w assystencyi władzy policyjnej rewidować, kwestyonować i 
jako szkodliwe zdrowiu za niekwaliiikujące się na sprzedaż 
uznawać mogą; wzbronienie zaś sprzedaży takowych od po- 
licyi zależy, ta zaś częstokroć albo współdziałania swego le­
karzowi -odmawia, albo wbrew decyzyi jego sprzedaż złych 
artykułów żywności toleruje, albołi tóż‘ kiedy jćj się podoba,

*) Przy studniach tych jeszcze wiosną i latem biedna klassa 
mieszkańców odbywała pranie bielizny.

< bez zasiągnięcia opinii lekarza o dobroci takowych sama d'o-
? wolnie deęydnje i weaług własnego uznania z niemi postępuje.

(D. c. n.)

Wiadomości urzędowe z Polski kongr.

Mianowani:— Lekarz wolno praktykujący P i o t r  J  a- 
, h o t k o w s k i ,  pomocnikiem lekarza powiatu Łukowskie-
S go; Asystent szkoły Weterynaryjnej Warszawskiej Adam

S t r u m p f ,  weterynarzem powiatu Smdleckicgo; pomocnik 
) Asesora weterynaryi przy urzędzie lekarskim gubernii Lubel­

skiej A l e k s a n d e r  B a b i c k i , Asesorem weterynaryi przy 
 ̂ urzędzie lekarskim gubernii Warszawskiej; lekarz miasta

Zgierza J u l i a n  W o ł o w s k i ,  lekarzem powiatu Pułtuskiego; 
, weterynarz E d w a r d  O l s z e w s k i  pomocnikiem Asesora we­

terynaryi przy urzędzie lekarskim gubernii Lubelskiej.
Przeniesieni na własne żądanie: Lekarz powiatu Pułtu- 

 ̂ skiego M i c h a ł  Niemi i ro w s k i , na Lekarza powiatu Lom-
> żyńskiego; Lekarz tnia sta • Kazimićfza1 - G u s t a w A l t ę n b e r -

g er; na Leka'rża miasta PJM 1 l|Uli*WJlii J
Uwolnieni 'że służb}' — dla przyjęcia innych obow iązków: 

Dyrektor, szkoły wctdrynaryi przy urzędzie lekarskim gubernii 
Warszawskiej Ot t o  E i e h l e r ;  weterynarz Referent w Za­
rządzie Inspektora głównego służby cywilno-lckarskiej P i o t r  

s S e i f ma n .
Zmarły wykreślony został z listy urzędników: Lekarz 

powiatu Łomżyńskiego W i n c e n t y  M a s t e l s k i .  — —

Ruch. w Krynicy i w Szczawnicy.

Od dnia lfigo do, Ulgo Lipcą r. b. przybyło do Krynicy 
[i stron 123 a osób Z ljczby tej było z Polski kongre­

sowej!stron 43 a osóbelOl; z Poznańskiego stron 2 a osób
) 6; po jednej osobie z .'Tyrolu, z Anglii i z Frhńcyi.

Ogółćm^po dzień Sl Lipca było wT Krynicy stron 325
i a osób ,638;'miedzy temi z Kongresówki stron 99 a osób
i 229; z Wołynia stron 2 a1 osób 4, z Podola stron ‘2 a osób

3, z Ukrainy z Litwy, z Bessarabii, z Tyrolu, z Praneyi 
J i z Anglii po 1 osobie, .reszta z (jalieyi i Krakowa,
i W Szczawnicy po koniec Lipcą. r. b. było stron' 389
} a osób 975.

. N e k r o l o g i a ,

Dyrektor kliniki położniczej Berlińskiej tajny radzca Prof. 
Dr. K i l i a n ,  ; tudzież przyboczny lekarz dzieci cesarskich Prof 
Dr. M a y r  w  Wiedniu skończyli w tych dniach swój żywot 
doczesny.

Esięgosusz w Galicyi.

W drugiej połowie Lipca r. b. księgosusz w okręgu rzą­
dowym Lwowskim nigdzie się ua nowo nie pojawił, natomiast 
ustał w Zamościu; w Złoczowskiem oraz w Kolędzianach 
w Czortkowskiem. Pozostają tylko jeszcze dotknięte zarazą 
dwie osady: Kutkosz i Połtew w Złoczowskim, chore bydlęta 
w ostatnićm tylko miejscu są wykazane.



SPOSTRZEŻENIA METEOROLOGICZNE W KRAKOWIE,
robione i obliczone w Obserwatoryjum Krak.

Lipiec, 1863 r.
Z n ak i: m gła ~  • ,  d e s z e z ~ : ,  —  g r a d ^ A ,  k r u p y '.5 0 , b łyskaw ice  z grzm otami ~  ty

b łyskan ie  bez grzm otów — t , W . — wicher.

D
ni

a

Ciepłota podług Rćaumnra Średnie dzienne 2 3 spostrz. 0 g. 6 r. 2 p. 10 w. Ozon 
sr. dz. 

z 2 spostr. 
0 g. 6 r. 

10 w.

Ilość wody 
spadłój z dósz- 
czern, ze śnió- 
giem i t. p. w 
24godź. w lin. 

paryz.

w citygu dnia Brednia dz. 
z 3 spostrz. 
og .b r. 2 p. 

10 w.

Sf;m barom, 
w lin, pa­

ry z. sprow. 
do 0° R.

Prężność 
pary w lin. 

pary z.

Wilgotność 
względna 

w odsetkach

Kierunek 
i moc wia­

tru. 
Cisza=0 
bunsa=10

Stan Kieba 
pogodny=0 

zup. po- 
cbmurny-10największa 1 najmniej sza

1 -+ 19°3 +  11'6 +  13°97 333-26 4-37 67-7 ZPnZ. 1-7 5-0 5-5
2 20-6 8-6 13-43 3 3 2 8 4-13 67-3 W. 0-7 1-0 4-2 —
3 24-4 8-6 15-50 30-45 4-58 64-7 PdZ. 1-3 2-0 5-5 0".'09: • t
4 18-7 12-5 14-73 30-47 4-31 62-7 Z. 1-7 10-0 5-8 —

5 15-8 9-0 12-20 31-26 3-39 60-7 Z. 2-0 10-0 5-3 —
6 13-4 7-8 10-63 31-82 3-84 79-3 PnZ. 2-3 6-7 7-0 3*72 •
7 15-7 8-6 11-90 31-48 3-72 67-3 Z. 1-3 5-0 3-5 —
8 19-2 10-0 13-47 30-47 3-90 65-3 PnZ. 1-0 5-7 1 2 _

9 17-3 8-6 12-70 30-56 3-73 64-7 PnZ. 1-7 7-0 2-0 —

10 19-3 10-2 13-57 31-17 4-03 64-7 Z. 2-0 8-0 2-5 —
11 19-3 11-0 14-40 31-87 4-81 72-0 Z. 1-0 7-7 1-5 —

12 23-0 10-0 15-43 31-44 5-02 69-7 PdZ. 1-0 5-0 2-5 —

13 23-3 130 16-07 30-78 5 67. 75-3 PdZ. 1-3 4-7 4-0 0*60 t  \
11 16-8 108 12-93 30-45 4-25 72-0 Z. 3-7 4-7 5-3 —.
15 19-7 8’-6 14-43 28-99 4-44 66-3 Z. 2-7 6-0 5-5 —

16 13.2 8-8 11-50 28-23 3-54 64-7 ZPdZ. 3 0 6-7 4-3 —

17 14-6 4-5 0 2 7 28-51 2 52 5 9 0 Z. 2-3 4-0 4-5 -—
18 18-7 2-8 11-97 2037 3-27 59.0 Z. 1-0 8-7 2-5
19 13-6 7-0 10-27 27-13 8-06 63-7 Z. 3.0 5-3 5-5 —•
20 18-6 6-0 12-20 28-76 3-30 61-0 Z. 1-0 5-3 2-2 —

21 19-8 10-5 14-13 28-90 4-85 73-3 Z. 1-0 8-7 3-8 1-61 :
22 2 6 0 9-0 17-77 28-90 5-13 62-7 PdZ. 1-3 2-7 3-0 — •
23 24-8 13-8 18 n 29-58 5-44 62-7 Z. 1-3 4-7 3-5 — t
24 20-0 13-4 16-60 28-78 5-64 72-7 PdZ. 2.7 6-7 6-0 1-27 :
25 15-4 9-6 11-33 29-30 4-43 84-0 PnZ. 0-7 10-0 8 0 8-20 \

26 18-2 7-2 12-00 28-55 4-17 75-7 Pn.0-7 2-7 2-8 —  •

27 16-5 8-0 12-63 29-16 3-90 68-7 PnZ. 1-0 10-0 4-0 —

28 18-5 9-8 12-73 30-20 3-64 62-3 PnZ. 1-3 3-3 5-7 —

29 21-5 8-5 14-07 30-14 4-08 63-3 Pn.0-7 1-3 4-0 —

30 23'2 8-0 15-23 29-44 4-82 70-3 Z. 1.3 5-7 2-5 — i
31 16-4 9-7 12-60 30-35 4-22 72-0 Z. 0-7 9-7 6-0 1-60 i

Średnie m ies. 13 "48 330"00 4-20 67-6 Z. 1-56 5.94 4-18 Sum,—17709

Najwyższy dostrz'. stan barom. d. 2 o godź. 7 r. był . 334'."23.
Najniższy „ „ n » 19ogodz. 2 r. był . 324, 78.
Różnica wysokości barom, w ciągu miesiąca . . , 9'"45.
Nazwawszy liczbą wszystkich wiatrów w Ciągu miesiąca 100, było Pu. 8 2, PnW.

, PdZ. =  22'6, Z. — 4:3-6, PnZ. =  14'5.
Stósunek wiatrów w całym miesiącu był P n .: Pd. — 1'68:1. W .: Z — 1: b 74.
płjii pogodnych z chmurami było 23, dżdżystych 8, burzy na miejscu 2,

Największe dzienne pole odmian term. dnia 22 było 17 ®0. 
Najmniejsze „ n » » t6 „ 4? 4.
Średnie „ „ n   9 "65.

4-8, W. =  3-7, PdW. =  2'1, Pd. =  0'5

1



SPOSTRZEŻENIA METEOROLOGICZNE W KRAKOWIE,
robione i obliczone w Obserwatoryjnm Krak.

Sierpień. 1863 r.
Z n ak i: mgła ~  • ,  dćszcz i ś n i e g  — jJsW grad br A , krupy '--O , błyskawice z grzmotami z r  I,

błyskanie bez grzmotów“  ł , W . =  wicher.

D
ni

a

Ciepłota podług Róaumura Średnie dzienne z 3 spostrz o g. 6 r. 2 p. 10 w. Ozon 
sr. dz. 

z 2 spostr. 
» g. « r. 

10 w.

Ilość wody 
spadłój z dósz- 
czem, ze śnió- 
giem i t. p. w 
24 godź. w lin. 

paryz.

w ciągu dnia Średnia dz. 
z 3 spostrz. 
o g. 6 r. 2 p. 

10 w.

Stan barom, 
w lin. pa- 

ryz. sprow. 
do 0° lt.

Prężność 
pary w- lin. 

paryz.

Wilgotność 
względna 

w odsetkach

Kierunek 
i moc wia­

tru. 
Cisza = 0 
biirza=10

Sfcan Nieba 
pogodny=0 

zup. po­
chmurny—i 0największa najmniejsza

1 -f 16-5 +  8 0 +  11-67 30-30 3-55 65-7 ZPdZ.2-3 8*3 5-8 0-14 1
2 15-8 7-8 10 60 29-70 4-13 81-7 ZPdZ. 1-7 9*0 5-5 0-74 i
3 18-0 11-0 13-67 30-32 5-07 79-7 ZPnZ.1-3 10-0 6-3 0-10 i
4 21-5 9-6 14-70 *?30-70 4-34 64-3 ZPdZ.0-7 3-7 0-5 __
5 23-7 8-6 16-40 29-43 . 4-94 64-0 PdZ.0-7 4-3 0-5 0-07 i t
6 19-8 13-9 16-20 29-57 5-46 70-3 ZPnZ.1-0 8-7 6-0 1-04 : I
7 20-9 13-3 16-50 30-58 5-07 64-7 Z. 2-3 8-0 4-5 0-09 T: I
8 20-6 13-6 16-37 32-21 5-57 72-0 Z. 2-0 HE5*7 3-0 0-02 i
9 24-7 11-2 17-20 32 24 6-13 74-0 Z. 0-3 1-0 o-o — •

10 26-4 13-6 19 13 31-04 5-94 62-7 Z. 0-3 3-0 0-5 0-27 ś
11 25-8 14-3 18-33 29-80 6-20 69-7 PnZ. 1-0 4-7 2-8 0-39 I :
12 21-2 14-2 16-67 29-24 6-19 78-0 ZPnZ. 1-3 4-7 5-3 0-24 I i
13 25-4 13-0 15-67 29-71 5-07 68-0 PnW. 1-0 2-0 6-0 .__ _

14 19-3 11-8 14-83 29-91 4-72 68-0 ZPnZ. 1-3 6-3 5-5 0-66 t :
15 18-0 8-4 11-87 31-56 3 2 1 593 PPnZ.0-7 ' 10-3 3-5 — •
16 22.2 5 6 14-07 29-40 4-29 66-0- PPnZ.0-7 3-7 0-5 —  t
17 25-6 12-2 17-60 27-78 5-41 66-3 Z. 1-3 1-0 2-0 0-02 i t W.
18 18*8 13-4 15-73 27-67 5-52 74.7 Pn. 1-0 7-7 6-5 0-16 I :
19 15-6 9-8 11-73 26-89 5-02 91 1 PnW. 1-7 10-0 8-0 13 63 :
20 17-6 9-4 U-90 26-46 4-64 83-7 PnZ. 0-3 4-3 7-5 1 -29 :
21 17-2 9-0 12-37 26-13 4-36 77-0 PnW. 2-7 8-3 3-5 — •
22 13-6 10-4 10 60 26-38 4-34 86-3 ZPnZ. 3-3 10-0 7-5 2-13 :
23 13-4 9-8 10-93 28-88 3-98 . 78-3 Z. 3.0 9-7 7-0 2-45 :
24 13-5 7-8 11-10 29-95 4-21 80-3 Z. 2-0 10-0 6-0 0-22 :
25 20-6 10-8 14-60 29-38 5-35 79-3 PdZ.0-3 3-7 2-0 — •
26 22-3 10-5 15-33 28-66 4-70 67-7 PdZ.0-7 4-7 2-3 __
27 23-2 10-7 1607 29-80 4-98 68-3 Pd. 1-0 o-o 0-5 --
28 24-4 10-6 16-20 30-39 5-20 67-3 PnW. 0-7 o-o 0-5 --
29 23-7 10-0 16-27 30-73 5-05 67-3 PnW. 0-7 0-0 0-2 _

30 24-2 8-6 15-87 30-83 4-54 62-0 PnW. 0-3 0-0 0-5 ---
31 23-8 10-2 16-07 31-10 4-67 62-0 PnW. 1-7 0-3 3-0

Średnie mies. 14°72 329"-'57 4-90 71-G ZPnZ 1-27 4.96 3-65 Sum.—23.66

Największe dzienne pole 
Najmniejsze „ „
Średnio ,, ,,

Najwyższy dostrz. stan barom. d. 9 o godż, 7 r. był . 332// ,88.
Najniższy „ „ „ „ 22 o godż. 4 r. był , 325"'47.
Różnica wysokości barom, w ciągu miesiąca . . . 7'"41.
Nazwawszy liczbę wszystkich wiatrów w ciągu miesiąca 100, było Pn.— 9'1, Pu W 

PdZ. =  15'6, Z. =  3P3, PnZ. =  l9 ’9.
Stosunek wiatrów w całym miesiącu był P n .: Pd. =  2 '08: 1. W .: Z. -  1: 3'82.
Dni pogodnych z chmurami było 13, dżdżystych 18, burzy na miejscu 5.

odmian term. dnia 16 było 160 6. 
dnia 22 „ 3? 2.

..............................9® 84.
zljjlt, W. =  4-8, PdWl =  2-7, Pd. : 3'2


