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0 NIESTRAWNOŚCI 'TJ NIEMOWLĄT
S*ti>S 'u i  l i i f a n t i i i n )

przez D ra M a c i e j a  L i : o x a  J a k u b o w s k i e g o

Docenta Uniwersytetu Jagiellońskiego.

- KCiąg dalszy).

J> W p ł y w  c z >n n o ' i - i  p ł c i o w y c h  n a z m i a n y  
p o k a r m u

Na. tem miejscu wspomnieć m uszę  o czyszcze­
niach m ies ięcznych , spólkow aniu  i ciąży u n ie­
wiast karmiących.

d) Od najdawniejszych czasów ogólnem by 
ło m niem anie ,  że pokarm  niewiasty  podczas czy­
szczeń miesięcznych niezdrowym je s t  d la  dziecięcia. 
W  dzisiejszych czasach wielu lekarzy  rnnego je s t  
z d a n ia ,  tw ierdząc iż gdy  takow e p o jaw ia ją  się u 
kobiet silnych i zdrowych, bardzo mało w p ły w a ją  
n a  zm ianę pokarm u, a  tem mniej n a  s tan  zdrowia 
dziecięcia.

Z pom iędzy  89 niewiast, k tó re  v er nois  i B e c - 
QUEiiEi. obserwowali w czasie k a rm ien ia ,  u 10 
w stawiły  się przedwczesne czyszczenia miesięczne, 
a z pom iędzy tych ty lko  od trzech dostali po­
karm do rozbioru chemicznego. O piera jąc  się na

ta k  małej tylko liczbie doświadczeń, autorowie ci 
tw ierdzą,  że podczas czyszczeń miesięcznych ilość 
p okarnm  zmniejsza się widocznie; tenże zaw iera  
w  sobie dużo m asła  i sernika, w  malej zaś ilości 
cukier i sole nieorganiczne. W  ogólności więc 
twierdzić można, że w podobnych razach  pokarm  
je s t  gęs tszym , tłuście jszym i dla dziecięcia mniej 
s t r a w n y m : zmiany przecież jego są  tak  mało zna 
ezącemi, że przypady  niestrawności wywołać mogą 
ty lko u dzieci bardzo m łodych lub u takich, gdzie 
po jedyńcze części p rzewodu traw ien ia  nie w  n a j­
lepszej z n a jd u ją  się doli. W podobnych przeto 
razach chcąc un iknąć nas tęps tw  szkodliwych pod ­
czas czyszczeń m iesięcznych matki,  dziecięciu d a ­
w ać należy m a łą  tylko ilość pokarm u, a  obok tego 
nieco wody osłodzonćj cukrem.

Ze spostrzeżeń tychże autorów  w y n ik a ,  że u 
w id u  kobiet silnie zbudow anych  i krwistych, czy­
szczenia miesięczne p o jaw ia ją  się ju ż  w  czw artym  
lub p ią tym  miesiącu po porodzie ,  u najw iększej 
zaś liczby niewiast w dziewiątym lub dziesiątym 
miesiącu.

G dy  zaś w  ogólności n a jw ięk sz a  liczba dzieci 
przy  piersi pozostaje do dw unastego  a  naw et i do 
czternastego miesiąca życia D  z tą d  w y n ik a ,  że
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y tycli prawie wszystkie, w osta tn ich  miesiącach 
do s ta ją  pierś m acie rzyńską  podczas czyszczeń mie- |
siecznych, a przecież u nich nie tak  często z tegc ?
względu p o ja w ia ją  się p rzypady  niestrawności.

[3) Co do spółkoWania upowszechnionym je s t  1 5 
mniemanie, że kob ie ty  poddające  się temuż w cza­
sie karmienia , w ielką  dziecięciu w y rz ąd z a ją  krzy- 
wdę. Na ówczas howieui czy to przez wpływ \
nerw owy, czyli też sku tk iem  większego napływu J < 
krwi ku miednicy i częściom płc iowym , pokarm  
znacznym ulegać musi zmianom i dla dziecięcia 
stać sic może szkodliwym. Zaiste niezaprzeczoną 
je s t  rzeczą ,  że piersi zos ta ją  w ścisłym związku >
fizyologiezuym z narządem  płciowym, i że nastę- <
pnie spółkowanie w p ływ  w yw ierać  musi na  wy- ;
dzielenie się p o k a rm u ;  lecz ja k im  tenże zmianom 
ulega i czy rzeczywiście s ta je  się szkodliwym dia 
dziecięcia wśród podobnych okoliczności, na  to \
stanowczo nie da się odpowiedzieć u ).

y) Jeżeli n iewiasta k a rm iąca  dziecię za jdz ie  t
w  c iążę ,  naów czas pokarm  znacznym ulega 
zmianom. i

Tenże  początkowo w mniejszej wydziela się ilo- j 
ści, s ta je  się gęs tszy ,  okwitszy  w masło, dla dziecię­
cia mniej zdrowy. W  późniejszych miesiącach 
ciąży wydzielanie je g o  w zupełności ustaje. Wy- ;
darza  się przecież często, że niewiasty brzemienne, 1
zdrow e i silnie zbudowane, ka rm ią  sw'e dzieci do s
drugiej połowy ciąży, bez szkodliwego wpływu 
na  zdrowie o se sk a ;  eo więcej znanemi są  w ypadki,  
że n iewiasty  brzemienne karm iące,  dopiero w cza­
sie bólów porodowych dzieci s w e  o d  p i e r s i  <
o d ł ą c z a ł y  15j. Jeżeli w podobnych razach  dzieci t
nie p o d p ad a ją  chorobom, to przecież zaprzeczyć nie e
można, ażeby podobne okoliczności nie w yw ierały  
szkodliwego wpływu na zdrowie matki.

'*) „1  'rrh eira t/ie ten  A n n iu n  i s t  d e r  l ie i s c h ią f  n ic h t un- <

b e d in g t zn  u n tersa g en , (lenn d ie  F r fa h ru n g  b a t  <je- >

ze iy t ,  d a s s  iilte re  A e r z te  in  d k s e .r  I l in s ie h ł  z a  s tre n y e  <

g ew eten  s i i id ,  m uI d a sa  s tillande.n  M iitte rn  d e r  m unsige  )

G e n u is  d e r  G atch lech tsdicbe, no w eitig  w ie den  K in d e r n  <

y e s c h a d e t h<tt.u ( A d o l p h  I Iknkk  I lan dbu n h  d e r  K in -  5

d e rk ra n k h e ite n , d r i i te  A n sgu be  1821- p a g . 98). ' (

,rj  Vid. Moucuit. Hyifiene str. 1(13. „II y a cependant \
de.s mempleK, mai* ifo sont hien rares, de femmes >
eneeiiites tpń mil continue A' allaiter leur en/ant i
jnttju’ au terme d’ tnie secinide yrossesne, et je diroi.

Iż W p ły w  uc/.uc m o ra ln y  cii na zm iany  p o k a rm u .

Niemasz w ogólności pom iędzy niewiastami 
więcej upowszechnionego mniemania, j a k  t o : żc 
wzruszenia umysłowe, jakicin i są : gniew, przestrach, 
w ielka radość, zm artwienia i t. d. pokarm owi na 
d a ją  w łasności,  k tóre nadzwyczaj szkodliwie od- 
dz ia ływ u ją  na  ustrój dziecięcia. W  wielu nawet 
nowszych dziełach natrafiamy na opisy, iż dziecię 
przyłożone do piersi macierzyńskiej podczas je j  
wzruszenia p o d p ad a  gw ałtow nym  przypadom nie­
strawności,  częs tokroć dosta je  d rg aw ek  a niekiedy 
naw et nagiej uledz może śmierci.  Be ł q i :euei , i 
Yernois  podejmowali szczegółow y rozbiór chem i­
czny pokarm u czerpanego z piersi niewiasty m io­
tanej najgwałtowiiiejszćm wstrząśuieuiem um ysło­
wym po stracie jedynego  je j  dziecięcia l(!), i zna 
leźli, iż tenże w znacznej bardzc. - wydzielał sic 
ilości, był wodnistym, ubogim we wszystkie części 
sk ładow e zsiadłe a szczególniej w masło. Ze spo­
strzeżenia tego wnosić możemy, że zdrażnienio 
u k ła d u  nerwowego znaczny wpływ w yw iera  na 
wydzielanie się p o k a rm u ,  czynność bowiem g r u ­
czołów mlecznych (podobnie j a k  gruczolków łzo 
wycli) w zm aga się pod wpływem podobnych 
okoliczności, a  n iekiedy do wysokiego dochodzi 
stopnia.

P ros ta  zm iana s tosunku części sk ładow ych p o ­
karm u  i znaczne rozcieńczenie tegoż wpłynąć mo­
że szkodliwie na czynności przewodu trawienia 
niemowlęcia, trudno je s t  przecież przypuścić, ażeby

meme jusipi’a leur uccourhcmcnt, connne je f  ai ru 
u V Hó t e l - Di eu ,  et oclu sans t[ue la nourisson 
ait paru souffrir dc cette dtiplorable pratigue.'

J o u r n a l  f u r  K i n d e r k r a n k h e i t e n  185.5. 
Ileft 5 and (i. Str. 405. „Yan Swiutkn hat Fraueti 
gesehen dnie hi* zu Knde ihrer Schwangerseliaft ipdc 
tmd rcichhche Milch in den Briisten hatten, vnd duch 
gcsnnde and krfiftiyc Kinder yebnren. Kinen solekei 
Fali theiltc HojtTEi.Dii- (1852) mit: Fine Frań wnrde 
entbunden und hurte nicht eh er auf, ii,rem Idzie» 
Kinde die Jirust zu geben, ale hit die Niednicunf
e r fo lg t w a r .“

"’) W 1,000 częściach znajdowały sic:
Wody . . . . .  008-9!'
Cukru . . j  |-rc_
Kazeiny . t . 50-00
Masła . . .  . y  u
Soli nieorganicznych ff)
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ta k o w a  w ywoływać m ogła  tak  szkodliwe nas tępstwa,
0 ja k ic h  wyżej wspomniałem. W podobnych  razach  
przyczyn chorobowych szukać  należy  w zmianach 
organicznych ustro ju , w wpływ ach  zewnętrznych,
1 t. i . ,  i t. d. a nie w ehwilowem uniesieniu matki.

Z pow yższego Szczegółowego opisu widzimy, 
iż w śród  wielu okoliczności pokarm  uledz może 
znacznym zm ianom , które szczególniej w yw iera ją  
w pływ szkodliwy na ustrój nowonarodzonego dzie­
cięcia. W  późniejszym w ie k u ^ p o c z ą w s z y  ju ż  od 
ogo m iesiąca  życia) chwilowe zm iany pokarm u  nie 
wyw ierają tak  znacznego wpływ u na silniejszy ju z  
jego ustrój.  W tenczas znaczniejsze ty lk d 1' b łędy 
dyetetyczne zdołają  w yw ołać przypady  n iestraw no­
ści. W dalszych miesiącach życia n iestraw ność po­
ja w ia  s ię  bardzo często u dzieci w czasie od łącza­
nia, k tóre w wielu razach je s t  albo zawcześne, lub j 
uienależycie i nieumiejętnie przeprowadzanemu W e­
dług  zdan ia  wielu au torów  do 6go m iesiąca  życia 
nie należy dziecięciu podaw ać iunego pokarm u, 
jed n o  pierś macierzyńską .  W  ow ym  dopiero czasie 
stopniowo przyzw ycza jać  j e  należy do p o k a r ­
mów roślinnych i zw ierzęcych , które początko­
wo ty lko w  stanie p łynnym  podaw anem i być winny. 
T r o u sse a u  tw ierdz i,  że jeże li  m a tk a  j e s t  zdrow ą 
i silnie zbudow aną a  w szystk ie  okoliczności sprzy- 
j a j ą c e m i ,  nie na leży  dziecięcia w zupełność od 
piersi odstaw iać pierwćj, aż mu sio w yk lu ją  zęby 
psie (dentes umdtd s. mujtihires), co nas tępu je  około 
1 śgo  miesiąca życia lT). (D. c. u.)

'~) Gtfiniąue mćdicale de, l’ H o tel-D ieu  de 1'aris p a r  
A. Tkocsseau '!'■ II. 1862 pay. 4ó5. — „2że V al(d- 
tem ent, de la  premiero <le»tilifm des e n fa n ts ,^  da  ) 
seevage.“ >

B e z w ł a d  O g f l t r j  p o s t ę p o w y

D m u irM /t p iiT a ly tic a .

Kozjiraita c/Maria na posiedzeniach Towarzystwa Le­
karzy Podolskich Higo Listopada. Igo  i lago  (irudnia 

ISOS roku

przez D ra Medycyny A d o l f a  U o t h e .

(Ciąg (lalszy — Obacz Nr.,26 b. rO

' fi. O K RES.

Najpierwsze objawy poczynającego  się bezw ła­
du, n apo tykam y  w tych narzędziach ruchu, k tórych

) ustrój więcej zaw iu łany  i delikatny. Narzędziem 
tukiem je s t  j ę z y k ,  ztąd pow sta je  pew nego rodza ju  
nieudolność w mowie. Chory czadami nie może do­
kończyć poczętej mowy, za trzym uje  się śród zdania , 
z trudnością  w ym aw ia  pewne wyrazy, albo też m o­
w a  je g o  s ta je  się mniej w yraźną  i mniej dobitną. 
Znak  ten daleko w yraźniej się objawia, jeżeli chory 
spokojny; jeże li  zaś pobudzony mówi z żywością, 
to nie ła two spostrzedz tę  zmianę. Mowa przytem 
zwykle p ręd k a ,  jeże li  w czasie onój u w ag ę  zwracać 
będziemy na  us ta  chorego, spostrzeżemy tam  n ie ja­
k ą  ciężkość w ruchach w a rg ,  w a rg a  g ó rna  zdaje 
się więcej obwisłą ,  co w szakze  również m a miejsce, 
jeżeli chory nie m ów i,  przyczem linia nosow argow a 
zda je  się być zgładzoną. W  tym to czasie dźwięk 
mowy zmienia się w podniebienuy lub nosowy, sta je  
się drżącym, a  w ym ow a głosek wargo wy cli nadzw y­
czaj t ru d n a  ( D i i c i i e k ) .  W  tejże porze j ę z y k  nie 
zbacza z prostego k ie runku ,  lecz w ysunię ty  o k a ­
zuje drżenie.

Ź renice z początku jednosta jn ie  zw ężone ,  
( B a i l l a r g e k )  rozszćrza ją  się znów, ale po w iększej 
części n ie jednosta jn ie  ( S e i f e r t ) - ;  skrzywienie lub 
inne nieprawidłowości w ruchach oczu n igdy  się 
n ie  napo tyka ją .  W dalszym ciągu choroby może 
się rozwinąć ślepota lub głuchota nerw ow a ( B e r g ­

m a n ) , lecz zdarzeniu tak ie  do na jw iększych  na 
leżą  rzadkości. D opóki wyżej wymienione spo­
s trzegam y zmiany, -chory zna jdu je  się. jeszcze 
w drugim okresie  choroby, k tó ry  ze s trony um y­
słowej zw ykle połączony je s t  z uczuciem wygóro- 
w anem  (e.taHatio).

W ygórow anie to zwykle nosi cechę ogólnego 
o b łąkan ia  połączonego ze słabością (Walmsinnl), 
rzadko  zaś w postaci szaleństw a ( Tobsncht) w y­
stępuje . Źe choroba w tym czasie zw ykle  się 
ob jawia  pod postacią  ogólnego ob łąkan ia ,  spo­
strzegli to ju ż  pierwsi badacze,  j a k  B a i l e ,  E s q u i -  

r o l ,  C a l m e i l  i inni. Lecz E s q u i r o e  także  w spo­
mina, ze ob łąkanie w tym okresie znacznym może 
nledz zmianom, k tórych  uie spo tykam y u chorych 
dotkniętych ogólnem ob łąkaniem  bez porażenia., 
postać, % tórą F rancuzi zwykle n az y w a ją  Mtmoma- 
rtit. Jeżeli ob łąkan ie  w postaci ogólnego ob łą k a­
nia m a miejsce, w tenczas ja w n e  widzimy zmiany 
w wyobrażeniach. W yobraźn ia  chorego nad z w y ­
czaj b u j n a , tak, że je d n a  idea i to po w iększe j
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części o lb rzym ia ,  w span ia ła  goni d rugą ,  ztąd  i 
m ow a chorego żyw a,  p rę d k a ,  przedmiot rozmowy 
co cli wiła inny; a to chorego w ciągłym u trzym uje  
ruchu. Treść  tyeli w yobrażeń  zawsze wzniosła, cią- ' 
głc się po tęgu jąca :  ta k  11. p. tylko c-o chory  objawił, 
że je s t  je n e ra łe m  albo k ró le m , zaraz mieni się być 
cesarzem, nakouiec Bogiem lub nawet Bogiem na 
czelnym; podobnież mówiąc o p ieniądzach dowodzi, 
że posiada  tysiące, miliony, a  nakom ec*og łasza  się 
właścicielem całego świata. W raz  z przewrotnością 
pojęć, z obłąkaniem  w yobrażeń zmienia się także  < 
samoczucie i wola chorego. S am ow iedza  chorego 
nadzw yczaj w ygórow ana, czuje 011, że zna jdu je  się 
w najlepszych s tosunkach, cieszy się uadzw yczajućm  
zdrowiem, osoba je g o  p rzew yższa w szystk ie  inne co 
do zdolności, m a ją tk u ,  znaczenia i t. p., jednen i s ło ­
wem, niczego m u m e O ra k u je  do zupełnego szczęścia.
Z ta  zm ianą  samoczucia w parze 'dzie i wola chore­
go, i objawi 1 się na  zewnątrz olbrzyiniemi p lanam i 
i przedsięwzięciam i stosownie do wychow ania  ja k ie  
odebrał. W y g órow ana  sainow iedza również j a k  i , 
zapom inanie i n ierozpoznawalne s tosunków z e w n ę ­
trznych nie p o zw a la ją  mu dostrzedz niemożli.vości 
w w ykonaniu  szalonych pomysłów, owszem zn a j­
duje 011 rodzaj z.adowolenia w przedstaw ianiu  naj- 
n iepodobniejszych planów. Częstokroć ta  pobudzo 
na ruchliwość um ysłow a  przechodzi w nap a d y  sza­
leństwa, mianowicie wówczas, k iedy chory doznaje 
oporu od osób go otaczających; jeżeli taki opór ma 
miejsce w zak ładzie  za pomocą odosobnienia, wów­
czas chory s ta ra  się wytłumaczyć .to za pom ocą zło­
wieszczych w pływ ów  dzia ła jących  z zew nątrz na 
mego, z tąd  w y n ik a  n ienawiść d la  k rew nych i p rzy ­
ja c ió ł ,  chęć ucieczki z zak ładu  i myśl o zemście. 
W ola  chorego jednakow oż  kró tk i  tylko czas pozo­
s ta je  w tak  w ygórow auem  położeniu, i bardzo  p ręd ­
ko przechodzi w stan zupełnie przeciwny, t. j .  > 
w  ęslabienie i pienioc, tak  n ap rzyk ład  zda je  się, 
iż chory w skutek  doświadczonego oporu rozją trzo­
ny  je s t  do najwyższego s topnia,  lecz na jm nie jsza  < 
naw et obie tn ica ,  nap rz y k ład  cy g a ra ,  albo nag le  < 
przejście do innego przedmiotu rozmowy, u sp a k a ja  
go i zupełnie wtedy zapomina o poprzedzającein żą ­
daniu. T ak ie  system atyczne sprzeciwianie się c z a ­
sami nawet chorego doprowadza do tego, że w obe­
cności lekarza  na  k iika godzin zapom ina o (iswoich 
pro jek tach  i za jm uje  się p rzedm iotam i,  które go

otaczają. To ostatnie także  j e s t  g łów ną  cechą od 
różu ia jącą  bezwład powszechny od ogólnego obla 
kania. Chory dotknięty  bezwładem  ogólnym , sta je  
się zupełnie obojętnym względem miłych mu da 
wnych s tosunków lub osób, słowem wszystko  co go 
o ta cz a ,  traci daw ny  powab i urok. W yobrażen ia  i 
p rzedstawienia tak  sam o stopniowo słabną, sąd  jego  
o ja k ie jb ą d ż  rzeczy s ta je  się . zupełnie iiiemoze- 
bnyin, choroba coraz więcej się rozwija. G łów ną tu 
także rolę g r a ją  złudzenia zm ysłow e, najczęściej 
nap o ty k a ją  się złudzenia narzędzi wzroku i s łuchu; 
chory słyszy głosy  zap rasza jące  go do wielkich i 
wspaniałych zabaw, słyszy najw ykw intn ie jszą  m u­
zykę  ha low ą ,  łudzi się co do osób, mówdąo z po- ,
s lugaczem  zakładu, zda je  mu sig^ że m a do czy­
nienia ze s ław nym i a r ty s t a m i , bogaczami i t. p. 
Z łudzenia s m a k u ,  powonienia lub czucia b y w a ją  
n ierównie rzadsze. Z łudzenia te j a k  łatwo zrozu­
m ieć, coraz więcej i więcej u tw ie rdza ją  w yobra­
żenia 1 uczucia chorego, i im by w a ją  częstsze i 
silniejsze, toffi więcej chojiy oddala  się od rzeczy­
wistości tak, że żyje nakoniec tylko w urojonym 
swoim świeeie, k tóry  zawsze odpowiednio wycho­
waniu je g o  j e s t  nas tro jony ; a  ołdąd w tych g łó ­
wnie ob jaw ia  się wyobrażeniach, którem i w stanie 
p raw id łow ym  najw ięcej się za jm ował. P os tępo ­
w anie chorego , je g o  r u c l n , p o s ta w a ,  mowa i mi­
mika zupełnie s ą  odpowiednie wyobrażeniom jogo. 
H um or zwykle wyśmienity, wesoły i często tacy  
chorzy pow tarzają ,  że nigdy nic czuli się tak  rześk i­
mi i zd row ym 5 jak  w obecnćj chw il i , jeżeli nie 
n a p o ty k a ją  na  opór ,  to prawie zawsze by w a ją  
nadzw yczaj hojnymi nawet rozrzutnymi, przytem 
spostrzegu się pociąg do płci p ię k n e j , napojow  
w yskokow ych i wszelkiego rodzaju  wybryków'.
Z tego w ynika,  iż mianowicie w tym okresie  cho­
rzy powinni ulegać najściślejszemu dozorowi.

W  tym czasie zwykle m a ją  miejsce naw ały  
krwi uo głowy, tw arz ,ęho rego  czerwona, ciepłota, 
ciała mianowicie głowy podniesiona,  tętnu sil­
niejsze. Łakn ien ie  żyw e, stolec zaś byw a opie­
szały. Chód enorego wr tym czasie p rędki,  gw ał­
towny n a w e t ,  j a k  gdyby  go s i ła  j a k a  naprzód 
pędziła. Nakouiec mówiąc o przypadacb d rug ie ­
go okresu, wspomnieć muszę o tak  zwanych niby- 
padaczkowycli (epilepsieartig) lub zbliżonych do 
ud aru  napadach. Częstokroć z jaw iska te nadzwy-
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czuj wcześnie się p o k a z u ją ,  nawet w pierwszym 
ju ż  okresie (D u c h b k ) ,  pod koniec zaś drugiego 
zawsze b y w a ją  spostrzegane  i z tąd  już to  rzą ­
dzić),  jużto  częściej pow tarza jąc  s ię ,  t rw a ją  do \
końca życia. N apady  te tem są podobne do rze­
czywistego udaru  m ózgowego, że nagle i niespo 
dzianie pow sta ją ,  lecz różnią się te in ,  że samo- '
w iedza nie ginie zupełnie, i że, s trętwienie jed n eg o  \
tylko do tyka  n e rw u ,  n p. nerwu okorucliowego 
lub językorucliowTego. S trę tw ienie to trw ać  może <
od kilku godzin do kilku tygodni a  naw7 et m ie­
sięcy. N apady  podobne p o ja w ia ją  się częstokroć i
bez żadnych przyczyn, w sku tek  czego lekarze nie- <
świadomi rzeczy, b rać  j e  zwykli za nap a d y  uda­
rowe i nie wdelc myśląc za lancet chw ytają ,  czem ■
sobie przynajm niej rozpoznaw anie u ła twiają, a lbo­
wiem po każdym  takim napadzie siły fizyczne i 
umysłowe coraz więcej s łabną ,  upust zaś k rw i ś
ten upadek  a z nim i rozwój choroby olbrzymiemi >
przyspiesza krokami. W  innych za ś  w ypadkach  
n ap a d y  tak ie  nas tępu ją  po pew nych wzruszeniach. 
P ię rw sze  b y w a ją  nadzw yczaj słabe i niedlugo- 
trwałe , chory w ciągu 10— 15 minut narzeka  na  
n ie jak ie  cierpienie lub drętwienie kończyn górnych, ]
drętw ienie to p o su w a  się z dołu ku  górze, zaczyna ,
się od palców i dochodzi aż do ję zy k a ,  który się *
sta je  niby cięższym, nie ła two poruszalnym  i z t ru ­
dnośc ią  tylko z nst się w ysuw ać dającym  Chory 
narzeka  na ciężkość głowy, miganie przed oczyma, ,
tw arz  i wargi blednieją, a ciepłota głowy zm niej­
sza  s ię ;  mowa u trudn iona ,  potem nas ta je  pozie- 
wanie, odbijanie, chłód obejm uje calc ciało, nogi 
poczynają  drżeć i senność ogarn ia  chorego. Tętno  
słabe i opieszałe. Po 10— 15 minutach, n iekiedy 
zaś i po godzinie wszystko to przechodzi,  chory s
czuje się zupełnie rzeżkint,  z w yjątk iem  tylko 
ciężkości głowy, k tóra  przez ca łą  pozostaje dobę.
11 niektórych chorych napady  te p ow tarza ją  się <
co 10 lub 20 dn i,  a  nąwet je szcze  cz ęśc ie j . po i

czem przez czas n iejaki zupełnie usta ją ,  aby z.nówT 
powrócić z wdększem natężeniem. Po każdym  takim 
napadzie  m owa sta je  się coraz mniej j a s n ą ,  na- 
s tępuje  za jąk iw anie  się j a k o  tóż i psychiczne c
osłabienie. Lecz nie zawsze napady  te byw ają  
ta k  słabe . krótkotrwale , j a k  dopiero co opisane; 
owszem cały napad  przybiera podobieństwo sil­
nego udaru mózgowego (Ap. g>avis). Chory n a ­

gle słabnie, chodzić niezdolny, tw arz  czerwienię .e, 
ciepłota g łow y podwyższona, tę tno tw arde, pełne, 
lecz nie p rzysp ieszone; chory ani je ść  ani pić me 
chce, na py tan ia  nie odpowdada; poczem występuje 
porażenie jednej,  pn iow y tw arzy  albo też poraże­
nie jednostronne. Czułość skó rna  połowy do tkn ię­
tej porażeniem zawrsze zmniejszona. Kończyny  d ru ­
giej połowy zwykle w stanie skurczenia , z k tórego 
j e  trudno wydobyć. G łow a leży spokojnie, źreni­
cę, rozszerzone, stolec i odbyw anie moczu zm niej­
szone; stan taki czasem w ciągu dn ia  jednego  
za jm uje  raz prawdą, to znowu lewą połow ę ciała 
i t rw a  od 3 do 8 dni tak, że we dw a tygodnie po 
napadzie chory w raca  dopiero do pierwotnego 
stanu.

N apady  te należą  do nąjs ta lszych  przypadłości 
tego cierpienia i nie m a bezw ładu  ogólnego, w k tó-  
rym by icli spo tkać nie m ożna by ło ; '  mówią n. p.
0 takich zdarzeniach, w  których napadów  do udaru  
podobnych nie spostrzeżono, lecz na pewno można 
tw ierdzić , że w takich razach badanie nie było 
dok ładuem , lub ,  że chory uległ napadom  będąc  
sam je d e n  w7 pokoju, łub też w nocy. Oprócz tych 
napadów  podług N e o i a n n a ,  b yw ają  także  i czy­
ste  n a p a d v, podaczkow e,  t. j .  d rgaw ki z u tra tą  
samowdedzy (71. c. v.j

W I A D O M O Ś Ć

Z DZIEDZINY ELEKTROTERAPII
podał Dr. R osenbeug  

- lekarz prSktyezny w Krakowie.

Olbrzymi p o s tę p ,  ja k i  n au k a  o e lektryczności 
w zastosowaniu  lekarskiem  zrobiła w ostatnich l a ­
ta ch ,  wciela j ą  j a k  n a j s łu sz n ić j , ja k o  osobną i w a ­
żną  galęź do sztuki leczniczej.

W prawdzie  zrazu wdelu miała  przeciwników, 
s ta ra jących  się nieufność ku niej wzbudzić. Pocho 
dziło to j e d n a k  s tą d ,  że z początku liczni wielbi 
ciele pierwsze w terapii micjsGe je j  przeznaczyć 
chcieli i zbytniemi p o d w a l a m i , : rozsiewanem ’ j a k  
wiem y w  najnow7sz3rm czasie między publicznością
1 w literaturze zachwiali zaufaniem lekarzy ze wzglę- 
d u n a  jć j  wartość leczniczą,woczach je d n a k  bezstron­
nych tego środka  leczniczego poniżyć nie zdołali.

P rz esa d ą  byłoby rzeczywiście leczyć wszystkie 
choroby za pom ocą elektryczności i zda je  się że
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doniesienia o sku tkach  świetnych elektroterapii me 
zawsze były prawdziwe.

Dopiero od n ie jak iego  czasu uczeni zajęli się 
bliższem zbadaniem  przedmiotu i na  n aukę  o e lek ­
tryczności więcej św ia tła  rzucili.

Z a  pom ocą skrzę tnych  poszukiw ań mężów w  n a­
uce znakom itych ; j a k : B u d g e g o ,  D u  BOIS - RAY­

MONDA , D u C H E X X A ,  E c k HAKDA , F lU E D lSE U G A , I IE N -

l e g o ,  K S ta ik e u a , M a te u c c ie g o ,  P u k k in .teo o , Re - 
m aka, R it t e u a ,  Z iem ssen a  i w ielu  innych, o trzy­
m aliśm y w iad om ość o w p ływ ach  i sk utkach  tizyo- 
lo g ic z n y c h , które p ow sta ją  g d y  prądy e lek trycz­
ne na rozm aite tkanki ży ją ceg o  ustroju d zia ła ją  

i gd y  tenże w  stan ie praw id łow ym  s ię  znajduje.
T ym  sposobem poznaliśm y w pływ  elektryczno­

ści na w szystkie n a rząd y  i członki żywych zw ie­
rzą t ,  na  m ózg ,  mlecz pacierzowy, na rzędzia  zm y­
s łow e ,  na  nerw y czuciowe i ruchow e, mięśnie, skó ­
r ę ,  krew, a z jaw iska  dostrzeżone podały  nam do ­
k ładniejsze wyobrażenie o wartości j e j  leczniczej.

U żyw ając  racyonalnie elektryczności j a k o  środ ­
k a  leczniczego, t rzeba  uw zględnić rodzaj te jż e ,  
s ilniejsze lub słabsze napięcie p rądów , trwanie i spo­
sób w ja k i  chcemy, aby  dz ia ła ła  na  chorobowo 
zmienione części organizmu ludzkiego.

N ader ważnem  w zastosow aniu  elektryczności 
j e s t  oznaczenie mocy p r ą d u ,  bez w zg lędu  n a  je g o  
rodzaj.  Musimy uwzględnić c ia ło tw ór,  w ie k ,  płeć 
chorego. Dla tego też p rzy  każdem  leczeniu z wszel­
k ą  przezornością postępow ać trzeba  i nie poczynać 
od silnego p rą d u ,  którym łatwo groźne p rzypady  
w yw ołać można.

T a k i  w ypadek  w ydarzy ł mi się u delikatnej 
blondynki z W arszawy, k tó ra  będąc  dręczoną  przez 
k ilka  miesięcy od bólu gw ałtow nego  w  okolicy le­
wej s k ro n i ,  rozmaitych używ ała  środków, j e d n a k  
b ez sk u te cz n ie , ból bowiem nie ustępował.

Mimo tego że p rądu  użyłem bardzo s łabego 
i nie dłużej j a k  przez dwie minuty, dosta ła  za­
wrotu głowy, mocnego bicia se rc a ,  podczas gdy  
wszystkie mięśnie odpowiedniej s trony d rgaw kom  
uległy. Stan  ten t rw a ł  dłużej niż kw adrans ,  zanim 
chora zupełnie się nie uspokoiła. P rzy  nas tępnych 
posiedzeniach,  zacząw szy  od najs łabszego  p rą d u ,  
stopniowo natęża łem  te n że ,  tak  źe chora  bez wszel­
kich przypadów  j e  znosiła, a  po pietnastokrotnem  
powtórzeniu zupełnie bólów się pozbyła.

W a żn ą  nareszcie okolicznością w elektroterapii 
są  punk ta  wpustowe, z któremi s ty k a ją  się bieguny 
czyli p u nk ta  w yborow e D u c h e x x a ,  które znać do ­
k ładnie każdy  lekarz  powinien.

P rz y p a d a ją  one ta m ,  gdzie nerw y ruchowe do 
mięśni w s tę p u ją ,  d la  tego też stosowanie bie­
gunów w różnych chorobach, na  różne miejsca p rzy ­
padać  musi.

P o  R e m a k u  najprzód Z ie m s s e n  dokładnie po­
dał pu n k ta  tak  zw ane wyborowe, naznaczyw szy na 
żyw ym  punk ta  tkliwe kamieniem piekielnym, przy 
sekcyi na  trupie tam że znalazł miejsca, w których  
w łókna  nerw ów  ruchowych do mięśni się zapusz- 

\ czają. ‘
N ajobszern ie jszą  i na jdok ładn ie jszą  o tym przed­

miocie w iadom ość zna jdu jem y w doskonaleni dzie­
le Dra H e k m a x a  F i u e d h e r g a  , , Patholoyie nad 
Them pie der MmkeWihmnn(j“ w ydanie  drugie, s tro­
nica 324  i nast.

Ty lko  przy ścislern zastosowaniu  się do wspo- 
mnionycb praw ideł można się spodziew ać pew nych 
sku tków  po e lek trycznośc i,  i w  wiciu chorobach 
zupełne os iągnąć  wyleczenie.

Udało się za pomocą p rądu  elektrycznego w szel­
k ą  czynność nerwów wywołać; tychże pobudliwość 
w ed ług  upodobania wzmocnić lub os łab ić ,  i j e s t  

< rzeczą dostatecznie udow odn ioną ,  źe p rąd  g a lw a ­
niczny nie tylko ma silę wzm acniającą , podnieca­
j ą c ą ,  ale w wielu przypadkach  i łagodzącą, uśmie­
rz a ją c ą ,  zależy to tylko od stosunków  i okolicz­
ności, śród k tórych p rądy  na chore części działają .

D la  tego też słusznie A e t i i a u s  mówi: „E lek try cz­
ność nie leczy chorób , lekarz j e d n a k  racyonalnem  
używaniem tejże wyleczyć może choroby. Nie t r z e ­
ba się też dziwić jeśli  się n ieświadom ym e lek try ­
zatorom, z fizyologicznem działaniem elektryczno­
ści zupełnie n ieobznajmionym na oślep przedsię­
b rane  doświadczenia nie udały. Wzbudzili oni w strę t 

s ku elektryczności,  gdy właściwie n ag a n a  nie do 
środka  leczn iczego , tylko do ich e in p iry i , do n ie­
zręcznego zastosow ania  odnosić się pow inna1'.

Podobnie j a k  w m edycynie p rąd  elektryczny 
do leczenia w ewnętrznych chorób stał się niezbę­
dnym, ta k  w chirurgii p rąd  galwan iczny  wielkiego 
znaczenia dostąpił.

Obok przekłucia  galwanicznego  {(jdhanopunctu- 
ra) ju ż  daw no znanego , pierwsze za jm uje  miejsce
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g a lw a n o k a u s ty k a , k tó rą  Dr. C r f s ł l  w  P ete rsbu r­
g u ,  S k d i l l o t  i I I i l t o n  w A nglii , a  szczególniej 
M i d d e i . d o r p f  we W rocławiu do  najw iększej do­
prowadzili doskonałości.

Do leczenia tę tn iaków  prąd  galw aniczny  z d o ­
brym skutkiem byw a używany, a  w w iadom ościach ij 
tyczących się tego przedmiotu ogłoszonych przez ? 
P e t r i c q f i n a  w  Lyonie i E y re G O  w  Anglii ,  k ilka 
za jm ujących  w ypadków  wyleczenia tę tn iaków  za 
pom ocą elektryczności zualeść można.

P > o iy ie r  i>e M o r t i e r  podał nowy pomysł roz- j 
puszczania kam ieni moczowych za pomocą galwa- e 
nicznego p rądu .  Później starali się M o n G ia r d in i  1 
i L a n d o  kam ień  nerkowy rozpuszczać tym sposo­
bem , co im się je d n a k  nie udało. Na nowo przez  ̂
G r u i t i i u i s e n a  zalecony pierwsze pomyślne dośw iad­
czenia robili i ogłosili P r e y o s t  i D u m a s .

Poi lYŚlnych sku tków  ja k ie  osiągnął w lecze­
niu wrzodów elektrycznością  w szpitalu okrętow ym  
w Kronstacie udzielił Dr. C r u s s e l  ; a  Mr. S p e n c e r  > 
W e l l s  po wielokrotnych doświadczeniach tegoż ro ­
d z a ju ,  w yrzekł swoje zdanie ,  żc żaden środek nie 
w yw ołuje tak  prędko b rodaw kow ania  zdrowego j a k  
p rą d  galwaniczny stały.

Że wypociny za pomocą elektryczności m ogą 
być wesSaneiiL, o tern m ówią Dr. A. y. G r a f e  

i Dr. M i a e r ,  usunąw szy  nią zciemnienia rogówki > 

kilkakrotnie. I

Pi.TREQ.tiiN, Clkmen.^ i Leii.man w nowszym ? 
czasie używali szczęśliwie p rądu  stałego do lecze- j 
n ia puchliny wodnćj j ą d r a  (Hydrocele}. - ' s

Gzy w leczeniu przepuklin elektryczność tak  je s t  
sku teczną j a k  j ą  zaleca C lem e n s ,  u trzym ujący  że < 
n ią  można podupad łą  żywotność trzew przewodu 
przepuklinowego i tłoczni brzusznej podnieść i wzmo­
cnić , to jeszcze  przyszlemi doświadczeniami musi ’ 
być udowodnione.

Doświadczali także  elektryczności w celu roz­
puszczania zaćmy C r u s s e l  i L e r c i i e ,  j e s t  to j e ­
d n a k  niezawodnie za śmiałe przedsięwzięcie, gdyż 
w kilku  p r z y p a d k a c h , które C r u s s e l  tym sposo­
bem leczył,  niebawem zapalenie rogówki, tęczów- < 
ki i s iatkówki i zniszczenie całej gałki oka po ope- 
racyi nastąpiły.

(D . c. » .)

W YC1ĄGI Z PISM LEKARSKICH.

O k i lk u  nou-ych narzędziach laiyngoskopiczyiych.
G d y  śród użycia dotychczasowych wzierników 

krtan iow ych  działanie samo (przy wyłuszczamu po­
lipów) byw a t e rn  nader  utrudnione lub nawet n ie­
podobne, że czopek opada  poprzed wziernik i za ­
k ry w a  pole działania, to urządził V o l t o l i x i  wzier­
nik z n ak ry w k ą  czopkow ą (Ziipfclutndncke^)'. do 
części rękojeści stykającGj się tuż ze zwierciadłem 
przy lu towana je s t  b laszka m e ta lo w a , wy s ta ją ca  
sk izydla to  po obu stronach i w strzym ująca  tym 
sposobem opadanie  czopka.

Dalej zaleca tenże au tor  podane przez siebie a 
sp raw dzone w użyciu żegadlo do przypiekania  
krtani i j a m y  polykonosowej. S k ła d a  sio ono z d ru ­
ta metalowego, cmnkiego, giętkiego, przym ocow a­
nego do trzonka  tęg iego ; na  przodkowym końcu 
tamten m a m ałą  tu le jkę  ( ll i i ls e ) , do którćj zapo- 
moeą śrubnika (ZckrraiSer) przytwierdzono je s t  cien­
kie piórko długie) obejm ujące koniuszek '/2' 
w ysta jący  kam ienia piekielnego. Narzędzie dla swej 
cienkości zabiera maio miejsca i św iatła  : przy w pro­
wadzaniu  onego nie potrzeba wąnawiać w ruch r ó ­
żnych zasuwek i sprężyn środek przyżegający  jest 
ile można ukry ty  i tkwi mocno, gdyż  j a k  wiado- • 
Hit) koniec kam ienia  piekielnego zlepia się mocno 
z p ió rk ie m .—  (Oesier. Ztschr. f .  ■proct. Hmlk. 1834.

AT. (i. Centr. Ib 6 4 . 14).

P i l  L u s s a n a :  De Vinfluence des nerfs pneumogustri - 
ques sui les ejfatsde cevtaine&substances ućnenenses in- 
troduitsdans l estoraac. Comptm ren.d. L  VII I .  324  - 323. 
,,<) wpływie nerwów błędnych na skutek pewnych trucizn 

wprowadzanych do żołądka".

Po przecięciu nerwów' b łędnych  w prow adzona  
db żo łądka  m ieszanina emulsynu z amygdaliuem 
dz ia ła ,  j a k  w iadom o, mocnićj , aniżeli dostawszy 
się do żo łądka  zwierząt nietkniętych. P rzypuszcze­
nie daw nie jsze ,  że sok żo łądkow y przy nieprzecię- 
tycli nerwach b łędnych trawi e m u ls y n , a  przeto 
czyni go niezdolnym do raz k ła d a m a  am ygdaliuu 
na  kw as p rusk i ,  olejek migdałow y gorzki i cukier, 
w edług  Autora u trzym ać się nie d a , emulsyn a l ­
bowiem zgoła s traw ionym  b}'ć nie może. W y tra ­
w iany  przez wiele dni w soku żołądkowym , oka 
zywał się je szcze  skutecznym: ty lko potrzeba by­
ło roztwór einuisynu w kw asie  żołądkowym  zobo­
ję tn ić ,  jeżeli miał dzia łać  na  am ygdałin , kw aśne 
bowiem oddziaływanie w strzym uje rozkład. D la  te 
go też u zwierząt zdrowych nas tępu je  otrucie kwa • 
sem p ru sk im , jeżeli się uda treść żo łądka  po do­
staniu się do niego mięszaniny am ygdaliuu  z emul- 
synem zobojętnić. Z powodu małej ilości kwasu 
wolnego, j a k ą  się odznacza sok żołądkowy rośli- 
nożerców ja k o  też i tych zw ierząt ,  którym prze­
cięto nerwy błędne, spraw ia  mięszanina owa otru 
cie kw asem  pruskim. fC entralbl. 1844 N. 13).
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Rozpisanie nagrody z zapisu Wgo Protomedyka Dra 
Jakubowskiego •„

Ouicieszczenie. — Postępując w duchu zapisu uczynionego 
przez W go Dra Józeł-a Jakuhow skieuo b. Protom edyka Wgo 
Ks. Krakowskiego, W ydział lekarski ogłasza do wypracowania 
za niżój oznaczoną nagrodą, następujące zadanie:

Ponieważ zapalenia n e rek , jak  przekonywają sekeye dale­
ko częściej wydarzają się w okolicach K rakow a, niż w wielu 
innych m iejscach, zbadać przeto bliżej tę chorobę pod wzglę­
dem anatomiozno-patologicznym i klinićznym. Mianowicie z a ś , 
uwzględniając sprzeozne mniem ania, jak ie  pod względem bu­
dowy nerek w najnowszych czasach objawione zostały:

1. Zbadać w ogólności histologiją nó rek , w szczególności 
zaś zwrócić uwagę na to , czy cewki moczowe rzeczy wiście są 
dwojakiego rodzaju ;

2. W ykazać zmiany, jakie przy zapaleniach nerek w tych­
że parzędziacli pow stają , a m ianowicie, w razie rzeczywistej 
dwojakości cew ek, wskazać różnice spostrzegać się w nich da­
jące  przy tym chorobowym stanie; oznaczyć Wreszc-ie wpływ, 
jaki rozmaite choroby, tak  ogólne jak  i miejscowe, na zapalenie 
nórek w yw ierają ; —

3. Uwzględnić wszelkie okoliczności- dotyczące zapalenia 
nerek zg stanowiska klinicznego.

W  skutek porozumienia się z W nym Drem J akubowskim i 
otrzymanego w tej mierzę upoważnienia, Wydział lekarski prze­
znacza za rozwiązanie powyższego zadania wyższe od zwyczaj­
nego wynagrodzenie w ilości 400 Zł. austr.

O nagrodę tę ubiegać się mogą nie tylko tutejsi uczniowie 
W ydziału lek..rskic.go, ale i wszelcy lekarze, którzy kiedykol­
wiek otrzymali stopień Doktora U niwersytetu tutejszego.

W ypracowania winny być napisane po polsku i złożone 
w sposobie zwykle używanym na ręce Sekretarza A' ydziału 
lekarskiego najdalej po dzień 1 Października 1865 r.

Od W ydziału lekarskiego c. k. Uniwersytetu Jagiellońskiego.
Dr. R osnek Sekretarz. Dr. Majer Dziekan.

Z Kliniki okulistycznej tutejszej.
W ostatnim czasie przewodnik kliniki okulistycznej tutejszej 

Prof. S ław ikow ski wykonał między innemi z pomyślnym skut­
kiem wydobycie zaciemka na trojgu ludzi zgrzybiałych; dwócłi 
mężczyzn bowiem miało lat 81, trzecia kobieta liczyła rok 85ty. 
Temi 3ma przypadkami liczba osób tymże sposobem t. j .  wydo­
byciem (ecctractio) zaciemka jrrzez szan. Professora leczonych 
doszła wysokości 4143. Zaiste ilość poważna, stanowić mogąca 
podstawę szeroką rzetelnego doświadczenia ! Udzielono nam 
także z hajbliższego źródła wiadomości o wykonaniu niedawno 
temu w tejże klinice nowego sposobu rozdzielenia (discisnio) za­
ciemka za pomocą wycięcia klina , a mianowicie części środko­
wej z zaciemnionej soczewki. Nową tę odmianę rękoczynu Prof. 
S. zapowiada opisać bliżej w Przeglądzie i imzym lekarskim.

Wiadomość urzędowa o zmianie Dyrektora Szpitali 
św. Łazarza i św Ducha w Krakowie.

W  skutek nakazu Prezydyum tutejszej c. k, Komissyi Na- 
mięstmezej z dnia 27 Czerwca b. r do U. 3186 złożył Dr. IIa- 
rajewioz jako D yrektor Szpitali św. Łazarza i św. Ducha urzę­
dowanie swoje na dniu 30 Czerwca w ręce na jego miejsce 
mianowanego Dra IakaUssa lekarza obwodowego.

Wiadomość urzędowa z Polski kongresowej.
Przez rozporządzenia Komissyi Rządowej Spraw W ewnętrz­

nych mianowani lekarz powiatu Siedleckiego, Doktor Medy­
cyny Teofil R e  w o l i  ń s k i ,  Inspektorem  Urzędu lekarskiego 
Guberni5 Augustowskiej; lekarz wolnopraktykująev Piotr R u  dz- 
k i  lekarzem m iasta Rosie; Stanisław  K o ś m i ń s k i  lekarzem  
miasta Z akroczym ia; lekarz szpitala i więzienia w Siedlcach 
Michał K o r a  b'i e w i c z , lekarzem  powiatu Siedleckiego.

(D zim . pm v.) |

Z.a/.d  Ickar / .ow  i haclac/.ow p r z y r o d y  w ęg ie rsk ich
z kolei dziesiąty odbędzie się tego roku wm ieście siedmiogrodz­
kie™ Maros-Vasarkely. W pisy rozpoczną s ię ' duia 21 Sierpnia, 
posiedzenia dnia',2 W rześniu.

Lekarz polski w Karoiowych Warach (Karlsbad).
Dla Szanownych Kolegów przyda się może przypomnienie 

że P. J o a c h i m  J u c l i n o w i c z  H o r d y  ń s k i  Doktor Medy­
cyny i C hirurgii, były c k. naczelny lekarz pułkowy, mogący 
się pochlubić długoletniem doświadczeniem przy łożu chorych, 
udziela od lat óciu rady i pomocy zbawiennej w słynnem zdro­
jowisku czeskiem w Karolowych W arach (Karlsbad). Nie w ąt­
pimy bynąjm nićj, że ziomkowie szczególniej radzi będą napo­
tkać tam  rodaka, któremu pieczą nad zdrowiem swojem z ufno­
ścią. powierzyć będą mogli.

Ruch gości zdrojowych w Krvnicy.
Mimo otwarC-ia tego roku Zakładu Krynickiego w dn. 15. 

M aja, dopiero z początkiem Czerw ca zaczęto zjeżdżać się do 
Krynicy. — W  ciągu całego miasiąca Czerwca przybyło gości 
zdrojowych do Krynicy razem 124, którzy łącznic przedstawiają 
rodzin 60, prawie z samej Galicyi pochodzących, tak  iż prowin- 
cye polsko-rossyjskie dotąd tylko 4ma rodzinami Krynicę za­
szczyciły.

PŁ sty lk i  S z c z a . ,  m ek ie  i w y łu g o w a n a  sol ze z d r o ­
j u  M agd a len y  wyrabiają się i są do nabycia w zakładzie zdro­
jowym w Szczawnicy, jak  nam zarząd tegoż zakładu donosi, 
po cenie 65 oent. w. a. za pudełko zaw ierająee'64 pastylek 7 lu­
tów wTagi w iedeńskiej. a  2 , złr. za słój szklanny, mieszczący 
w sobie 1 funt w. w soli ze źródła Magdaleny; słoje % funtowe 
po 1 zł. w. a. — W yroby te przez Komissyą balneolog, zbadane 
i za wielce skuteczne wre właściwych razacli uznanemi zostały.

A ow a A p tek a  w K ra k o w c u  ma być założoną. Ubiegać 
się można po dzień 15. Sierpnia r. b.

Do Nru niniejszego dołączają się Spostrzeżenia meteorolo­
giczne za Maj i Czerwiec.



SPOSTRZEŻENIA METEOROLOGICZNE W  KRAKOWIE
robione i obliczone w O bserw atory jum  Krak.

} laj 1804 r.
Znaki: m g ła” *, dćszez— 5, śnieg ~  ijs , grad z :  A ,  krupy z o ,  błyskawice z grzmotami — 1,

błyskanie bez grzmotów _  t , W. ż* wicher.

Dn
ia

 
I

C iepłota pod ług  Rćaunm ra Średnie  dzienne i 3 spostrz. o g. 6 r. 2 p. 10 w. Ozon Ilosd wody

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

10 w.

Stan barom, 
w lin. pa­

ry z. 8 pro w. 
do 0" R.

Prężność 
pary w lin. 

paryz.

Wilgotność 
względna 

w odsetkach

Kierunek 
i moc wia­

tru. 
Cisza = 0 
burza-1(1

Stan Nieba 
pogodny—0 

zup. po­
chmurny—10

sr. dz. 
z 2 spostr. 

0 g. 6 r. 
10 w.

spadłój z desz­
czem, ze śnić- 
giem i t. p. w 
24 godź. w lin. 

paryz.największa jnajmniejsza

1
0

+  4-0 -ł-
0

0-4 -E  1°'07 329-69 1-83 79-7 PnZ. 3-0 6-7 7-5 0734 i ^ t o W .
2 5-8 0-8 3-03 28-83 2-23 85-7 Pd W. 2-0 9-0 7-5 1-54 1
3 6-2 0-8 2-33 2 4  70 2-25 90-7 Pn. 1-8 .10-0 7-5 2 - 2 0 - ^
4 2-8 — 1-0 0  47 29-28 1-61 79-7 Pn. 2-0 3-0 7-3 O-O1 o
5 4-5 — 1 2 1-00 31-40 1 41 70-7 Z. 1-7 5-7 7-2 0-02 jf: szron

6 . . 3-8 - - - 1 0 1-40 31-48 1-62 72-7 Z. 3-3 6-7 8 0 0 ‘80 jji 0 W. szr.
7 5-0 + 0-5 2-27 28-46 1-86 7G-7 Z 3-0 10-0 4-0 0 0 1  Ą
8 5-3 ' 1-2 2-67 27-21 2-23 S ł U P I W .  0-7 9 7 4-3 0-01 =
9 10-3 1-0 5-17 28-86 2-36 75-3. • Z PdZ . 0-7 7-0 5-0 —  szron

10 12-0 4-0 7-50 29.17 2-64 71-0 Z PdZ . 1-0 8-3 3-0 —

11 12-4 2-8 7-00 30-57 2-75 76-3 Pn. 1-0 2-3 3-0 _ _
12 11-8 2-3 6-87 30-88 2-53 74-7 . W. 2-0 0-7 6-3 —  • szron
13 16-0 3-2 10-37 30-49 3-67 74-7 W PdW .3-3 6-3 6-5 —
14 17-8 7-0 11-97 30-67 3-98 71-3 W PnW .2-3 6-3 6-3 _ _ _
15 1 9 8 8-7 13-17 30-97 4 75 79-3 P d Z .0 .7 8-3 ■ 6-3 0 1 3  1 : 1  =

16 17-8 10-0 13 7 0 31-28 4-73 75-3 Z. 0-7 3-7 7-5 5-40 .=
17 16-6 6-5 10-80 32 .51 3-50 69-3 Pn W. 1-3 6-7 3.2 _ _

18 13-8 4-5 9-20 32-30 2-98 68-0 W . 0  7 6-3 6-0 _ _
19 15-5 8-4 11-40 29-15 3-46 66-0 Z. 1.3 8-0 3-5 0-30
20 9-8 2-5 5-20 31-08 2-12 69-7 Pn. 1-7 Ii-l) 6-7 0-40 i

21 15-0 2-5 9-10 28\55 2-74 0 * 3 PdZ. 1-0 3-3 6-0 _ _  *
22 10-2 7-2 9-07 26-92 3-60 82-0 PdZ. 1-3 10-0 6-3 0-20 :
23 12-0 7-6 9-33 26-03 j-3-37 76-7 Z. 3-0 9-7 6-8 0-81 i
24 5-8 3-0 4-70 27-77 2-09 [69-7 Z PnZ . 5 0 6-3 7-7 3-26 i ^ t o W .

i 25| y-o 3-0 6-70 28-94 2-89 68-0 PdZ. 1 7 8-3 6-7

1 26 10-0 4-8 7-20 26-15 3-17 83-7 Z. 1-0 7-0 7-8 3-05 ;
1 27 10-5 4-2 6-;>7 27-65 2-56 72-7 ZPdZ. 0-7 5-7 6-2 ■ __

28 12-7 3-8 7-97 > 28-21 2-68 69-0 PdZ. 0-7 6-0 3-0 0-13 •  5
29 11-4 5-8 8-37 : 29-41 2-79 69-7 Z. 17 2-0 5-5 _ _

! 30 15-0 7-0 9-87 29-69 3-51 74-3 • Z. 1-0 7-0 6-0 0-36 =
; 3 1 14-0 5-8 10-17 31-13 3-65 7 6 0 W. 1-7 , 3-3 6-3 1

l
Średnie mieś. +  6«97 329 '36 2. 81 74-8 Z. 1-70 * 6-24 5-95 Sum =  27.''97

Największe dzienne pole odmian term. dnia 13 było 
Najmniejsze „ ' „ Jk  „ „ 24 „
Średnie * n •• * . . .

Najwyższy dostrz. stan barom. d. 17— 18 o god.12 n. był 333'" 08■
Najniższv r ,, n „ d „ 8 9 r. n 322 89.
Różnica wysokości barom, w ciągu miesiąca . 1 i 09.
Nazwawszy liczbę wszystkbdi wiatrów w ciągli miesiąca 100, było łJn. =  S‘6, Rn W =  8‘ti. W — 14'0, PilW". ~  (i'5 

P d Z .= 2 3 'l ,  Z. =  26’9, P n /  =  1(V2.
^tósunek wiatrów w całym miesiącu był P d .: Pn. = 0 ‘94 : 1. W .: Z — 1:2'0.3.
Dni pogodnych z chmurami było 13, dćszczów 14, śniegów 8, krup 2, mgieł 2, wichrów 3, burzy na miejfou 2.

. 12" 8 
. . 2°8 

. 7? 11. 
Pd. =  2 ' l r
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SPOSTRZEŻENIA METEOROLOGICZNE W KRAKOWIE,
robione i obliczone w Obserwatoryjum Krak.

Czerwiec, 1864 r.
Znaki: mgła =  * ,  d6szcz =  ł ,  ś n i e g - g r a d  =  A ,  k ru p y — o , błyskawice z grzmotami =  I,

błyskanie bez grzmotów — t ,  W . — wicher.

Ciepłota podług Rśaumura

w ciągu dnia

największa najmniejsza

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

10 w.

Średnie dzienne z 3 spostrz. o g. 6 r. 2 p. 10 w.

Stan barom 
w lin. pa­

ry z. sprow. 
do 0° E.

Prężność 
pary w lin- 

paryz.

Wilgotność 
względna 

w odsetkach

Kierunek 
i moc wia­

tru. 
Cisza = 0 
burza=10

Stan Nieba 
pogodny-0 

zup. po- 
ehmurny-10

Ozon 
sr. dz.

5 2 spostr. 
o g. 6 r. 
10 w.

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

pary z.

1
2
3
4
5
6
7
8 
9

10
11
12
13
14
15
16
17
18
19
20
21
22
23
24
25
26
27
28
29
30

4 -  20-8
22.5
13-6 
16-8 
19-6
19-0
17-7
15-4
18-0
20-5
21-6
20-3
21-5
19.6 
21.5
20-0
14-8 
18-1
16-0 
13-0
13-7
18-7 
18-2
19-2 
17-0
17-6
20-7 
110 
12-5
14-7

7.8
11-2
10-0
10.3
10-0
11-4 
11-6
8-8
8-6

11.0

12-0 
12-6 
12-3 
12-5 
12-4
11-2
10-0
11-4 
110 
10-8
10-4
12-3 
1 1 0
9-8

110
9-8

12-5
9-8
8-8

110

4 - 14-50
15-53
11-90
13.20
14-23
14-77 
13-77
11-70
13-63
15-00
16-03 
15-23 
15-77 
15-73 
16 37
15-00
12-20 
14.00
12-93
11-70
12-20 
15-17
14-40 
14-60
13-13
14-13
15-73 

10.50
10-80
12-43

329-01
26-78
27.68
29-28
29-44
29-63
29-64
29-36
28-55 
26.96
26-94
27-20 
27-60 
27-07 

25.83
27-87
30.35
31-05
30-72 
31  87
31-19
30-60
31-74 
31-17 
31-55
29-25
27-50
29-63
30-88
28-06

4-55
5-29 
5-31 
4-74
4-94
5-14 
4-43
3-98
4-71
5-05
5-45
5-08
5-56
5-89
6 2 0
5-85
4-69
5-29 
5-05 
4-65
4-88
4-86
5-03 
4-58 
4-18
4-85
5-90 
4-60
4-54
5-42

69-0
73-0 
95  3 
77-7 
75-7
75-0
71-0 
74.0
74-0
72-0
72-7 
71-7
74-7
79-7
80-7
82-0
83-0
81-0
83-3
85-3
85-0
68-7
75-7 
67  7
69-3
73-3 
79-3
92-3 
89-7
93-3

ZPdZ. 1-7 
PdYY. 1-0 

Pn. 1-0 
Pn.0-3 

ZPdZ. 1-3
Z. 1-0 

Pn 2-0 
PuW. 1-0 

W. 1-3 
W. 1-3

PdW.1-7 
PnW. 1-0 

Pdz.0-3 
PnW. 2-0 
PdZ.1.7

ZPdZ. 2-0 
ZPdZ. 1-3 

W. 0-7 
PdZ. 1.0 

ZPnZ.1-3
ZPnZ. 1-7 

Z. 1-0 
Z. 0-7 

W. 1-3 
Z. 1-0
Z. 2.3 

PdZ. 1-7 
Pn. 1-0 
Pn. 1-0 

ZPdZ. 1-0

6-7
4-3 

10-0
8-0
5-3
3-0
4-0 
0.3 
1-0 
1-0

5-0 
3-3
5-0
3-7
6-3
7-0 
7-7
7-0
8-0 

10.0
10-0
9.0
4-0
3-3
4-7
9-0

10-0
100
10-0
10-0

3-5
3-0
4-5
5-5
3-8
2.0
4-8
5-3 
5-3 
5-3
5-2
40
4-5
3-0
5-5
5.8
6.0
2-5
4-0 
8-0
5-7 
2-8 
4-0 
0.5
4-0
2-7
5-5 
8-0 
8-0 
7-0

4 '.'55 U 
7 47 t

—  •  r 

0.11 :

—  r 

114 i t

0-46 : l

1.30 *i 11

0-64 ! 
4-66 i

6-93 i 
6-22 :

0-18 :

0-01 i 
0-30:
0-07 : 
2-45: 
5-44 i T
1-81: 
4-06 ś

Średnie mieś. +  13»88 329 15 o". 02 78-2 ZPnZ.1-29 6-22 4-65 I Sum.=47 ."80

(20 (11 rano Największe dzienne pole odmian term. dnia 1 było . . 139 0
2 S° tlZ' \ 8 rano ljył 332 2 *' Najmniejsze „ „ „ * „ 28 „ . . 1?2.

Najniższy r „ „ d. Ib „ 4 popol. „ 325 51. brednie „ „ „ „ . . ti?98.
Różnica wysokości barom, w ciągu miesiąca . . .  6 73. |
Nazwawszy liczbę wszystkich wiatrów w ciągu miesiąca 100 , było Pn. =  10'6, PnW .—"12"2, W ,= 1 3 '9 ,  P d W . — 5 0 ,  Pd. = (V 0,

P d Z .= 1 7 -2 , Z. =  29 4, PnZ. =  l l '7 .
Stosunek wiatrów w całym miesiącu był IM.: P n .= : l : 2 49. W .: Z —: 1 : 1  91.
Dni pogodnych z chmurami było 12, deszczów 18, burzy na miejscu 4.


