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Kraków dnia 10 stycznia 1871.

(O reformie szpitali krajowych. — II.)

Najlepsza choćby ustawa szpitalna nie stanowi 
jeszcze zupełnej reformy szpitali, zwłaszcza w kraju, 
którego zakłady dobroczynne w ogóle zostają 
w opłakanym stanie pod względem urządzeń hy- 
gienicznych. W ostatnich latach hygiena w ogól 
ności, a z nią razem i hygiena zakładów publicz­
nych zrobiła ogromne postępy. Nowe zdobycze 
umiejętności o zdrowiu nie znajdują w naszych 
szpitalach zastosowania , wskutek czego zadają 
one kłam pierwszemu warunkowi każdego szpi­
talu, aby chorym nie przynosił żadnej szkody. —■ 
To tćż wadliwe urządzenie szpitali zachwiało 
u nas publiczne zaufanie do zakładów szpitalnych.

Chcąc z naszych szpitali uczynić zakłady hu­
manitarne stanowiące prawdziwe dobrodziejstwo 
dla cierpiącej ludzkości, należy w wewnętrznem 
ich urządzeniu przeprowadzić szereg przeobrażeń; 
wiadomo zaś, że ,  umiejętnie i energicznie wziąw­
szy się do rzeczy, można stare gmachy szpitalne 
przerobić na wcale dobre szpitale według zasad 
hygieny szpitalnej. Za przykład posłużyć nam 
mogą szpitale paryzkie. Poprawa hygicnicznych 
stosunków stanowi naszem zdaniem najważniejszą 
ezęść reformy szpitali k ra jow ych, o której wiele 
się wprawdzie mówi i p isze , ale w tćm wszyst- 
kióm nie dotyka się jąd ra  całej sprawy. Na cóż 
się przyda najlepszy zarząd administracyjny, j e ­
żeli w szpitalu nie usunie się szkodliwości zgubnie 
wpływających na życie chorego ustroju, -— jeżeli 
nasze szpitale nie przestaną być źródłem groźnego 
zastępu tak zwanych chorób szp ita lnych , oraz 
wielkiej śmiertelności chorych. Wspomniana na­
prawa będzie możliwą, jeżeli gruntownie zbadamy

■: istniejące szpitale pod względem urządzeń hygie-
nicznych, co nie jest rzeczą łatwą.

:: Otóż według naszego na rzeczy zapatrywania
się komisya badawcza, o którćj w poprzednim 

s artykule wspominaliśmy, (zoh. Przegl. lek. nr. 52
s z r. z.) powinna także zająć się wypracowaniem
s instrukcyi do zbadania szpitali, oraz innych za-
s kładów dobroczynnych. Wypadki badań przed-
r  siiębranych wedlng ogólnego wzoru przez człon-
s ków tejże komisy i badawczej, lub też komisyj
s miejscowych wyłącznie powołanych do zbadania
i; szczegółowych szpitali, mogą posłużyć do wypra-

cowania dla Wydziału krajowego projektu urzą- 
!; dzenia hygienicznego naszych szpitali. Zalecone
!; ulepszenia Wydział krajowy będzie mógł stopnio-
\ wo wprowadzać w miarę rozporządzalnych fun-
;; duszów.
s
 ̂ Zanim jednak ustawa dla zakładów dobroczyn­
ni nych w ogóle zostanie przez Sejm uchwaloną 
s i zanim wejdzie w życie, uzyskawszy zatwierdze-
s nie monarsze, wiele można zaprowadzić zbawień-
s nych zmian w miejscowym zarządzie szpitali na

drodze rozporządzeń administracyjnych. Dla tego 
$ tćż owa komisya badawcza powinna wskazać Wy-
\ działowi krajowemu, jakiego rodzaju zmiany ze
\ względu na dobro chorych, tudzież na w ym aga­
li ma umiejętności i służby lekarskiej, w najkrótszym
< czasie zaprowadzić należy w miejscowym zarzą-
< dzie szpitali.

 ̂ Te dwie części re fm n y  szpitalnej należą do
| zakresu działania zarządu ^krajowego i Wydział
s krajowy każdej chwili może przystąpić do ich wy-
s konania. Wreszcie komisya badawcza, po ułożc-
| niu projektu do ustawy' dla zakładów dobroczyn-
( nych w ogóle, zająć się winna wypracowaniem
5 statutów dla szczegółowych szpitali, gdyby akty
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fundacyjne lub inne odrębne właściwości tego wy­
magały.

Jak  już powiedzieliśmy, sit pojedynczego czło­
wieka, choćby najzdolniejszego, nie uważamy za 
dostateczne do wykonania pracy, ja k ą  nazuacza- 

dla zaleconej przez nas komisyi badawczej 
Po tych wstępnych niejako uwagach w artykule 

następnym wyłuszczymy zasady, których należa­
łoby się trzymać przy układaniu projektu do usta­
wy dla zakładów dobroczynnych, poczćm zasta­
nawiać się będziemy nad szczegółami reformy 
szpitali krajowych.

SPOSTRZEŻENIA KLINICZNE i SZPITALNE.

GRUŹLICA OSTRA U CHOREGO Z RAKIEM 
ŻOŁĄDKA.

Spostrzegał i opisał

Dr. Edward KORCZYŃSKI 
asystent kliniki chorób wewnętrznych 

prof. D ra G I L E W S K I E G O  w Krakowie.

(Dokończenie).

Najważniejsze szczegóły z przebiegu choroby 
są  następujące:

Dnia 4go czerwca chory doznał dreszczu, pół 
godziny trwającego, poczćm tętno podniosło się 
do 100, ciepłota do 37- 6 ° C. Mocz stał się skąp- 
szy (600 cm. sz.), barwy ciemno-żółtćj, c. g. 1 0 2 1 , 
i zawierał mały ślad białka.

Od dnia 5go do lOgo czerwca pojawiała się 
stale gorączka wieczorna (tętno 96— 100, ciepłota 
37-6 —  37-8° C . ; ,  podczas, gdy rano ciepłota ró ­
wnała się prawidłowej (36-6— 36-8° C.). Mocz nie 
okazał dalszych zmian, apetyt utrzymywał się, 
w żadnym narządzie nie można było wykryć nic 
nowego. Stałe wieczorne podnoszenie się ciepłoty 
tłumaczono, przypuszczając, że się tworzą prze­
rzuty rakowe.

Od dnia 10 do 12 czerwca chory nie gorącz­
kował.

Dnia 13go czerwca chory po poprzednim dre­
szczu począł znów gorączkować (rano  tętno 88 , 
ciepł. 37-4, wieczór tętno 96, ciepł. 38f6° C), s tra­
cił apetyt, zaczął skarżyć się na silniejszy ból 
między łopatkami i duszność. Badanie wykazało

? tylko większą ilość rzężeń w płucach, zwiększa-
ć jącą  się opuchłinę stóp, mnićj wyraźne guzy
l w dołku podsercowym, a  w moczu, który odcho-
ł dził w ilości 400—500 cm. sz. i był barwy czer-
? wono-żćltćj, zawsze tylko ślad białka.

< Wśród zwiększającego się osłabi . . ia  stan ten
< trwał aż do 23 czerwca, w którymto dmu spo
< strzeżono, że gruczo ły karkowe po lewćj stronie
i obrzękły i namacać się dały jako  trzy guzki
| twarde niebolesne, wielkości orzecha laskowego,
} i że mocz nabrał barwy cisawo-czerwonćj. Ilość
? jego wynosiła 400 cm. s z . , c. gat. 1023, oddzia-
s ływanie było kwaśne, ilość osadu mierna, uro-
s ksantyny zwiększona, fosforanów ziemnych zmniej
s szona , chlorków prawidłowa; białka wiele, pod

drobaowidem l i c z n e  c i a ł k a  k r w i  i przybłonki
< miedniczki nerkowej. Tętno 100, ciepł C.
< Nowe te przypady poczytywano także za obja
\ wy powstających przerzutów rakowych, a miano­

wicie w nerkach i gruczołach limfalycznych kar-
< kowych.
\ Dnia 24 czerwca pojawiły się po obiedzie ob-
\ fite wymioty, a  wymiociny nie zawierały ani krwi,

ani grzybków czwórniakowych (Sarcina).
? Dnia 25 czerwca. Tętno 100, n i e  z u p e ł n i e
| r e g u l a r n e ,  ciepłota 37-0° C. Stłumienie wypu-
> kowe serca występuje w nieco większym roz-
s miarze.
\ Dnia 27 czerwca. Zrana tętno 8 8 , regularne,
< ciepł. 36-8° C. Po południu tętno podnosi się do
i 1 1 2 , staje się przepuszczającćm, chory skarży się
< na bicie serca. Uderzenia serca silniejsze, odgłos
| wypukowy stłumiony sięga w wymiarze poprzecz-
1 nym od linii sutkowej lewej po lewy brzeg most-
> ka, w podłużnym od dolnego brzegu 4go do 6go
\ żebra , tępość wypukowa serca przedstawia się
5 więc w kształcie poprzecznie jajowatym. Odgłos
\ wypukowy nad mostkiem i na zewnątrz sutka
| lewego jawny. W 5tem międzyżebrzu w połowie

między linią sutkową lewą a mostkiem słychać 
ć szmer, czasem równoczesny ze skurczem, czasem
| po za takowy się przewlekający, przyczóm wy-
| raźnie czuć tarcie. Na podstawie nagłegc powię-
> kszenia tępości wypukowćj w okolicy serca, t a r ­

cia tamże słyszalnego, nieregularności tętna i bi-
i cia serca rozpoznano zapalenie osierdzia (pericar-
5 ditis).
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Dnia 28 czerwca Choiy uskarża się na stały f 
ból w karku, który nie zwiększa się przy wyko- ) 
nywaniu ruchów głową. Po południu wymioty.

Dnia 29 czerwca. Tętno 100— 108, co chwila j 
z regularnego zamienia się w przepuszczające. ć 
Tępość wypukowa serca nie powiększyła się,  ̂
szmer skurczowy utrzymuje się. Kaszel większy, 
ilość rzężeń obfita, duszność. W dołku podsercc- 
wym nie można już wymacać guzowatości, tylko j 
jednostajną twardość , bolesną przy ucisku ; chory ) 
doznaje ciągłych bólów w dołku podscrcowym s 
i między łopatkami, prawie mc nie jć, a po szczu- i 
płym posiłku obiadowym wymiotuje. Noc przepę­
dza bezsennie i czuje się nadzwyczaj osłabionym. { 
Nogi i moszna obrzękłe Mocz w ilości 300 cm. sz. j 
krwawo-czerwonawy, oddziaływania słabo-kw aś- > 
snego, c. gat. 1021, osad w znacznćj ilości. Z ciał > 
prawidłowych ilość nrochromu zmniejszona, uro- \ 
ksantyny zi iększona , mocznika zaledwie prawi- l 
dłowa; kwas moczowy, chlorki, fosforany potasow- 5 
ców i siarkany w ilości prawidłowćj, fosforany \ 
ziemne w zmniejszonćj. Z ciał nieprawidłowych \ 
białka znaczna ilość, więcćj aniżeli krwi i ropie < 
odpowiada, hematyny dosyć obfita ilość, węglanu < 
amonowego ślad. Osad wykazał ciałka krwi licz­
ne , mierną ilość ciałek ropy, zwiększoną ilość < 
śluzu, i pojedyncze przybłonki miedniczek ner- \ 
kowych. S

Dn'u 30 czerwca. Tętno chwilami przepuszcza- j 
jące. Chory przy poruszeniach głowy skarży się < 
na ból w ka rk u ;  połykanie nie utrudnione. j

Dnia 2 lipca w nocy chory umarł bez jakich <
kolwiek nowych przypadłości. {

Co do  l e c z e n i a ,  podawano choremu pokarmy > 
pożywne i strawne często przez dzień, a w ma- 5 
łych ilościach; ponieważ zaś tylko o leczeniu przy- 5 
padowćm mowa być mogła, kojono przypady żo- j 
jądkowe za pomocą magnezyi palonćj i wyciągu ;
wilczej jagody (E x tr . Hellad.), zaparcie zaś stolca S
usuwano lawatywami. Z pojawieniem się gorączki s 
przepisywano napój kwaskowaty (E liz . ac. H all. j 
scrupulum, Aąue destill. libram, Syr. JRubi idaei s 
uneiano). Skoro powstało zapalenie osierdzia, kła- < 
dziono zimne okłady na okolicę serca, a w osta- ś 
tnich dniach życia używano lekoHania podnieca- j 
ącego, podając eter octowy w wódce rojowniko- ?

wej (Aq. M elissae unc. duas, Aetheris acetici scru­
pulum, Syr. cort A urant. drachm, duas. S. Co 2 
godz. łyżeczkę) i kojono wymioty, dając połykać 
kawałki lodu.

Z p r o t o k ó ł u  o t w a r c i a  z w ł o k  wyjmuję n a ­
stępujące szczegóły: Mózg i błony mózgowe nie- 
dokrew ae, w komórkach mózgowych nieco snro- 
wicy.

Błona śluzowa krtani zaczerv eniona. Opłucna 
płuca lewego w tylnej części z opłucną żebrową 
zrośnięta, a w jamie opłucuowej lewćj około 4  * 
uncyj surowicy. Płuca obydwa mają brzegi pul­
chne, a na przekroju wydają mierną ilość suro­
wicy pienistój. W górnym płacie płuca prawego 
nieliczne guzki szare od wielkości prosa do wiel­
kości soczewicy.

P rzew ody oskrzelowe i tylne śródpiersiowe oka­
zują się jako  guzy wielkości orzecha włoskiego 
aż do wielkości ja ja  k u rzeg o ,  napełnione rozmię­
kłą, miazgowatą istotą ołowiano szarą. Otaczają 
one oskrzela i szerzą się wzdłuż tchawicy i g a r ­
dzielą; jedeu z nich wypukła się do tchawicy 
i przedziurawia boczną lewą jej ścianę małym 
otworkiem, dwa zaś stć rczą ku środkowćj części 
gardzielą i przebijają dwoma małemi otworkami 
ścieśnioną jego ścianę.

W worku osierdziowym około 3 uncyj płynu 
surowiczego pomięszanego ze strzępkami włokni- 
kowemi. Osierdzie sercowe i ścienne pokryte wio­
tko przylegającą warstw ą w łóknika; na osierdziu 
sercowem kilkanaście guzków szarawych wielkości 
siemienia. Brzegi zastawki dwukończystćj i trój- 
kończystćj miernie zgrubiałe.

W ątroba miernie stłuszczona okazuje na toreb­
ce nieliczne g u z k i  o d  w i e l k o ś c i  p r o s a  d o  
w i e l k o ś c i  s o c z e w i c y .  Śledziona powiększona, 
miąższ zbitszy, tak w miąższu jak  na powierzchni 
g u z k i  t a k i e ż  s a m e ,  j a k  n a  w ą t r o b i e .

Żołądek wypełniony płynem ciemnoczerwonym. 
Wzdłuż krzywizny mniejszćj od przejścia połyku 
w żołądek aż do odżwiernika i na znacznćj czę­
ści ściany przodkowej znajduje się wrzód z pod­
stawą twardą i takiemiż brzegami na zewnątrz 
wywróconemi. Naczynia przedartego , z którego 
powstał krwotok, wśród nierównego dna wrzodu 
wyśledzić nie można.



Nerki wiotkie, blade, kruche: brzeg prześwie­
cający, odgraniczenie istoty rdzeniowej od koro­
wej niedokładne. Na obydwóch nerkach kilka 
szarych guzków wielkości siemienia.

Gruczoły krezkowe miernie powiększone, za- 
otrzewnowe znacznie zwiększone, soczyste.

W trzonie (corpus) czwartego kręgu szyjnego 
blizko wiązadła międzykręgowego, jam a wielkości 
małego orzecha laskowego, napełniona masą se ­
rowatą i małemi okruchami kości. Rozpad ten 
nie sięga przez całą grubość trzonu tego kręgu.

Ponieważ gołem okiem nie można było ozna­
czyć przyrody guzków w licznych narządach zna­
lezionych, poddał je  prof. dr. Bicsiadecki badaniu 
drobnowidowemu, przyczem okazało się, że guzki 
w płucu prawem, na osierdziu, wątrobie, nerkach 
i śledzionie są gruzełkami po części zupełnie 
świeżemi, po części już dawnicjszeini, a miejsce 
rozpadające się w trzonie czwartego kręgu jam ką 
gruźliczą.

Wrzód w żołądku przedstaw',! się jako rozpa­
dający się r a k  w ł ó k n i s t y  (Carcinoma fbrosum ).

Przypadku tego nie można wprawdzie zaliczyć 
do nadzwyczajnych, przecież jest on niezwykłym 
ze stanowiska anatomicznego: juźto z powodu, że 
w nim znaleziono równocześnie rak i gruźlicę ; 
jużto z uwagi na to, że przebicie tchawicy, a tćm 
bardziej gardzielą przez rozpadające się serowate 
gruczoły oskrzelowe i tylne śródpiersiowe zdarza 
się stosunkowo rzadko.

Ze stanowiska klinicznego zasługuje na uwagę 
najprzód ta okoliczność, że nie można było roz­
poznać gruzełków w licznych narządach, gdy się 
nasuwało daleko prawdopodobniejsze przypuszcze­
nie o przerzutach rakowych £?powtóre, że zbocze­
nia czynnościowe i podmiotowe były zbyt nie­
znaczne w stosunku z rozległym nowotworem 
w żołądku; nakoniec, ż e b ra k  było wybitniejszych 
przypadów krwotoku żołądkowego, który ostate­
cznie pozbawił życia chorego.

Ogniskiem, z którego rozwinęła się ogólna 
gruźlica, były zserowaciałe i rozpadające się g ru­
czoły sródpiersiowe i oskrzelowe.
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| WYCIĄGI z PISM LEKARSKICH.

\ R a d z i e j o w s k i :  Działanie fizyologiczne leków prze-
> ezyszczająch, a zwłaszcza siarkann magnowego.
i _ (Centralb. f. d. med. Wiss. 1870. Nr. 28—29—46.)

Dotychczas nie rozstrzygnięto jeszcze pytania, 
| w jaki sposób działają leki czyszczące: czy wo- 

Jnistsze i częstsze wydaliny powstają wskutek 
silniejszego przesiąkania ( M o r e a u  Cbl. f. d-med.

> Wiss. 1868, 209),, czy też skutkiem przjspieszo
\ nego ruchu robaczkowego jelit ( T h i r y  CLI. 1864,
i 275). R a d z i e j o w s k i  ogłosił niedawno w tym
| przedmiocie bardzo' zajmującą rozprawę w czaso­

piśmie: M w f!ehert’ s u. du B ois-lieym ond's Arąh. 
| 1870, 1— 67. Psom karmionym mięsem końskiem
< zadawał różne leki czyszczące, jakoto: sól gorz­

ką, kalomel, olej kleszczowinowy, stężony odwar 
liści senesowyeh, ol. krotniowy i kroplin ( G u tti)m

| następnie porównywał wydali; y jelitowe po zaży-
| ciu szczegółowych leków z kałem prawidłowym,
s Zarówno po zażyciu leków czyszczących łago-
| dnych, jako też i dzielnych, w stolcach znajdo
: wały się ciała pochodzące z górnego oddziału
) przewodu jelitowego , a nawet resztki niestrawio-
ś nych pokarmów, których albo wcale nie znajduje-
> my w kale prawidłowym, albo w wyjątkowych
| tylko przypadkach, co daje się jedynie wyiłoma-

czyć za pomocą przyspieszonego ruchu robacz- 
S kowego.
i Po zażyciu wielkich dawek s i  a r k a n  u ma -
) g n o w e g o  stolce zawierały dwa razy więcej wody,
< niż kał p raw idłow y; dalej pokazywał się w nich
s leucyn, tyrozyn i indol. Też same utwory trawie-
j nia trzustkowego i nadto strawiny ( peptony) ob­

ficie znajdowały się v\ stolcach. Ra d z .  przekonał
\ się zarazem, że słusznie twierdził H e a d l a n d ,  iż
| kalomel przeważnie bywa wsysany przez żółć,

nie powiększa atoli bynajmniej wydzielania się 
żółci, jak  to dość powszechnie utrzymują farma­
kolodzy ; gdyż w stolcach kalomelowych zaledwo 

| raz jeden można było wykryć ślady' uierozłożo-
? nych barwików żółciowych. W kale wydalonym
: po zażyciu leków czyszczących roślinnych można
\ wykryć:  strawiny i zaczyny ( ferm&nta) jelitowe
j cukrotwórcze, oraz zaczyny strawinotwórcze ( p e -
? ptonisirende F erm en te)--  po zażyciu odwaru sene-
< sowego ; łencyn i tyrozyn (po ol. k i e s  z e z  o wi -
\ n o w y m ) ,  pokarmy niestrawione (po zażyciu ol.
> kleszczowdnowego i ol. krotuiowego). Właściwmgo
; mućynu R a d z .  ani razu nie napotkał wf stolcach
 ̂ wywołanych przez leki czyszczące, ale ciałka ślu-
i zowe rozpuszczalne w nadmiarze kwasu octowmgo.
) W stolcach po zażyciu senesu i kroplinu niebyło
) śladu nawet nierozłożouej żółci.
) Zdaniem R a d z .  do objaśnienia sposobu powsta-
s wania stolców wodnistych wskutek zażycia leków
j czyszczących wcale nie potrzeba teoryi przesią­

kania, gdyż łatwo pojąć można, iż przy szybkiem
< przechodzeniu masy, złożonej z części stałych
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i ciekłych, przez przewód licznie pokręcony, ma- (
jący nierówną powierzchnię , najprzód wyjdą >
części c ie k le , a pozostała część tem bardzićj \
w przewodzie przebywać będzie, im będzie gę- ł
ściejszą. T a  ostatnia okoliczność objaśnia nam \
za razem , dla czego rzadko kiedy napotykamy >
resztki niestrawiouyeb pokarm ów w stolcach bie­
gunkowych wywołanych przez najdzielniejsze <
choćby leki czyszczące. Znaczna woduistość stoi- \
ców również nie przemawia na korzyść teoryi ł
p rzes iąkan ia , gdyż ilość cieczy wydzielonych 
przez gruczoł zażołądkowy i jelita wystarcza, jak 
wiadomo, do najobfitszych nawet biegunek ( K u b -  ;
n e ) .  Że stolce biegunkowe głównie składają się i
z wydzielin gruczołów trawiących, za tern mówi 
ta okoliczność, że w wydalinach biegunkowych 
przemagają sole so dow e , które w znacznej ilo­
ści znajdują się w sokach nadmienionych g ru ­
czołów'. \

N a poparcie twierdzenia, iż sztuczne biegunki 
zawisły od przyśpieszonego ruchn robaczkowego, 
R a d  z powtórzył doświadczenie, które robił Mo- j 
r e a u  ( 1. c. ) ,  polegające na przecięciu nerwów 
śródjelitowycli (M esenterialnewen), idących do je- s
lit cienkich. Liczne doświadczenia okazały, iż po j
przecięciu tych nerwów jelito napełnia się cieczą :
m ającą  raz własności przesiąku, inną razą wy- 1;
dzieliny kiszkowej. R a d  z. do zaw iązanego zwoju i
jelita wstrzyknął mieszaninę 3 kr. oleju krotnio- )
wego i 32 kr. gliceryny. Niebawem pojawiła się 
w jelicie masa złotożółtej barwy, kwrnśno od­
działywająca. Następnie wystąpiły wymioty i przed 
samą śmiercią krwawe stolce, śmierć zwierzęcia 
nastąpiła wskutek rozległego zapalenia otrzewny.
Z tego doświadczenia wyprowadza R a d  z. nastę- \ 
pujące wnioski: a) Wodnistość stolców biegunko- 
wych nie pochodzi od przesiąkania lub nadmier- j 
nego wydzielania, jak  mniemał Mo r e a u ,  b) Leki 
czyszczące działają miejscowo; ogólue działanie 1
mogłoby nastąpić jedynie przez wessanie oleju, j
tego jednak niepodobna przypuścić, gdyż w jeli- S
cie nie mogło nastąpić zndeczenie tłuszczu z bra- <
ku odpowiednich soków jelitowych, c) Przez czyn­
ność zwrotną podrażnionego jelita cienkiego inne 
części jelit powołane zostają do współruchu.

Kilka doświadczeń z przetoką T h i r y e g o  oka 
zało , iż po zażyciu leku czyszczącego nie obja- 
wiło się zwiększone przesiąkanie, gdy natomiast ;
po bezpośredniem wprowadzeniu leku do je lita  
nastąpiło zwykłe działanie. 5

R a d  z. zrobił także szereg doświadczeń z prze- (
toką założoną w okrężnicy wstępującej (colon 
ascendens) w eelu porównania szybkości ruchu 
robaczkowego w stanie prawidłowym i po zaży- <
ciu leku czyszczącego, przyczem przekonał się, iż 
po zażyciu leku wydaliny częściej się pojawiają 
w otworze przetokowym. >

Wreszcie po wstrzyknięciu leku czyszczącego i
do żyły psa ,  który żadnego pokarmu nie dosta- \
wał, szybko pojawiały się stolce obfitujące w żółć j
nierozlożoną i zaczyny jelitowe.

Wszystkie te doświadczenia dowodzą, iż l e k i  
c z y s z c z ą c e  p r z y s p i e s z a j ą  r u c h  r o b a c z ­
k o w y  j e l i t  c i e n k i c h  i g r u b y c h ,  o ra z , iż  
l e k i  t e  s t ł u m i a j ą  t r a w i e n i e  p r a w d o p o ­
d o b n i e  w s k u t e k  s z y b k i e g o  w y d a l a n i a  
w y d z i e l i n  t r a w i ą c y c h .

Przeciw R a d z i e j o w s k i e m u  wystąpił M o­
r e a u  IS u r  Taction du sulfate de magnesie, Gaz. 
medic. 1870 Nr. 28), twierdząc, iż biegunki po­
wstałe wskutek leków czyszczących pochodzą 
z przesiąkania. Doświadczenia swoje robił wy­
łącznie solą gorzką. M. przewiązał z dwóch 
strou zwój jelita cienkiego i wstrzyknął 20  ctm. 
sześć, roztworu soli gorzkiej, poczem w jelicie prze- 
wiązauem zebrało się w c iągu  24 godzin 335 ctm. 
sześć, cieczy. Dalej M. wyciął zwój jelita podwój­
nie podwiązany wraz z krezką do niego należącą 
sposobem T h i r y e g o  i do tej wyciętej części je 
lita, swobodnie wiszącej w jamie brzusznej, wstrzy­
knął 20  c. sz. roztworu soli gorzkiej, poczem ró ­
wnież zebrało się w niej 335 c. sz. cieczy. Ztych 
doświadczeń M- wnosi, iż o b e c n o ś ć  sol i  g o r z ­
k i e j  w j e l i c i e  w w a r u n k a c h  p r a w i d ł o ­
w y c h  w y w o ł u j e  z n a c z n e  w y d z i e l a n i e  s i ę  
wo d y .  L.

F. A. Bur r a i  (w N. Jorku): 0 niektórych przypadach 
nerwowych objawiających się wspólnie z nadmiarem 

mocznika w moczu.

(Amer. Journ. N. S. CXIX. pag. 48. Ju ty  1870. Selim. Jahrb .
148, pag. 17).

Już od dawna wiadomo, że przy niektórych 
cierpieniach cielesnych i umysłowych uie możemy 
wykryć żadnej iunej zmiany dotykalnej, jak tylko 
w moczu nadmiar moczanów i mocznika. P r o u  t 
i W i l l i s  mówią o t. zw. azoturyi, F u l l e r  twier­
dzi, że u osób, które spożywają wiele mięsa a 
mało istot roślinnych, obok wzdęcia, uczucia osła­
bienia, bezsenności i drażliwości, zdarza się nad­
miar mocznika i że takich chorych błędnie po­
czytują za prostych śledzienników7. B e n c e  J o ­
n e s  sądzi, że nadmiar kwasu moczowego, szcza­
wianu wapna i mocznika poprzedza wybuch dny.

Następnie sam autor opisuje trzy przypadki 
choroby, w których różne c erpienia nerwowe wy­
stępowały wobec zwiększonego wydzielania mocz­
nika. Byłyto po większej części osoby, które j a ­
dały obficie m ięso , pijały też wódkę (w hisky) 
i poruszały się w wirze życia handlowego i p rze­
mysłowego amerykańskiego. Wyglądając na pozór 
zd row o, skarżyły się na kwasy, ogólną niemoc, 
zawrót, ból głowy, uczucie niepewności, drażli 
wość uczucia i przygnębienie, bezsenność i różne 
zboczenia w trawieniu, skłonność do morzyska 
(kolki) po lekkiem zaziębieniu.

W leczeniu tego cierpienia środki wzmacnia­
jące są stanowczo przeciwwskazane. Zamiast li- 
kworów każe autor pić wino reńskie , jeżeli już 
bez napojów wyskokowych nie można się obejść. 
Dyetę trzeba uporządkować, nastręczyć choremu
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towarzystwo rozweselające, a leniwe krążenie i
krwi pobudzać ruchem c:ała. Prócz tego przepi­
suje autor wodę wiszańską (Yichy) i lityuową, 
wieczorem nieco dwuwęglanu sodowego z wymio­
tnicą (Ipecacuanha), nk o też  przez dzień pigułki 
z chininy, żelaza i wroniego oka. Pomocnemi j
tćż być mogą: zimowit ( Colchicum) , alona (Aloe) j
itp. s-odki. st. J.

Prof. B r u n s :  Wata do opatrywania ran.
(Allg. med. cent. Ztg. 66. 1870). j

W klinice cnirurgicznej w Tybindze od lat kil­
ku zamiast skubanki używają wyłącznie waty 
przy ranach ro iejącycb itd. i to ze skutkiem ja k  \
najlepszym. Wprawdzie bawełna daleko trudnićj 
wsysa płyny od lnu, ale tćj i :edogodności, pocho- j
dzącćj od tłuszczu woskowatego, który ją  prze- l
nika, zapobiega się według prof. Brunsa następu- j
jącym sposobem Surową bawełnę gotuje się mnićj 
więcej przez godzinę w wodzie z dodatkiem S
4— 5 procent, sody, albo zwykłego ługu pocho­
dzącego z popiołu bukowego, potem wypłukuje 
się czystą w odą, wyciska się mocno, suszy na 
powietrzu, a  nareszcie skubie się na drobne je ­
dnostajne kawałeczki. Tak  odtłuszczona bawełna, 
która w palcach jest chropowatszą od bawełny 
su ro w e j , jest materyałem opatrunkowym zupełnie \
jednostajnym, miękkim i dziurkowatym. Używając 5
j e j , kładzie się na powierzchnię rany najprzód j
odpowiedni kawałek gazy o wielkich dziurkach, i
nie gumowanćj, przez co zbyteczną się staje sku- 
bau k a  w kratki, zazwyczaj tak mozolnie przyrzą­
dzana. St </.

Użycie, środków odw,-etrza.iących. I
(Allg. Med. Centr. Ztg. 89. 1870).

(Ciąg dalszy.)
II. M i e j s c a  z a m k n i ę t e .  j

W celu odwietrzania sal dla chorych, wagonów j
kolei żelaznych (przyrządów przewozowych w ogó- j
le), stajni, obór, zakładów fabrycznych, szkól, wię- >
zień, strażnic, aresztów, magazynów wojskowych, j
pralni, koszar, wychodków, mocznisk, sal opera- j
cy jnych , spiżarni do przechowywania zapasów j
żywności zwierzęcej, rzeźni i td . , postępuje się 
w następujący sposób: podłogi myją s.c wodą i 
kwasu karbolowego lub roztworem chlorku wa­
pna ;  ściany i sufity bielą się wapnem zawierają- 
cćm kwas karbolowy (  1 część na 100 części j
mleka wapiennego), powietrze oczyszcza sic przez (
przewietrzanie i nasycanie parami octu drzewnego, \
lub kwasu karbolowego w proszku. Zupełne od- 
wietrzenie powietrza wtedy da się uskutecznić, ;
gdy miej»oa zamknięte nie są przez ludzi zamie- •>
szkale. W takim razie podłogi myją się roztwo- 5
rem c hlorku wapna, wodą Javella, lub tćż ługiem 
chlorku manganu. Na miskach stawia się w takich \
przestrzeniach chlorek wapna z kwasem solnym, 
kwas octowy, stężony kwTas saletrzany lub kwas !
saletrzany z papierem cynowym ( cynfolia, S ta n i- ' \

ol), lub pali się siarka w naczyniach glinianych. 
Po nakadzaniaeh tego rodzaju przestrzeń prze­
wietrza się skraoia wodą kwasu karbolowego.

III. M i e j s c a  o t w a r t e .
(Podwórza, targi publiczne, rzeżme, jatki, cmen­

tarze, pobojowiska, opatrowiska ( Yerbandpl&tze).
Oddala się przedewszystkiem przyczyny mogące 

zrodzić szkodliwość. Odpadki gnijące, ciała 
zmarłych zakopują się w ziemię i posypują się 
chlorkiem wapna, wapnem żrącćin, lub ziemią. — 
Całe miejsce skrapia  się za pomocą wozów skra­
plających (Sprengwagen) ługiem chlorku manganu.

Zaleca się zasiewanie na takich miejscach roślin 
szybko rosnących. (Dok. naat.)

WIADOMOŚCI URZĘDOWE.

C h o l e r a .  C. k. Nam iestnictwo lw owskie ogłosiło d. 2*2 
grudnia r. z., że według doniesienia e. k. generalnego kon 
sulatu w W arszaw ie pojaw iła się cholera epidemiczna wKró- 
lestw ie polskiśm  w guberniach warszaw skiej, piotrkowskiej, 
radomskiej i kaliskiej, a dotkiętych nią zostało od dnia 14 
pażdz. do 15 grudnia r. z. 441 osób, z których 223 wyzdro - 
wiało, 165 umarto, a 53 pozostało w leczeniu. (G. iw).

K o n k u r s  celem obsadzenia posady l e k a r z a  m i e j ­
s k i e g o  i szpitalnego w B o c h n i  ogłosił m agistrat tego 
miasta. Ubiegający się winien złożyć dowód, że iest doktorem 
medycyny i chirurgii, i że zna język polski i niemiecki. 
P łaca roczna wynosi ogółem 600 Ził. a. Zgłaszać się można 
do dnia 15go lutego r. b.

K a r z ą d c ą  s z p i t a l u  i j t ó w n e g n  l w o w s k i e g o  
mianował W ydział krajow y JP . E razm a M a l i n o w s k i e g o ,  
b. sędziego trybynałn warszawskiego.

KRONICZKA WOJF.NNA.

Profesor akademii handlu i przemysłu w Gradcn, p. Chal- 
lamel, zam ierza nrządzić w tem mieście w y s t a w ę  wszy­
stkich g a z e t  c a ł e g o  ś w i a t a ,  na rzecz austryjackiego 
tow arzystw a pomocy rannym. W ystaw a ta  odwiedzi później 
inne m iasta: niepraktykow ane to dotąd przedsiębiorstwo, nie 
jes t bez znaczenia pod względem historyczno-cywilizacyjnym.

Doskonale działają lekarze h o 1 lT.ii d e r s c y w M anhei- 
mie. Mają oni wszystko potrzebne do opatrunku i leczenia. 
Zbudowali swoim kosztem baf-aki, odpowiadające wszelkim 
wymaganiom, — 0  chirurgach francuzkich mówią, że k ra­
janie je s t u nich wszystkiem.

W D u b l i n i e  utworzył się komitet pomocy dla ranionych 
Francuzów; przesłał on rządowi francuzkiemu cały am bulans, 
złożony z 2000 atletycznych I r l a n d c z y k ó w ;  50,>Angli- 
kom wstępu odmówiono, ponieważ synowie zielonej wyspy 
chcą pozostać między sobą.

Czytamy w korespondcncyi l e k a r z a  W a r s z a w i a n i n a  
(T. lleringa) z Nancy, 25 września r. z., w Gazecie Polskiej •
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 ......  W ydelegow any zostałem  do Manheimn dla opatry- |
wania chorych i rannych przybyw ający z pod Sćdanu.
W pierwszych dniach po bitwie było tyle zajęcia, iż upada- \ 
łem ze znużenia. Dziennie 3 do 4 pociągów z rannymi, a 
w każdym po 400 lub 500 eięztto i lekko rannych. Jedni \
dobrze opatrzeni, drudzy jako tako, dorywczo, wvnędzniali, s
obszarpani, opaleni, niepodobni praw ie do ludzi. Francuzi 
znosili męczarnie boiu i gorączki, ruchu i stuku wagonów, \
z męztwem godnóm podziwienia  ę

„Dziwnie się objaw iają różnice plemion; ustrój ich ner- S
wowy wykazuje się wybitnie w przebiegu chorób u ranio- <
nycli w głowę Francuzów i Niemców. Ze statystycznych ;
list lazaretowych wypływa, iż większa część ranionych 
w głowę Niemców choć wolno, ale powraca do zdrowia; 
tymczasem połowa Francuzów ranionych w głowę um iera  s
z powodu przyłączenia się gorączkowych chorób. Tw arde >
głowy synów Germanii i na tćm polu wychodzą zwycięzko“. \

W tejże korespondencji czytam y.
„Nadużycia, popełniane przez oszustów mieniących się <

kawaleram i zakonu Johanitów , zniewoliły władze wojskowe >
(pruskie) do naznaczania |pieczęcią przepaski naramiennćj i i
udzielania oddzielnych kart legitymacyjnych lekarzom ligi }
międzynarodowej. Kw aterę i żywność pobieramy na równi t
ze sztabowymi oficerami". >

SPRAWY POLICYJNO-LEKARSKIE.

Policya lekarsho-górnicza.
(L) W e wsi Płazie, położoućj w powiecie Chrzanowskim, 

zdarzył się dnia 16 grudnia r. z. smutny przypadek; prz^ 
zakładaniu nowego szybu obsunęła się ziemia i zasypała 
dwóch górników w szybie pracujących. Ja k  donosi „ K r a j “ 
(Nr. 293 r. z.) na miejscu przypadku nie było należytego 
ratunku. Naczelnik powiatu Chrzanowskiego, stosując się 
niby do przepibów ustawy górniczej, zawezwał pocztą, a nie 
telegrafem  c. k. starostę górniczego w Krakowie o zesłanie 
komisyi górniczćj do ratow ania nieszczęśliwych ofiar. Ko 
raisarz górniczy, przybywszy dopiero na drugi dzień na 
miejsce przypadku, oświadczył, iż w tym razie nie da się za- 
stósować ustaw a górnicza, szyb bowiem nie został założony 
do szukania minerałów, lecz w celu wydobycia wody. Przy 
tej sposobności c. k. sta rosta  górniczy w Krakowie zaw ia­
domił władze wyższe o niedostatkach prawa górniczego. 
Jestto  wymowny przykład szkodliwości porządku biurokraty­
cznego przy ratowaniu osób nag łą  u tra tą  życia zagrożonyeh.

Pow ołany przypadek upoważnia nas do zwrócenia uwagi 
władz publicznych na niedostateczny nadzór kopalni, szybów 
nowo założonyeh i prac górniczych w ogóle pod względem 
policyjno-lekarskim . W krajach dobrze zorganizowanych 
istnieją osobne ustawy lekarsko-górnicze, ubezpieczające ży­
cie, i zdrowie osób pracujących w tej potężnej a niebezpie­
cznej gałęzi przem ysłu. W  Austryi, posiadającej tak  liczne 
kopalnie, takich ustaw  nie mamy, kilku bowiem paragrafów 
polieyjno-lekarskieh ustawy górniczej z d. 23go maja 1858 
roku nie możemy uw ażać za ustawę lekarsko-górniczą.

w ia d o m o ś c i p o t o c z n e .

Ze sprawozdania za rok 1869 komitetu 
kasy wsparcia podupadłych lekarzy, oraz 
wdów i sierót po lekarzach pozostałych, istnie­
jącej w W arszawie, wyjmujemy następujące szczegóły:

Instytucya ta  istniejąca od lat l i t u ,  liczy obecnie człon­
ków 415. W ięiągu roku 1869 przyDyło nowych członków 
25; udzielono zaś wsparcia 6 / osobom i rodzinom w ilości 
rs 2929. Majątek kasy wsparcia wynosił z końcem 1869 r. 
ogółem rs. 28,848 kop. 27. Oprócz tego instytucya posiada 
jeszcze w zaległościach z rubryki składek, ofiar i procentów 
po koniec 1869 r. summę rs. 1202 kop. 24. Fundusz żelazny 
kasy wsparcia wynosi rs. 27,776 kop. 48.

Kasa wsparcia w Wrarsznwie oparta jest na zasadzie 
dobroczynności i ma byt zabezpieczony z powodu znacznego 
funduszu żelaznego.

Kpideiniu ospy wybuchła w W. Ks. Badeńskićm. 
W  miastach angielskich, jak  donoszą z Londynu, Glasgowa, 
i L iyerpoolu, sroży się silny dur powrotny (typhus re- 
currens).

Cholero, według W il. W iest., okazała się w Wilnie; 
otworzono tam  trzy szpitale dla cholerycznych. W  Grodnie, 
gdzie się cholera, jest temu trzy miesiące blisko, nagle zja­
w iła, przycichła z nastaniem mrozów, a poprzednio napadała 
tylko najuboższą ludność i najmniej dbająeą o czystość 
w mieszkaniach; tak  przynajmniej donoszą listownie G a z e ­
c i e  P o l s k .  Listownie także podano wiadomość o szerzeniu 
się cholery w gubernii kaliskiej. Ma być między innemi 
w Zagórowie, w powiecie konińskim.

Harta geologiczna zaehodnich Karpat, n a ­
der szczegółowa i dokładnie wypracowana, wyszła niedawno 
w W ieduiu, jako  trzecia część karty geologicznej wydawanćj 
przez Zakład geologiczny rządowy w Wiedniu.

Dr Teofil Ulatecki wybrany został w dniu 30ym 
grudnia r. z. do rady reprezentantów  miasta Poznania, 
w którćj prócz niego zasiada tylko jeszcze drugi Polak, 
p. syndyk Leon W e g n e r ,  Niemców zaś 34 (z tych  19 Chrze- 
ścian i 15 Żydów). Przedtćm  zasiadało w tćj radzie 4 Po­
laków i 32 Niemców.

Order krzyża żelaznego pruskiego otrzym ał Dr. Piotr 
S e c  k i,  lekarz z Poznania, obecnie znajdujący się przy głó­
wnym lazarecie wojskowym w W ersalu w stopniu lekarza 
sztabowego.

Zmarli: dnia 31 grudnia r. z. w Bochni Dr. Med. 
Andrzej G ł u s z a k ,  lekarz miejski, b. adjunkt katedry a n a ­
tomii, a potem kliniki chirurg. Uniwersytetu Jagiell. — 
Dnia 3 stycznia r. b. w Krakowie, znany geolog Dr. Ludwik 
Z e j s z n e r ,  niegdy profesor m ineralogii w Uniwersytecie 
krakowskim i w b. Akademii medyko-chirurgicznej w ar­
szawskiej, zamordowany we własnćm mieszkaniu. (Obszer­
niejsze wspomnienie pośmiertne podamy w jednym z pó­
źniejszych numerów).
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n  i ę s o  i> i ie .  Gazeta Yl'A rt m edica l“ pisze z powodu 
używania mięsa p sieg o : Niejednokrotnie pisano w dzienni­
kach politycznych’, że mięso psie wcale nie zasługuje na 
wzgardę, jak ą  dotąd dla niego m a ją ; że ow szem , dobrze 
przyrządzone, jes t pod każdym względem pożywieniem, dają- 
cóm się jeść bez wszelkiego obrzydzenia.

Zapewnienie to jes t co najmiej fałszywe.
Mięso psie można uczynić zdatnem  do jedzenia, jedynie 

tylko przez kari nenie przeznaczonych na zabicie psów ma- 
teryam i roślinnem i; słowem przez postawienie ich co do po­
karm u w warunkach innych, niż te, jak ie są dla ich organi- 
zacyi stosowne. Pies żywiący się mięsem , wydycha szcze­
gólną silną woń , która się udziela tkaninie muskułów. 
Ludy zam ieszkujące wyspy południowe , oraz Tnnguzowie, 
Grenlandczycy, Chińczycy i Eskimosi, zwykli wprzód, nim 
zab ijają  psa n a  pokarm , żywić go roślinemi pokarmami. 
Jeżeli ludność m iasta obleganego musi się uciekać w osta­
teczności do spożywania mięsa psiego, powinna najprzód wy­
bierać psy znajdując-e się W m ieszkaniach i żywiące się 
w sposób [szczególny, a zabijać psy z ulicy wzięte nie pier­
wej , aż będą przez czas niejakiś żywione pokarmami ro­

ślinnemi. = ==^ =
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