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Morderstwo popełnione na osobie Agnieszki z Grotów Żychowiczowej w Kra­
kowie 1867 r.

S p raw o zd an ie  są d o w o -lek a rsk ie  sk reś lił D - r  Leon ItlllinCUStok, D o cen t 

U n iw ersy te tu  Ja g ie llo ń sk ie g o .

(Dalszy ciąg.)

Tegoż samego dnia zbadaliśmy uwięzionego ju ż  Mieczysława K ., docho­
dząc z jednej strony, czy nie znachodzą się na ciele jego jakieś obrażenia, 
a zatóm ślady walki i obrony, a z drugićj strony zw racając uw agę na pal­
ce i paznogcie jego, k tóre  przy m orderstw ie, a względnie przy dław ieniu 
czynną odegrać m ogły rolę, oraz na jego włosy, w celu porów nania ich 
z włosami znalezionómi między palcam i zamordowanćj.

Mieczysław K ., liczy lat 25 i jest dobrze zbudowany. N a  palcu wskazują­
cym, ręki prawej na członku pierwszym górnym, po stronie grzbietowi], prawie 
w środku, nieco na zewnątrz, znajduje się ranka półksiężycowa w ypukłością 
ku śródręczu skierowana, długości 4-ch linji. R anka ta jest powierzchowna, 
brzegi bardzo nieznacznie odstają od siebie, a brzeg dolny (bliższy końcowi 
palca) pokrywa nieco brzeg górny.

Na skórze głowy, a mianowicie na samćj przedziałce w łosów, nad 
szwem strzałkowym , na cal powyżój szwu wieńcowego, znajduje się ranka 
m ała poprzecznie leżąca, nieco pokrzywiona, w ypukłością ku  w ierzchoł­
kowi głowy skierowana, 3 linie d ługa. R anka ta  pokryta jest strupem  cie­
mnym, twardym .

N a kadłubie niema żadnych śladów obrażenia.
Na udzie praw em , i to w samym prawie środku po stronie przodo­

wej, trzy  rysy  ciemne w jednym  kierunku równoległym  do osi uda, na kilka
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cali w m ałych odstępach przebiegające, i z samych praw ie punkcików  sk ła­
dające się.

Co do przytoczonych właśnie obrażeń na ciele Mieczysława K ., znale­
zionych, orzekliśmy co następuje:

R anka na skórze głowy, jako już strupkiem  tw ardym  pokryta, pochodzi od 
obrażenia dawniejszego, może grzebieniem  przy czesaniu zdziałanego; rysy 
zaś podłużne na udzie prawem, najprawdopodobniej od szpilki, którą, jak  
się pokazało, badany gacie swoje m iał spięte.

Co się tyczy ranki powierzchownój, półksiężycowej, na palcu wskazują­
cym ręki praw ej znalezionej, takowa pochodzić może od świeżego zadraśnięcia 
w d. 3-cim Października doznanego, i to za pomocą paznogcia działającego 
w  k ierunku przeciwnym , kierunkowi palca badanego; lecz nie możemy w yklu­
czyć możebności, że zadraśnięcie to i innem narzędziem zdziałanem  zostało.

Palce Mieczysława K . są dobrze zbudowane, wszystkie są opatrzone d łu ­
gimi, dość ostremi paznogciami, na paluszkach paznogcie są nierównie większe 
niż na innych palcach. Z  palucha i palca wskazującego ręki lewój, jak  niemniej 
z palucha ręki prawej ścięto paznogcie; paznokieć z  palucha ręki prawi) p rzedsta­
wia łuk , którego podstaw a czyli cięciwa wynosi 7 hnji, podstawa paznogcia 
z palucha lewego je s t o '/2 linij krótsza; podstawa zaś paznogcia palca wskazu­
jącego wynosi 5 linji.

Szerokość więc paznogcia palucha prawego Mieczysława K ., odpowiada mniej 
więcej długości brózd, rów noległych po stronie lewej szyi Agnieszki Z . dostrze­
żonych. W ysokość paznogcia atoli, przeszło 2 linje wynosząca, spodziewaćby się 
kazała, że brózdy paznogciem takim  uskutecznione, będą dość głębokie, a nie 
powierzchowne, jak  u zamordowanój; nadto niema śladu, któryby m usiał zostać 
na prawój połowie szyi zamordowanej, od paznogci reszty palców ręk i prawój. 
Sprzeczność ta  jednakowoż tłóm aczyć się daje tą  okolicznością, że Mieczysław 
K . m ógł dławić ofiarę swoją przeważnie brzuścam i palców, lub że tenże pod­
czas napadu, m iał na rękach rękawiczki lub szmatę, przez co ostrość paznogci 
przytępioną została.

W reszcie odcięto Mieczysławowi K . włosy z nad czoła, i z nad skroni, 
k tóre zachowano.

T ak  więc przed wydaniem orzeczenia sądowo-lekarskiego, o śmierci 
Agnieszki Zychowiczowij, mieliśmy przed sobą następujące corpora delicti:

1. P roszek do tabaczki podobny, znaleziony na ciele zamordowanej, oraz 
na pierzynie. 2. Stoczek z włosami. 3. Siekiórę, znalezioną w pomieszkaniu 
państw a K . 4. W łosy, a miano wie: a)  włosy znalezione między palcami za­
mordowanej, b) ścięte z je j głowy, ej włosy ścięte i wydarte z głow y Mieczy­
sława K .

B adanie tych corporum delicti wykazało co następuje:
Co do I-go- Proszek ten istotnie okazał się tabaczką zwyczajną, a śledztwo 

wykazało, że ten pochodził od lekarza oglądacza, k tóry  w pierwszćj chwili po 
odkryciu zbrodni, wezwany był na miejsce czynu i trupa oglądał. Tym więc 
sposobem tabaczka straciła wszelkie znaczenie dla dochodzenia sądowego.
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Co do 2-go. Stoczek na komodzie naprzeciw  łóżka znaleziony, je s t zwy­
czajnym stoczkiem z wosku ciemno-żółtego, jak i w handlu się sprzedaje. S k ła ­
da się on z 4-ch zwojów owalnych, złożonych pionowo, k tóre otoczone są, idąc 
z dołu ku górze, 7-m iu zwojami poprzecznie ułożonemi, tak że zwój najmniejszy 
dolny, służy zarazem za podstawę, zwój zaś ostatni opasuje zwoje pionowe w sa­
mym prawie środku. Ostatni ten zwój je s t w części odwinięty, i kończy się kno­
tem cienkim, czarnym, upalonym. Zwoje poprzeczne stoczka są mocno zbruka- 
ne; na nich znajduje się włos siwy, przylepiony do kilku skrętów, a drugi włos 
podobny, przylepiony je s t i rozciągnięty na ostatnim  kaw ałku stoczka odwinię­
tym, w bliskości knota. W ysokość stoczka wynosi 3 cale, średnica 2" 9" '. P o  
zbrukaniu poprzecznych skrętów stoczka, i po braku górnych skrętów znać, 
że stoczek już  od niejakiego czasu był używany. W łosy więc na nim  znalezio­
ne, okazały się przy badaniu mikroskopijnóm całkiem  podobnym i do włosów 
Agnieszki Z ., pochodzą zatóm najprawdopodobniej z je j głowy. D ostały się one 
na stoczek pośrednio, to je s t nie wprost z głowy, lecz z ręki i to przy zapale­
niu stoczka, dowodem czego umiejscowienie jednego w łosa na dolnych po­
przecznych zwojach, tam  gdzie się właśnie stoczek trzyma, a drugiego na ostat­
nim kaw ałku stoczka, gdzie się zapala. Z czyjćj zaś ręki dostały się włosy sta­
ruszki na stoczek? A lbo z jó j ręki dniem przed  dokonaniem na niój m order­
stwa, albo z ręki m ordercy po dokonaniu m orderstwa, gdy sobie jpraw dopodo­
bnie stoczek zapalił, aby szukać pieniędzy w szufladach komody.

Co do 3-go. Siekiera okazana nam, składa się z rękojeści i żelaza. P ie rw ­
sza jest z drzewa, ma długości 22 cale szerokości 2 1/2" i je st dość gruba. Ż e­
lazo same ma kształt zwyczajny siekiery, je s t słabo przymocowane do rękoje­
ści; długość jego wynosi u  góry  6 cali 3 linje, brzeg je j dolny ma w środku 
dwie zatoki, długość jego  wynosi 6 '/2 cala; ostrze jest nieco wypukłe, 3 cale 
długie, w kilku miejscach wyszczerbione, grzbiet żelaza przedstaw ia czworobok, 
którego boki pionowe, wynoszą po 3 cale, poprzeczne zaś po 1 calu. Śladów 
krw i lub włosów nigdzie na tóm narzędziu nie znaleziono. G dy wymiary żela­
za są wieksze, aniżeli rany na głowie zamordowanej opisane, gdy siekióra 
ta  z powodu wielkości swój i ciężaru kilkofuntowego, gdyby była użytą do 
zbrodni, wywołałaby niezawodnie zdruzgotanie kości, i większe rany darte, 
możemy więc ze wszelkióm praw dobieństw em  orzec, że narzędzie to nie było 
użytem do zamordowania Agnieszki Z.

Co do 4-go. ad a). Włosy znalezione w rękach zamordowanój, razem sztuk 
10, z tych 7 sztuk je s t siwych, z których 2 mają długości 7 cali, są wraz 
z cebulkami wyrwane, 5 zaś mają długości 3 —4 cale i są urw ane, wreszcie 
3 włosy są brunatne 6 cali długie wraz z cebulkam i wyrwane.

ad b). W łosy odcięte z głow y trupa, na długość 3-ch cali są siwe, je ­
dnakowoż już  okiem nieuzbrojonóm, spostrzega się między temi włosami si- 
wemi, czerwonawo zabarwionemi, liczne włosy brunatne, co do barwy i g ru ­
bości całkiem podobne do owych trzech włosów brunatnych, k tóre  wraz ze 
siwemi znajdowały się w rękach zamordowanój.

ad c). W łosy skroniowe Mieczysława K . m ają długość 5 cali, i są bar-
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wy biunatnej. W łosy z okolicy czołowej tegoż wyrwane wraz z cebulkami, 
są nieco jaśniejsze i mają długość 4— 5 '/2 cala.

Z tego wynika, że w łosy przodkowe Mieczysława K . są nieco krótsze 
i jaśniejsze, aniżeli włosy u zamordowanej w ręku  znalezione, te ostatnie 
więc nie mogą pochodzić od włosów nadczołowych Mieczysława K.

Co się tyczy włosów z okolicy skroniowćj i  ciemieniowej głow y Mieczy s ła ­
na  K . pochodzących, to takowe są nieco krótsze od nadczołowych, ale znacz­
nie ciemniejsze, i co do barwy zbliżają się, do włosów brunatnych w ręku za- 
mordowanój znalezionych.

Rozchodzi się teraz o to, czy włosy brunatne z ręki zamordowanej w y­
jęte , pochodzą od głowy Agnieszki Z . samój, lub od głow y Mieczysława K ., 
lub wreszcie od osoby trzeciój.

P o d  tym  względem badania mikroskopijne włosów, zdołały po części 
wyjaśnić wątpliwość.

G dy między włosami siwemi ściętemi z głow y Agnieszki Z ., znalazły 
się dość licznie włosy brunatne, wypadało nasam przód porównać i zestawić 
włosy te, z włosami brunatnem i znalezionemi w jej ręku. W łosy  brunatne 
z głowy Agnieszki Z ., ścięte, okazały się pod m ikroskopem  bardzo ciemno­
brunatne, dużo barw iku zawierające 0,06 m. m. szerokie. W łosy ciemne zaś 
w ręku Agnieszki Z ., znalezione, pochodzą od głowy ludzkiej, i pod mikrosko­
pem  okazują ten sam kształt, tę  samą ilość barw iku, co włosy ścięte z g ło ­
wy trupa, lecz są nieco od nich cieńsze. Podobieństwo zatem między włosami 
Agnieszki Z ., a włosami brunatnćmi w je j ręku znalezionemi jest znaczne.

W łosy z okolicy czołowój głowy Mieczysława K ., wyrwane, pod m ikro­
skopem, przedstaw iają się jako o wiele mnićj barwiku zawierające, a więc o wie­
le jaśniejsze; niema więc podobieństwa między niemi, a włosami ściętemi z g ło ­
wy zamordowanój i znalezionemi w jej ręku.

W łosy z okolicy skroniowćj i ciemieniowej, głow y Mieczysława K ,  ścię­
te, są ciemniejsze, pod mikroskopem  ciem no-brunatne, zawierają dużo b a r­
wiku, i są nieco grubsze od włosów brunatnych, Agnieszki Z ., włosy te więc 
są bardzo podobne do włosów z głow y Agnieszki Z ., ściętych.

W łosy siwe w ręku zamordowanój i na stoczku znalezione, są całkiem 
podobne tak co do barwy, jako  co do grubości do włosów siwych z głowy 
Agnieszki Z ., ściętych.

R ezultat badania włosów je s t więc następujący:
1. W łosy brunatne w ręku  zamordowanój znalezione nie pochodzą od 

okolicy czołowój głow y Mieczysława K .
2). W łosy w ręku zainordownój znalezione pochodzą albo od głowy Agnie- * 

szki Z . albo od okolicy ciemieniowej głowy Mieczysłaica K . (okoliczność, że wło- 
sy z głow y M. K . ścięte, są nieco grubsze, nie zasługuje na uwagę, ponie­
waż w łosy z jednój i tój samej głow y pochodzące, niekoniecznie muszą być 

jednakow o grubem i).
3). Z której zaś z obydwoch głów włosy brunatne w ręku zamordowa­

nej znalezione pochodzą, trudno orzec; zdaje się jednak , że prawdopodobniej
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pochodzą od głowy Agnieszki Z ., ponieważ włosy z okolicy ciemieniowej Mie­
czysława K . są nieco krótsze od włosów znalezionych między palcami zam or­
dowanej.

Na podstawie tych wszystkich dochodzeń wydaliśmy następującej treści 
orzeczenie sądowo-lekarskie:

I. Na zwłokach Agnieszki Z . znaleziono obrażenia ju ż  to na szyi, już  
to na głowie, z których pierwsze połączone są z podbiegnięciem  krwi, osta­
tnie zaś ze znacznem wylaniem krw i na zewnątrz i na wewnątrz; wszystkie 
zatem obrażenia zadane zostały Agnieszce Z. za życia.

I I . O brażenia te nietylko pod względem miejscowości, ale i co do j a ­
kości swój i rodzaju użytego narzędzia są dwojakiego rodzaju, a mianowicie:

1. Obrażenia znalezione na szyi. Takowe przedstawiają ślady palców, k tó ­
re wywarły ucisk na obiedwie strony szyi w pobliżu krtani i to ze siłą 
znaczną, ja k  o tćm świadczy opisane pod liczbą 18 protokółu sekcyjnego; 
podbiegnięcie krw i nie tylko pod skórę, ale i głębiej pod mięśniami znale­
zione. Obrażenia te są następstwem  dławienia, które przez niedopuszczenie 
powietrza atmosferycznego i uniemożebnienie spraw y oddychania, zdolnóm 
jest wywołać śmierć człowieka. W  związku z tćm obrażeniem, pozostają zmia­
ny opisane pod liczbą 19 i 23; zmiany te  stanowią dowód, źe następstwem  
dławienia było uduszenie. W praw dzie nie znaleziono innych zmian, często­
kroć w skutek uduszenia występujących, ale b rak  takowych nie przemawia 
przeciw wspomnionemu rodzajowi śmierci, zwłaszcza, że zmiany te nie wy­
stąpiły  może na jaw  z tego powodu, że śmierć staruszki przyśpieszoną zosta­
ła  przez:

2. Obrażenia znalezione na głowie. Obie rany na głow ie, jako  połączone 
z odszczepieniem kości skroniowej prawej i wylaniem krw i do mózgu, jak  
niemniój pęknięciem kości skroniowćj lewój, zdolne są w każdym  razie wy­
wołać śmierć szybką z powodu ucisku i udaru  mózgowego.

Co się tyczy narzędzia, któróm rany te zadane zostały, to rany cięte 
z brzegam i niebardzo czystemi, przem awiają za użyciem narzędzia tępego 
może z krawędzią nieco ostrą; gdy nadto oględziny w ykazały pęknięcie i od- 
szczepienie kości skroniowych z obfitóm wynaczynieniem krwi; przypuścić 
należy, źe narzędzie to było zarazem dość ciężkiem, i że użytem zostało ze 
siłą stosunkowo znaczną. Narzędziem takióm niebardzo ciężkióm i ostróm m ógł 
być najprawdopodobniej m łot miernćj wielkości z krawędziam i nieco ostrem i, 
nie zaś m łot duży lub siekióra; narzędzie bowiem podobne, wywołałoby albo 
większą ranę powierzchowną, lub nie sprawiłoby żadnej rany powierzchow- 
nój, a w każdym  razie zdruzgotałoby czaszkę.

I I I .  Z  tego, co się powiedziało, wynika, że Agnieszka Z. um arła w sku­
tek uduszenia i udaru mózgowego, wywołanego obrażeniem czaszki.

IV . Zdanie nasze o przebiegu walki i kolei, w której obrażenia Agniesz­
ce Z. zadane zostały są następujące:

W ed łu g  wszelkiego prawdopodobieństwa, m orderca, przystępując do
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krwawego czynu swego, znajdował się po stronie głowowój łóżka, z grzbietem 
zwróconym nieco ku oknu, d ław ił on bowiem staruszkę ręką prawą z łokciem 
ku oknu zwróconym, tak że ręka  objęła*'gardło z góry, przyczóm palec d u ­
ży przypadał na stronę lewą, reszta zaś palców na stronę praw ą szyi. D o­
strzeżone bowiem po stronie lewój brózdy, dość długie, rów noległe od sie­
bie, z których jedna m iała kszta ł półksiężycowy, z wklęsłością do góry  zw ró­
coną, a które to brózdy odnoszą się do palca dużego, który się posuw ał z góry 
na dół, a cztery plam y po stronie praw ój, odpowiadające czterem  pal­
com, świadczą o użyciu ręki wr sposób nadmieniony. D la czego m orderca użył 
tego sposobu, stosunkowo najniewygodniejszego, z pewnością oczywiście wy- 
tłómaczyć nie umiemy; być jednak  może, że się tak ustaw ił, aby być grzbie­
tem zwwóconym ku oknu, niezaopatrzonemu we firanki, a k tóre praw dopodo­
bnie zasłonił poprzednio ko łd rą  znalezioną na oknie. S taruszka leżała na 
wznak, za tem przemawiają ślady palców, znajdujące się po obydwóch s tro ­
nach szyi, w odpowiednich sobie miejscowościach, i zapewne we śnie po g rą­
żona, jeżeli przypuszczenie nasze, że m orderca naprzód zasłonił okno, je s t 
słuszne. Uchwycona za gardło  ręką praw ą m ordercy, i uderzona w skroń 
lewą młotem, który ostatni trzym ał w ręce lewój, instynktownie przyłożyła 
rękę swoją lewą do skroni lewój, (przyczóm zbroczyła sobie palce, do k tó ­
rych przylepiło się parę włosów, z miejsca obrażonego pochodzące), i p rzy­
tu liła  się lewą połową głowy do poduszki; tym sposobem tłóm aczy się oko­
liczność, że znaleziono trupa  leżącego na lewóm licu, z ręką lewą zgiętą 
w łokciu, z palcami pokrwawionemi nad obojczykiem lewym spoczy wające- 
mi. Odsłoniwszy tem ułożeniem się praw ą połowę głowy, uderzoną została 
młotem bardzo silnie w skroń prawą, przyczóm odciętą została część chrząst­
ki usznej. Obrażenie to połączone było ze znacznóm wylaniem krwi na ze­
w nątrz i na mózg, i pozbawiło niezadługo staruszkę przytomności. Jeszcze 
po otrzymaniu tego ciosu, uchwyciła się ręką praw ą za miejsce tak ciężko 
obrażone, dowodem czego pokrwawione palce ręk i prawej i trochę włosów 
siwych, k tóre  się przylepiły do tychże palców; jeszcze chciała się może b ro ­
nić, chwytając m ordercę za włosy lub rękę, lecz po silnem ściśnięciu lub uderze­
niu w śródręcze prawe, (dowodem czego siniec), ręka jój opadła, a nieza­
długo i śmierć nastąpiła.

Z tego przedstaw ienia rzeczy w ypada, że Agnieszka Z ., została wpraw ­
dzie napadniętą, ale nie zamordowaną we śnie; owszem broniła się ona, ale 
rzecz naturalna, że obrona je j  m usiała być kró tką  i bezskuteczną w obec na­
tarczywego napadu.

V. N iektóre okoliczn ości przem awiają nareszcie za tem, że m orderca 
dopiero po zam ordowaniu ofiary swej, wziął się do szukania i przetrząsania 
śprzedmiotów w pokoju znajdujących się.

D owodzą tego bowiem:
1. Stan poduszek pod głową zamordowąnój. — Poduszkę spodnią, prze- 

cieradło i piernat znaleziono podniesione w rogu  górno-zewnętrznym  
(od okna); oczywista, że po za nie dostała się ręka, (zapewne w óelu szuka-



199

nia przedmiotów. G dyby szukano przed zamordowaniem staruszki, wtedy 
części podniesione pościeli byłyby się podczas obrony, gdy napadnięta  się 
przewracała, znów ułożyły i wyrównały; co gdy się nie stało, przypuścić 
należy, że staruszka już się nie ruszała, gdy ręka m ordercy pod pościel się 
dostała.

Przewrócenie pierzyny. P rzy  oględzinach znaleziono pierzynę zwróconą, 
do góry  strońą brudniejszą, na którój znaleziono plam y dość świeże, pocho­
dzące od moczu i odchodów stolcowych. G dy podobne równie świeże p la­
my, znaleziono na prześcieradle pod pośladkam i zam ordowanej, nie ulega 
wątpliwości, że obie plamy, to  jest znalezione na poszwie przo dkowój pie­
rzyny i na prześcieradle, powstały jednocześnie z jednej i tój samej przyczy­
ny, a mianowicie przy oddaniu moczu i stolca przez Agnieszką Z ., podczas 
duszenia, co się częstokroć zdarza. Obiedwie więc płaszczyzny powalane, 
musiały być zwrócone do siebie, i stykały  się ze sobą w chwili, g d y  starusz­
ka odbyła potrzebę, co było możebnóm, gdy się przechyliła na lewą poło­
wę ciała, — a z tego wynika, że pierzyna późnić] dopiero przewróconą została. 
Że zaś nie spadła sama podczas walki staruszki z napastnikiem , dowodzą 
właśnie liczne i duże plamy na poszwie się znajdujące, pochodzące bezpo­
średnio od krwi, która z rany skroniowój prawój wyciekła, a nie pośrednio, 
ponieważ ani na koszuli, ani na prześcieradle plam  większych nie było. Agnie­
szka Ż. przykryta więc była pierzyną, gdy odebrała cios śmiertelny; co wię­
ksza, pierzyna ta  przylegała do jój szyi, w przeciwnym bowiem razie znalaz" 
łyby się plamy krwawe na koszuli i prześcieradle. Została ona zdjętą z łó ­
żka dopiero po śmierci Agnieszki Ż ., a przynajmniej wtedy, gdy staruszka 
już była nieprzytomną. G dy na podłodze przy łóżku nie było żadnych śla­
dów krw i, przypuścić należy, że pierzyna nie spadła na podłogę, lecz przy­
trzym aną była przy krawędzi łóżka, a potóm przewróconą; przy te j m anipu­
lacji złoczyńca znajdował się ju ż  wprost przed łóżkiem, ponieważ pierzyna 
przew róconą została nie z góry na dół, lecz w poprzek, jak  tego dowodzi 
plama pochodząca od moczu i ka łu  znajdująca się na dolnój połowie poszwy 
i więcej ku przodowi podczas gdy w pierwotnóm ułożeniu pierzyny, plam a 
ta znajdować się m usiała nieco ku tyłowi. W  jakim  celu złoczyńca przew ró­
cił pierzynę po zam ordowaniu Agnieśzki Z ., oczywiście nie naszą jest rzeczą 
przesądzać, aczkolwiek usprawiedliwionym jest domysł, że przerzucił ją  przy 
szukaniu przedmiotów w łóżku.

3. Włosy siwe znalezione na stoczku. Stoczek stał na komodzie; przypu­
ściwszy nawet, że się pierwotnie znajdował przy łóżku, to jednakow oż tru ­
dno przypuścić, aby go m iała staruszka uchwycić po otrzymaniu razu śm ier­
telnego w głowę, bo w tedy musiała już  być bezprzytomną; gdyby go zaś 
była wzięła przed otrzym aniem  tój rany, nie byłoby na nim włosów siwych, 
które mogą pochodzić od miejsca głowy, w które obrażoną została. W łosy 
te więc dostać się m ogły na stoczek tylko pośrednio, to je s t z ręki mordercy, do 
którój palców przylgnęły były, — jeżeli nie znajdowały się już poprzednio 
na stoczku od dnia poprzedniego (w każdym razie tylko od ostatniego za-

£
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świecenia stoczka, ponieważ na ostatnim jego  kaw ałku tuż przy knocie zna­
leziono włos siwy nienadwerężony), za czem też przemawia okoliczność, że 
włosy ze stoczka nie były krwią, zbroczone, — w którym  to razie dom ysł 
ten ostatni naturalnie odpada. (Dalszy ciąg nastąpi).

K IL K A  W A G  NAD WODAMI S Z C Z A W N IC K IE !!
zebrał na miejsou Yf. Szyszłło, lekarz prakt. w Warszawie.

(Dokończenie.)

Obserwacja I .  M łodzieniec lat 15, miernój budowy, m ałego wzrostu, od 
zdrowych żyjących dotąd rodzicow. P rzed  6-ciu miesiącami cierpiał na zapale­
nie p łuc prawej strony. Pozostała infiltracja po zapaleniu, zm usiła chorego 
zaniechać nauki w W arszawie. Kaszel, objawy gorączki niszczącćj, wynisz­
czeniu ciała nie ustępowały. Miejscowy doktór w ysłał go na kurację do B u ­
ska. P o  użyciu kąpieli Buskich, wszystkie sym ptom ata suchot bardziój jeszcze 
objawiły się. Lekarze z Buska wysłali go do Szczawnicy. Badanie chorego 
wska,zuje oddech oskrzelowy (resp. broncliialis) na praw ej stronie pod oboj­
czykiem, infiltracją dolnych części prawój i lewej strony płuc. Kaszel z fle­
gm ą zabarwioną, poty obfite nocne, objawy gorączkowe nieregularne. P rzy  
użyciu wód szczawnickich w bardzo małej ilości, dostał silnego rozwolnienia 
żołądka, które zaledwie w kilka tygodni, dało się cokolwiek uśmierzyć; chory 
opuścił Szczawnicę, i w krótce um arł po powrocie do domu.

Chory jak  ze względu budowy tak i tem peram entu swego, wcale nie 
był usposobionym do suchot. Niestosowne zalecenie kąpieli Buskich, przy ja ­
wnych śladach infiltracji płucnój, w spółdziałało rozwinięciu się suchot, k tó­
re bardziój przyspieszyła kuracja kilkutygodniowa w Szczawnicy.

Obserwacja I I .  M ężczyzna lat 32, dobrej budowy, niewielkiego wzrostu, 
kilkakrotnie cierpiał na zapalenie prawej strony płuc, i ostatnią razą przed 
kilku tygodniami. Badania chorego wskazują infiltracją dolnój i górnój części 
prawój strony płuc, oddech oskrzelowy w tych częściach. K aszel częsty, fie- 
gma^ obfita i zabarwiona. Objawy gorączkowe nieregularne, wyniszczenie cia­
ła  niewielkie. P rzy  użyciu wód, nastąpiły silne bóle w opłucnój, kaszel się 
zwiększył, flegma bardziej zabarwiona; gorączka i poty nocne wzmogły się. 
P o  kilku ̂ tygodniach symptomata te poczęły łagodnióć, lecz w dalszym cią­
gu kuracji, progresja gruźlicy przybrała jaw ny charakter, i chory opuścił 
Szczawnicę bez polepszenia zdrowia, i zmuszony był wyjechać na zimę do 
W łoch.

Gruźlica mająca powolny przebieg, którój nie tow arzyszą objawy go­
rączkowe, w początkach swego rozwoju, leczy się z wybornym skutkiem  w Szcza­
wnicy. Lecz głownie te wody możnaby nazwać zapobiegającem i, rozwijaniu 
się gruźlicy, powinny być zalecane tym wszystkim, którzy mając w ątłą bu­
dowę, są z natu ry  usposobieni do cierpień piersiowych.

Obserwacja I I I .  Mężczyzna la t 40, miernej budowy, wysokiego wzrostu, 
cholerycznego tem peram entu. Po raz trzeci znajduje się w Szczawnicy. Opowia­
danie chorego i badania fizyczne jego  klatki piersiowój, okazują jaw ne sia­
dy byłej gruźlicy. Chory był silnie wyniszczony, kaszel ze krw ią, bóle w op łu ­
cnój, objawy gorączkowe, poty niszczące nie opuszczały go dawniój. M iej­
scowy D r. prof. K ry  da, który_ go leczył w c ią g u  lat 3-ch, poświadczał nie­
w ątpliw ą dawniej gruźlicę. Dziś chory wcale dobrze się czuje, nabrał ciała, 
kaszel bardzo rzadko mu dokucza, flegma z łatwością się oddziela, siłę płu- 
cową ma dostateczną, by szybko łazić po górach, i msze śpiewane odpra-
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wiać. Sam chory niewierzyłby, żeby m u powiedziano, że m iał cierpienie 
gruźlicze.

Infiltracje płucne czysto zapalnego charakteru, przy działaniu wód szcza­
wnickich, ustępują, najczęściej zupełnie, gdy im nie towarzyszą gorączkowe 
objawy.

Obserwacja 1 V. P anna lat 30, silnej i zdrowej budowy, cholerycznego tem ­
peram entu. W ysięk (infiltracja) po zapaleniu w dolnych częściach lewój i p ra ­
wej strony płuc. Silny, ciągły kaszel z flegmą zabarwioną, bóle w opłucnej, 
katar oskrzelii reszty płuc. Pu ls 80—85 na m inutę, tem peratura ciała 38°C. T ra ­
wienie utrudnione. Po użyciu wód, sym ptom ata wszystkie zrazu pogorszyły 
się, nastąpiły silne bóle w opłucnój z lewój strony, kaszel ciągły, bardziój 
jeszcze ze krwią, puls podniósł się do 90, bezsenność i poty. Po uregulo­
waniu żołądka i podaniu cborój wewnątrz digitalis, jako też środków zewnętrz­
nych podnoszących czynność skóry, dalsze użycie wód, powoli łagodziło stan 
chorej; po miesięcznój kuracji, wysięk znacznie się zmniejszył, odżywianie or­
ganizm u popraw iło się, i chora z polepszonóm zdrowiem, opuściła Szczawni­
cę. P rzy  kaszlu, k tóry  się s ta ł bardzo rzadkim , flegmę z łatwością oddaw ała, 
zabarwienie jój i krwioplucie ustały, m ogła odbywać spacery po górach, wten­
czas gdy z początku wcale żadnego ruchu  nie znosiła. P u ls wrócił mniój wię- 
cój do norm y 80. T em peratura także trochę się obniżyła, trawienie stało się 
regularnem . Zapalenie d ługotrw ałe dolnych części jój płuc, nie mogło z ra ­
zu zupełnie ustąpić, przyczyną tem u hyła może już  spóźniona pora dla 
kuracji, mimo to znaczna zaszła zmiana w stanie chorój. C iągła półroczna 
kuracja środkam i innemi leczniczemi w W arszaw ie i w domu, wcale tych re ­
zultatów nie dawała.

Obserwacja V. Mężczyzna lat 31 wieku, miernój budowy, cholerycznego 
tem peram entu. O d 2-ch lat cierpiał na wysięk w opłucnój, z prawój strony 
po zapaleniu. Spać może tylko na praw ym  boku, silny dwuletni kaszel, dosyć 
suchy; częste bóle koło prawój łopatki, nieżyt oskrzeli i p łuc; silna w rażli­
wość na zmiany powietrza, częste ostre katary; gorączkowe objawy, niere­
gularne i perjodyczne w postaci zimnicy, (febr. intermittens) zapewne wsku­
tek wsiąkania lub zwiększania się wysięku; obfite poty nocne, osłabione t r a ­
wienie i odżywianie, stanowiły obraz cierpienia chronicznego, silnie rozw inię­
tego. T em perutura ciała zawsze podniesiona od 37 '/2 do 38°C, drażliwość 
nerwowa w wysokim stopniu i bezsenność. Niedokrewność i osłabienie, były 
tak  znaczne, że chory dostał obrzmienia nóg. P o  6-cio-tygodniowój kuracji 
w Szczawnicy, którą wyłącznie zawdzięcza światłym  radom  prof. Baranow­
skiego, czuje się dziś zupełnie zdrowym. O d pół roku  wcale nie kaszle, mo­
że spać na lewój stronie, bólów piersiowych, ani objawów gorączkowych nig­
dy nie doświadcza. Trawienie i odżywianie organizm u znacznie się popraw i­
ło , wrażliwość nerwowa ustąpiła, sen spokojny, potów nie ma. Reakcja od 
użycia wód objawiła się silnemi nocnemi potami, kilkakrotnem i krwotokam i 
z nosa, i obfitóm żołciowóm wypróżnieniem stolców.

Obserwacja VI. Mężczyzna lat 38, słabej budowy, nerwowego tem pera­
mentu. W ysięk po zapaleniu z lewój strony w opłucnej (E xudat. pleuriticus) 
od pó ł roku. K aszel suchy , silny, nieżyt p łuc i oskrzeli. Śpi tylko na lewej 
stronie. M iewa niekiedy objawy gorączkowe. Puls i tem peratura ciała nor­
malna. Po kuracji ślady wysięku znikły, dostrzedz badaniem ich nie można, 
katar p łuc ustąpił, śpi chory na obydwóch bokach: trawienie i odżywianie 
zupełnie się poprawiło. W  ciągu kuracji objawiły się bóle rheum atycz- 
ne w nogach, i stwardnienie lewego jąd ra . K ilka lat tem u chory cierpiał na 
syfilityczne obrzmienie tegoż jąd ra . (Sarcocele syphilitica). To stwardnienie po­
woli samo ustąpiło, przy dalszej kuracji, bez żadnych do tego specjalnych 
środków.
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Chorzy cierpiący na rozdęcie p lac  (Emphysema pulmonum) na ogół do­
brze się czują w Szczawnicy, i stan ich zdrowia znacznie się poprawia. Szcza­
wnica z położenia swego przedstawia wązką dolinę, otoczoną górami; powie­
trze więc w niój jest zawsze ściśnięte, i ciśnienie atmosferyczne większe, 
ztąd też korzystnie oddziaływ ana emfizematyków, do tego się przyczynia świe­
że i suche powietrze. Pomimo wielkich skutków leczniczych, jakie tu  można 
widzióć na kurujących się temi wodam i, jednak  od lat kilku publiczność od­
wiedzająca Szczawnicę, mało w zrasta progresyjnie, jeśli dalój tak trwTać bę­
dzie, to przyszłość tych wód nigdy nie będzie świetną. Gdzież jest przyczyna 
tego? Przyczyna tego leży jużto  w niedbalstwie administracji miejscowój, już 
to w uprzedzeniu polskiej publiczności, przekładającój wody obce nad swoje. 
Bez wątpienia, że zarząd miejscowy m ało się troszczy o wygody gości przy­
jeżdżających. B rak  komunikacji wygodnej z K rakow a, chodników, spacero­
wych alei, mieszkań, pościeli, każdemu żywo daje się uczuć! To jest głównym 
powodem ciągłych narzekań i zniechęcenia się gości kąpielowych. Z 7-miu 
ź róde ł—dwa ty lko praw ie wyłącznie są używane: Józefiny, Stefana. Bardzo 
rzadko: M agdaleny i W andy, czasami tylko Szymona. Ź ródła  na Miodziusiu 
wcale nie urządzone. Zdroje Józefiny i Stefana tak są nieobfite, że często 
braknie zupełnie wrody, co spowodowuje, że goście tracą zaufanie i puszczają 
pogłoski, że zarząd miejscowy w nocy zdroje wodą zwykłą zapełnia. Jestto  
największy fałsz, bo zdroje na noc się zamykają, i klucz D -w i zdrojowemu 
się odnosi. B iorąc na uwagę m ałą obfitość wody zdrojowej, obojętność adm i­
nistracji na wygody przyjeżdżających, nie można wcale obiecywać wodom 
szczawnickim, wielkiego powodzenia. U rzędzeniejednakże zdrojów Miodziu- 
sia, m ogłoby jeszcze do 1000 osób powiększyć liczbę gości. Dziś zaś tyle 
się zbiera, ile je s t mieszkań i wody do picia. B rak  ciepłoty naturalnój w wo­
dach szczawnickich, znacznie je  czyni niższemi od Y ichy i Em s, gdzie sto­
pień elektryczności dynamicznój, jako wód ciepłych, znacznie jest wyższy. 
Sztuczne zaś ogrzewanie nie nadaje wcale wodzie własności allotropicznych, 
tómbardziój, że sam system ogrzewania na wzór sam owara,—nie je s t p ra ­
ktyczny. Przeciwnie się ma zupełnie, gdy woda jest ogrzewana w sku­
tek ciepła wewnętrznego ziemi, w skutek tarcia się o pokłady, głębokie 
skał i ziemi, w skutek ciśnienia zwierzchnich warstw gruntu , i procesów 
chemicznych, tworzących się na drodze jej przebiegu. P rof. Dumas na posie­
dzeniu akademii uczonej w 1863 r. 31 Sierpnia powiada: „L a  ou il y a mou- 
vement, il ya production de 1’ectricitó”— od tych wszystkich powodów, wo­
da się elektryzuje, czyli nabiera siły dynamicznój, silnie oddziaływającej na 
nasz organizm, bądź użyta wewnątrz, bądź w kąpielach lub w tuszowaniu 
ciała. Tym  wszystkim warunkom  należy przypisać powodzenie wod Yichy, 
k tóre przez lat 30 z 1500 osób, podniosło liczbę gości do 25,000. W praw dzie 
wiele innych przyczyn, zależnych od samój miejscowości, w pływa na powo­
dzenie i rozgłos wód: Szczawnica ma bardzo krótki sezon, wrłaściwie tylko 
trzymiesięczny; od 15 Czerwca do 15 W rześnia, wtedy gdy na innych wodach 
trw a on od 5 —6 miesięcy i więcej.

Ze wszystkich gałęzi medycyny, balneologja dziś stoi najniżej; nigdzie 
tyle grubego empiryzmu, nigdzie tyle niewolniczych form nie pozostało. Samo 
używanie wody, zalecane zwykle wedle raz przyjętego system atu co '/4 lub */2 
godziny, niema rozumowej podstawy, bo gdy jednym  chorym możnaby 
pozwolić używanie wody w ciągu 10-ciu lub 15-stu minut, innym niepodobna ze­
zwolić nawet w ciągu godziny. Skalą w tój m ierze może być tylko uczu­
cie subjektywne samego chorego, czy użyta woda została strawioną, lub 
nie. Chorzy gdy wody nie mogą strawić, czują pełność w żołądku i wy­
dęcie, lecz będąc posłuszni zalecaniom lekarza, wypijają dalszą ilość regularnie
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i to najczęściej wywołuje, zawrót głowy, zbyteczną słabość w nogach, stan 
zupełnie podobny do opilstwa spirytusowego, ja k  to stwierdzili lekarze Gerdy, 
Mamelet i Rotureau na wodach Vichy. J ’y ai vu, dit Mamelet, des m alades chez 
lesquels 1’iyresse ótait portće si loin que ses jam bes ótaient chancelantes et 
qu’ils ótaient obliges de s’asseoir pour ne pas tom ber”. Pochodzi to zapewne 
z wywiązania się gazu kwasu węglanego przy związkach chemicznych nastę­
pujących, bądź w żołądku, bądź we krw i naszego organizmu, skutkiem  roz­
k ładu  dwuwęglanów lub absorbowania gazu wolnego, znajdującego się w wo­
dach; nic więc dziwnego że oddziaływ anie ich je s t podobne do innych g a ­
zowych spirytusowych napojów, jak  szampańskiego etc. D o postępu w bal- 
neologji należy zaliczyć używanie wód po obiedzie; w niektórych razach sądzę, 
że byłoby korzystnóm używanie wody po śniadaniu. K aw a lub mleko uży­
wane na śniadanie, nie może przeszkadzać wcale w parę  godzin wypijaniu 
wody mineralnój, a dla chorych słabych byłaby ta ulga, że niepotrzebowa- 
liby tak wielkiego wysiłku, pijąc na czczo pięć, sześć lub siedem szklanek 
wody, co wymaga kilku-godzinowego chodzenia i bardzo chorych u trudza 
i męczy. W  ogóle kuracja wodami mineralnemi, wymaga ze strony lekarza 
zdrojowego daleko więcej baczności niż każda inna. N iepodobno wcale w bal- 
neologji ustalić jakiegokolw iekbądź stałego systemu; cała więc kuracja głównie 
zależy od przezorności lekarza.

J a k  i kiedy należy zalecić używanie wód; do jakiego stopnia w spół­
działać podniesieniu reakcji w organizmie w pierwszym perjodzie używania 
wód, i kiedy je  postępowo zniżać by m iarkować zbyteczną depresją orga­
nizmu wr trzecim perjodzie kuracji; — to wTyłącznie zależy od bacznćj prze­
zorności zdrojowego lekarza. Znaczna jednak liczba chorych, będąca na opiece 
lekarza zdrojowego, niezawsze mu dozwala we właściwój porze ocenić wszy­
stkie zmiany w organizmie zachodzące; ztąd częstokroć chorzy nietylko że 
niedoznają skutków  pożytecznych przy tój kuracji, lecz z pogorszonym sta­
nem zdrow ia, z u tratą  zaufania w skutki lecznicze wód mineralnych, co 
prędzej je  opuszczają. W ody m ineralne należą do przyrodzonych czynników 
hygienicznych w kraju; szlachetne usiłowania lekarzy warszawkich w celu 
podniesienia Ciechocinka, znaczenie wód mineralnych w higienie kraju, do­
statecznie oceniło. Naj właściwiej też lekarzom  przystoi, wykazać krajowi je ­
go bogactwa zdrojowe; podobna inicjatywa znajdzie odgłos w sercach innych 
obywateli kraju. Czas albowiem zwrócić uwagę w wieku dzisiejszym na środ­
ki hygieniczne, które, jak  powiada uczony Piinijusz „między wszystkiemi zwie- 
rzęty jeden człowiek zaniedbuje”.

PRZEGLĄD LITERATURY LEKARSKIEJ.

M e d y c y n a  w e w n ę t r z n a .  
Sprawozdawca Wr. W y r z y k o w s k i .

Choroby nerek.

H. Fischer w swojśj pracy „Die septische Nephritis. E ine klinische experimentale 
S tu d ie ' zwraca uwagę na przyczynowy związek, ja k i zachodzi m iędzy niektórem i okorobami 
zakaźnem i i ostrćm  zapaleniem  nerek . A u to r w wielu przypadkach w ęglika, karbunkułu , 
nosacizny, dalćj jeszcze w przebiegu rozległego zapalenia tkanki łącznej podskórnej, sp o ­
strzegał bardzo Często w ystępujące ostre zapalenie nerek , po największej części natury  
haem orragicznej, a  m ianowicie wtedy, gdy ropa u legła pewnym zmianom  fizycznym i chem i­
cznym , gdy sta ła  się płynną, kwaśną i cuchnącą. K opa taka , ja k  to  się m ożna było prze-
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konać, dystylując j ą  z kwasem  winnym , zawierała w tedy znaczną ilość lotnych kwasów tłu ­
szczowych, szczególniej kwasu m asłowego. Fischer w celu dokładniejszego wyjaśnienia związ­
ku , jak i zachodzi m iędzy ropą z powyższćmi własnościami, a zapaleniem  nerek, wstrzykiwał 
psom  raz surowicę takićj ropy, d rug i raz sam kwas masłowy, rozcieńczony wodą i w oby. 
dwóch przypadkach wywoływał zawsze ostre zapalenie nerek , z tąd  au to r przychodzi do 
w niosku, że ostre zapalenie nerek, występujące w przebiegu niektórych zapaleń tkanki łącznej 
podskórnej, zależy od wessania produktów rozpadowych ropy, mianowicie kwasów tłuszczowych. 
T e  ostatnie m ają działać w tedy chemicznie, drażniąco na miąższ nerek  i powodować zapa­
len ie . R ozkład  ropy  nie w każdym  jednakże  przypadku pociąga za  sobą zapalenie nerek; 
aby to  ostatnie m ogło wystąpić, potrzebne są do tego jeszcze inne bliżej nam  nieznane w a­
runki, k tóre ułatw iałyby wsysanie ropy. A by zapobiedz wystąpieniu zapalenia nerek , k tóre 
w każdym  razie je s t  powikłaniem  bardzo niebezpiecznem , należy przy powyższych cierpie­
niach wcześnie postarać  się o swobodny odpływ ropy, by tym  sposobem  nie dopuścić do 
jć j  rozkładu. W  końcu F. zwraca jeszcze uwagę, na praw dopodobnie tak i sam sposób 
powstawania zapalenia nerek  w przebiegu zapaleń błonicowych, przy k tó rych  wydzielina 
bardzo często posiada zapach przenikliwy i oddziaływa mocno kwaśno.

Choroby pęcherza  moczowego.

M orgau. (Calculus in the bladder with'rejlex paralysis; lilhotrity. Med. Press and Cir­
cular. Decbr. 9 . p .  486 )  ogłosił ciekawy przypadek paraplegiae urinariae obserwowany 
u  38-letn iego męzczyzny.

C horoba poczęła się przed 8-m a m iesiącami bólem i obrzm ieniem  w dolnych kończy­
nach, przyczćm  mocz odchodził pomimowolnie. W ystąp ił następnie bezwład zupełny w dol­
nych kończynach, przyczem  od czasu do czasu w ystępowały w nich drgaw ki. Stolec
1 mocz odchodził pomimowolnie, kończyny dolne m ocno wychudnięte były obrzm iałe, czu­
cie jednakże  zachowało się w nich w zupełności. M ocz oddziaływał alkalicznie i zawierał 
w sobie wielką ilość ropy i fosforanów. P o  wprowadzeniu cewnika, ja k  tylko ten  ostatni 
dosięgną! pęcherza moczowego, w ystąpiły silne skurcze w goleniach i został oddany stolec. 
Kam ień dawał się wyczuć tuż w szyi pęcherza. W ychodząc z tćj zasady, że w tym  razie 
bezwład zależał od podrażnienia ścian pęcherza, w skutek  obecności w nim kam ienia, Mor­
gau zdecydował się na wydalenie kam ienia za pom ocą litotrypsji. Ju ż  po pierwszóm po­
siedzeniu widocznie zaczęły się popraw iać objawy bezw ładu; bolesne oddawanie moczu 
zmniejszyło się i w pęcherzu większa ilość moczu na raz m ogła się zatrzym ywać. P o  trzech 
posiedzeniach, wszystkie ułam ki kam ienia zostały wydalone, i od tego czasu co dzień stan 
chorego coraz bardziój się popraw iał, i pomiwolne oddawanie moczu ustało, chory zaczął 
stawać na nogach, wkrótce m ógł chodzić, a  po k ilku  m iesiącach m ógł być uw ażany za zu­
pełnie zdrowego. K am ień był m iękki, sk ładał się z fosforanów i posiadał od 1 1/ 4— 1 
cala w średnicy.

Poillio t. Ponction vesicale hypogastrique, Rapports de la paroi anterieure de la vessie.), 
ogłosił bardzo pouczającą p racę  o operacji przekłucia pęcherza m oczowego po nad kośćm i 
łonowemi. W  pierwszej części P., przytacza statystykę rzeczonej operacji, k tó ra  ju ż  była 
podaną w 1841  r .  przez Mondiere, i do której au tor dołączył 7 2 przypadków nowych, do­
kładnie obserwowanych, po  największej części z autorów  francuzkich. W szystkie te  przy­
padki au to r zestawił w 3 -ch  oddziałach: a) 11 przypadków , w których przekłucie pęche­
rza  zostało wykonanem  z powodu zranienia m iędzykrocza lub cewki moczowej; wszystkie 
11 zakończyły się wyzdrowieniem, 5) 3 9 przypadków , w których rzeczona operacja  zosta­
ła  wykonaną z powodu zwężenia cewki moczowej; z tych wyzdrowiało 3 5 , um arło 4 , c)
2 2 przypadków  chorób gruczołu  krokow ego; z tych  wyzdrowiało tylko 13 , zm arło 9. Z te ­
go pokazuje się, że operacja ta , gdy je s t  wykonyw aną u ludzi m łodych z powodu przy­
padkow ego tylko zranienia, zawsze prawie kończy się pom yślnie, gdy przeciwnie wykony­
wana przy innych cierpieniach i w podeszłym  wieku, daje rezu lta t nie zawsze tak  szczęśli­
wy. W  drugiej części swój pracy au to r rozbiera  korzyści i szkodliwe następstw a operacji, 
a pom iędzy ostatniem i szczególniój zastanaw ia się nad przetokam i i zrośnięciami pęcherza
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ze ścianami brzueznem i. Co do ostatniego tego punktu  au tor nie zgadza sie z Voilhemier em, 
k tó ry  tym  zrośnięciom  przypisuje trudne  kurczenie się pęcherza, lecz sądzi, że takie nie­
dokładne kurczenie  się m a  raczej swoją przyczynę n ie w zrośnięciach, lecz w przeistoczeniu 
m ięśni pęcherzow ych, jak ie  nastąpiło  jeszcze przed operacją. Najważniejszą zaś częścią 
p racy  P. je s t  rozdział trak tu jący  o samóm wykonaniu operacji, szczególniój też badania 
jeg o  odnoszące się do rozciągłości pęcherza i jeg o  stosunków do otrzewnej. W  tym 
celu au to r pow tórzył n a  tru p ie  doświadczenia poprzednio wykonane przez Sappeya, 
wstrzykując wodę do pęcherza moczowego, po oddaleniu kiszek i pozostawieniu w całości 
dalszój części ścian brzusznych, raz przez cewkę moczową, d rug i raz  przez moczowody. 
Z doświadczeń tych au to r doszedł do odm iennych nieco rezultatów  ja k  Sappey; m ianowi­
cie, że pęcherz rozciąga się jednosta jn ie  kosztem  całego organu, że otrzewna nie wsu­
wa się m iędzy ściany brzuszne i przednią ścianę pęcherza, lecz stosunkowo z tą  ostatnią 
podnosi się w górę. P rzy  bardzo mocnóm rozciągnięciu pęcherza, p rzednia ściana pęcherza 
wraz z jeg o  w ierzchołkiem  odsuwa się ku tyłowi, i nie przylega ściśle do ścian brzusznych. 
Z licznych doświadczeń okazało się dalój, że gdy w ierzchołek pęcherza.w znosił się na 12 
cent. po nad spojeniem  kości łonowych, otrzewna w linji środkowój kończyła się na wyso­
kości 7 ' / 2 cen t., po nad tem że spojeniem , i w m iarę ja k  wierzchołek pęcherza opuszczał się, 
niżój opuszczała się także i otrzewna, tak  że przy 10-m  cent. wysokości pęcherza , otrzewna 
kończyła się już  na 6 -tym  cen t., przy 5 -ciu  na:,3-cim . S tosunki te  P. stw ierdził także i na 
zw łokach kilku osób zm arłych na choroby gruczołu krokow ego, połączone z zatrzym aniem  
moczu; są one tylko nieco odm ienne u dzieci i u osób, k tó re  przebyły zapalenie otrzewnój. 
Ogólna zatem  zasada przekłuw ania pęcherza moczowego, w odległości 2 —  3 centym etrów 
po nad spojeniem  łonowem, ja k  widzimy, ma swoją anatom iczną podstawę. P rzy  stosunkach 
niezwykłych ja k  np. przy raku  gruczołu krokow ego, lub przy znacznym przeroście ścian 
pęcherza, lepiej je s t  p rzebić pęcherz 1 —  2 cent. wyżój, aniżeli tuż po nad kośćmi łonowemi, 
aby nie uszkodzić gruczołu krokowego, lub nie przebijać zbyt grubćj warstwy części m iękkich. 
D o przekałan ia  Pouliot używa tró jg rańca  prostego n ie zaś zakrzywionego i wbija go piono­
wo do osi cia ła  po poprzednićm  nacięciu w m iejscu odpowiedniem skóry, bez użycia znacz- 
nój siły. P o  wypróżnieniu moczu, w kłada do pęcherza d ługi elastyczny cewnik. W  ostatniój 
części swój p racy  P. wyprow adza szczegółowe wskazania do przekłów ania pęcherza wyso­
ko i wzmiankuje przytóm  o kate teryzacji cewki moczowój od strony pęcherza (spośób 
Brainarda). L iczne i dokładnie opisane h istorje  chorób, podnoszą jeszcze bardziój wartość 
niniejszój rozpraw y inauguralnej.

o z d c i u s t i e i k :.

KORRESPONDENCJA KLINIKI.
Tyflis dnia 19 (31) Sierpnia 1870 r.

Komissja sanitarna w Tyflisie przeciwko cholerze.
_ Zapewne w połowie Września roku bieżącego zbierze się w Tyflisie ko- 

missja sanitarna, dla obmyślenia zaradczych środków przeciw przeniesieniu 
z Persji do Rossji cholery, która w niektórych jej miejscowościach silnie 
grasuje i przeciw której rząd perski nie przedsiębierze należnych zaradczych 
środków. W  skład tój komissji, oprócz członków ze strony miejscowego za­
rządu, dyrektora departamentu lekarskiego, gubernatora astrachańskiego, 
lekarza przy missji rossyjskiój w Teheranie, będzie zaproszony delegat ze 
strony perskiego rządu. Namiestnik Kaukazu życzy sobie aby w skład ko­
missji, oprócz wyżój wymienionych osób, weszły jeszcze i inne, wybrane z gro­
na tutejszych urzędników kwarantanowych i lekarskich, wszystko zaś ma być 
przedstawione do rozpatrzenia Jego Wysokości.
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W  nadzwyczajnym dodatku do N -ru  90 Gońca rządowego i w N -rach 
59 — 62 gazety Kaukaz, wydrukowaną, została m onografja D yrektora (lej b - 
medyka Szacha) sanitarnego zarządu w P ersji pod tytułem: Środki zapobie­
gające przeciw cholerze na Wschodzie. Hygiena i reforma sanitarna w Persji. 
M onografja ta, przysłana przez autora D -row i Pelikanowi, bardzo zajmująca 
w naukowym i praktycznym  względzie, bez wątpienia będzie korzystną dla 
mającej się zawiązać w Tyflisie komisji sanitarnćj, i zdaniem moim, ze wszech 
m iar zasługuje na spolszczenie.

Kom isja ma rozpatrywać:
1). W skrzeszenie, w edług nowych zasad, wedle praw ideł przepisanych 

w 1868 r. przez K onstantynopolską między-narodową komisję, astrachań­
skiego zarządu kw arantannow ego, który był ustanowiony przeciw szerzeniu 
się dżumy i w 1862 r. został zniesiony.

2). Zastosowanie na tychże zasadach, K aukazkiego i Zakaukazkiego 
kwarantanow ego zarządu Celnego (kom ór), dla zabezpieczenia kra ju  od roz­
szerzenia się cholery.

3). Środki dla polepszenia hygienicznych warunków  gubernji i obwo­
dów K aukazkiego namiesnictwa i brzegów morza Kaspijskiego.

4). Zaproponować ma środki,' które mogą być przedsięwzięte przez 
rząd perski, dla zniesienia i wstrzymania szerzenia się w tóm państwie epi- 
demji cholery.

Jeszcze w roku zeszłym Di*. Tholozan ogłosił w Gazete Mbdomadaire 
(8 Października N r. 41) artykuł p. t. Cholera w Persji i znaczenie lądowych 
kwarantan, przeznaczony dla paryzkiej Akadem ji Umiejętności, lecz nie doszły 
tamże. W  rozpraw ie tćj au to r objaśnia świat lekarski ze swómi poglądami 
na to ważne sanitarne pytanie. D r. Polak w W iedniu, poprzednik Tholozarfa 
w Teheranie, z powodu tegoż artykułu  pomieścił a rty k u ł w Wiener medici- 
nische Wochenschrift (1869, Nr. 101). w którym  ubolewa, że jego praca ftene- 
rarien der muselmanischen Pilger zu den wichtigsten Wallfahrtsorten mit Bezug- 
nahrne au f Verbreitungvon Cholera( W ien 1867) nie zwróciła na siebie uw agi prasy 
lekarskiej. Powiedziawszy słów kilka o wpływie na cholerę w P ersji odcho­
dów ludzkich, wody używanej do picia, za płytkiego grzebania trupów  i prze­
noszenia ich przez karawany, a nareszcie o wpływie g runtu  ziemi na sze­
rzenie się tój choroby, Polak zapytuje: dla czego epidem ja nie trw a bezustannie 
w tym kraju, chociaż w arunki wspomniane istnieją bez przerw y. Dalćj wyraża 
wątpliwość co do pożytku kw arantan, na granicy rossyjsko-perskićj,^ zamie- 
szkałćj przez naród koczujący K urdów  i gdzie tak łatw o przewozi się kon­
trabanda. W edle jego zdania, T urc ja  oddałaby bez porównania większą usługę 
E uropie i Konstantynopolowi, gdyby popraw iła obrzydliwy kanał Gossen 
w Persji, niż wszelkiego rodzaju kwarantannam i. D r. Polak powiada,, że jeżeli 
on, jak o  delegat na konferencji konstantynopolskiej był za lądowemi kw aran­
tannam i w Persji, to to jedynie zależało: 1) od planu działania przeciwko 
cholerze ułożonego przez FauveCa, k tóry w strategicznym  względzie może 
być tylko porównanym z planem Napoleona pod Ulmem: tu  cholera chcąc 
niechcąc musi uledz! A  gdyby choć na jo tę plan ten sprobowano zmienić, 
siedzielibyśmy dotąd jeszcze w Konstantynopolu (niezawodnie!). 2) B yły  lejb- 
m edyk Szacha, miał jeszcze i to na widoku: że k ilku  światłych europejskich 
lekarzy, rozrzuconych po rozlicznych miejscowościach Persji, m ogłoby przy­
nieść korzyść Europie, obznajmiając ją  z panującemi chorobami w kraju, 
i tóm samem przyczyniając się do rozwiązania niektórych kwestji sanitarnych. 
Koczny wydatek 24—30,000 fl. na ten cel, stanowiłby bezwątpienia nic me 
znaczącą ofiarę ze strony Szacha, dla poprawienia sanitarnego stanu kraju.

Dodać tu  winniśmy, iż redakcja Archiwu sądowej medycyny, radzi urzą-
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dzić sanitarną linję na brzegu morza K aspijskiego, której zadaniem byłoby  
niszczenie warunków sprzyjających rozwinięciu się jadu cholerycznego i zw ró­
ceniu szczególnej Uwagi na pierwsze przypadki choroby. Linja ma się sk ła­
dać z kom itetów sanitarnych w Astrachanie, K rasnym -jarze. Kizlarze, P io- 
trowszu, Derbem ie i t. u.; pierwszemi osobam i w takich komitetach powinni 
być lekarze, którym  potrzeba powierzyć w ładzę zarządzającą, wykonawczą 
zaś — policji ’).

N a ten raz tyle tylko o komissji sanitarnój przeciwko cholerze, 
zawiązanie którój ma tu nastąpić w krótkim czasie. K iedy na Zachodzie roz­
strzygają się losy  walczących orężem cywilizowanych ludów, my, żyjący na 
w schodzie, będziemy obmyślać środki aby lepiej ufortyfikować Europę od 
niemniej groźnego nieprzyjaciela jakim  jest cholera. Bodajby komisja nie 
była w istocie zmuszoną stawić czoła tem u w rogow i, przeciw którem u ma 
walczyć swym  arsenałem hygienicznym . Cholera, podług ostatnich wiadom ości, 
oprócz portów przyazowskich, nawiedziła już i port czarnomorski Kaukazu  
m. Poti, zkąd łatw o przywiezioną być m oże do Tyflisu. Przeciw nie ze stro­
ny Persji nic jeszcze nie słychać. Dr. Józef Talko.

K R O M K A  TYGrODMOWA.

W  Płocku ma być wzniesiony szpitał dla izraelitów. P . Gustaw Fogel, dla uczczenia 
pamięci ojca, kupił 2000 sąż. kwadr, placu, na którym ma być szpital ów pomieszczonym.

(O . P.)
—  Statystyka ubóstwa. W Anglji liczą ubogich, 4 ,5 0 0 ,0 0 0 , stosunek do ogólnego 

zaludnienia jes t jak  1: 6, we Francji 2 ,8 0 0 ,0 0 0 . (1: 12), w Niemczech 2 ,0 0 0 ,000 . 
(1: 20). we Włoszech 750,000  (1: 29), w Belgji 730,000  (1: 6), wHolandji 750,000 
(1: 4), w Hiszpanji 450 ,000  (1: 34), w Szwecji 150 ,000  (1: 25), w D anji 130,000(1 :29).

— Do służby czynnej przy armji pruskiej powołano z lekarzy poznańskich: 
DD-row Jar natowskiego, Koszutskiego, Mizerskiego, Osowickiego i Sęckiego, ten ostatni mia­
nowany jest lekarzem sztabu.

—  Akademjl wojskowo-iekarskiej W Wiedniu (Josephinum), która ma być znie­
sioną, kursa teoretyczne zostały zamknięte z końcem roku szkolnego, kliniki zaś zostawio­
no jeszcze na lat dwa, aby studenci, którzy nieukończyli całkowitego kursu, mogli tako­
wy ukończyć.

P R O S P E K T .
Znakomity francuzki lekarz Doktór Medycyny Debreyne. Professor Uniwersytetu Pa- 

ryzkiego, a następnie kapłan i zakonnik Trapista pomiędzy wielu innemi uczonemi dziełami 
napisał: „0 Teologji Moralnej, uważanej w stosunku jej do lizjologji i medycyny.” Szyb­
kie wyczerpanie czterech wydań skłoniło uczonego i pobożnego autora do wydania w roku 
1868 piątćj edycji, z którą ze względu na ważność i rozmaitość przedmiotów, uważaliśmy 
nie tylko za rzecz właściwą, ale nawet konieczną zaznajomić duchowieństwo, lekarzy, 
rodziców, przełożonych zakładów naukowych obojej płci i małżonków społeczeństwa naszego.

Całe dzieło składa się z czterech części.
Pierwsza zawiera pogląd fizjologiczny, wskazanie prawdziwego przez przybliżenie 

wymiaru pojęcia ludzkiego, a zarazem uwydatnia bezzasadność danych frenologicznych po­
znawania człowieka umysłowego i moralnego; naukę o temperamentach (udolach) ułatwiają­
cą poznanie, rozróżnianie umysłów, zdolności, charakterów, upodobań, skłonności, które

’)  Tak jak we wszystkich urządzeniach policyjno-lekarskich. (Przyp. Red.)
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określają przewagę występków i nam iętności lub  tóż zdolności do cnót to  je s t  postęopwa- 
nia i nałogów m oralnych.

D rugą  część składają ważne i zawiłe w ypadki przeciw szóstemu przykazaniu boskie­
m u, na k tó re  au tor zapatru je  się z punktu  fizjologioznego i teologicznego; uwagi krytyczne 
nad niektórem i zdaniam i najświeższych i najpoważniejszych teologów; nowe dane w tćj ma- 
terji, oparte  na praw ach organizm u ludzkiego, to je s t, na naturze  człowieka, poczóm na- 
stępuje badanie ważnój a trudnej kwestji m ałżeńskiej; wszystko to au to r stosuje do trybu­
nału Sakram entu  Pokuty.

W trzecićj częśoi rozbiera E m bryologję Świętą i wszystkie kwestje fizjologiczne, teo ­
logiczne i m oralne mające z nią zw iązek. N a  ten  ważny przedm iot rzuca au to r nowe św ia­
tło  i przedstaw ia zupełnie nowy nań pogląd. Zbija zwycięzko tw ierdzenia pana Velpeau, 
professora wydziału m edycznego paryskiego, usiłujące osłabić naukę Cangiamila przez K oś­
ciół przyjętą, odnośnie do cięcia cesarskiego. Bezpośrednio następuje szczegółowy wykład 
znaków pozornej i rzeczywistój śm ierci zgodnie z najświeższemi postępam i nauki. Zam iesz­
cza niektóre zasady teologiczne przydać się mogące d la lekarzy i akuszerów chrześcijań­
skich, a k tóre  tak  kapłanom  ja k  i rodzicom  nie powinny być obce, bo tu  idzie o zbawienie 
dusz.

W  czwartój i ostatniój części rozbiera  au to r przedm ioty, k tórych z powodu ich ró ż ­
norodności nie można było zamieścić w trzech pierwszych częściach. Do nich należy: m ag­
netyzm  zwierzęcy, nowa teo rja  monomanji, zabójstwa i sam obójstwa, p raw id ła  postępow a­
nia względem pogrzebów  kościelnych dla samobójców, ocena uzdrowień uważanych za cu­
downe i nadnaturalne, skażenia woli, je j zboozenia u ste rk i i przeszkody pochodzące z po ­
wodów fizjologicznych i patologicznych, opętania szatańskie, praw idła  postępowania z o so ­
bam i, k tó re  uważamy za zostające w stanie nadzwyczajności, bądź fizjologiczndj bądź my- 
styeznćj, wskazanie złudzeń, przywidzeń, zboczeń i nieprawidłości nerwowych, k tórych nie­
znajomość połączona z łatwow iernością, może nieraz wywołać ważne i opłakane następstw a, 
uwagi o nam iętnościach ze stanowiska fizjologicznego i m oralnego, narzędzie pokuty (d y s­
cyplina i paski) ich skutki fizjologiczne i m oralne, rozbiór postu i wstrzemięźliwości ze 
stanowiska fizjologicznego, higienicznego i ocena ich  skutków  pod względem  m oralnym .

Tłom aczenie w mowie będącego dzieła, o ile treść dotyczyła fizjologji i medycyny 
raczył łaskaw ie przejrzeć i popraw ić D ok tó r M edycyny Jakób Rogowicz, znany ze swych, 
prac  na polu akuszerji i gynekologji. Chcąc uprzystępnić nabycie tak  ważnego a wyłącznie 
dla dojrzałego wieku przeznaczonego dzieła , postanowiłem  własnym nakładem  je  wydrukować 
i ja k  m ożna najniższą cenę, to je s t  rube l jed en  naznaczyć, z nadm ienieniem , że po w ydru­
kowaniu, co w końcu Październ ika  r .  b . nastąp i, cena podwyższoną zostanie.

Prenum erow ać można w Redakcji P rzeg lądu  K atolickiego ulica Śto K rzyska N r. 13 
nowy;— w księgarni W . Maurycego Orgelbranda, ulica K rakow skia P rzedm ieście N r. 1 n o ­
wy i w mieszkaniu tłóm acza ulica K rakow skie Przedm ieście N r. 1 nowy, drugie piętro od 
fron tu . Ksiądz W ła d y s ł a w  ł lag l l l i sk i ,  K andydat świętćj T eologji.

N ieregularne otrzym ywanie pisma naszego, nie pochodzi bynajmniój z winy R ed a ­
kcji; upraszam y najmocniej Szanownych Kolegów, aby o każdćj niedokładności natychm iast 
nas zawiadam iać raczyli, a  N N -ra  n ieodebrane, odw rotną pocztą nadesłane zostaną.

U W A G A .
HĘT" Upraszamy Szanownych Prenumeratorów i Współpracowników na­

szego pisma, aby od dnia 1-go Października r. b., wszelkie listy i artykuły 
do Redakcji Kliniki nadsyłane, adresować raczyli do księgarni W-go M. 
ORGELBRANDA w Warszawie. Ulica Krakowskic-Przedmieście Nr. I-szy.

R edaktor i  W ydaw ca Z. D oM eszew ski.

flosBoaeHo ijeiisypoK).—w Drak. J. Jaworskiego, Ul. Krak-Przedm. N. 415.—Cena pojedynczego ark. k. 15 (zip. 1.)


