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SPRAWOZDANIA SZPITALNE.

Szpital Sw. Ducha w Krakowie.

Sprawozdanie z oddzialu chordb umystowych z roku 1811,

napisat

Dr. Mecl. Gustaw Neuser,

Lekarz ordynujacy na oddziale chorob umystowych w szpitalu $wigtego
Ducha w Krakowie.

Z dofaczonej tablicy na str. 322-3 z ltatwos$cia przekonaé sie¢
mozna, ze na oddziale choréb umystowych w szpitalu $w. Ducha
w Krakowie, leczono w roku 1871 chorych 103, t. j. 53 mezczyzn
i 50 kobiet, w poréwnaniu z r. 1870 leczono o 5 chorych wigce;.

Z tych 103 chorych cierpialo na :

szalenstwo (26 m. 25 kobiet) 51
zadume¢ (10 m. 16 kobiet) 26
ogtupienie (17 m. 9 kobiet) 26 oséb.

Opuscito oddzial osob, 58 jako to:
wyleczonych 7 m. 11 k. = 18

w stanie polepszonym 8 m. 10 k.= 18
wywieziono do innych szpitali 5 m. 1 k. = 6
nieuleczalnych 5 m. 4 k.= 9

uciekl 1 mezczyzna = 1

umarlo 3 m. 3 k.= 6

Na rok 1872 pozostalo w szpitalu m. 24, kobiet 21 — 45 chorych.

Z leczonych chorych liczylo w7 chwili przyjecia do szpitala

lat 15 do 2021 do 30 31 do 40 41 do 50 51 do 60 61 do 70

M. #Z M iK. M. K M. K M K M K

i
5 4 15114 14 17 9 12 6 2 4 1

Oprécz 2 mezezyzn i 3 kobiet wyznania mojzeszowego, WSZyscy
chorzy byli*religji katolickie;j.
Stanu wolnego bylo megzczyzn 23, kobiet 5, wdoéw 5, zame-

znych kobiet 40, zonatych mezczyzn 30.
21
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Riich chorych i wynik leczenia na oddziale

Dnia
31
Nazwisko grudnia
1870
¢cSoro B> I. pozo-
stato
M K
Szalenstwo gwattowne 2 5
(Mania acuta)
Szalenstwo przewlekte 7 2

(Mania chronica)

Szalefistwo przemi-
jajace 2 3
(Mania transitoria)

Szalenstwo opilcze
(Delirium c. tremore)

Zaduma
(Melancholia)

Zaduma religijna
(Mania religiosa)

Zaduma z pope¢dem do
samobojstwa 11
(Mania suicidia)

Ogtupienie zupeine
(Hebetudo)

Oglupienie z poraze-
niami 1 —
(Dementia paralytica)

Ogtupienie z padaczki

(Dementia ex epilepsia) 11

Razem 22 24

od dnia 1. Stycznia

W roku 1871 przyjeto na

oddziat chorych

po raz
. skutku
pierw
szy recy-
dywy
M K. M K.
6 8 — 2
2 1
— 1 = 3
8§ — 3 .
2 2
3 4 1 2
— 3 1 —
_ = 2
2
23 18 7 8

dosta-
wiono
zbie-
gtych
z od-
dziatu

M. K.

WSZy-
stkich
razem
M K
6 10
31
— 4
11 —
2 2
4 6
1 3
2
P
31 26

Tlos¢
leczo-
nych
w
ogoble
M. K
8 15
5 3
2 7
11 —
4 6
4 6
2 4
13 8
3
1 1

53 50

chordb

1871 r.

W roku

wyle-
czo- i
nych

7 1
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umystowych w szpitalu sw. Duclia w Krakowie
do dnia 31. grudnia 1871 r.

W roku 1871 umarto

1871 opuscito oddziat Ogdlna Dnia

w skutek

ilos¢ wy 31.

odwie- nieule- wy- puszczo- grudn.

lw PO" przez  ziono  czal * wszy- padku wszy- nych ze 1871
ePSZOT 1sie- 9O nyell — cyicn oMo lub  stkich Szpitala pozo-

nym innych lub nie roby .

) czke  sakta kwali- razem samo-  razem i stato
stanie ’
I dow flk. sie bojst. zmartych wszpit.

M. IC. M. K. [M.1K. M. |K. M. |K. M. K. IM.|K. M. K. M. K. M [K.

T 1 - — - — 4 10 i 1 — 11 5 11 3 4
- — 1 — — — 2 i 3 1 - . — - — 3 12 2
— 2 1 2 1 2 1 5

2 . - - - - _ 6 - _— _ _ — — 6 — 5
2 1 — - - 1. -2 2 6 1 - —_ _ 1 — 3 6 1 —
2 4 _— — — — - — 2 4 _— 1 _ — 1 2 5 2 1
1 2 12 - - _ _ _ 1 2 1 2
- - - — 3 — 2 1 5 1 _ 1 _ _ _ 1 5 2 8 6
) 1T - 1 — 1 - — _ 1 — 2 _ 1 —
- - — 1 = W - - — . . 17 — — 1
m
8 10 1 — fi 1 5 4 26 26 3 3 — _ 3 3 29 29 24 24

21.
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Co do zatrudnienia, bylo profesor6w 2, nauczycieli prywa-
tnych 4, lekarz 1, studentow 6, obywateli 2, rzemie$lnikow 8§,
urzednikow 2, prywatnych 6, wiloscian 12, stuzacych 3, widczega 1,
wyrobnikow 6, katarynkarz 1.

Kobiet : obywatelek 2, zona profesora 1, guwernantka 1,
sluzacych 6, Zon rzemie§lnikéw 3, Zon handlarzy 4, pokutnica 1,
zakonnica 1, trafikantka 1, wlo$cianek 8, Zona woznego 1, Zona
lokaja 1, szynkarka 1, mieszczanka 1, piekarka 1, wyrobnic 14.

Prawdopodobng przyczynag choroby umystowej u me¢zczyzn
byto : natezenie umystu w 3, samogwalt lub wybryki mitosne w 8§,
niedostatek i nedza w 6, straty finansowe w 2, wigzienie w 1,
zmartwienie w 6, kila w 2, pijanstwo w 14, padaczka (epilepsia)
w 2, zbytnie nabozenstwo w 2, upadek na gltowe w 1, choroba ptuc
w 1 przypadku.

U kobiet spowodowato chorob¢ umystowa: nieszczg$liwa mi-
tos¢ 1, zbytnie nabozenstwo 7, porody 4, amenorrlioea 5, niedo-
krewno$¢ (anaemia) 3, padaczka (epilepsia) 1, hemorroidy 1,
cardialgia 1, hysterja 2, niesnaski domowe i zmartwienia 4, ng¢dza
i niedostatek 2.

Przyczyna $mierci byly: zapalenie ptuc (pneumonia dextra) 1,
zapalenie moézgu (encephalitis) 1, nowotwory moézgu i zapalenie
opon moézgowych (guma syphilit. haemispher. maj. sinistr. et pacchy-
meningitis) 1, gruzlica (tuberculosis pulmonum) 1, zapalenie ptuc
i oplucnej (pleuro-pneumonia sinistra) 1, zalew krwawy moézdzku
(haemorrhagia cerebelli) 1.

Gdy wykaz nasz poréwnamy z wykazem, ktory nam podaje
J.. B. F. Descuret w dziele pod tytutem: ,La medicine des
passions", (Paris 1860), to mimowolnie nasuwa si¢ pytanie, dla
czego w Krakowie i w ogole calej zachodniej Galicji tylko 103 os6b
z powodu zboczenia umyslowego umieszczono w szpitalu? Wedtug
tego wykazu wypada jeden chory na 222 mieszkancow w Paryzu,
na 200 w Londynie, na 242 w Medjolanie, na 338 we Florencji,
na 344 w Turynie, na 480 w Rzymie, na 466 wDreznie, na
759 w Neapolu, na 3142 w Petersburgu, na 3350 w Madrycie, na
23,571 w Kairze, w Wiedniu za$, wedlug wykazu Dr.M aresch’a
(Yierteljahrsclirift fur Psychiatrie 1868), jeden chory na 510 miesz-
kancow. Wykaz ten poucza nas, ze w krajach, gdzie kwitnie o$wiata,
przemyst, gdzie cywilizacja szybkim postepuje krokiem, w miastach,
ktore sg siedziba nauk, umiejetnosci, sztuk pigknych, gdzie obok
bogaczow mra ludzie z nedzy, z glodu i niedostatku, gdzie na-
migtno$ciom wszelkim wolno pusci¢ mozemy wodze, najwigcej jest
sposobnos$ci, najzyzniejsze jest pole do rozwoju i wzrostu chordb
umystowych.



Dr. Robertson wykazuje: (Journal of mental science 1868),
ze w Anglji liczba chorych od r. 1844 do 1868. wzrosta z 20.611,
do 58.118, a Dr. Lunier inspektor doméw oblakanych we Francji
wykazuje: (Mouvement medical 1869), ze liczba chorych we Francji
wzrosta od r. 1835 do 1868., z 10.000 do 38.000 chorych.

Wykazy te dowodza tylko prawdziwosci naszego przypuszczenia,
od roku bowiem 1835 do dnia dzisiejszego pozachodzily w kazdym
kierunku wiedzy ludzkiej, odkryé¢, handlu, przemystu it. d. zmiany,
nad ktéoremi nawet my, ktérzy w tych czasach wzroslismy, zdu-
miewac si¢ musimy. Na potwierdzenie zdania naszego moglibySmy
wypisaé data statystyczne z Oesterlen’a: ,Handbuch der mediz.
Statistik (Tiibingen 1865)“, moglibySmy przytoczy¢ cate ustepy
z czasopism psychiatrycznych, ze i w Niemczech choroby umystowe
juz do tak zastraszajacych wzrosty rozmiaréw, ze rok nie mija, aby
nowego domu dla obtakanych nie budowano, lub nie rozszerzano,
a na kazdym zjezdzie, na kazdem posiedzeniu psychiatréw, naj-
wicksze znakomito$ci $wiata lekarskiego, radza, deliberuja i susza
sobie glowy, jakby zapobiedz rozwojowi i wzrostowi nieslychanemu
chorob umystowych, i gdzie szukaé nalezy siedziby ztego?

Grod nasz starodawny, nie stoi po za obrebem cywilizacji,
kraj nasz nie jest chinskim otoczony murem, mamy uniwersytet,
koleje, kos$cioly, banki, telegrafy, — a woddka, fanatyzm religijny,
nedza i niedostatek rok rocznie niezliczone pochtania ofiary. U nas
takze z dniem kazdym mnoza si¢ choroby umystowe, ale my o nich
nie wiemy, wiedzie¢ nie mozemy nawet, nie ma bowiem jeszcze
odpowiednio urzadzonego szpitala dla oblakanych. Oddzial chorob
umystowych w szpitalu Sw. Ducha w Krakowie, uzywa, niestety
slusznie, najokropniejszej stawy; urzadzenie straszne, nie ma w nim
nawet powietrza S$wiezego, o wygodach zamilcze, a umieszczenie
w wilgotnych, ciemnych, $§mierdzacych celach, dokad promien stonca
nigdy nie dochodzi, nawet zdrowego czlowieka zmystow pozbawicby
moglo. Kaftany, pasy i inne instrumenta, o ktéorych s$wiat cywili-
zowany dawno juz zapomnial, ktérych uzywanie np. w Anglji pod
kara jest wzbronione, sg, bo by¢ musza w szpitalu naszym na
porzadku dziennym, a w celi réznigcej si¢ od wychodka tylko wiel-
kiem zakratowanein oknem, trzema ustawionemi 16zkami i tern, ze
z powaly nieczystosci nie kapia, trzy chore ne¢dzny zywot pedza,
brakuje bowiem celki, w ktorejby nie narazajac innych chorych
na nieprzyjemne z niemi zetknigcie si¢ i obcowanie (chore te
zanieczyszczaja si¢) odpowiedniej umieszczonemi by¢é mogty.

Dziwi¢ si¢ nie mozna, ze kazdy ostatni kasek chleba od ust
sobie odejmie, aby osobe¢ ukochana, ktora dotknal palec Bozy,
trzymaé¢ az do ostatniej chwili najniedogodniej w domu, lub wywiezé
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ja zdata od rodzinnej strzechy za granicg¢; kazdy woli si¢ pozbawic
przyjemnos$ci ogladania, pocieszania podczas choroby chorego, woli
go nawet pozbawié szczg¢Scia spocznigcia w mogile z rodzinnej
usypanej ziemi, nad ktéra niekiedy przyjaciel 1z¢ uroni, westchnie
lub kwiatek zasadzi, anizeli obcigza¢ sumienie wyrzutem, ze za-
pomniat o kardynalnej cnocie, o mitosci blizniego. Mam pod re¢ka
imienng list¢ rodakoéw chorych, umieszczonych w szpitalach wie-
denskich, liczba ich jest tylko o 9 mniejsza, jak chorych umieszczo-
nych w moim oddziale (a ile jest rodakéow po innych zaktadach
zagranicznych?) a dowodzi to, ze choroby umyslowe w naszym
kraju takze mnoza si¢, ze my o nich nie wiemy, a nakoniec, ze
nie ma gdzie lub nie mozna ich w naszych szpitalach umiesci¢. Jezeli
bowiem kto zmuszony koniecznos$cig, szuka¢ pomocy dla chorego
cztonka rodziny w okropnych murach szpitala Sw. Ducha, gdy
przezwycigezy wstret, strach i bol serca, bardzo, bardzo czgsto,
zadowolni¢ si¢ musi odmowng odpowiedziag ,dla braku miejscall
Inny znéw musi odbiera¢ nieculeczalnego chorego, krewnego lub
przyjaciela, w najokropniejszym stanie uposledzenia umystowego,
dla tego, ze z powodu istniejacych przepisow, chory do dalszego
leczenia w szpitalu si¢ nie kwalifikuje.

Jestto wprawdzie stara historja, jak mowi poeta, ale zawsze
si¢ nowa staje, a kogo jej tre$§¢ dotyka, temu si¢ serce kraje.

Wysoki Wydzial krajowy z zadziwiajaca hojnos$cia, tozy rok
rocznie znaczne sumy na oddziat choréb umystowych, lecz tego
zlego, ktore lezy w samym gmachu, w nieszczgsliwym rozkladzie
i polozeniu oddziatu, tego usunaé nie mozna, chyba budujac na
nowo z gruntu l).

Wszyscy utrzymuja, ze na chorych umystowych, najzbawien-
niejszy wplyw wywiera, jest najzbawienniejszem lekarstwem, samo
umieszczenie w urzadzonym jak nalezy zaktadzie. Spokoj, porzadek
panujacy, tagodne postgpowanie obok karno$ci, Sciste stosowanie
si¢ do przepisow zaktadu, a nadewszystko usunigcie si¢ ze zwyklego
domowego otoczenia, wywiera zbawienny wptyw na chorych. Zmusza
ich pomimowoli do ulegania, a tern samem do chwilowego zapo-
mnienia o swoich chorobliwych wymaganiach lub wuczuciach. Nasz
szpital nie zastuguje wprawdzie na nazw¢ wzorowo urzadzonego,

’) Wydziat krajowy doktada wszelkich staran, aby smutnemu temu stanowi
rzeczy, ktory dostat od rzadu w spus$ciznie, jak najpredzej koniec po-
tozyé¢. /.aktad dla obtakanych pod Lwowem, na 370 chorych, jest juz
na ukonczeniu, i przy sprzyjajacych okoliczno$ciach, w roku 1873., cze$é
chorych umystowych przeniesiong tam zostanie ze szpitala ogodlnego.
Oprocz tego, w ubiegtym roku, przedstawit wniosek Sejmowi, o wzniesienie
nowego gmachu dla obtakanych w Krakowie .Sejm polecit prosi¢ N. Pana
o obrocenie na ten cel najblizszej loterji pafstwowej. Sprawa ta poste-
puje, a przy znanej zyczliwosci Korony dla naszego kraju, niezawodnie
pomyslnie zalatwiona zostanie. (Przyp. Redakcji).
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mozemy si¢ jednak z dolaczonego wykazu przekonaé, ze pomimo
tak niehygienicznych warunkdéw pobytu, odsetki wyleczenia i §mierci
sa daleko korzystniejsze jak za granica, gdyz 18 proc. uleczonych
a 13 prc. zmartych, liczy si¢ do szcze¢s§liwych wypadkéow (Tigges
Statistik der Geisteskrankheit). U nas wyleczonych opuscito szpital
18 proc. a zmarto tylko 6 proc. Ten szczg$liwy wypadek przypi-
sywali$my juz, w zeszlorocznem sprawozdaniu szpitalnem, jedynie
tej okoliczno$ci, ze na naszym oddziale szuka pomocy po najwickszej
czgsci klasa robocza. Sa to ludzie, jak si¢ zwykle mowi, zelaznego
zdrowia, nie przyzwyczajeni do zadnych wygod, pracuje si¢ dzien
caty cigzko, wieczdér spocznie si¢, gdzie i jak Bog da, aby na drugi
dzien zacza¢ co si¢ wczoraj skonczylo. Ludzie ci nie sa przyzwy-
czajeni do zadnych zbytkow;—-kieliszek wodki, ciepta woda z kar-
toflami, kawalek suchego chleba, mi¢sa k awatek chyba w uroczyste
$wigto, to ich zwykte pozywienie. Ciepty tedy pokdj, wygodne t6zko,
dostateczne i regularne pozywienie, karno$¢, porzadek, — to jest,
co nam daje niskie odsetki $mierci a wysokie uleczenia. Osoba
z wyzszych warstw spoleczenstwa, gdy przypadkiem umieszczona
zostanie na oddziale, od czasu jak ja jestem lekarzem ordynujacym,l
zadna jeszcze zdrowo szpitala nie opuscita.

Innym, a bardzo waznym czynnikiem w leczeniu chordb
umystowych, jest rozrywka, i stosowne i odpowiednie zatrudnienie
w szpitalu. Jak pierwszym objawem zboczenia umystowego, jest
wstret, nieche¢ a czasem niemozno$¢ do zajecia si¢ zwyklemi za-
trudnieniami, tak powracajaca cheé¢ do pracy, jest zwykle pierwszym
polepszenia objawem. Obowiazkiem tedy lekarza byloby staraé¢ si¢
odgadnaé, obudzi¢, podtrzymywaé¢ u chorych che¢é do zajgcia sig
praca, zastosowana do sit fizycznych i umystowych kazdego chorego,
Za pomoca pracy dziala si¢ przeciw falszywym pojeciom wyobrazni,
przy pracy najcze¢$ciej wracajag zdrowe sity i pojecia, ustgpuje cho-
roba, chory bowiem jest zmuszony do zamilczenia o swojej choro-
bliwej fantazji, ma lepszy humor, zachowuje si¢ przyzwoiciej,
a powoli odzwyczaja si¢ od chorobliwego postepowania i zachowania
sic. Nawet chory nieuleczalny przyzwyczaiwszy si¢ w zakladzie do
pewnego zatrudnienia, do domu powréci¢ i w rodzinnem koétku
uzytecznym by¢ moze.

W naszym oddziale niestety, chorych w Zzaden sposéb za-
trudni¢ nie mozemy, wszyscy robia jedno i to samo, t. j. gdy
kobieta szy¢ lub haftowaé¢ nie umie, me¢zczyzna do noszenia wegli
i pompowania wody jest niezdatny, to, od chwili przybycia do
szpitala az do odejscia, lezy w t6zku lub na 16zku, a nawet chory
czyta¢ umiejacy, poniewaz nie ma sali bawialnej, trzymajac ksiazke
w reku, duma tylko o swoich fantazjach. Prébowano w zimie uzywaé
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chorych do zgarniania $niegu w dziedzincu szpitalnym, do rznigcia
drzewa, ale dla braku cieptego ubrania i butéw, na probach za-
przesta¢ musiano. Do prania lub maglowania chorych tylko chwilowo
uzywa¢ mozna, gdyz dla braku odpowiedniego dozoru, wlasnowolnie
przez mur szpital opuszczaja. W ogrodkach trawa zasianych niema
takze zadnego zatrudnienia, chyba do plewienia chodnikéw chorego
uzy¢ mozna. Brak tedy zupelny zajecia, przyczynia si¢ nie malo
do utrudnienia leczenia chorych, i zmusza do dluzszego trzymania
ich w szpitalu.

Gdyby$Smy mieli kawatek ziemi do uprawy przy szpitalu, jak
pigknemi moglibySmy si¢ poszczyci¢ wynikami leczenia, a zwlaszcza
u onanistow, u ktorych praca fizyczna szczegdlnie jest wskazana.
Gdyby$my mieli ziemi kawatek, gdyby$my mieli zaktad cho¢ podobny
do tych, jakie rok rocznie za granicg tyle krajowych pieniedzy
pochtaniaja, z jaka duma moglibySmy si¢ szczyci¢, ze u nas pasy,
kaftany, tylko w najgwaltowniejszych, najkonieczniejszych bywaja
uzywane przypadkach; ze w szpitalu naszym post¢pujemy jak nam
nakazujg wzgledy ludzkosci, nie za§ ze postgpujemy jak nam wzgledy
na miejsce, por¢ dnia, postuge, liczbe chorych etc. nakazuja.

Aczkolwiek wysoki Wydzial krajowy pomnozyl liczbe t6zek
na oddziale o 12., dla gwaltownych i uleczalnych chorych, nigdy
miejsca na oddziale nie ma. Przyczyny tego upatrywac nalezy
w tej okolicznosci, ze 7Z3 chorych cierpi na oglupienie umystu,
wydalenie takich napotyka na trudno$ci nie do przezwycig¢zenia,
gmina lub rodzina chorego, odbiera¢ go nie chce, dyrekcja szpitali,
z réznych przyczyn, migdzy innemi ze wzgledu ludzkosci, chorych
tego rodzaju wydali¢ nie moze, a nakoniec niektérzy chorzy spe-
dziwszy lat wiele w oddziale (jeden np. pozostaje w szpitalu od
roku 1833.) nabyli w nim niejako praw obywatelstwa.

Temu przepelnieniu, temu brakowi miejsca moznaby zapobiedz,
zwigkszajac liczbg chorych na oddziale jeszcze o 12. lub tez umie-
szczajac chorych ogtlupiatych a spokojnych w domach przytutku
i pracy, lub tez w osobnym, w tym celu urzadzonym domu.

Oproécz dostatecznej ilosci 16zek dla chorych, moznosci przy-
jecia kazdego kwalifikujacego si¢, oprocz odpowiedniego urzadzenia,
Swiezego powietrza, dobrego pozywienia, jest jeszcze w kazdym
szpitalu koniecznym, niezbednym , spokdj i cisza“.

W naszym oddziale, z powodu braku osobnego umieszczenia
dla chorych gwattownych, lub zanieczyszczajacych si¢, z powodu,
ze wszystkich celek drzwi wychodza na jeden wspélny (nie opalany)
korytarz, panuja ciagte krzyki, ciaglte hatasy, ciagte kiotnie. Gdy
choremu jakiemu spodoba si¢ wyprawia¢ halasy, mniejsza o to, ale
gdy hatasuje w nocy, to nietylko wszyscy chorzy na oddziale chorob
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umystowych, ale i na oddziale sgsiednim, cata postuga, wszystkie
Siostry Mitosierdzia, w ogole caly szpital snu jest pozbawiony
i cierpliwie przystuchiwa¢ si¢ musi, ale nawet przechodnie na
plantach sltyszac wrzaski, formuja grupki i puszczajg po miescie
Krakowa wiesci, ze ,,w nocy" bili warjatau Sw. Ducha, on okropnie
ki'zyczal ,,oni nic nie pytali tylko bili az ucichl". Niejeden z odwaz-
niejszych powotla si¢ nawet na §wiadectwo odzwiernego lub postlugacza
szpitalnego, ktéry mu ze szczegotami miat opowiadacjak to i za co bylo.

Potozenie tedy oddziatu prawie w samym $rodku miasta, hatasy,
bez ktorych zaden zaktad dla chorych umystowych obej$¢ si¢ nie
moze, przyczem bajki 1 plotki, sa mi¢dzy innemi przyczyna zlej
stawy, jakiej oddzial nasz u ludu w miescie, a nawet u klas
wyksztatlconych uzywa.

W Krakowie sa dwa szpitale a jeden tylko dyrektor, ztad
wydarzaja si¢ do$¢ czeste wypadki, ze z dyrektorem nie zawsze
spotka¢ si¢ mozna, zwlaszcza, Ze nie ma wyznaczonych, jak to
jest za granica stalych godzin kancellaryjnych. Gdy lekarz potrze-
buje czego od dyrekcji, musi pisa¢ na calym arkuszu papieru
podanie do dyrektora, na ktérego zatatwienie w naglych nawet
wypadkach dtuzej czeka¢ wypada, Gdy za$§ dyrektor chce co$
wiedzie¢ od lekarza, to przysyla mu pismo, na ktore lekarz znéw
odpisywa¢ musi. Zdarzajg si¢ atoli wypadki, ze dyrekcja szpitali
wymaga od lekarza na piSmie sprawozdan o stanie zdrowia chorego,
ktory dyrekcje szczegélnie obchodzi. Dyrekcja szpitali wymaga takich
sprawozdan pisemnych co dwa dni, jak si¢ o tern z odezwy z dnia
30. Maja 1871. do 1. 425. przekona¢ mozna, Bogu dzigkowac
wypada, ze takie wypadki nie czgsto si¢ wydarzaja, i ze rodzina
chorych takich niebawem do domu =zabiera, inaczej lekarz bylby
zmuszonym, aby po szczegdle o wszystkich chorych oddziatu dy-
rektorowi zdawaé na pi$mie sprawe, utrzymywac co najmniej jednego
pisarza, Aby od tej niedogodnosci i nieprzyjemnosci zachowaé lekarza,
a zarazem zaspokoi¢ wymagania dyrektora, trzebaby zaprowadzié
na oddziale choréb umystowych ,rapporta dzienne" podobne do tych,
jakie sporzadzane bywaja w zakladach zagranicznych, a z ktérych
najodpowiedniejszym, najszczegélowszym, bylby podany i uzywany
przez Prof. Gudden w Zurychu, a ktérego wzér tutaj podad
osmielam si¢. Gdy taki rapport dzienny na oddziale zaprowadzonym
zostanie, dyrektor, nawet bez odwiedzin oddziatu, doktadnie bedzie
wiedzial, co si¢ na oddziale dzieje, — w kazdym wypadku wigcej
bedzie wiedzial, jak z dotychczasowych rapportow, sporzadzanych
przez kancellarj¢ co dzien, a przez lekarza co miesigc.

Formularz takiego rapportu dziennego wedtug Prof. Gudden’a
zawieralby nast¢pujaae rubryki:
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Raport dzienny

z oddzialu chorob umystowych w szpitalu $w. Ducha.

Przybyto Ubyto Pozostatlo
Obtoznie chorzy Niespokojni Zanieczyszczajqcy Pod S$cistym do-
sie zorem
Lekarst\y YY  Ubezwladnieni Odosobnieni Ukarani Wypadkl-
waja nadzwyczajne
Elektryzowani Wolny wy chod maja Chwilowo
po szpitalu po za szpitalem uwolnieni

Z a tr udnien i

Robotami do- Noszeniem Czytaniem Rznigciem

inowemi wody i wegla ksigzek drzewa Niczem

Straz ciagta przy jednym cho-

Straz nocng na catym oddziale miat :
rym miat

Uwagi:

Krakow dnia roku.
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Rapportéw takich nalezatoby sktada¢ dwa : jeden z oddziatu
me¢zezyzn, drugi z oddzialu kobiet. Rapport dla kobiet powinien
zawiera¢ nadto rubryke do notowania czyszczen miesi¢cznych, a do
obu rapportow mogtaby by¢ dodang rubryka ilu chorych leczy si¢
pradem elektrycznym, ktéory na naszym oddziale wielkie oddaje
ustugi.

Wszystkie rubryki sam napis tlomaczy, rubryke kar musimy
objasni¢ w ten sposob, ze notowani maja by¢ w niej chorzy, ktérym
za niesforno$¢, pobicie si¢, niepostuszenstwo i t. d., lekarz zabrania
uzywaé tytoniu, przechadzki lub umniejsza im dyjet¢. Aby zas straz
nocna byla jak si¢ nalezy wypelniang, nalezatoby zakupi¢ dwa
zegary do kontroli (Wachtercontroll-Ulir); naby¢ je mozna w Wiedniu
Opernring 10 u pp. Wagner, Waldek i Benda).

Sprawozdanie szpitalne, wedlug mego zdania, nie jest niczem
iunem, jak tylko wyznaniem wiary lekarza oddziatu, jako takie
wytkna¢ winno wszystkie czarne punkta; w niem wypowiedzieé
wszystko co mi na sercu lezato, nadmieni¢ w jaki sposob ztemu
zaradzi¢by mozna, uwazalem za obowiazek tern §wigtszy, ze spra-
wozdanie roczne nie zostanie ztozone w aktach szpitalnych, jak inne
moje relacje, lecz dojdzie do rak mojej wladzy przetozonej; spra-
wozdania rocznego nie potrzebowatem takze przystrajaé w jaskrawe
barwy, lub =zataja¢ zle istniejace, ufny Ze spostrzezenia moje,
aczkolwiek niewprawnem spisane piorem, zwrdcag uwage mojej
wladzy przelozonej, zwlaszcza przy zalozeniu nowego szpitala
w Krakowie, na najnieszczg¢$liwsze istoty w $wiecie, na chorych,
w murach oddziatu choréb umystowych, w szpitalu Sw. Ducha,
nedzny zywot pedzacych.

W przekonaniu, ze nadzieja moja pomys$lnym uwienczong zosta-
nie skutkiem, umacniajag mnie dowody pieczotowitosci, ktéremi oddziat
chorych umyst, w roku 1871., tak pod wzgl¢gdem ulepszen, uprzy-
jemnienia pobytu, opieki, jako tez pod wzglgdem leczniczym
poszczyci¢ si¢ moze. Wysoki Wydzial krajowy bowiem, dbajacy
przedewszystkiem o dobro chorych, zezwolil, uwzgl¢dniajac w czgsci
nasze prosby, na nast¢pujace zmiany i ulepszenia w oddziale:

1. We wszystkich celach, zamiast zelaznych wystawiono piece
dachowkowe, ktore nietylko ciepto dluzej utrzymuja, mniej wegla
potrzebuja, sa trwale i mocne, ale nie narazajg chorych na popa-
lenie lub popieczenie si¢.

2. Liczbe stug szpitalnych pomnozono z 4. na 8. 0séb, z po-
wodu lepszego dozoru nie bylo tedy w r. 1871. zadnego przypadku
obwieszenia si¢ lub pobicia i poranienia si¢ chorych, jak to roku
zeszlego mialo miejsce.
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3. Liczbe 16zek dla chorych z 38. pomnozono na 50., w checi
zapobiezenia wiecznemu brakowi miejsca na oddziale.

4. Sprawiono ciepte ponczochy dla chorych, brak bowiem
tychze byl powodem czgstych przezigbien i rozwolnien, na ktore
chorzy, chodzacy boso po nieopalanym korytarzu, narazali sie.

5. Pozwolono udziela¢ tytoniu i cygar chorym, do tego przy-
zZwyczajonym.

6. Parkanem podzielono ogrdod dotychczas tylko dla uzytku
mezezyzn stuzacy, na dwie potowki tak, ze i kobiety moga w lecie
uzywaé $wiezego powietrza i przechadzki w cienistym ogrodzie, nie
bedac jak dotychczas narazone na ciggle siedzenie w celach, lub
tez wypiekanie si¢ w ogrodku, pozbawionym drzew po za ko$ciolem,
albo tez przystuchiwanie si¢ ciggle melodjom koS$cielnym, wywiera-
jacym wplyw zabijajacy na umyst, zwlaszcza na zadume religijng
cierpigcym.

7. Sprowadzono wody mineralne, tak krajowe jak i zagra-
niczne, ktorych z najlepszym skutkiem uzywali chorzy, zwlaszcza ci,
co zadnych innych lekow przyjmowaé nie chcieli.

8. Zakupiono dla oddziatu, oprécz innych niezbednych narzedzi,
jakoto: wziernika macicznego, krazkéw macicznych, zgtebnikow do kar-
mienia przemoca, wyborny przyrzad elektryczny z pradem stalym
i przerywanym, ktéremu wielu chorych zawdzigcza uleczenie.

9. Wysoki Wydziat krajowy mianowat dla oddziatu lekarza
pomocnika, ktéorego brak dawno juz dotkliwie uczuwaé si¢ dawat,
a nas nadto mianowat stalym lekarzem ordynujacym, podwyzszajac
ptace do 1200 zir. rocznie.

10. Udato nam si¢ powzias¢ wiadomos¢ o summach ztozonych
w banku poboznym i arcybractwie milosierdzia, ktorych odsetki sa
przeznaczone na wsparcie rekonwalescentow, oddzial chorob umy-
stowych opuszczajacych; z funduszu tego udzielitem 12. osobom
zapomoge w kwocie 90 zir.

11. Nakoniec ksiggarz tutejszy W-ny Friedlein bezintere-
sownie pozwolil udziela¢ ksigzek ze swojej czytelni publicznej; temu
dobrodziejstwu zawdzigczaja chorzy czyta¢ umiejacy, lub w glosnem
czytaniu przyjemno$¢ znajdujacy, wiele chwil odrywajgcych ich od
dumania nad wtasng niedola —a pewien chory, gdy go ojciec przy-
szedl odwiedzi¢ po kilkutygodniowem niewidzeniu go, usciskawszy
ojca, powiedzial mu, Zze musi spieszy¢ do siebie, bo na niego z czy-
taniem dlugo czeka¢ nie beda.

W koncu sprawozdania nadmieni¢ jeszcze wypada o leczeniu
chorych; nad tern dlugo rozpisywaé si¢ nie bedziemy. Kazdy lekarz
a nawet i nie lekarz wie doskonale, ze na choroby umyst., jak na
wiele innych chordb, specjalnych $rodkéw nie ma, leczymy tedy
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symptomatycznie. Srodkéw tajnych zadnych takze nie mamy, dla
nas zrodtem, z ktéorego czerpiemy S$rodki lecznicze jest pharmaco-
logia naszego mistrza Prof. Schroff’a, a poniewaz patologja
choréb nerwowych i umystowych, dotychczas na zbyt niepewnym
zbudowana jest gruncie, $rodki ktéore w jednym wypadku nam
dopisuja, podajemy chorym bez skutku w innym, zupeinie do niego
podobnym. Z bardzo dobrym skutkiem, u kobiet cierpiagcych zadumg,
skutkiem choroby amenorrhoea albo dysmenorrhoea, uzywa-
lismy pradu elektrycznego statego 1 przerywanego. Czyszczenia
miesi¢czne najpozniej po 30 posiedzeniach nastepowaly, a z nimi
zwykle i wszelkie objawy chorobliwe ustgpowaty. Z réwnie dobrym
sskutkiem uzywamy pradu statego u cierpigcych na padaczke, napady,
ktore nawet kilka razy dziennie si¢ powtarzaly, przy uzyciu pradu
stalego, coraz stajg si¢ stabszemi i rzadszemi.— W tym wzgledzie
robimy doswiadczenia, a gdy nam dopisza, w przysztorocznem spra-
wozdaniu wynik szczegdétowy tychze podamy. W kilku wypadkach
szalenstwa gwaltownego, chronicznego, uzycie pedzla elektrycznego
chorych uspakajato.

Niestety, nie mozemy si¢ poszczyci¢, aby na oddziale naszym
system non-restraint, zupeilnie byl przeprowadzony, z powodu
przepelnienia szpitala, nieodpowiedniego urzadzenia, musimy postu-
giwaé si¢ pasami i kaftanami, czynimy to atoli w ostatecznych
wypadkach, np. u chorych z pope¢dem do samobojstwa, — u chorych,
ktorzy w napadzie szalenstwa bija glowa o mur, u chorych, ktoérzy
w napadach szalenstwa palce do gardla i nosa wsadzaja, drapia si¢
i kalecza, u chorych, ktérzy si¢ zanieczyszczaja i kalem smaruja,
z braku innych przyrzadéw, np. rekawic, w celu zapobiezenia temu
ztemu, nakoniec u chorych, ktérzy maja szczegdlny poped do bicia
wszystkich otaczajacych.

Kilka historji choréb zastugujacych na uwage, konczac spra-
wozdanie podajemy.

I) T. B. zona posiadacza gruntowego z Alwernji, lat 36 liczaca,
rzym. kat. wyz., matka 16. dzieci, z ktorych najstarsza corka liczy
lat 16., a najmtodsza lat 1V4 roku, zawsze zdrowa, dostata, bez
wiadomej przyczyny, w nocy dnia 19 Maja 1871 r. napadu szalenstwa
gwaltownego. Wedlug opinji lekarskiej, tak byta niespokojna i zto-
sliwa, ze oprocz ciagtych przeklenstw, jakie na otaczajacych miotata,
rzuca sig, bije dzieci, podusi¢ chce, ubranie na sobie drze, a osoby
do niej zblizajace si¢ kasa. Przyjeta na oddziat dnia 24. Maja,
w stanie najwigkszego rozdraznienia i bezprzytomna, na zapytania
nie daje odpowiedzi, a stowo powiedziane raz, ciagle powtarza,
wlosy sobie z glowy wydziera, dlubie w nosie i w gardle az do
krwi, lub tez wierci w czg¢$ciach plciowych.

Ubrano ja w kaftan i przypasano do t6zka. Cieplota pod-
wyzszona, te¢tna zliczy¢ nie mozna ani obadaé stanu fizycznego,
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z powodu ciaglego niepokoju i rzucania si¢. Ordynowano oktady
z lodu na gtowe. Elix. acid Halleri do picia.

Noc bezsenna, rozdraznienie, bezprzytomua, t¢tno drobne 120,
cieptota podwyzszona, pragnienie. Powierzchnia skory blado-zéttawa.
Chinini sufi. granadecem. Do picia Elix. Halleri; na noc Hydr. chloral
1 drachma — dyjeta.

26. Maja”w nocy spala godzin sze$¢, spokojniejsza, kaftan
zdjeto, ale wlozono powtornie, gdyz bita postugaczki, darta odzienie
i ciggle dtubata, — ord. to samo co wczoraj,

29. Maja rozwolnienie silne w nocy 15. razy, teraz oddaje
wszystko pod siebie, sil upadekznaczny, skora na posladkach
zaczerwieniona od ciagglego tarcia. Ord. Dti Colombo cum opio —
Salep do picia.

31. Maja stan jednakowy, obok kiszki odchodowej otwor,
z ktérego wystepuje ciatlo podlugowate sino-czarnego koloru i krew
z kalem pomieszanaodchodzi. Zwolano konsilium z Dr. Buli-
kowskiego, Obalinskiego, Zarewicza, i orzeczono: otwor ten
sztuczny, zapewne powstal w skutek ropnia, obok kiszki stolcowej,
ktory spowodowal powstanie przetoki zupeinej, przez ktdéra wypasé
musiata $ciana, juz przedtem wiotkiej kiszki stolcowej, obecnie
$ciany przewodu tego sa pokryte tkankg zgorzelinowa; z przewodu
tego wystepuje cialo podtugowate sino-czarnego koloru. W prowa-
dziwszy palec w otwor i kiszke stolcowa, znajdujemy kommuni-
kacje. Przypadow uwieznigcia nie ma zadnych. Tetno 138, collapsus,
od czasu do czasu krew z katem odchodzi. Ord. Colombo c. opio.

7. Czerwca chora umarta, a sekcja wykonana przez Prof.
Biesiadeckiego wykazata: Pleuropneumonia sinistra, atrophia
cerebri, oedema partialis meningum, Catharrhus totius intestini
acutus; tumores haemorrhoidales subsequente fistula recti ex abscesso
cavi ischiorectali, nephritis interstitialis chronica subsequente atrophia
renum.

_II. W. St. wiloscianin lat 41. k. stanu wolnego, przyjety na
oddziat choréb wewngtrznych dnia 10. Lutego 1871 r., z powodu
cigglego bolu glowy, przeniesionym zostat na oddzial choréb umyst,
dnia 14. Lutego 1871., poniewaz wedlug opinji lekarza ordynuja-
cego ,okazuje przypady cierpienia umystowego, a mianowicie zrywa
si¢ z t6zka z krzykiem, otrzasa kotdre, jakby byta mocno zaproé-
szong, zapytany gada od rzeczy, przytem nie okazuje stanu goracz-
kowego “.

Gdy chorego pierwszy raz zobaczylem, byl zupetnie bezprzy-
tomny, zadnej nie dawal odpowiedzi, oddychal ci¢zko i charczal,
ust otworzy¢ mu nie mogltem, ani skloni¢ go do otwarcia, z¢by
byly zamkniete, wstrzyknietej wody do ust nie tykal. Nie znalazlszy
zadnej zmiany organicznej, oprocz cieploty nieco podniesionej
i tetna 110., polecitem zimne oktady na glowe. Postugacz mowit mi,
ze, od czasu jak go w 10zku potozono, miat trzy .ataki konwulsyjne,
tych atoli podczas mojej bytnosci nie bylo. Na drugi dzien rano,
zastalem chorego wijacego si¢ w konwulsjach podobnych do padaczki,
a postugacz powiedzial mi, ze od 5 godziny rano miat juz 10 razy
konwulsje, (a teraz godzina 9-ta) co jeden atak charczeniem si¢
zakoficzy, nastgpuje po chwili drugi. Przekonawszy si¢ o tern
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naocznie, polecitem chorego na ziemi na dwoch utozy¢ siennikach
i pilnowa¢ go, aby si¢ nie uszkodzil, postanawiajac czeka¢ chwilki
wolnej” od konwulsji, powrotu przytomnos$ci, w celu wybadania cho-
rego, zadnej bowiem anamnezy nie mialem. Tej korzystnej chwili
nie doczekatem si¢, chory lezal w ciggltych konwulsjach i umart
dnia 16. Lutego 1871 r.

Sekcja wykonana przez Dr. Biesiad eckiego wykazata:

Gummata syphilitica hemispherae majoris sinistrae, emmo-
litio flava hemispherae dextrae. Pachymeningitis chronica dextra
externa, subsequente interna acuta. Orchitis interstilialis chronica
et gummata testiculi sinistri. Cicatrix cutis in regione inguinali
dextra. Hyperaemia et oedema et pneumonia hypostatica bilateralis.
Atrophia partialis renum et nephritis interstitialis.

1. K. Z. prywatny oficjalista, przyjety do szpitala Sw. Lazarza,
na oddziat choréob wewngtrznych, z powodu goséca (rheumatimus),
przywieziony zostal dnia 17. Lutego na oddziat chor6b umystowych,
jako na zadume¢ z jadlowstretem cierpigcy.

Chory jest nadzwyczaj wynedzniaty, fizycznie bardzo podupadty,
liczy lat okoto 70., narzeka, ze kos$ci jego sa polamane, placze, ze
musi umrzeé, bo juz rady dla niego niema. Na pytanie zkad jest
rodem, czem si¢ zatrudnia, gdzie mieszka, dla czego je$¢ nie chce,
nie daje odpowiedzi, mowi tylko placzliwym glosem : ,, trzebaby
duzo o tern moéwi¢, a ja jestem potluczony, zmizerowany, dajcie
mi spokoj

Po dluzszej namowie wypit szklank¢ wina grzanego i z jadt
buik¢. Podano mu Morph. mur V4 gr. W nocy spat nie dobrze,
stekal, poplakiwal, rano nie chciat jes¢ $niadania, dopiero po dtuzszej
namowie wypit szklanke kawy. Oprécz pewnej twardos$ci i wezy-
kowatos$ci te¢tnic i nie zbyt wybitnych tondéw sercowych, nie zauwa-
zano zresztg zadnej znaczniejszej zmiany organicznej. Rece i nogi
zimne, na palcach u noég zgorzelina, t¢tno 80., stabe. W potudnie
clostat dreszczow, ktore trwaty /2 godziny, potem goraczki; skarzy
si¢. na ,war w sobie“ bol glowy. Pragnienie znaczne, jezyk
oblozony, glowa goraca, z ust won nie mila, oddech nieco przy-
spieszony i cig¢zki, twarz czerwona, — wypuk i wysluch nic szcze-
golnego nie wykazuje. Podano Elix, acid. Hall eri do wody.

19- Lutego. Ro6za na twarzy — zapalenie ptuca prawego w okolicy
grzebienia topatki— kaszel suchy, tetno 96 : Rp. Inf. rad. ipeca-
cuanhae grana decern ad unc sex i twarz wata zawinad.

20-go Lutego. Cate pluco =zajete, kaszel silny, odkrztuszone
plwociny tyka, nie wypluwa, tetno 96., ré6za ograniczona jak wczoraj,
zaordynowano to samo.

23-go Lutego rano chory umart.

Sekcja wykonana przez Prof. Biesiadeckiego wykazata:
Encephalitis bilateralis cere belli, atrophia partialis
corticalis cerebri. Atheroma aortae subsequ. aneu-
rysmate fusiformi aortate ascenclentis.”Pneumonia
dextra lobularis. Emphysema et oedema pulmonum.
IJlcera ilei et embolia, tumor lienis. Erisypelas faciei,
Gangraena senilis digitorum pedis.
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IY. J. D. lat 26., stanu wolnego, syn gospodarza z Ceciny,
dotychczas zdréow zupelnie, dostal dnia 25. Kwietnia 1871- napadu
szalefnistwa gwaltownego, ktorego pierwszym objawem, wedlug opmji
lekarza, byto $piewanie réznych nieprzyzwoitych pies$ni i odgrazanie
si@ rodzicom, szczegbélniej macosze, uciekanie z domu i walesanie
51e; z dragiem w r¢ku po polach i drogach. Gdy go ?schwytano
i w domu zatrzymano, odmawial pokarmoéw, m0w1qc "“ze go chca
otru¢, a kazdemu co si¢ don zblizyl, grozil $mierciag. Skutego
tancuchami na r¢kach i nogach, a nadto przywigzanego powrozami
do wozu, przywidzl ojciec do szpitala, dnia 22. Czerwca 1871. r
Chorego zastalem zupeilnie spokojnie siedzacego i w myS$lach po-
grazonego, na zapytania zadnej nie dawal odpowiedzi, podanego
pokarmu przyja¢ nie chcial, gdy go kazatem, w celu zbadania,
rozebra¢, zrywat si¢ na postugujacego, lecz wkrotce si¢ uspokoit
i pozwolit si¢ zbada¢. Oprocz znacznej bezkrwisto§ci (anemia)
i upadku na sitach, zboczenia zadnego nie dostrzeglem” Zaordy-
nowatem: Rp. Phosp. ferri et sodae. Lerasi, wino i sima
djete. Chory wazyt 9812 funt. Stan taki niezmiennie trwal do
12. Sierpnia, chory jadi, pil, zazywat lekarstwa i dumal, a gdy
mu dumania kto przerywat, — bil. Postanowitem go -elektryzowac
pradem przerywanym, i juz po 10. posiedzeniach spostrzegltem w nim
znaczng zmiang: chory stal si¢ przystepniejszy, zaczal “mowic,
usmiechaé si¢, catowaé nawet w rgke, pytany opowiadal, ze przy-
czyng jego choroby, jest zlo$¢, ktora w sobie chowa dla macochy,
ktora juz po raz trzeci przeszkadza mu do zawarcia zwigzkow
malzenskich. Wkrotce chory =zabral si¢ do pracy, robil wszystko
co mu kazano, che¢tnie i szybko, rznat drzewo, wodg¢ nosit i wegle,
stal sobie 16zko, zamiatal cele, w ogoéle mieliSmy z niego bardzo
dobrego 1 pllnego pracowmka Dawatl si¢ uzywac¢ do wszystkiego :
do wynoszenia $niegu i maglowania. Zwazony dnia 10. Grudnia,
wazyl 118 ft. Podatem tedy do dyrekcji (uwazajac chorego za
zupelnie zdrowego) prosbe, o zarzadzenie wydalenia go ze szpitala,
chory bowiem ciggle tesknil za domem. Gdy atoli ojciec po niego
dlugo nieprzyjezdzat, uciekt dnia 17. Stycznia 1872. r. (idac do
kaplicy) ze szpitala. Zaszedl do domu szcze¢$liwie, a wedlug wiado-
mosci, ktore o nim zasiggatem, jest zdrow zupeinie.

V. F. J. chlop ze Studziejowic, lat 36. liczacy, religji katol.,
stanu wolnego, przystanym zostal dnia 1. Czerwca z aresztu magi-
stratu miasta Krakowa do szpitala, jako cierpiacy na zadume reli-
gijng. Chory jest wzrostu niskiego, budowy ciata silnej, mig¢$nie
bardzo dobrze rozwinigte, cera twarzy i calego ciata jest sino-
zoltawa, oznaki naduzycia napojow wyskokowych wyrazne. Gdym
go raz jeszcze zobaczyl, byt juz w najlepszej komitywie z towarzy-
szami niedoli, wszystkich $ciskal i calowal, a nazywajac si¢ arcy-
ksigciem, porozdawal wszystkim tytuly i godnos$ci, najwiecej jednak
porobit biskupami ,,pabstami“, odemnie domagat si¢ swego munduru,
1 chciat wyj$¢ ze szpitala. Zapytany skad si¢ wzigt w wigzieniu
magistrackiem, opowiada rozwlekle, jak przed 2. laty, gdy z wojska
powrociwszy, wracal z Ostrawy, kamien mu na glowe upadt, jak
potem lezal w szpitalu z pdét roku, jak zmiarkowawszy, Ze mu
wodka, ktorej wiele dziennie wypijat, niestuzy, od wodki $lubowat,
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ale poniewaz przy pracy koniecznie wzmocnienia potrzebujac, pil
wino i piwo, a nareszcie postanowit wroci¢c do domu, aby u ojca
troche si¢ wyleze¢ 1 podkurowaé. Przy moscie podgorskim w Kra-
kowie, zaleciat go =zapach wodki, pokusie oprze¢ si¢ nie mogt,
a zapominajac o $lubi  wypil kieliszek, w glowie mu si¢ zawrdcilo,
droge zmylil, ostabt i na tanie koniczyny spaé si¢ potozyt. Na to
nadjechat pan, kijem go obil, w piwnicy zamkna¢ go kazat, dawszy
mu przedtem ,poktadanego" tyle kijow, ze az si¢ wytrzezwit i caly
tyt i plecy niebieskie zobaczyl. Wykurowawszy si¢ u ojca, poszedt
do Krzeszowiec na wesele brata, skad go odszupasowano i w magi-
stracie zamknigto. Fakta te nieco nieprawdopodobnie brzmigce,
potwierdzil nam pé6zniej ojciec chorego, a ze $wiadectwa lekarskiego
dowiedzieliSmy si¢, ze w samej rzeczy za awantury w Krzeszowicach
zostat aresztowany i do Krakowa dostawiony. Ze $wiadectwa do-
wiedzielismy si¢ nadto, ze w wigzieniu prowadzil ciggle rozmowy
z aniotami, sam si¢ takze arcy-aniolem nazywajac. Zrobiwszy
rozpoznanie, ze choroba F. J. jest wynikiem opilstwa, uzywatem
wszelkich w tej chorobie wskazanych $rodkow, a nawet dawatem mu
po 2. drachm chloralu dziennie, aczkolwiek wedlug doswiadczen Dr.
Schiile z uzywaniem tego $rodka u pijakow nadzwyczaj ostroznie
postepowac nalezy. Ordynowatem kapiele ciepte dtugotrwale, a potem
zimne, lecz wszystko bezskutecznie, chorego ani uspokoi¢ ani na
dhuzszy czas u$pi¢ nie mogltem. Chory po catych dniach i nocach
rozmawiatl glo$no z aniotami, besztat, klat i bil, kto nie robit jak
on; jako aniol, bog, ancykryst,—kazal; oprocz tego smarowat si¢ caty
katem. Kazatem go ubra¢ w kaftan, z ktérego tylko na chwilg
mozna go bylo uwolni¢.

Stan taki trwal az do dnia 7. Stycznia 1872. r., ktoérego to
dnia chory dostat zapalenia pluca prawego, ktére trwalo az do
dnia 13. Lutego i przeszlo bez pozostawienia §ladu po sobie, ale
w stanie umystu chorego zaszta znaczna zmiana ku lepszemu;
uspokoit si¢ zupelnie, z aniotami juz nie rozmawia, jest postusznym,
uprzejmym, widuje go nawet zamiatajacego korytarz lub myjacego
podtogi. Zé6tta cera na twarzy i ciele ustapila zupelie, — w ogole
chory jest obecnie rekonwalescentem.

VI. K. O. czeladnik, lat 28., katolik, stanu wolnego, znany
z usposobienia gwaltownego, poklociwszy si¢ podczas uciechy za-
pustnej z przyjacidtmi, pobity zostat w Styczniu 1871. roku, po
glowie 1 catem ciele tak, Ze zaledwie po 5. tygodniach 16zko mogt
opusci¢. Dnia 5. Kwietnia 1871. r., dopusciwszy si¢ pod kosciolem
00. Reformatow pewnych zdroznosci, zostal aresztowanym i do
wigzienia wtraconym. W wigzieniu dostal napadu szalenstwa gwal-
townego, rzucil si¢ na dozorcg, ktory tylko nadesztej strazy zycie
ma zawdzigczyé. Wypuszczony z wigzienia zaszedl w pewne nie-
porozumienie z c. k. policja, zostal ponownie uwi¢zionym, dnia
25. Kwietnia 1871. roku, i ponownie dostat napadu szalenstwa gwal-
townego ; 8. ludzi zaleclwo zwigza¢ i do szpitala odstawi¢ go zdotalo.
W szpitalu zauwazatem, ze napady szalenstwa zwykle co 3 dni si¢
powtarzaja, i bywaja tak gwaltowne, Ze chory musi by¢ ubrany
w kaftan i do t6zka przypasany. Bije bowiem, krzyczy, kasa, do-
wodzi ze jest lucyperem 1 ma djabta w zoltadku. Po napadzie

22
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trwajacym zwykle caty dzien (w nocy nie miewa napaddéw), popada
w zupelne odrgtwienie, lezy 24. godzin wypr¢zony, nieruchomy,
oczy otwarte w slup, jest zupelnie bezprz ytomny, nie przyjmuje ani
jadta ani napoju. Zauwazalem nadto, ze t¢tn o' jego ulega zmianie,
nawet w dniach wolnych od napadu od 70— 106 dochodzac. Badajac
chorego, dowiedziatem si¢, ze miat przed laty szankra, na ktorego
dlugo p. Kowalski, urzednik zdrowia go leczyl, ze =zreszta nigdy
nie" chorowal, nigdy nie naduzywal napojéow wyskokowych, nikt
w jego rodzinie nie mial podobnej stabosci, ze zwykle nim si¢
rozchoruje, czuje bol glowy, traci przytomno$é, tak. ze nie wie co
si¢ z nim dzieje. Przypisujac napady szalenstwa pewnym zmianom
organicznym mozgu, w skutek moze przebytej kity, ordynowatem
mu kal. hydrojod drach. 72 dziennie, a po i tygodniach wcieranie
rzerzuchy. Gdy atoli po 18. wcieraniach, zadnego nie spostrzegtem
polepszenia, napady nastgpowatly jak dawniej, a nastapil S$livotok,
zmuszony bytem jod i wcierania usunaé¢. Gdy po tygodniach dwoch
slinotok ustat, w przypuszczeniu, ze to moze byé merela epilepsie
larvee, ordynowatem V2 drach, kali broinati, jako wstawionego
srodka. Zaraz po 14. pierwszych dniach spostrzeglem znaczna
zmiang, napady bowiem nastepowaly co 6. dni, byly stabsze i trwaty
krécej, po dwumiesiecznem uzyciu, napady zupeinie ustaly, chory
si¢ uspokoil zupelnie, jest uprzejmym i zajmuje si¢ praca zwykla.

Obecnie chory cho¢ nie zazywa wigcej kali bromat., od dnia

jest spokojny, moéwi bardzo malo, ale niektéorych wyrazow
zupetnie wymoéwié nie moze (aphasia), up. chcac odemnie cygara,
powiada : to do palenia, wyjmuje mi cygaro z kieszeni, ale slowa
cygaro nie moze wymowic.

VII. Kolega Dr. L. przysyla mi chorego, z nast¢gpujacem
$wiadectwem: ,W dniu 1. Sierpnia 1871. roku zawezwany zostat
do J. W. 42. lat liczacego, wtlo$cianina przynalezacego do gminy
miasta Os$wigcima. W poblizu jego domu, daty si¢ stysze¢ bezustanne
mocne krzyki, wszedlszy do izby, zastalem chorego w stanie
nadzwyczaj silnego rozdraznienia umystu; z krzyzem w regku, to
biegal' po stancji, to znoéw jakby przestraszony =zatrzymywat si¢
i cofal, opedzajac si¢ regkami na wszystkie strony od much, w kto-
rych upatrywat zte duchy. Czasem rozciggat si¢ krzyzem na ziemi
i rozmawial z trzymang w r¢ku passyjka. Mysli jego krazyty
blednie, bez przerwy w sferze religijnej, stowem, chory przedstawia
wybuch szalenstwa gwaltownego z urojeniami religijnemi.~ J. W.
jest wzrostu wysokiego, budowy ksztattnej i smuktej, odzywienia
dobrego, ma wlosy jasne, oczy niebieskie ze zrenicami réwno roz-
szerzonemi 1 krwia nabieglemi spojowkami. Na nienaturalnie
czerwonej, regularnych ryséw twarzy, znaé wyraz wielkiego nie-
pokoju i przestrachu. Wedlug opowiadania znajomych osob, J. W.
byl z natury usposobienia niespokojnego, gryzt si¢ ustawicznie
processami, ktore ciagle prowadzil, — od diuzszego czasu bredzit
od rzeczy, a kupna posiadiosci, dla niego niemozebne, zajmowatly
mu glowe. Doda¢ tu jeszcze muszg, ze J. W. pokarmu, napoju
ani tez lekarstw przyjmowaé nie chce, a niekiedy rzuca si¢ na
osoby otaczajace. Chory utrzymuje, ze jest Szkinderbasza, ze ma
w Os$wiecimie w piwnicy, kopalni¢ djamentu, ze urzednicy, a nawet
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sam arcyksigze, majatku mu zazdroszcza. Zada aby go wypuscié
ze szpitala, jako wystuzony ,bescheller* ma proces i pojdzie do
N. Pana na skargg, gdy si¢ woli jego zado$¢ nie stanie. Lekarstwa
ani pokarmu przyjaé nie chce, w kapieli zaledwie go utrzymad
mozna, m sluzbe bije, ubranie drze, utrzymujac, ze mu si¢ inne
z djamentami nalezy. Musialem go ubra¢ w kaftan i przypasac.

»Stan takiej egzaltacji trwal do 3. Wrzednia, przez caly czas
chory zadnych pokarmoéw ani lekarstw przyjmowaé nie chciat Dnia
tego si¢ uspokoil, obiecuje Ze bedzie robit co rozkaze, jak mu
dam kawy i wina. Uczyniwszy zadosyé jego zyczeniu, namdowilem
go do uzycia cieplej kapieli 1 'I2 drach, kali bromati.

,»Dnia 28. Wrze$nia uskarzal si¢ chory na klucie z lewej strony
klatki piersiowej, w okolicy serca, w tejze okolicy spostrzeglem
pewne wzniesienie i bez trudnosci zapalenie worka sercowego roz-
pozna¢ mogtem. Chory dotychczas spokojny, zaczal znéw po calych
dniach i nocach dokazywaé. Nie chcac rozdraznienia chorego zwigk-
sza¢ pozostawilem go samego, w osobnym pokoiku, dozwalajac
robi¢’ co mu si¢ podoba. O uzyciu lekarstw mowy by¢ nie mogto,
chory bowiem utrzymywal, ze w skutek zazywanych lekow, choroba
powstata. Chory ptakat, narzekal, do domu wraca¢ chcial i grozit
nam wszelkiemi boskiemi i ludzkiemi sgdami.

»Stan ten trwal do 10. Grudnia, w ktéorym to dniu chory
zupelnie si¢ uspokoil a pericarditis bez $ladu ustgpita. Sily fizyczne
i umystowe powoli wraca¢ poczetly, chory jadt co mu dano i zazywat
z checig kali bromatum jak dawniej, — zajmowat si¢ praca pilnie
i chetnie—przepraszal nas za wszystkie nieprzyjemnosci, ktéore nam
porobil, i prosit, aby mogt powroci¢ do swojej Wiktusi. Wiktusia
przyjechata i zupelie uleczonego meza dnia 24. Stycznia 1872.
do domu zabrata

VIII. S. P. Zzona handlarza z Brodet, lat 39., izraelitka, jako
cierpiaca na zadume¢ z jadtowstrgtem, umieszczong zostata w szpitalu
dnia 21. Kwietnia 1871. r. S. P. poszta w 24. roku zycia swego
za maz, porodzila w tem malzenstwie 8. dzieci, potogi i porody
odbywaty si¢ wszystkie prawidlowo,—ostatnie dziecko ma 5 miesigcy.
Stosunek matzenski i do dzieci byl pod kazdym wzgledem jak
najlepszy, — czynno$ci umystowe nie okazywaty zadnego zboczenia,
tylko zauwazano u chorej usposobienie nadzwyczaj drazliwe, jako
tez skltonno$¢ do wrozbiarstwa, snéow wyktadania i wielkiej na-
boznosci.

Przed 3. miesigcami umarl jej nagle najstarszy syn, od tego
czasu chora byda smutng, malo mowita, do tych objawdéw przyla-
czylo si¢ niebawem wuczucie strachu, chora skoro tylko pilnowang
nie byla, uciekala z domu, a od 8 dni odmawia zupetnie przyj-
mowania pokarmoéw, napojow i lekow. Oto com si¢ od rodziny
dowiedzial. W szpitalu chora lezy w t6zku, odwrdcona twarza do
muru, gdy si¢ kto do niej zblizy, do niej zaméwi lub twarz jej
odwroci¢ pragnie, zamyka oczy; na pytanie zadnej nie daje odpo-
wiedzi,' zgby ma zaci$nig¢te, wod¢ wstrzykana do ust roéwnie jak
mleko wypluwa, siedzie¢ ani staé nie chce, a gdy jg przemocg na
167zku posadzono, upadla na poduszke jakby bezwladna. Cieptota
calego ciala zmniejszona, powierzchnia skory zimna, twarz i oczy
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zapadle, cialotwor zle odzywiony, a rece i nogi jakby porazone,
nie oddzialywaja na zadne podraznienie, np. szczypanie brzuch
zapadme;ty, pecherz rozszerzony, uryng musiano wypusci¢ zapomocg
moczociagu, badanie klatki piersiowej i serca nie wykazato zadnego
zboczenia. Gdy zadne proby, grozby, strachy nie pomogly, musiatem
przystapi¢ do sztucznego karmienia sonda przez nos, i co dzien
rano, o godzinie 9., po potudniu; za$ o 4-tej, wstrzykiwatemchorej po
kwarcie mleka lub buljonu z 4-ma jajami i po kwaterce grzanego
wina, w potudnie za§ dawano jej lewatywe letnia z dwoch drachm
migsnego ekstraktu Liebig’a, rozpuszczonego w trzech uncjach wody,
do ktérego rozczynu dodawano 10 ziarn pepsyny i tylez kropli
kwasu solnego. Oprocz tego co dzien wypuszczalem 2. razy mocz
moczociggiem, a co tydzien raz stosowalem takze przez sondg, w celu
za§ prowadzenia stolca: 2. nuc. Hydromel. infant.

Stan taki znieczulenia, bezwladnos$ci, odretwienia, trwal az
do dnia 5. Czerwca, i az do dnia tego chorag karmi¢ musiatem.
Dnia 5. Czerwca atoli zastalem jg siedzaca na stotku i jedzaca
z wielkim apetytem chleb z maslem, ktéory po wypiciu kawy jej
podano. Od dnia tego nastapita konwales¢encja, chora jadla i to
wiele, wszelkie wydzieliny odbywaty si¢ bez mojej pomocy, spata
doskonale, w dzien, dzickowata nam za cierpliwo$¢ i troskliwosé,
jakasmy ja podczas jej choroby otaczali i dnia 21. Lipca zupelnie
wyleczona szpital opuscita.

IX. Me tak szczesliwi byliSmy w leczeniu zadumy z jadlo-
wstrgtem u M. B., zZony przekupnia z Krakowa, lat 35 liczacej,
a przyjetej do szpitala dnia 2S. Grudnia 1870. roku. Pierwszy raz
widzieliSmy chorg dnia 14. Kwietnia 1870., gdy po porodzie dostata
napadu szalenstwa gwaltownego, a maz, naszej zazadal pomocy.
Byla to osoba niestychanej tuszy, czerwona na twarzy, z buremi.
iskrzacemi oczami, wlosy blond, rozczochrane, w ogole prototyp
przekupki krakowskiej ze Szczepanskiego placu, w chwili, gdy nieco
podchmielona sasiadke na jezyk wyzwata. Chora umiesciliSmy
w szpitalu—i uleczong dnia 8. Czerwca 1870. roku mezowi oddali.
W Pazdzierniku tegoz roku, zawezwano mnie powtornie do p. B.
lecz oczom moim inny przedstawial si¢ obraz : na $rodku pokoju,
na rozestanem na ziemiprzescieradle, czarnym ptaszczem nakryty, lezat
cien kobiety, — wszystko, a nawet rysy twarzy, tak si¢ zmienily, ze
kilkakrotnie pytalem me¢za, czy to rzeczywiscie dawna moja pa-
cjentka. Liczne grono zaplakanych dziatek i maz, opowiadali mi,
ze od dwoch tygodni chora zaprzestata przyjmowaé wszelkich
napojow i pokarmow, oprocz poét szklanki wody z tyzeczka oliwy
dziennie, tygodnie za$§ mijajg jak rozpostarta na ziemi prze$cieradto
i oczekuje S$mierci, ktéora ma w tych dniach nadejs¢. Pomimo
polecenia, aby chora natychmiast do szpitala odwieziono, nastapito
to dopiero dnia 28. Grudnia 1870. r., gdy chora nie mogac si¢
$mierci doczeka¢, pottukta wszystkie garnki, potamata stolki, obila
i wygonila dzieci, rozwalita kuchni¢, a zamknawszy si¢ w pokoju,
zndéw si¢ na przescieradle utozyta.

Od chwili przyjecia, t. j. dnia 28. Grudnia 1870. r. do dnia
17. Stycznia 1872. roku, karmilem chorg sztucznie przez sondg, co
dzien rano i po poludniu, zadajac jej jak poprzedniej pacjentce,
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z poczatku tylko plyny, a poézniej rozwarlszy usta palcem, az
do gardta wtykatem jej drobniutko siekane migso, winem na-
pojong butke, poczem wlewatem jej dopiero przez sonde buljon
Z jajami.

Proceder ten odbywat si¢ codziennie, z wyjatkiem dni 14, t. j.
od dnia 13. do 28-go Pazdziernika 1871. gdyz chora sama jadla, ale
potem znow je$¢ zaprzestala, utrzymujac, ze ona nie potrzebuje
szpitalnego jedzenia, gdyz ma w domu co je$¢ i z czego zy¢ i do
domu do dzieci powrdci¢ powinna.

Dnia 17. Stycznia 1872. dostata silnego rozwolnienia, a po-
niewaz ani lekarstw zazywaé, ani jak zwykle je$¢ nie chciala,
musialem uczyni¢ zadosy¢ zyczeniu me¢za i odda¢ mu zong, przy-
puszczajac, ze moze w domu zacznie je$é, zazywac leki i przyjdzie
do zdrowia. Chora w szpitalu najsolenniej to me¢zowi przyrzekla,
ale w domu o przyrzeczeniu zapomniata i w miesigc po odejsciu
ze szpitala, — umarta.

X. Z. K. zona wyrobnika z Miedziny w Prusach, lat 56
liczaca, religji katolickiej, umieszczona zostala dnia 7-go Czerwca
1871. roku na oddziale, jako cierpiaca na zadume¢ z idea, Ze jest
opetang od ztego ducha. Chora jest wzrostu malego, chuda i wy-
ne¢dzniata, ryséw twarzy regularnych, wejrzenia spokojnego i milego,
cera cala jest zolto-sinawa, badanie fizyczne nie wykazuje zadnego
zboczenia. Zapytywana odpowiada gtosem monotonnym i placzliwym,
ze jest matka 5-ga dzieci, najstarsza corka ma 20. a najmlodsza
lat 13., potogi i porody odbywaly si¢ prawidtowo, za mtodych lat
cierpiata kilkakrotnie na zimnicg, zreszta byla zawsze zdrowa,
gltowa jej nigdy nie boliwata, wodki nigdy nie pijala, z 2-gim mezem
zyla zawsze w zgodzie i najlepszem porozumieniu, utrzymywali si¢
oboje wraz z rodzing z pracy rak.

Na wiosng tego roku nie bylo zarobku, gltdod dawatl si¢ we
znaki, a szczeg6lnie od chwili, gdy jedyna karmicielka, mlekodajna
krowka nagle rozstata si¢ ze $wiatem. Od tego czasu zaczgla chora
si¢ martwi¢, trapi¢ tak, ze dostata ,trzesienia na calem ciele®,
i 8. tygodni w t6zku leze¢ musiata. Sasiedzi przypisywali t¢ chorobeg
kottunowi, ktory chora od lat kilku dzwigata i radzili kottun
zazegnaC, ksigdz za§ radzil, ze lepiej koltun obcia¢ a glowe
kamfora §wigcong smarowaé. Chora usluchata ksigdza, ale od tego
czasu ,zacze¢to przez nig gadaé“ a potem tak mocno ,trzasé", ze
3-ch ludzi w t6zku utrzymaé jej nie moglo, z t6zka ja nawet
»wyrzucato". Wtedy powiedziano jej, ze jest opegtang od zlego
ducha i radzono jej uda¢ si¢ do Pszczyny do zakonnic. Zakonnice
zawezwaly lekarza, a gdy ten chorobe¢ uzna¢ mial za nieuleczalna,
radzily chorej szuka¢ pomocy n ksigzy na Kalwarji.

Na Kalwarji ksig¢za pomodliwszy si¢ nad chora, oswiadczyli
jej, ze oni na te¢ chorobe nic nie poradza, bo sa starzy i slab;,
a ksiadz co. umiatl leczy¢ takie choroby juz umart, i odestali ja
do Jezuitéw do Krakowa.

Dnia 2. Wrzednia przybyla chora do Jezuitow, ci pomodliwszy
si¢ nad nia, odestali ja do Felicjanek, tam zndéw si¢ nad nia modlili
Jezuici, zakonnice przygotowaly ja do spowiedzi, ale po spowiedzi
do komunji przystapi¢ jej ,nie dato”, musiano ja przemoca do
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ottarza przyprowadzi¢. Przed oltarzem porwata ja choroba, zaczeto
.przez nig bluzni¢ lia Boga, ludzi i ksi¢zy i tluc nia o podloge.
Zawezwani lekarze, dnia 7. Wrzeénia, do szpitala Sw. Ducha odestaé
kazali.

Chora czyta¢ i pisa¢ nie umie, utrzyriiuje ze podobnego chorego
nigdy nie widziala ani o podobnej chorobie nie styszala. Choroba
wedtug jej podania rozpoczyna si¢ ,zimnem, potem rzuca jg o ziemig,
tamie ja na wszystkie strony, tak, ze az kosci trzeszcza, a w prawym
bokn jest tak jakby si¢ ogien w niej palil. Potem robi si¢ krzyk
i gada przez nig, a gdy sobie wusta i nos r¢kami =zatyka, to si¢
wszystko pcha do gardta—fuknie i zaczyna gada¢ czy ona chce lub nie"'

»Gadanie“ o ktérem chora opowiada, bylo wyglaszaniem
wyrazow bez zwiazku w niezrozumiatym jezyku : byla to poprostu
mieszanina pojedynczych zglosek lub wyrazow polskich, niemieckich,
a czasem tacinskich przy obrzedach kos$cielnych uzywanych;—w ogodle
byly to wyrazy znane i uzywane w terminologji najnizszych warstw
spoteczefstwa, ktéore chora nizkim glosem (basem) wygtaszata.

»Trzgsienie“ byly to konwulsje nieco podobne do epileptycz-
nych, podczas ktoérych jednak czucie nie bylo uposledzone, kurcze
za§ ograniczaly si¢ na. prawidlowych =zginaniach i wyprezeniach
cztonkoéw, wykrzywianiu ust, otwieraniu i zamykaniu oczu, przekre-
caniu glowy, — gdy chora na 16zku lezata, napadow nie byto, —aby
napad nastapil, musiata chora sta¢. Przytomno$¢ takze nie bytla
uposledzong, chora bowiem wiedziata kiedy ja ,trzg¢sto", a trzegsto
ja tylko w dzien (w nocy spata wybornie) a zwtaszcza gdy na nig
zwracano uwag¢ — chora nadto po napadzie doktadnie powtorzyé
mogla frazesy, ktére podczas napadu ,przez nig gadato" a frazesy
te byly zawsze prawie te same.

O niezgrabne udawanie padaczki, w celu wyzyskiwania milo-
sierdzia publicznego, chora posadzajac, traktowatem ja z gory
i surowo, majac atoli na wzglgdzie znacznie podupadle sity i nie-
dokrewnos¢.

(Badanie fizyczne zadnego zboczenia nie wykazato, czyszczenia
miesigczne byly co miesigc i trwaty 6 dni). Ordynowalem obfita
i pozywna djete, wino czerwone 4. razy na dzien, po /i morfiny
i dziennie po 2. lyzki Pyrophosph. ferri Leras.

Terapja skutkowata, gdyz juz d. 12. Wrzesnia 1871., napady
ustaly, ,trzesienia nie bylto", chora si¢ znacznie uspokoita, a gdy
do sit widocznie powraca¢ zaczg¢ta, dnia 29. Wrzesnia ze szpitala
jako obco-krajowa i do dalszej kuracji nie kwalifikujaca si¢ wydalona,
i do magistratu celem odestania jej do domu odestang zostatla.

W magistracie Krol. gtownego miasta Krakowa, umieszczono ja,
jak w ogodle wszystkich rekonwalescentow z oddzialu choréb umy-
stowych ze szpitala Sw. Ducha ,w wigzieniu", (czy to si¢ dzieje
w celu kontrolowania lekarza — nie wiem) i wzigto ja na Scista djetg.

Po 4-ch dniach postu, przy braku wszelkich wygoéd, do kto-
rych w szpitalu nawykla, w towarzystwie wyrzutkow spoteczenstwa,
chora dostata recydywy i powtdérnie umieszczong zostala w moim
oddziale — zaledwo atoli leczenie rozpoczaé mogtem, przyszedl maz
i chora do domu zabral, utrzymujac, ze niema czem ptlaci¢ za szpital!
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Poniewaz Rzeszow liczy 10.000 mieszkancow, S$miertelno$¢
przeto wynosita 3.9 prc. Z tego przypada 1.96 prc. na ple¢ mezka,
1.94 prc. na zenska; 1.67 prc. na chrzescijan, 2.23 prc. na izraelitow.

Nastepnjaca tablica wykazuje najliczniejsze choroby, uporzad-
kowane podlug stopnia ich czgstosci i w procentach do catej liczby

zmartych :

Odra . . .= 103, w proc. do liczby zmarlych 26,41
Gruzlica ptuc . . = 56, ,, . . 14,37
Niezyt zot. kiszkowy = 30, i n . " 9,23
Drgawki. . . = 30, ’ » » . 7,69
Zapalenie ptuc . — 29, ’ » » 7 7,43
Niezywo urodzonych = 21, . " ; 5,38
Koklusz . . .= 17, ., n , 4,35
Rozdgcie ptuc. .= 15, ’ m 7 n 3,84
Uwiad schytkowy = 14, w » 3,58
Tyfus .= 14, " . ” . 3,58
Zapalenie oston mozg. = 12, . . 3,07

Najwigkszy wiec kontyngens dostarczyla odra, ktéra w poto-
wie Sierpnia pojawita si¢ w Rzeszowie. Chorobie tej podleglo przeszto
600 osob, miedzy ktércmi wiele miato ja po raz drugi. Najsilniej
wystepowala u izraelitow, i z tych tez zmarto 87 oséb, gdy chrzes-
cijan tylko 16.

Tak wielka $miertelno$¢ pochodzita czgécia ztad, Ze tegoro-
czna epidemja nie byla tak lagodna jak w ostatnich latach, lecz
przybrata charakter grozny i wystgpowata pod forma tak zwanej
odry tyfoidalnej lub zgnilej (septycznej). Obok zwyklej wysypki odro-
wej, pojawialy si¢ petechie; gorgczka trwata zbyt dlugo i w wyso-
kim stopniu, i dzieci umieraty przy objawach wycienczenia lub poraze-
nia. W innych znéw wypadkach, gdzie odra miata charakter wigcej
zapalny, czesto bardzo umieraty dzieci na dlawiec (cronp) lub za-
palenie pluc. Zapewne wielki takze wplyw na $miertelno$¢ wywierala
nieczystos¢ i brak §wiezego powietrza w mieszkaniach izraelitow,
gdzie nieraz w matej izdebce po kilkanascie osob si¢ miesci; mie-
lisSmy bowiem w obecnej epidemji nastepstwa tego, jak np.: zgorze-
lina policzkéw (noma), btonica (diphtheritis) jamy ust itp.

Gruzlica pluc i niezyt zotadkowo-kiszkowy, byly réwno roz-
dzielone migdzy chrzescijan i izraelitow, lecz liczba dzieci zmartych
na drgawki, byla u izraelitow prawie trzy razy tak wielka jak u
chrze$cijan



Pod wzgledem wieku zmartych, byl stosunek nastepujacy:

*2/’\07 '/2\1?
s o K
niezywo urodzonych . . . 9 12 21
zmartych w wieku do lat 10 116 125 241
» od 10 do 20 lat 5 6 11
» » 20, 30 8 6 14
u » °0 . 40 . 10 7 17
w© So 15 419
» » 50 ,, 60 8 7 15
nad 60 ,, 24 28 52

W ogéle 195 195 390

Smiertelno$é u dzieci wynosita 61.79 prc. w stosunku do ca-
tej liczby zmartych. Przyczyna tak wysokiej $miertelnosci byly dwie
epidemje: odra i cholera infantum (katar zotadkowd-kiszkowy).

Wplyw pory roku na $miertelno$é, wykazuje nastgpujaca tablica:

= o B 2 = 5 5 B 8 =
S SR E 8 & 8 S & 38 =
2 s = s 2 s s = = = = <
a1 = = O 48O v B oA a O =
33 21 22 17 31 23 21 27 65 66 33 31 390

Najwyzsza $miertelnos¢ we Wrze$niu i Pazdzierniku sprowa-
dzita odra. W Styczniu, Grudniu i Maju panowaly przewaznie
choroby drég oddechowych.



Dwadziescia listow Prof. Dr. Kussinanl’a

0 szczepieniu ospy ludzkiej i krowiej,
Ttomaczyt

Dr. Grabowski,

wspolredaktor ,,Przegladu lekarskiegoll

List siédmy.

Historja, szczepienia krowianki. Udowodnieniejego skutecznosci

przez obserwacje i doSwiadczenia Jennera i jego wspoiczesnych.

Dla utatwienia zrozumienia catej rzeczy, pozwolg sobie przed
przystapieniem do skre$lenia historji szczepienia ospy, raz jeszcze
nastepne gtowne punkta powtdrzy¢.

1) Ospa ludzka jest chorobg zabojcza, dziesigtkujaca ludnos¢
nie szczepiong, jezeli zarazenie na drodze naturalnej nastapi.

Doswiadczanie przesztych wiekow, i zniszczenia, ktére ospa do
dzi§ dnia ws$rdd nieszczepionych sprawia, nakoniec wysoka cyfra
$miertelno$ci, wséréd nieszczepionych, ktérzy tej chorobie ulegli,
stwierdzaja stuszno$¢ powyzszego zdania.

Ostatni ten punkt tyczacy si¢ $miertelnoSci wsrdéd nieszcze-
pionych, omowie raz jeszcze, przytocz¢ cyfry na jego udowodnienie.

2) Jezeli ospg ludzka wywota si¢ przez zaszczepienie (Zroku-
lacja), to przebieg jej jest daleko tagodniejszy, a niebezpieczenstwo
dla szczepionego jest prawie 50 razy mniejsze.

Na nieszczg$cie jednakze, zaszczepieni sa zréddlem zarazenia
si¢ dla nieszczepionych. Szczepienie wigc ospa ludzka, jest bardzo
dobroczynne dla pojedynczych osobnikow (indywidudéw), ale dla
ogbétu nader szkodliwe.

3) Osoby, ktéore badz przez zarazenie, badz tez przez szcze-
pienie ospy ludzkiej, dostaty i takowa szczg$liwie przebyly, rzadko
ospy po raz drugi dostaja. Sszczepiono wigc ospe ludzka nietylko
w celu zmniejszenia niebezpieczenstwa dla nieszczepionego indy-
widuum, ale takze z powodu mniemania: ze tagodna szczepiona
ospa ludzka, ochrania od daleko niebezpieczniejszej, na drodze
naturalnego zarazenia si¢ nabytej. Ochrona ta miata rzeczywiscie
miejsce, ale nie zawsze, bo i ospa naturalna nie zawsze zabezpiecza
od powtdérnego nabycia ospy. Ochrona wiec ta byta ograniczona,
zawsze jednak nader dzielna.
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4) Ospa krowia ma, wedle wszelkiego prawdopodobienstwa,
ten sam poczatek co ospa ludzka i zawdzigcza swdj tagodny, wolny
od niebezpieczenstw, charakter, tylko modyfikacji, ktorej ulega przy
powstawaniu na krowach.

5) Jak w $wiecie zwierzgcym i roslinnym wiele przypadkowych
odmian, stalymi si¢ staje, tak tez i ospa krowia, przeszczepiona na
ludzi, zatrzymuje swoja uderzajaca wielka tagodno$é imniejsza
zarazliwo$§¢. Zarazek bowiem ospy krowiej jest staty, t. j. nie
lotny, osp¢ wigc, krowia mozna tylko przez szczepienie
przenosi¢ z jednego indywiduum na drugie, a nigdy nie szerzy
si¢ ona przez powietrze, jak to czyni ospa ludzka.

Po tern krotkiem a tre$ciwem powtdrzeniu, najwazniejszych
rzeczy zawartych w poprzednich listach, uwazny czytelnik pewnie,
nie majac nawet dalszych wnioskéw Jen ner’a, wpadlby na mysl:
czy nie moznaby, wsrod takich okoliczno$ci, podstawic
szczepienia ospa krowia jako S§rodka ochronnego,
daleko wygodniejszego w miejsce szczepienia ospa
ludzka? Udaj¢ si¢ tez z pelnem zaufaniem do jego zdrowego
rozsadku po rozstrzygnigcie pytania : jakby wedle jego zdania po-
stapi¢ nalezato, celem osiggnigcia pewnosci pod wzgledem tego
waznego punktu? I mam to mocne przekonanie, ze czytelnik nie
bedac nawet lekarzem, po krotkiem zastanowieniu si¢, znajdzie sto-
sowny sposob i nastgpng da mi odpowiedz: ,Poniewaz jest rzecza
pewng, ze przez szczepienie ospg ludzka, u nie szczepionych ospe
wywotaé mozna, t. j. innemi slowy powiedziawszy, doswiadczac
ludzi pod wzgledem ich zdolno$ci zarazenia si¢ ospa ludzka, to
rowniez mozemy robi¢ doswiadczenia nad sita ochronng krowianki,
szczepiac ospa ludzka osoby juz pierwej krowianka szczepione.
Bedziemy wigc szczepili tych, ktorzy juz przebyli
ospe krowia, ospa ludzka, lub tez bgdziemy ich wysta-
wia¢ na niebezpieczenstwo zarazenia si¢ ospa ludzka
w inny sposob, aby si¢ przekonac czy sa zabezpieczeni lub nie“.

Oto dla rozwigzania tego pytania, tak nalezatoby postgpic,
gdyby podobnych prob dotychczas nie robiono i w ten sposob tez
rzeczywiscie starano si¢ o prawdzie przekonac.

Zanim jednak ludzie odwazyli si¢ na podobne proby, juz
przyroda robita je na wielka skale, uzywajac tym spo-
sobem ludzi rozsadnych i posiadajacych ducha obserwacyjnego do
nasladownictwa. Przyroda bowiem jest zawsze nasza nauczycielka,
a sumienny lekarz jest zawsze nas§ladowuikiem przyrody,
wiedzac, ze cala sztuke lekarska zaczerpnig¢to z niewyczerpanych
zrodet przyrody. Sumienny bowiem lekarz zna zaréwno jak 1 inni
lekarze mieniacy si¢ tylko lekarzami przyrodniczymi, (a ktorzy
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Udaja, ze tego dziwnym zbiegiem okolicznosci nie wiedzg) te jak
Swiat starg prawdeg, ze kazda rzecz w przyrodzie ma dwie strony,
dobra i zlg.

Ogien grzeje 1 niszczy, woda utrzymuje i unosi, powietrze
w postaci lekkiego zefiru orzezwia, w postaci za§ huczacego uraganu
czyni spustoszenia, ziemia nakoniec, wtedy tylko jest najpewniejszem
miejscem pobytu, gdy nie jesteSmy zmuszeni mieszka¢ na jakim$§
wulkanie. Przyroda, aby znéw do niej wrdci¢, na to nam data
rozum, aby$my bieg rzeczy na nasza korzy$¢ obracali, sit¢ niszczaca
wody 1 ognia tagodzili, wybuchow chciwa par¢ w karbach trzymali,
niszczacag za$ sile piorunu w postusznego postanca naszych mysli
zamieniali, a jak dzieje chininy i szczepienie krowianka pouczaja,
takze na to: aby$my tak zwane trucizny w §rodki lecznicze
przemieniali. Trucizna, jestto pojecie czysto wzgledne i trudno
dajace si¢ umiejetnie okresli¢ : kto si¢ obawia w stosownym czasie
uzytej trucizny, ten moze by¢ odwaznym i w wielu innych rzeczach
roztropnym cztowiekiem, w tym jednak wypadku postepuje nie-
rozsadnie z wlasng i innych szkoda. Nie mam zamiaru odmawiaé
mego uznania usitowaniom tych lekarzy, ktérzy w przeciwstawieniu
do nas za ,lekarzy przyrodniczych" uwazaja si¢, ich dziatalnos¢
bowiem jest doskonalym odczynem przeciw, na nieszczescie, przesa-
dzonemu pisaniu recept. Jednakze dlaczegdéz nie postgpowaé wedle
tego co rozsadek wskazuje i dla czego pozbawiaé si¢ dzielnych
i czesto zastapi¢ si¢ nie dajacych $rodkow lekarskich, 1i dla tego,
:ze trujaco dziataty u zdrowych lub niestosownie u chorych uzyte?
Wyskok jest bezsprzecznie najgorsza z trucizn, bo zadna z trucizn
nie niszczy i nie gubi tylu co on, a przeciez bez wyskoku nie
byloby wina, nieocenionego nieraz nektaru dla niezliczonej liczby
znuzonych, chorych 1 zasmuconych. — Mimo wigc wszelkiej czci
dla apostoldow umiarkowania i zwolennikéw naturalnego sposobu
zycia, z przyczyny, ze nietylko wino, ale takze migso, woda i chleb
moga si¢ sta¢ truciznami, lepiej nasladowaé tego pelnego rozsadku
».3yna czlowieczego", ktoéry winem rozweselit gosci weselnych,
a wedle dawnego zwyczaju pozywal baranka wielkanocnego w po-
ufnem gronie swych uczniow.

Dziwi¢ si¢ istotnie nalezy, ze nasi dzisiejsi par excellence
lekarze przyrodniczy, wystepuja prawie jednoglo$nie z najwigksza
zacieklto$cig, przeciw szczepieniu krowianka. Przeciez to prosci, ale
dobrzy obserwatorowie z ludu, poznali pierwsi, ze przypadkowe
przeszczepienie ospy krowiej przy dojeniu chorych krow na
palce 0sob dojacych, chroni te ostatnie od pdzniejszego zarazenia si¢
ospa ludzka. — A rowniez lekarze przyrodniczy w calem tego
stowa znaczeniu, byli pierwszymi, ktorzy zuzytkowali to podziwu
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godne spostrzezenie! w celu umys$lnego szczepienia ochron-
nego, przeciw ospie ludzkiej. Bezwatpienia byloby lepiej, gdybysmy
si¢ obej§¢ mogli bez szczepienia, ktorego odwrotne strony pdzniej
poznamy, ale po dzi§ dzien ani lekarze przyrodniczy, ani umiej¢tnie
wyksztalceni nie wynalezli Zadnego S$rodka ochronnego, lub leczni-
czego, ktoryby je czynit zbytecznem, $rodki bowiem clyjetetyczne
tu nie wystarczaja. Bo cho¢ smakosze i pijacy wsrod epidemji
ospowej, daleko wiecej sa narazeni na niebezpieczenstwo, niz umiar-
kowani, to przeciez i ci ostatni, nie bywaja wolni, a Hindu wege-
tarianie Bengalu, rownie massami ging, jak migsozerni mieszkancy
p6tnocnej Ameryki.

Jak Humboldt, czlowiek, na ktéorego podaniach przeciez
oprze¢ si¢ mozna, powiada: to juz przed Jennerem =znali sile
ochronng szczepienia krowianki i korzystali z niej Jndjanie za-
mieszkujacy Andy w potudniowej Ameryce,—wedle Barne’go za$
takze mieszkancy Eliaat w Beludzystanie. Lud wiejski w hrabstwie
Glocester, ojczyznie Jenner’a i w innych cze$ciach Anglji, jako
tez w Hanowerze i Holsztynie, wierzyl juz bardzo dawno w sitg
ochronng zaszczepionej krowianki. A juz przed Jennerem mialo
dwoch lekarzy angielskich; Sutton i Fe wster, wiedzionych cie-
kawos$cia o ile wiara ludu jest uzasadniona, szczepi¢ ospa ludzka
wiele o0sob, ktore juz ospe krowig przebyly — nie udato im sig
jednak wywota¢ zarazenia. Niewatpliwie przemawia to za stuszno-
$cig jakiego$§ spostrzezenia, jezeli jest zrobionem niezawisle i naraz
w kilku réznych miejscach, jak to wlasnie miatlo miejsce ze szcze-
pieniem.

Najciekawsze doswiadczenie szczepienia ochronnego krowianka
przed Jennerem, jest to, ktoére zrobil jeden holsztynski nauczy-
ciel, nazwiskiem Plett. Zaszczepit on krowianka 1791 r. troje
dzieci Martyniego, dzierzawcy Kasselbergu pod Kielem. W czasie
epidemji ospowej 1794 r., te troje dzieci unikly zupeinie ospy,
gdyz reszta ich rodzenstwa cigzko na osp¢ chorowata. Ten pomyS$lny
wypadek jest naturalnie najwazniejszym faktem calego tego do-
$wiadczenia. Przeciwnicy szczepienia, jak np. autor ksiazeczki
o szczepieniu (Buchlein uber das Impfen) pomijaja go, jak w ogole
wszystko co moze udowodni¢ sil¢ ochronng szczepienia krowiankg;—
natomiast za§ podnosza, ze ramie jednego z zaszczepionych dzieci,
silnemu ulegto zapaleniu. Plett, nie posiadajac zadnego doswiad-
czenia, szczepil na palcach, miejscu bardzo niestosownem, z czego
latwo zapalenie ramienia powstaé moze. Nie przeczg, ze dziecko
doznato zapewne wielkiego bolu na ramieniu, ale gdyby we trzy
lata p6zniej dostato bylo prawdziwej ospy, to zapalenie i obrzmienie
nie ograniczytoby si¢ bylo do ramienia, ale rozszerzylo si¢ na cale
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ciato i dziecko wycierpialoby bylo przynajmniej 10 razy wigcej
bolu, pomijajac juz wielokro¢ razy wigksze niebezpieczenstwo, zyciu
jego grozace.

Wszystkie te dawniejsze do$wiadczenia nie ostabiaja zastugi
Jen ner’a, bo byly mu one, z wyjatkiem zrobionych przez wie$niakow
hrabstwa Glocester, gdzie mieszkal, zupelnie nieznane. Jenner
byt bowiem pierwszym, ktory dowiddt sity ochronnej szczepienia
krowianka, nietylko licznemi wywodami zaczerpni¢temi
zdoktadnych obserwacji, ale takze wielkim szeregiem
uderzajacych doswiadczen. Jezeli kiedy w medycynie moze by¢
jakie$ zdanie zupeilnie stwierdzonem i udowodnionem, to jest niein
zdanie Jenner’a o sile ochronnej krowianki; — jak wielka jest
ta sita ochronna, czy zabezpiecza na czg$¢ zycia, na 10. lub 20. lat.
czy tez na cale zycie, o tern obecnie nie moéwi¢. Twierdze tylko
na teraz, ze sita ochronna szczepienia krowianka o tyle dostatecznie
przez Jenner’a stwierdzona zostala, o ile tylko jaki§ fakt spo-
strzezeniami i doswiadczeniami udowodnionym byé moze, bez wzglgdu
na to, czy ta sila ochronna jest ograniczona lub nie.

Jenner, godny uczen najgenjalniejszego z lekarskich badaczy
John Hunter’a stwierdza swe zdanie trojakim sposobem:
Najpierw zebral on wielki szereg obserwacji na folwarkach hrabstwa
Glocester, w ktorych osoby, ktore przypadkiem ospy krowiej dostaly,
w pozniejszych epidemjach, mimo obcowania z chorymi, nie ulegty.
Nastgpnie szczepil on ospa rodzimg ludzka wiele takich osdb, ktore
przed laty przypadkowo ospa krowia si¢ zarazily, a nigdy to
drugie szczepienie ospa ludzka nie udato si¢. Nakoniec, a dos$wiad-
czenia te sa najwazniejszemi, szczepil on krowianka osoby, ktore
jeszcze Ospy nie miaty, a po kilku miesigcach lub latach probowat
u nich bezskutecznie inokulacji ospy rodzimej.

Gdyby chodzilo o matg liczbe doswiadczen w tym wzgledzie,
albo gdyby Jenner byl jedynym z lekarzy, ktory takie doswiad-
czenia przedsigbral, to moznaby powatpiewaé o zdaniu Jenner a.
Stuszno$¢ bowiem jakiejkolwiek obserwacji, cho¢by zrobionej przez
najwiaréogodniejszego i najwigcej doswiadczonego badacza, dopiero
wtedy jest udowodniong, jezeli i inni, rOwnie wiarogodni i do$wiad-
czeni badacze, stwierdza to spostrzezenie przy powtornych doswiad-
czeniach. Mata liczba dos$wiadczen w tym wzgledzie, nie bylaby
wystarczajaca jeszcze i z tego powodu, ze nie wszyscy ludzie sg
rowno wrazliwi na jad ospy. Lekarze bowiem, szczepiacy ospa ludzka
znalezli, ze miedzy 100 osobami nieszcz¢pionemi, znajdzie si¢ zwykle
kilka, jednakze najwyzej 5., u ktorych szczepienie ospa ludzka sig
nie przyjmuje. (Rosenstein). Gdyby wigc Jenner tylko kilka
osob do tych prob szczepienia byl uzyl, to mogloby si¢ bylo przy-
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darzy¢é, iz trafit na samych takich ludzi, ktérzy nie sa wrazliwi na
jad ospy ludzkiej, cho¢ sg wrazliwymi na dziatanie krowianki.

Wszelka jednak watpliwo$¢é musi ustaé, gdy si¢ zwazy na jak
wielka skal¢ byly robione te doswiadczenia, nie tylko przez
Jenner’a, ale i wielu innych kontrolujacych go lekarzy, a nawet
i nie lekarzy. I tylko ci moga jeszcze nadal powatpiewaé o stusz-
nosci zdania Jenner’a, ktorzy w ogoéle nie zwykli uznawaé
stusznos$ci wnioskow logicznych. Nader bolesnem jest wyznanie,
ze tacy znajduja si¢ jeszcze nawet wsrdd lekarzy, ale to jest nieu-
niknionem.

Wedle tego co Dr. Ash z Londynu znakomitemu Dr. Blu-
menbachowi w Getyndze, donosil, to juz do Sierpnia 1800 r.
zaszczepili krowianke z pomys$lnym skutkiem najlepsi lekarze lon-
dynscy, jak Abernethy, Baillie, Denman i inni 15.0C0 osob,
a blisko u 5.000 z tychze proébowano nastgpnie zaszczepi¢ ospe
ludzka, jednak szczepienie to pozostatlo bez skutku. Pod nadzorem
pierwszych lekarzy Oxfordzkich, zaszczepil nielekarz Ferm or 326.
os6b, w wieku od 11. dni do 75. lat, a 173. osobom z tak za-
szczepionych, szczepiono pozniej bezskutecznie ospg ludzka. —
Woéwczesnej rzeczypospolitej francuzkiej, wyznaczyt pierwszy konsul
Bonaparte komisj¢, ztozona z lekarzy, dla zbadania kwestji szcze-
pienia. Thouret, dyrektor lekarskiej szkoty w Paryzu, zdawat
20. Pazdziernika 1800. sprawe¢ w imieniu tej komisji, o wyniku
150 szczepien u dzieci, ktore si¢ wszystkie udaty, nie wywotawszy
zadnej cigzszej choroby. Z tych 150 dzieci szczepiono u 19-stu we
2. lub 3. miesigce podzniej osp¢ ludzka, ale u zadnego nie przyjeto
si¢ to powtorne szczepienie.— Ballhorn i Stromeyer zrobili to
samo doswiadczenie z réwnie pomys$lnym skutkiem na 5. dzieciach
w Hanowerze i zaszczepili w latach w 1799 i 1800. w ogoble przeszto
500. oséb. Znakomity Soemering w Frankfurcie nad Menem,
zaszczepit w roznych czasach, od Grudnia 1801. roku, 14 dzieci.
W dniu 22. Kwietnia 1801. przyprowadzono je wszystkie do dziecka
chorego na osp¢ i zaszczepiono je wszystkie wobec wielu lekarzy
ospa z tego dziecka wzigta. — Zaszczepienie jednak to nie wywotato
zadnych przypadoéw, procz nieznacznych miejscowych objawdéw na
miejscach zaszczepienia. Te same wyniki otrzymano nie tylko
w Wiedniu i wielu innych miastach niemieckich, ale takze w catej
cywilizowanej Europie. Aby czytelnikow nie znudzi¢, przytocze
jeszcze tylko to- ze wedle sprawozdania Dr. Sacco, zaszczepiono
w Medjolanie 1802. r., w obec wszystkich wtadz cywilnych 73.
osobom juz krowianka szczepionym ospg¢ ludzka, a ta przeciw proba
zupetnie powiodta sio, t. j. ospa ludzka si¢ przyjeta. Takze we
Florencji 1805. r. zrobiono z rozkazu krolowej Etruskiej podobna
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préobe na wigkszej liczbie ludzi w szpitalu deg’l Innocenti
w obecnos$ci wielu znakomitszych osob.

Wielka waznos$¢ tego najgldwniejszego doswiadczenia pod tym
wzglgdem, niech mi¢ wytlumaczy, ze tak dlugo nim si¢ zajatem.

Uwaga ') Przedsigbrano tez powtdrne przeciwszczepienia u szczepionych juz
krowianka, jednakze bezskutecznie. Stanger zaszczepil ospa ludzka
w londynskim domu podrzutkéw 9. Sierpnia 1802., 35 dzieci, ktore juz
migdzy 30. Marca 1801. r. a koncem Maja 1802. roku krowianka byty
szczepione. Nie powstata jednak w skutek tego zadna ogdlna choroba,
tylko nieznaczne zmiany na miejscach szczepienia, zwykle bylo to mate
zaczerwienie, zapalenie albo 3—4. matych krost, ktore si¢ pokryty
strupem. W Listopadzie 1804. r., szczepil on 21. dzieci, z tych 35. poraz
drugi, skutek jednak byl taki sam. (Reiter. Beitriige zur richtigen
Benrtheilung u. s. w. der Kuhpocken Miinchen, 1846. Nr. 76). Sacco
1828. roku. szczepil bezskutecznie ospa ludzka 6. osob, ktére juz nawet
przed 24 i 25 latami byly krowianka szczepione (Reiter).

Uwaga 2) Aby ponizy¢ Jen ner’a, zarzucano mu, ze swego najmlodszego
syna (dwoje starszych dzieci zaszczepit jeszcze zanim odkryt krowianke
ospa ludzka) nie zaszczepil krowianka, z powodu, ze sam szczepieniu
krowianka nie wufal. Rzeczywiscie jednak zaszczepil Jenner syna
swego Roberta krowianka, ale szczepienie to nie przyjeto sig.
Wkrotce potem wudat si¢ wraz z rodzing do Chettenham w celu
zabawienia tam przez czas jaki§. Tam odwiedzil go jeden z przyjaznych
mu kolegdw, wracajac od chorego na ospg i w czasie tej bytnosci usciskat
chtopca. Gdy Jenner dowiedziat si¢, ze lekarz ten od ospowego przy-
bywa, zlakl si¢ mocno i wyrzucal mu t¢ nieostrozno$¢. Zagabnigty kolega
ttomaczyt si¢ tern, iz sadzil, ze chtopiec jest krowianka szczepionym
»Szczepitem go wprawdzie, odpowiedzial Jenner “ale szczepienie to
si¢. nie udaloll Natychmiast sprowadzit sobie Jenner ospg ludzka
i zaszczepit nig chlopca (Baron Lise of Jenner, Vol II., pag. 48).
Zbyteczng bedzie moze ta uwaga, ze nie kazde szczepienie udaje sig, a to
z réznych powodow, i ze wowczas nie ochrania. Tylko w razie wystapienia
po szczepieniu wtlasciwych krost, mozna liczy¢ na ochrong.

List 6smy.

Szybkie rozpowszechnienie szczepienia krowiankq po calym cywilizo-
wanym kwiecie. Zmniejszenie si§ ospy ludzkiej w Europie z poczqt-

kiem biezgcego stulecia przypisac¢ nalezy szczepieniu krowiankgq.

Wiadomos$¢ o szczgsliwem odkryciu Jenner’a, rozeszla sig
z poczatkiem obecnego stulecia lotem btyskawicy po catym cywili-
zowanym §$wiecie. Ludzie uwazali si¢ za uwolnionych od jednej
z najwigkszych plag ludzkos$ci i z okrzykiem radosci glosili szybkie
wyniszczenie jednego ze swych $miertelnych nieprzyjaciot. Wierzyli
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w to nawet znakomici lekarze, np. Reil, Bater man i inni, Prot.
Hecker w Erfurcie napisal nawet 1802. roku, malg broszurke
0 szczepieniu ospy ochronnej pod tym uderzajgcym tytulem: ,,Ospa
jest wyniszczong“ (Die Pocken sind ausgerottet). Nieszczesciem
jednak rado$é ta byta przedwczesng. Wiemy bowiem dzi$, ze warto$é
szczepienia krowianka nalezy zredukowa¢ do mniejszych rozmiarow,
niz to mniemano w pierwszym szale radoSci. Zawsze jednak warto$¢
ta jest do$¢ znaczna, — choé wiara w szybkie wyniszczenie ospy nie
byla czem innem, jak pigknym snem. Trudno sobie dzi§ wyobrazi¢,
z jak wielkg gorliwos$¢ia wigkszos¢ lekarzy starata si¢ wowczas
,»0 Wyniszczenie ospy“, a wszystkie os§wiecone rzady udzielaly chetnie
pomocy temu wielkiemu przedsigwzigciu. Ale nigdy nie byloby
mozna otrzymac tych pigknych wynikéw, jakie przeciez osiagniete
zostaly, mimo iz wyniszczenie zarazy nie udato si¢, bez pomocy
owego stanu, ktéorego wplyw na lud jest tak wielki, gdyby nie-
zliczone duchowienstwo nie bylo silnie wspieralo lekarzy i rzadow
w pokonywaniu licznych przesadow, tamujacych postgp najlepszych
nowosci, a ktore tez i postgpowi w sprawie szczepienia w drodze
stawaty.

Wszedzie, gdzie tylko ospa wybuchta, spieszyli zwolennicy
szczepienia, celem dziatania na korzy$¢ ludzkosci, roéwnoczesnie
gorliwie dziatajac w miejscach, gdzie zaraza tylko przyghluchta.
Szlachetni mezowie wszystkich stanow obracali znaczne sumy na
tworzenie towarzystw, majacych na celu rozszerzanie szczepienia
krowianka i na zakltadanie publicznych zakladéw szczepienia, na
wzoOr pierwszego zatozonego w Londynie 1799. roku. Procz tego
rozsytali oni materj¢ krowianki po wszystkich krajach Europy
1 odlegtych cze$ciach $wiata, karawanami azjatyckiemi do Persji
i Indyj Wschodnich; okretami za$ angielskiemi do Ameryki i Nowej
Hollandji, a dotaczajac nie tylko rady listowne, ale i popularne
druki, pouczajace o sposobie szczepienia, usitowali zapewni¢ ludziom
zycie 1 szczg$cie. W jednym 1801. roku pojawilo si¢ wigcej niz
100 pisemek o szczepieniu. Sam Jenner wydal z wiasnych fun-
duszow tylko na listy 1000 funtow szterlingéw (10.000 zir.), ogdt
za$§ jego wydatkow na sprawe szczepienia dochodzil do 6.000 funtow
szterlingéw (60.000 zir.); summy jak na lekarza wiejskiego dosyé
znaczne, do ktorych jednak w odpowiednim stosunku zostawato wyna-
grodzenie narodowe, jakie mu parlament angielski dwukrotnie, na
wniosek William Pitta przyznat,—raz 10.000 funtoéw szterlingéw
(100.000 ztr.), a drugi raz 20.000 funtow, szterlingéw (200.000 ztr.)!

Badaé dziatalno$¢ zwolennikéw szczepienia w poczatku bieza-
cego stulecia, jest wielka przyjemnoscia dla kazdego przyjaciela
ludzkosci. Nic moge tez powstrzymaé si¢ od przytoczenia przy-
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najmniej jednego przyktadu z wielu, zwlaszcza, iz wykazuje on
dowodnie to, na czem mi wiele zalezy, ze szczepienie zaraz
w poczatku tak olbrzymie rozmiary przybrato,
ze nie mozna W czem innein upatrywa¢ wyjasnienia szybkiego
zmniejszania si¢ zaraz ospowycli w Europie, ktore nastalo w po-
czatku obecnego wicku, — jak tylko jedynie w szczepieniu kro-
wianka.

Ludwik Sacco, czlowiek nader bystry 1 mitujacy ludzi
i umiejetnosci, byt w owczas lekarzem szpitalnym w Medjolanie.
Pobudzony pismami Jen ner’a, stal on si¢, rownie jak Brer’a
i inni znakomici lekarze w Goérnych Wioszech, jednym z gléwnych
popieraczy szczepienia ospy krowianka. Po ogolnych poszukiwaniach,
udato si¢ temu lekarzowi odkry¢ prawdziwa ospg krowia na jednej
z tych trzdd, ktore corocznie schodzg z gor szwajcarskich w zyzne
doliny Lombardji. Najpierw, zaszczepil on si¢ sam krowianka (bo
nic mial byl dotychczas ospy ludzkiej) a podzniej dla proby ospa
ludzka; ta jednak proba nie udata sig¢. W skutek jego namowy
poddato si¢ kilka osob tej samej probie, a skutek wszedzie byt ten
sam. Gdy wiec w kilku okregach wtoskich wybuchta ospa, pospieszyt
Sacco, 1 zapomoca szczepieuia krowianka, przytlumil szczgsliwie
jej dalsze szerzenie si¢. To sprawito wielkie wrazenie. Zatozono
zaraz w Medjolanie towarzystwo dla rozszerzenia szczepienia kro-
wianka, pod przewodnictwem Dr. Sacco, a rzad owczesny rzeczy-
pospolitej wiloskiej upowaznit go do szczepienia dzieci w zakltadzie
podrzutkow 1 sier6t. W Bolonji wybuchta silna zaraza ospy, a rzacl
wezwany o pomoc, postal tam Dr. Sacco, ktéory poskromit tu
zaraz¢ krowianka, za co go Bolonczycy wybiciem zlotego medalu
wynagrodzili. Wkrotce potem uczcili go mieszkancy miasta Brescia,
ktorych rowniez od zarazy uwolnit, drugim medalem. I tak ciagle
objezdzal Sacco zagrozone wsie, miasta i prowincje, i uciszyl wiele
zaraz, mianowicie jedn¢ w Wenecji, ktora dziennie 10—15 ofiar
zabierala. Z wielu drobnych szczegétéw, niech mi wolno bedzie
przytoczy¢ nastepne : w matej wiosce Concasio umierato na ztosliwa
ospe 60 do 70 osob ze 100 zarazonych, Sacco przedsigwzigl ogodlne
szczepienie, — a zaszczepieniem przeszto 500 o0s6b, powstrzymat
odrazu zaraze¢ i $miertelnos¢. Z 500 szczepionych zachorowalo jeszcze
tylko 11 osob, ktore juz przed szczepieniem byly zarazone, a gdy
u szczepionych ospa i krowianka tagodnie obok siebie przebiegaty,
zaraza nie wymagata wigcej ofiar. W przeciggu lat 8. rozszerzyto
si¢ szczepienie krowianka ogodlnie i1 systematycznie w catem panstwie
wloskiem, a w ciggu tego czasu zaszczepiono tam kro-
wianka przeszto 132 miljona ludzi, z ktérych sam
Sacco blisko ¥2 miljona szczepit.
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We wszystkich cywilizowanych krajach Europy szczepiono
z ro6wna gorliwoécia, a nawet za staraniem niezmordowanego Dr.
Carro w Wiedniu, na Motdawji, Woloszezyznie i wérdd chrzescjan-
skich ludow Turcji. Za staraniem tegoz Dr. Carro, dostala si¢
krowianka przez Bagdad i Bessor¢ do Indji wschodnich, a ztad na
wyspe Cejlon, gdzie juz od Sierpnia 1802. r. do konca Marca 1804.
21.000 ludzi zaszczepiono. Ztad za$§ przeniesiono ospe ochronng
do Sumatry, Isle de France i t. d. (Schweikhard. Beitrage zur
Literatur iiber die Kuhpocken, Carlsruhe 1809., str. 311.).

W Niemczech zaszczepiono juz w dwoch pierwszych latach,
po zaprowadzeniu szczepienia krowianka 300.000 ludzi. (Allg. Zeitung
1802. r. Nr. 66").

’) W oryginale listow Kusmaul'a nastgpuje tu iiistorja zaprowadzenia
szczepienia krowianka w krajach panstwa badenskiego, petna drobnych
szczegblow, mogacych interesowaé¢ mieszkancow tego kraju, zdaje mi sic
jednak, ze przytaczanie jej dla polskich czytelnikow byloby zbytecznem
i moze nieco nuzacem, z powodu wielu dat statystycznych, — dla tego
tez opuszczam go, a stara¢ si¢ bed¢ podaé za to krotki rys zaprowa-
dzenia szczepienia krowianka w Polsce.

Ktokolwiek tylko chce pisa¢ u nas o jakimkolwiek przedmiocie, doty-
czacym historji medycyny w Polsce, musi czerpa¢ swe wiadomosci
z nieocenionego dzieta Dr. Gasior ows kiego : Zbior wiadomosci
do historji sztuki lekarskiej w Polsce, na nim tez glownie
i ja opiera¢ si¢ bedg.

Zanim przekonano si¢ w Polsce, o btogich skutkach szczepienia
krowianka, jak wszedzie tak i u nas doznawalo ono wielkich przeszkod
i oporu, nawet ze strony duchowienstwa. Kto pierwszy wprowadzit
szczepienie krowianki do Polski, rzecza jest nie pewna, to tylko pewna,
ze szczepienie do$¢ wczesnie w Polsce znanem i wykonywanem bytlo.
Sobieszczanski w Rys. hist. stat. miasta Warszawy, przy-
pisuje zastugg tego Urszuli Marji zZamojskich Mniszcliowej,
Inarszatkowej w. k., siostrzenicy krola Stanistawa Augusta i podaje,
ze D-rowie : Mikotaj Gillet, Jan Dupont i Mikotaj Bergan-
zoni, trudnili si¢ jej rozkrzewieniem w Warszawie. Wedle za$ twier-
dzenia Lafontain’a (urodz. 1756. r. zmart 1809.), szczepienie ospy
w Warszawie juz bylo upowszechnionem, a pierwszym ktory krowianke
mial szczepi¢ w Warszawie, byt Dr. Bekler, sprowadzony ze Strasburga
na lekarza nadwornego, kréla Sta n-istawa Augusta. Been za$
Prof, uniwersytetu wilenskiego, twierdzi w dedykacji do swego dzieta,
o wakcynie, ze zona cara Alek sandra I., MarjaPedorowna,
pierwsza sprowadzita krowiank¢ (11. Kwietnia 1802.) z Petersburga do
Wilna, gdy materja sprowadzona z wielu miejsc zagranicznych, za sta-
raniem profesorow wydziatu lekarskiego uniwersytetu wilenskiego, przyjac
si¢ nie chciata. Zdaje si¢ jednak, ze pi erwsze twierdzenie jest wigcej
wiarogodne, bo *w licznych broszurach, wydanych okoto tego czasu
w tym przedmiocie, mamy dowody, ze szczepienie ospy krowiej juz za
krola Stanistawa Augusta, dobrze znanem i upowszechnionem
byto-
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W pierwszym 10-ku lat obecnego wieku, zaszczepili w ten
sposob krowianka gorliwi a mitujacy ludzko$¢ lekarze miljony ludzi
w Europie, ktorzy jeszcze ospy nie mieli, a mianowicie dzieci
1 zabezpieczyli ich tym sposobem od ospy. Przewazna za$§ liczba
dorostych byta od nowych napadow tej choroby ochroniona, bo
albo przebyta juz pierwej ospg rodzimg, albo tez, jak mianowicie

W Wilnie i w ogdle na Litwie, w poczatku biezacego wieku, wiele
zajmowano si¢ szczepieniem krowianki, mamy tego nastgpne dowody :
Prof. Dr. Jozef Frank, zatozyciel Towarzystwa lekarskiego wilen-
skiego otworzyt juz 17. Maja 1808. r., instytut szczepieuia ospy w Wilnie,
majacy na celu rozszerzanie i upowszechnianie dobrodziejstw ospy
ochronnej po catym okolicznym kraju. W mowie mianej przy uroczystem
otwarciu tego =zaktadu, w obec zaproszonych wtadz i przedniejszycli
miezkancow Wilna, wyrzekt Frank te pamigtne dla nas stowa: ,Za
bytnosci mej w Londynie, pig¢ juz lat temu, miatem przyjemnos$¢ znaj ¢
dowaé¢ si¢ na uczcie, ktora krol. towarzystwo dla upowszechnienia
wakcyny, dawat dla Dr. Jenner’a, obchodzac rocznicg¢ dnia tak po
myslnego i mitego dla ludzkosci. Jeszcze pod wrazeniem tej §wietnej
uczty, zaszczyconej obecnoscia kilku osob z krolewskiej rodziny, przejety
oraz czcig i powodzeniem dla tych innych ludzkich postanowien, §wiezo
w Wielkiej Brytanji widzianych, nieraz moéwitem sobie w duchu :
zaprawde, kraj ten w dzietach dobroczynnos$ci, jedynym jest i nie
mogacym by¢ nasladowanym. Gdziez drugi nardd, ktoryby chciat lub
zdotat nawet zdoby¢ si¢ na podobne?— Jeszcze nie znatem w tedy
uczu¢ dobroczynnosci, tak wybitnie znamionujacych i wtasciwych pol-
skiemu narodowi. Nikt zapewne nie posadzi mi¢ o pochlebstwo, jezeli
powiem : ze w catej Anglii lub w innym jakim badz kraju, trudno,
a moze i niepodobna byloby znale$é¢ cho¢ jednego miasta, ktoroby w miarg
liczby i zamozno$ci swych mieszkancow, na cele mitosierdzia i pomocy
ubogim uczynito tyle co Wilno w ostatnich kilku iocicclill Ten instytut
wakcynacji rozchwiat si¢ w wojnie 1812. r Wszelakoz na wezwanie
Franka, lekarz pierwszej klasy, Piotr Sutkiewicz czton. Tow.
medycznego a dawniejszy chiruug kliniczny, rychto potem wzigl na
siebie obowigzek utrzymywania $wiezej zawsze wakcyny i bezplatnego
jej zaszczepiania dzieciom ubogich rodzicow. Sutkiewicz obowiazku
podjetego $wigcie dopeilnial az do $mierci, zaszlej w kilka juz lat po
wyjezdzie Franka (1823. r. do Wiednia, a nastgpnie do Wtoch).
Szczegdly te o instytucie wakcynacji, znajduja si¢ w Pamigtnikach
Franka zamieszczonych w pismie: ,,Na Dzi§ll Prof wilefiskiego uni-
wersytetu Becu wydat w 1803. r. dzielo wyzej wspomniane: O w a k-
cynie, czyli tak nazwanej ospie krowiej, przez Aug.
Becu, Dr. Fil. i Med. etc. Imperatorskiej Mo$ci sowietnika
w Wilnie, w drukarni Imperat. uniwersytetu roku 1303,
in-8°, Dedykacji Marji Fedorownie, str. V. Troskliwym
o wychowanie swych dzieci rodzicom, str. VII. Dzieta
stron. 221., rejestru str. 7.

Na odwrotnej stronie karty tytutowej, czytamy wypis profesorow
zdania : ,Nizej podpisani delegowani od rzadu imperatorskiego wilen-
skiego uniwersytetu do przeczytania pisma JPW. sowietnika Becu Dr.
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w Anglji, miala ja zaszczepiona, — woéwczas bowiem mala tylko
liczba ludzi byla tak szczeSliwa, ze przez caly ciag zycia na ospe
nie chorowala. Zwazajac na ten fakt, uie nalezy watpié, bo czynig
to nawet nie znajacy historji i powierzchownie sadzacy lekarze, iz
znaczne zmniejszenie si¢ ospy i Smiertelnos$ci z niej

Med., Prof, patologji pod tytutem: O wakcynie, czyli tak na-
zwanej ospie krowiej, czytalismy, a znalaztlszy w nim gruntowna
0 wakcynie nauke¢, oraz pozyteczno w zgledem jej uzycia przepisy,
sadzimy, ze to dzielo warte jest by¢ podane do powszechnej wiadomosci.
Podpisano: Jan Andrzej Lobenwejn, dziekan fakultetu medycz-
nego; Jedrzej Sniadecki, prof. cliemji. Na kofcu tego dzieta
autor podaje juz kilka okélnikéw rzadu pruskiego i austrjackiego, wzglgdem
szczepienia ospy krowiej.

Dr. Lobenwejn czytal na uroczystem otwarciu Towarzystwa le-
karskiego wilenskiego, dnia 12. Grudnia 1806. r., rozpraw¢ o Przesa-
dach, panujgcych wzglgdem zaszczepienia wakcyny.
W II. za§ tomie Pamigtnika Towarzystwa lekarskiego wilenskiego, znaj-
duje si¢ opis obchodu pamiatki urodzin Dr. Jenner ’a, ktéora w Wilnie
6. Maja 1820. Tow. lekarskie obchodzilo, a oraz poemat na t¢ uroczystosc,
przez Ign. Szydtowskiego ulozony.

Za panowania krola Fryderyka Augusta, wyszedt w r. 1810.
dodatek, na mocy ktoérego pierwszy raz ustanowione zostaly Komitety
departamentowe do rozszerzenia szczepienia ospy.

,»,Co do Krakowa, powiada L a fon tain e, ze w r. 1782., rozpoczal
sam szczepienie ospy krowiej, lecz tylko mu si¢ u 8-miu oséb udato
to zrobi¢, wszyscy albowiem, a mianowicie duchowiefistwo tameczne, do
tego stopnia bylto oburzone, i przesadami napojone, iz nawet, kiedy
w r. 1784. najzjadliwsza ospa naturalna poczeta si¢ w Krakowie i jego
okolicach szerzy¢, zabija¢ ze 100. osob 80., nie dozwolono szczepienia
ospy krowiejll To powiada Gasiorowski, — ja pozwolitbym sobie
powatpiewaé, czy Lafontaine szczepil osp¢ krowia (zapewne chodzi
tu o szczepienie ospa rodzima) bo Jenner dopiero w r. 1791. odkryt
1 do wiadomosci publicznej podat wtasnos$¢ ochronnag krowianki.

Do rozpowszechnienia szczepienia krowianki w Galicji, wiele mieli
si¢ przyczyni¢ D rowie : Badurski i Baduszynski, profesorowie
uniw. jagielonskiego. O pierwszym powiada Gasiorowski, ze wr. 1770.
opisal nam w swej rozprawie tacifiskiej osp¢ mnaturalna, sposob jej
leczenia i szczepienia krowianki. Tytul tej broszury napisany dla otrzy-
mania professury na uniwersytecie Jagielonskim, jest: Dissertat io
medica de Variolis Cracovia 1770. Trzy arkuszy druku. Poréwnanie
daty wyjscia tego dzietka z rokiem odkrycia krowianki przez Jenner’a
pokazuje, ze i tu uie moze by¢ mowy o szczepieniu krowianki, tylko
o szczepieniu ospy ludzkiej. Prof. Dr. Brodo wic z, w zyciorysie
Badu rs ki eg 0, zamieszczonym w Bocz. Wydz. lekars. uniwers. jagietl.
Tom II., podaje tre§¢ tej rozprawy, w ktorej powiada, ze Badurski
opisuje szczepienie ospy naturalnej, natedy $wiezo w Europie rozprowa-
dzone, aby za$§ Badurski pisal co$§ w tej broszurze o krowiance nie

w spomina Dr. Brodowicz.
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w pierwszym 10-ku lat biezacego stulecia, przypisad
nalezy wprowadzonemu woéwczas szczepieniu kro-
wianki. Jezeli bowiem znane nam przyczyny wyjasniaja dosta-
tecznie jakie$ zjawisko, to nie potrzeba przypuszczaé jakich$ ukrytych
przyczyn tegoz. Dla tego protestuj¢ przeciw nedznej roli, jaka

Co do Boduszynskiego, wzgledem rozszerzenia szczepienia kro-
wianki, to Prof. Majer w Wspomnieniu o zyciu i zastugach
nauczycielskich W. J. Boduszynskiego, tak pisze: ,Przeciez
innym jeszcze czynem w pierwiastkach swego praktycznego zawodu,
zastuzyt na to B. by jego imie przechowato si¢ w dziejach medycyny
w Polsce. Byt to czas w ktorym jak zwykle genjalne pomysty, tak
i my$§l Jenner’a, wywolawszy ducha sprzeciwienstwa, zywe rozniecita
rozprawy wzgledem potrzeby lub be zuzytecznosci szczepienia ospy
ochronnej. B. dobrze wtajemniczony w nauke¢ i z kazdym jej postgpem
dostatecznie obeznany, wczesnie przekonanie swoje w tej mierze ustalil;
a pragnac co rychlej obroci¢ to dobroczynne odkrycie na korzys$¢ rodzin-
nego kraju, pierwszy z tamecznych lekarzy w r. 1801. zaprowadzil ospg
ochronng i ona bezplatnie rozszerzy¢ postarat si¢ w obydwoch natenczas
istniejacych Galicjach t. j.: wschodniej i zachodniej. Gdy za$§, wedtug
uchwaty rzadu, S$rodek ten zaradczy przeciw ospie zwyczajnej, dopiero
w r. 1803. zaleconym zostal; tak wigc B. zbawienne postanowienie rzadu
na 2. lata wyprzedzil i tym sposobem w ciagu tego czasu wlasnem
staraniem wiele dzieci ocalitll

W roku 1802. ogtosit éwczesny c. k. krakowski Cyrkularz Dr. Neu-
hauser, broszurke : Co jest ospa krowia? wczera niesie
pozytek ludzko$ci? Jakim sposobem uzywacjejnalezy?
Upominek dla Galicji zachodniej, — ktora popularnie zapewne
wiele do rozszerzenia si¢ szczepienia w Galicji przyczynita sig.

Jak si¢ za$ rzecz miata ze szczepieniem krowianki we wschodniej i za-
chodniej Galicji, opisuje nam temi stowy Dr.Vannoti lekarz Iwowski
w dzietku, wydanem pod tytutem : Wst¢p do rozpoznawania
i zaszczepiania ospy ochraniajacej z krotkim dziejow
zbiorem powszechnie przedsigbranego tejze szcze-
pienia przez J. AL Vannoti, Med. D-ra we Lwowie w dru-
kiem Piliera, wr. 1804. in-8°. Tekstu str. 122, przedmowy str. 2.
tre$ci takze str. 2.

,,Osobliwie udato si¢ predkie rozszerzenie szczepienia ospy we wschodniej
Galicji. W r. 1802. jeszcze takowe zaszczepienie w Galicji nadto przed-
sigbrane bywato. Peten zastug Prof. Hildebrandt, niektore tylko
zaszczepienia w miejskim uczynit szpitalu. Lecz teraz we Lwowie z naj-

powazniejszych doktorow w jedno si¢ zgromadzili, chcac rozszerzenie
zaszczepienia ospy do skutku przywies¢. Doktorowie i Professorowie
Sedaj, Massok, Krausnecker, do czego takze juz pdzniej

zmarty cyrkularny doktor Passevini i zydowski fizyk Dr. Stacher
przywotani byli. Byt zatem odtego, ludzko$¢ kochajacego, spoteczenstwa
drukowany nakaz wydany, moca ktéorego wszyscy rodzice, i ci ktérym
dzieci powierzone bywaja, obowiazani byli dzieciom osp¢ zaszczepi¢ kazaé.
Od 12. Maja byta ospa wszystkim dzieciom, ktore tylko przyniesione
byly od wspoétcztonkéw tego spoleczenstwa bezplatnie zaszczepiona
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w sprawie szczepienia nadawano Bogu, a wedle ktorej mial on,
niecjako na uczczenie wiekowej rocznicy 1800. r. na osp¢ zawotaé
»dotad pojdziesz a nie dalej, w zamian za§ za to zesta¢ zaraz potem
na nas mnéstwo innych niszczacych zaraz (Poréwnaj : Biichlein
iiber das Impfen, pag. 11, 12).

Medycyna praktyczna.
0 wahaniach cieploty ustrojowej w ostrem zapaleniu phuc
przez Prof. Lebert’a ’p

Opowiedziat

Dr. Wlad. Rudnicki.

Niezmordowany i niewyczerpany w autorskim swym zawodzie

Lebert, ogtosit w biezacym roku rozprawe pod powyzszym napisem.

Praca ta, w ogodle, nie rzuca bynajmniej nowego $wiatta na

sprawe¢ goraczkowa pod wzgledem teoretycznym, ani na stosunek
tej sprawy, na przyczynowy jej zwiagzek z niemoca o ktéorej mowa. Pod

")

Pozniej toz samo spoleczenstwo wydato bezplatna nauke, i na zadanie
wszystkim doktorom do szczepienia ospy zdolna materja rozestana byla,
przez co zobopolna nastapita korrespondencja. W nastgpujacym r. 1803.
wziglo sobie gubernium za najgorgtszy obowiazek pracowac dla pod-
wyzszenia tej rzeczy i uzylo najlepszych i najskuteczniejszych $rodkow
do uskutecznienia tego zamiaru. Na rozkaz tego spoteczefistwa byto
w Krakowie wydane pismo po niemiecku wydrukowane i do cyrkularnych
urzgdow rozestane, aby takowe migdzy dominia rozdzielone zostato.
Duchowni we wsiach odebrali rozkaz, aby po skonczonem nabozenstwie
swojej gromadzie takowe zalecali. Dla doktoréw i chirurgow, ktorzy
tylko dowody swojej biegltoSci w zaszczepianiu ospy zlozyli, byla
dzienna placa ustanowiona, a dla tego, ktéryby w pewnym czasie
najwigkszg liczb¢ zaszczepil, znaczna nagroda obiecang byta. Co pot roku
obowigzane sa cyrkularne urz¢dy, wszystkich doktorow o zaszczepionych
dzieciach tabelle i doniesienie o postgpku zaszczepienia do najwyzszego
urzedu przesyta¢. Skutki tych wszystkich madrych zabiegow tak dalece
sg szczgsliwe, ze liczba wschodniej Galicji szczg$liwie zaszczepionych dzieci,
przy koncu pierwszej potowy do 5000 a przy koncu drugiej roku potowy
okoto 20.000 wynosita. Takim sposobem dzialo i w zachodniej Galicji."

Te szczegbdly co do zaprowadzenia szczepienia krowianki w Polsce na
poczatku biezacego wieku, udato mi si¢ zebra¢. Odtad coraz bardziej,
w krajach dawnej Polski szczepienie bylo rozpowszechnione az nakoniec
do tego przyszlo, iz teraz kazdy chetnie si¢ temu poddaje, a nawet si¢
o to gorliwie stara.

,Ueber die Veranderungen der Korperwarme in der primitiven, acuten
Pneumonie." (Deutsch. Arch, fiir klinische Medizin. IX. Bd. 1 Heft 1872).
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wzgledem praktycznym roéwniez nie podaje ona zadnych nowych
faktow, ktoreby utatwialy doktadniejsze zrozumienie przebiegu za-
palenia pluc, albo przynajmniej rozpoznanie i rokowanie w wypad-
kach watpliwych. Materjat, ktérego autor uzyl do napisania tej
rozprawy, sktada si¢ ze 150 przypadkow, dokladnie wprawdzie do-
strzeganych i w szczegétowych historjach klinicznych opisanych, —
niemniej przeto nieimponujacych bynajmniej nawet liczbg swoja,
ktora w spostrzezeniach dotyczacych wahan cieploty, ogromng prze-
ciez ma warto$¢. Nadto, przedmiot ten, jakkolwiek nader zajmujacy,
Lebert, ze znang a wilasciwag mu rozwlektoscia, rozwodnil, rozsze-
rzyl, podzielit na liczne rozdziaty i t. d., przez co nietylko nie
ulatwit, lecz najzupeilniej utrudnit §ledzenie gtownego watku swej
my$li, i dokladne rozpatrzenie si¢ w szczegotach. Cala tez rozprawe,
obejmujaca 65 blisko stronic, stre$cil nareszcie w 60 zdaniach, czy
tez wnioskach, ktéoremi $miato mogt cata prace zastapi¢, dodawszy
tylko niezbedne szczegdly i cyfry.

Pomimo jednak tych wszystkich stron ujemnych, wynikajacych
gtownie z tego powodu, ze Lebert nalezy do tych nielicznych juz
lekarzy, na ktorych znac¢ jeszcze wptyw dawnej dogmatyki lekarskiej,
i ktorzy, bez wzgledu na zastugi, jakie na polu rozwoju postepo-
wego lekoznawstwa bezsprzecznie potozyli — radziby dzi§ juz wy-
nalez¢ pewniki tam, gdzie ich by¢ nie moze i usystemizowaé to, co
w obec dzisiejszych przynajmniej wiadomosci naszych usystemizowaé
si¢ jeszcze nie da; — praca, o ktérej mowa, zawiera tyle niewatpli-
wie ciekawych i zajmujacych uwag i szczegétow, ze $rod praktyku-
jacych zwlaszcza lekarzy, bez uwagi przej$¢ nie powinna.

Pomingwszy tez takie rozdziaty, jak np. historj¢ termometru,
metod¢ badania, oraz wszystkie inne, z ktéorych nic zgota, lub
przynajmniej nic waznego nauczy¢ si¢ nie byliémy w stanie, poda-
jemy tu w streszczeniu spostrzezenia, na ktdre nietylko warto zwrocié
uwage ze wzgledow praktycznych, ale ktére kazdy z nas sprawdzié
i wlasnemi spostrzezeniami dopelnia¢ jest w stanie.

Zapalenie ptuc w ogole, nalezy do tego rodzaju chordb ostrych,
w ktérych cieptota nader szybko si¢ wznosi, i w pierwszych nawet
2 lub 3 dniach znacznie wysokiego dosiggnaé moze stopnia, miano-
wicie dochodzi czgsto do 40,0° i wyzej. Takie podwyzszenie cieptoty
miewa miejsce W zgola pomyS$lnych nawet warunkach, otaczajacych
chorego. W razie, gdy warunki te sa ujemne, a do tych przede-
wszystkiem zalicza¢ nalezy ruch bierny, lub czynny — podwyzszenie
nadzwyczajne cieptoty moze by¢ od nich zalezne. Przenoszenie lub
przewozenie chorych z miejsca na miejsce, np. do szpitalow i t. d.,



zawsze prawie pociaga za soba niezwykle podwyzszenie cieploty,
badz przechodnie, badz trwate. Rzecz oczywista, ze wplyw ten zgu-
bny w ogodle, zwigksza si¢ jeszcze, jezeli przedtem juz cieplota zna-
cznie podwyzszona byla. Zwazywszy, ze podwyzszenie prawidlowej
cieptoty na 5—0 stopni C. zwykle $miertelnem si¢ staje, znoszac
zupetnie réwnowage czynnoS$ci ustrojowych (Liebermeister i i.), fatwo
poja¢, jak dalece zgubnem dla chorego by¢ musi pozbawienie go
nalezytego spokoju, w chwili np. gdy cieplota juz i bez tego 40° C.
przenosi. Zalowaé wypada, ze Lebert nie wymienia wecale jak
daleko si¢ga¢ moze to podwyzszenie -cieploty, wywotane ruchem.
Wprawdzie dla Oznaczenia tego stopnia koniecznem byloby znaé
wysoko$¢ cieptoty chorego przed narazeniem si¢ jego na ruch, dane
za$ tego rodzaju, ktérych Lebert’owi zebra¢ si¢ nie udalo, leka-
rze praktykujacy najtatwiej dla nauki dostarczy¢by mogli. Jest to
w kazdym razie kwestja niezmierzonej wagi; fakt bowiem podwyz-
szania si¢ cieptoty w zapaleniu pluc, skutkiem ruchu wynikajacy,
nietylko objasnia przyczyni¢ znacznej $miertelnosci w szpitalach,
osob dotknigtych zapaleniem ptluc, jezeli tylko dostaja si¢ oue tam-
tedy w niewlasciwym czasie, ale zarazem stanowi¢ powinien jeden
z najwazniejszych, przez prawodawstwo uwzglednionych i przestrze-
ganych warunkoéw policji sanitarnej. Lekarz nieuzywajacy termome-
tru, nie powinien pozwala¢ sobie odsylaé do szpitala chorych na
zapalenie ptuc; jezeli bowiem cieptota ich ustroju w chwili wystania
40° C. przechodzi, w takich wypadkach na niechybna S$mier¢
niemal ich naraza. Wypadki cogodzinnego wymierzania cieptoty do-
wodza, ze wahania tejze od 0,5—0,7 do 1,0° i kilku dziesi¢tnych
dochodza, gdy chorzy na niezwykte wplywy narazeni nie s3a. Jak-
kolwiek przeto, powtarzamy, ze dopiero doktadniejsze i ku temu
wtadnie celowi zmierzajace spostrzezenia, moga wykazaé, na wiele
stopni lub dziesigtnych cz¢éci stopnia, podnosi si¢ cieptota pod wply-
wem ruchu i niepokoju, — to jednakze $§mialo przypuszcza¢ mamy
prawo, ze S$rednia cyfra tego podwyzszenia mniej nad 1,0° C. nie
wyniesie.

Niemniej waznym jest fakt, ze ruch i pozbawienie spokoju
w zapaleniu pluc, zamiast podwyzszenia, wywotuje niekiedy zgota
upadowe (collapsus) znizenie cieploty, ktoére przy badaniu chorych,
wstepujacych do zaktadu leczniczego, moze si¢ bardzo czgsto staé
powodem zgola mylnych wnioskow.

W ogoéle, powiada L eb ert, nie masz moze niemocy, w ktorejby
ruch i przewozenie tak szkodliwe wywierato wplywy, jak w zapale-
niu ptuc.

Szybkie wznoszenie si¢ cieploty, mozemy tedy uwazaé jako
jedna ze zwyklych cech zapalenia pluc, jakkolwiek zdarzaja si¢ wy-
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padki, stanowiace niezbyt rzadkie wyjatki od tego prawidla. Liczba
takich wyjatkowych wypadkéw u Lebert’a wynosi 11 prc., zatem
na ogo6lng summe 150, - V9 calej liczby. Czg$¢ ta obejmuje zaro-
wno pomyslnie zeszle, jak $miertelne wypadki; rachowania przeto
nie mozemy opiera¢ na szybszem lub powolniejszem wznoszeniu si¢
cieptoty, ta bowiem na zejScie niemocy nie wywiera wpltywu.

W  spostrzezeniach swoich Lebert notowat nietylko najwyz-
szy stopien, do jakiego cieptota w zapaleniu ptuc dochodzi, ale za-
razem dzief, w ktéorym tego maximum dosi¢gga. Z rachunku wy-
kluczone =zostaly przechodnie podwyzszenia, skutkiem przewozu
wywolane, jezeli podwyzszenie to trwato mniej niz 24 godzin prze-
pedzonych w zupelnym spokoju. Nastgpujace tablice wykazuja
zachodzace tu rdznice:

I. Najwyzszy stopien cieptoty wedtlug liczby wypadkow:

38,0 = 2. 40,5 = 33.

385 = 1 41,0 = 43.

39,0= 7. 41,5 = 13.

39,5 = 14. 42,0= 2.

' 40,0 = 35. razem 150 chorych.
II. Dnie, w ktorych cieplota dosiggta maximum.

Pierwszy dzieh 1 wypadek. Jedenasty dzien 1 wypadek
Drugi . 10 " Dwunasty . 1 "
Trzeci s 17 " Trzynasty » 0
Czwarty « 30 n Czternasty 5 1 ’
Piaty . 26 P Pigtnasty | .
Szosty » 26 » Szesnasty . 0 »
Siddmy 14 » Siedmnasty ,, 1 "
Osmy " 11 n Os$mnasty , 0 '
Dziewiaty 6 v Dziewigtnasty ,, 1 '
Dziesiaty 3 razem 150 chorych.

Tablice te zawieraja nader ciekawe i pouczajace dane. Prze-
dewszystkiem zauwazy¢ nalezy, Ze zar6wno stopien najwyzszej cie-
ploty, jakotez dzieh w ktéorym takowa tego stopnia dosiggla,
w wypadkach powyzszych nie miata zadnego zwiazku z pomyslnem,
lub $miertelnem zejsciem niemocy. Okazuje si¢ z nich nastepnie, ze
cieplota nizsza od 39°, jako maximum podwyzszenia, do najrzad-
szych wypadkéw nalezy; réwniez rzadko, jakkolwiek czgéciej od
poprzedniej, dosigga ona 39°; nastgpnie ida daleko liczniejsze wy-
padki do 39,5; wszystkie atoli, w ktorych cieptota do tej wysokosci
dosiega, wynosza tylko 16 prc., a zatem niespelna VG Najwigksza
liczba chorych przypada na podwyzszenie od 40° do 41°, wicksze
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za§ podwyzszenie znowu coraz rzadziej si¢ zdarza. Na wysokos¢
40“ mianowicie przypada blisko 24 prc.,, zatem prawie V4; na
40,5"—22 prc. zatem wigee] niz [j& za§ na 41 (40,5—41°) naj-
wigksza liczba chorych, bo 43, a wigc prawie 29 prc. czyli blisko
¥10. Ze 150 wypadkéw, 111 przypada razem na wysoko$é 40°>—41°
a zatem w ogole 74 prc., czyli blisko 34.

Na podstawie tych cyfr, Leb ert przyjmuje za regul¢ ogélna,
ze zapalenie ptuc sprowadza podwyzszenie cieploty jako maximnm
od 40“ do 41“ i dodaje zarazem t¢ nader wazng uwagg, Ze owe
najwyzsze stopnie cieploty, same przez si¢, nie upowazniaja nas by-
najmniej do niepomyslniejszego rokowania, anizeli stopnie nizsze
od 40, jezeli tylko podwyzszenie to nie trwa dhlugo, ktory to ostatni
wypadek w zapaleniu ptuc do wyjatkow nalezy.

Co do dnia, w ktorym cieptota swego maximum dosigga, ta-
blice powyzsze dowodza, ze na dzien 4ty najwigksza liczba wypadkow
przypada. Okazuje si¢ jednak, ze na trzeci dzien przypada nieco
wiecej niz 18 prc., na Sty za$ i 6ty wigcej jeszcze niz na trzeci
(po 26 wypadkdow z calej liczby 150). W 7mym i 8inym dniu liczba
wypadkow znacznie si¢ zmniejsza, w dalszych za$, az do 19° usta-
wiczne podwyzszanie si¢ cieploty, zanim takowa maximum dosiggnie,
do zgota wyjatkowych nalezy wypadkéw. Razem wzigwszy tedy, na
150 wypadkow, wigksza potowa ulega najwyzszemu podniesieniu
cieptoty w 4tym, Stym i 6tym dniu choroby.

Z poréwnan tych wynika, ze w zapaleniu ptuc, a mianowicie
w wypadkach, ktore rychlo pomysSlnem zejsciem si¢ koncza, juz
w pierwszych dniach cieptota do najwyzszego stopnia doj$¢ moze;
zwykle atoli dosigga ona swego maximum w 4tym, Stym i 6tym
dniu, daleko rzadziej w 7mym, 8mym i 9tym; wypadki za§ gdzie
maximum owo na nastgpne dnie przypada, do zgota wyjatkowych
zaliczy¢ musimy. Szczyt goraczki w zapaleniu pluc (pierwotnem,
ostrem), przypada przecigciowo na $rodek i druga potoweg pierwszego,
oraz na pierwszg polowe drugiego tygodnia.

Matematyczne maximum cieptoty bywa zwykle przechodnie.
Rtg¢ dosigga tego maximum w ogdle nie dhuzej jak w ciagu 1 do
2 dni, i to przewaznie podczas wieczornych nat¢zen (exacerbationes).
Z tego tez powodu dla doktadnego obliczenia najwyzszego podnie-
sienia cieptoty, wypada koniecznic wyciggna¢ $rednig cyfre¢ od
chwili stopniowego wznoszenia si¢, az do chwili opadania rteci. Takie
bowiem obliczenie daje nam jedynie mozno$¢ wnioskowania o §re-
dniem powigkszeniu wytwarzania (produkcji) cieplika ustrojowego;
z poréwnania za§ cyfry wyrazajacej to Srednie podwyzszenie pro-
dukcji ze $rednig cyfra jej trwania, mozemy wyciagnaé mniej wiecej
doktadne wnioski o stopniu straty, jaka ponosi ustréj w zapaleniu
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pluc w ogole, oraz — na podstawie tego, jak dalece produkcja rze-
czona si¢ zwigksza w tych lub owych odmianach zapalenia ptuc,
mozemy wnosi¢ o znaczeniu tych odmian.

Srednia wysoko$é cieptoty:

37,5° — 380" = 2. 39,0" -- 40,0» = 3.
38,0° — 38,5 =— 3. 39,5° — 40,0° = 38.
38,0° — 39,0° = . 395" — 4055 = 2.
38,0° — 395 = L. 40,0" — 40,5" = 33.
38,5° — 39,5° = 3. 40,0° — 410" — L
38,5° — 39,0° = 12. 40,5« — 41,0" = 5.
39,0° — 39,5° = 23. Razem 127 w

Brakujace 23 wypadki nie weszty do rachunku z powodu, ze
odnosza si¢ do chorych, ktérzy po kilkodniowem dopiero trwaniu
niemocy do zaktadu wstapili. Poniewaz za$ jedna, calkowita, cyfra
$rednia, nie odpowiada w rzeczywistosci takiej liczbie wypadkow,
jakie tu celem podzialu na kategorje zestawione zostaty, skutkiem
za§ tego zblizajace si¢ do siebie cyfry do jednej kategorji policzone
by¢ musialy, — przeto dla wigkszej S$cislosci, tablica powyzsza za-
wiera po dwie $rednie, a mianowicie: §rednig cyfr¢ nat¢zenia i $re-
dnig zwolnienia gorgczkowego stanu cieploty.

Cyfry te dowodza najpierw, ze zapalenia pluc bez goraczki
prawie przebiegajace, do wyjatkowych wypadkéw nalezag. Mimo to
jednak, liczba takich, w ktorych cieptota nie przechodzi 38,5" wy-
nosi w powyzszej tablicy niemal 40 prc. Widzimy dalej 5 wypadkow,
w ktorych goraczka byta w kazdym razie nieznaczng, cieptota wa-
hata si¢ pomiedzy 38,0—39,0 i 39,5°; zaliczajac za$ do tejze samej
kategorji jeszcze 12 wypadkow, w ktorych $rednia wysoko$é cie-
ptoty wynosita 38,5 — 39,0°, otrzymujemy wraz z 5 wypadkami,
ktore do bezgoraczkowych zaliczone =zostaly, liczbe 22, a zatem 16
do 17 pre., czyli przeszlo 16 catej liczby (127) zapalen ptucnych,
odznaczajacg sie nieznacznym stanem goragczkowym. Lebert dodaje
tu natychmiast uwage, ze nieznacznej owej goraczce, jakkolwiek nie
zawsze, to jednakze po wigkszej czesci, odpowiadal tagodny przebieg
i mniejsze stosunkowo rozszerzenie si¢ zapalnego, ostrego nacieku.
Do powyzszych moznaby zalaczy¢ nastepne 23 wypadki, w ktérych
srednia wysoko$¢ cieptoty wynosita 39,0—39,5°. Wypadki te, wraz
z wymienionemi wyzej 12 (§r. ciept. 38,5—39,0°) tworza istotnie
przejscie od tagodnej do miernie natezonej goraczki. Liczba wypad-
kéw o $redniej cieptocie 39,0—40.0° jest nader szczupta (wynosi 3),
przeciwnie za$ liczba takich, w ktorych $rednia cieptota wynosita
39,5—40,0° jest najwyzsza ze wszystkich (mianowicie 38); ztad
tedy wypada, ze wigcej niz potowa wszystkich w ogoéle dostrzega-



365

nych tu wypadkow zapalenia ptuc, nalezy do miernie nat¢zonych.
Szczupta roéwniez jest liczba odznaczajaca si¢ cieplota 39,5—40,5°;
przeciwnie za$§ liczba, gdzie cieptota wynosi 40,0—40,5°, znowu si¢
podwyzsza (pierwsza liczy 2, druga 33 wypadki), tak iz stanowi
wigcej niz /i calej liczby spostrzezen; wreszcie pozostaje 6 wypad-
kéw, w ktorych $rednia wysokos$¢ cieptoty wynosi 40,0—41,0°. Do-
dawszy je do powyzszych wypada, ze liczba zapalen ptuc przy
goraczce 40,0—41,0° czyni blisko Vs calej liczby spostrzezen.

W ogole tedy mozna wnosi¢, ze pomingwszy rzadkie, wyjatkowe
wypadki zapalenia phluc bezgoragczkowego, lub z nieznaczng tylko
polaczonego goraczka, w najwickszej liczbie wypadkow cieplota
W rzeczonej niemocy nie przekracza 40,0°. Mimo to dos¢ znaczna
jest liczba wypadkéw, gdzie dostrzegac¢ si¢ daje wahanie cieploty
pomigdzy 40,0 a 41,0°. Jakkolwiek za$ trudnem byloby zadanie,
majace na celu dokladne obliczenie $redniej dlugosci trwania go-
raczki az do opadnigcia zupelnego cieploty, lub do poczatku roz-
dzielania si¢ nacieku, to jednakze, wyjawszy wypadki nadzwyczajne,
rzeczg jest pewna, iz zachodzi pewien prosty stosunek pomiedzy
srednim stopniem gorgczki a $rednig dlugoscig czasu, w ktérym si¢
naciek zapalny rozszerza.

Do charakterystycznych poniekad cech wahania cieptoty w za-
paleniu pluc, nalezy jedno lub kilkorazowe opadanie tejze, niekiedy
nawet bardzo znaczne, w okresie stopniowego wzmagania si¢ go-
raczki, czyli w okresie rozszerzania si¢ nacieku. Opadanie to stanowi
rodzaj zboczenia w naturalnym przebiegu zapalno - goraczkowe;j
sprawy, 1 zostaje prawdopodobnie, wedlug Leberta, w Scistym
zwigzku z anatomicznym przebiegiem i anatomicznym jej rozwojem.
Nader zajmujgcemi sg uwagi jego pod tym wzgledem. Ostre choroby
w ogole, powiada on, nie tworza jednolitego, nieprzerwanego pasma,
ale sktadaja si¢ pod pewnym wzgledem z szeregu napadéw, wiaza-
cych si¢ z soba jak ogniwa lancuchowe. Wykluczywszy nawet cho-
roby zakazne i trzymajac si¢ wylacznie zapalnych tylko chorob,
widzimy np. w roézy twarzowej niewatpliwy przebieg tego rodzaju.
Zapalenie rozszerza si¢ tu w taki sposob, ze gdy sprawa chorobowa
wolnieje w jednem, rozpoczyna si¢ jednoczesnie i nat¢za w drugiem
miejscu. Toz samo ma miejsce w zapaleniu gardta (pharyngitis),
sprawa zapalna mianowicie rozszerza si¢ z jednego migdatka na
sasiedni luk gardzielowy, dalej na jezyczek, potem na tuk drugi i
przeciwlegly migdalek, ktore czgstokro¢ zostaja $wiezo dopiero za-
czerwienione i mocno obrzmiate, podczas gdy w miejscach pierwo-
tnie dotknigtych zupelne nastapito rozdzielenie i wessanie nacieku.
Anatomiczne rozszerzanie si¢ zapalenia phuc, zupehie do powyzszych
przebiegdw si¢ zbliza. Przypomina tez ono jeszcze jedna ostra cho-



- 366 -

robg, mianowicie ostry go$ciec stawow, w ktéorym staw najpierw
zapaleniem dotknigty ma si¢ znacznie lepiej, gdy natomiast drugi,
a pozniej trzeci i t. d., wlasnie ostro podraznionym zostaje. Czgsto-
kro¢ nawet si¢. zdarza, ze pomigdzy owem ostrem podraznieniem
jednego a drugiego stawu, przechodza zgola wolne od cierpien
przepusty (intervalle), ktoére pozwalaja mniemaé, ze cala sprawa
skonczona zostalta. W podobny sposob zachowuja si¢ przechodnie
znizenia cieploty w zapaleniu pluc: podobienstwo za$§ rozszerzania
si¢ sprawy chorobowej w gosccu i niemocy o ktoérej mowa, ternbar-
dziej uderzajacem si¢ staje, ze i tu, jak tam, sprawa zapalna prze-
nosi si¢ na rozmaite czesci, w jednolitym z soba nie zostajace
zwiazku, np. z jednego pluca na drugie.

Przechodnie obnizenia cieptoty zdarzaja si¢ zwykle raz jeden,
rzadko za$§ kilka razy w ciagu przebiegu =zapalenia ptuc; a to za-
rowno w wypadkach, gdzie przesilenie (crisis) widocznem bywa,
jakotez przy powolnem ubieganiu choroby (lysis). Zdarzaja si¢ one
rowniez w wypadkach $miertelnych, nalezy je atoli $cisle odrdzniaé
od przed$Smiertnego obnizenia cieploty skutkiem upadu (collapsus).
Zjawisko to, oczywiscie, nader wazne ma znaczenie w praktyce le-
karskiej, nietylko bowiem moze prowadzi¢ do bl¢dnyzh zgola wnio-
skow pod wzglgdem rokowania, nietylko zawodzi¢ tam, gdzie na
zblizajace si¢ pozornie przesilenie rachowaé mozemy, — ale nadto
wpltywaé moze na zgola bl¢dne wnioskowanie o dziataniu uzywa-
nych lekéw, dajac przesadne wyobrazenie o ich skutku, na co tez
Lebert szczegblng zwraca uwage. Wprawdzie moze ono istotnie
by¢ oznaka zblizajacego si¢ przesilenia, lecz tylko w takim razie,
gdy po znizeniu cieploty, ta ostatnia nie dosi¢ga juz tak wysokiego
stopnia jak przedtem, pomimo to, ze si¢ podnosi, oraz gdy co-
dzienne opadania co do rozleglosci swej, przewyzszaja wieczorne
wzmagania si¢ cieploty. Rownie tez, przechodnie to opadanie moze
mie¢ rzeczywiscie przesileniowe znaczenie o tyle, o ile w jednem
plucu sprawa istotnie ma si¢ ku koncowi, gdy w drugiem przeci-
wnie dopiero jest w zawigzku.

Jednokrotne opadnigcie cieptoty zdarza si¢ najczgsSciej w 4tym
i Stym dniu, nastgpnie daleko rzadziej, w 6tym, 7mym i Smym;
pozniejsze za$ wystapienie tego zjawiska do wyjatkowych wypadkow
nalezy. Dwukrotne opadanie zdarza si¢ bardzo rzadko i w takim
razie pierwsze wystepuje pomiedzy 4tym a 8mym dniem, drugie za$
pomigedzy 7mym a 10tym.

Rozlegtosé¢ ubytu (ilos¢ ubywajacej cieptoty) rzadko kiedy jeden
tylko stopien wynosi; zwykle dosi¢gga ona 1,5-2,0°. Zdarzaja si¢
jednak nienazbyt rzadkie wypadki, w ktorych rozlegto§¢ ta docho-
dzi do 3,0 i 3,5°; wyjatkowo za$§ doj$¢ ona moze do 4,0° a nawet 4,5°.
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Wysoko$¢ cieploty przed ubytein moze by¢ niezbyt znaczna,
skutkiem stopniowego, poprzedzajacego znizania si¢; czestokroé je-
dnak bywa ona do$¢ wysoka i waha si¢ pomigdzy 39,5 a 40,5°.
Roéwnie tez zdarzaja si¢ dos¢ czesto wypadki, w ktorych przed
wystapieniem ostatecznego ubytu, cieptota znacznie si¢ podnosi. Jest
to tak zwana perturb atio critica dawnych lekarzy, ktorg sto-
sowniej podlug Lebert’a byloby nazwaé procritica. Nastepuje
ona zwykle po stopniowych ubytach i uderza szczeg6lniej z tego
powodu, ze jezeli jest zapowiedzig przesilenia, w takim razie cie-
plota opada potem nizej od stopnia cieptoty prawidtowe;j.

Na podstawie dziennego wahania si¢ cieploty w zapaleniu phuc,
starano si¢ ulozy¢ rozmaite wzory (typy) wahania; proby te atoli
nie daty si¢ uskuteczni¢ i1 zastosowa¢ do naukowych spostrzezen,
z powodu Zze w przebiegu niemocy, u jednej i tej samej osoby,
wszystkie te idealne wzory (continuirlicher, remittirender, intermit-
tirender und relabirender Typus) zdarza¢ si¢ i1 spotyka¢ z soba
moga. Pod wzgledem rokowania, wicksze lub mniejsze wahania
dzienne nie maja zadnego prawie znaczenia. Nawet w przesileniu
daleko wigcej znaczy ogélne postgpowe ubywanie cieptoty, anizeli
réznica w obu granicach dziennego wahania. Co do samego przesi-
lenia, ktore rozumiemy jako trwate opadanie cieptoty, a tern sa-
mem przejscie w okres wyzdrawiania, nie wystepuje ono w zadnej
niemal chorobie tak wybitnie i czg¢sto jak w zapaleniu ptuc. Prze-
sileniowe to opadanie rozpoczyna si¢ zwykle wieczorem lub w nocy.
W calosci swej atoli, przesilenie nie jest bynajmniej aktem przebie-
gajacym tak szybko, jak to wielu mniema. Od poczatku opadania
cieptoty, az do konca, czyli do chwili gdy takowa minimum swego
dosigga — przesilenie stanowi zaréwno klinicznie, jako tez anato-
micznie sprawe, w ktorej dzien przesilenia ma znaczenie tylko
jednego aktu. Pewnych, stalych dni przesileniowych (kritische Tage)
nie masz w zapaleniu ptuc. W wypadkach nader pomys$lnych, trzeci
lub czwarty dzien moze by¢ dniem przesilenia. Znacznie czgSciej
bywa niem dopiero piaty i szdsty, najcze$ciej za$ siodmy i Osmy.
Dawniejsze tez mniemanie, jakoby glowne dnie przesilenia byty:
piaty i sid6dmy, okazuje si¢ by¢ blednem, jakkolwiek niepodobna
zaprzeczy¢, ze w pomienionym czasie przesilenie bardzo czgsto wy-
stepowaé zwykto.

Uwagi Lebert’a co do dni przesilenia, oraz co do wiegcej lub
mniej pomyslnego zej$cia rozmaitych odmian zapalenia pluc, jako
to jedno- lub obustronnego, polaczonego z rozleglem zapaleniem
oskrzeli, z zottaczka zalezng od niezytu dwunastnicy, zapalenia phluc
u pijakéw, odmiany t. zw. durzycowej i t. d., zawieraja po wigkszej
cze$ci badz znane fakta, badZ spostrzezenia, ktore wielkiej prakty-
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cznej wagi mie¢ nie moga. RoOwnie tez znanym mniej wigcej jest
faktem, ze $miertelne zej$cie zapalenia ptuc nie daje si¢ przewidziec
na podstawie szczegélnych jakich, wybitnych réznic w wahaniach
cieptoty. Roznice te nie istniejg wcale. NiepomyS$lne rokowanie,
moze si¢ oprze¢ wylacznie tylko na podstawie diugotrwalego, wy-
sokiego stopnia cieploty i ustawicznego, znacznego podnoszenia si¢
tejze wieczorem.

Upad (collapsus), podtug Lebert’a, nie stanowi bynajmniej
wylacznie termicznego pojecia. W zapaleniu pluc wlasnie zdarza
si¢ bardzo czg¢sto, nadzwyczajne obnizenie cieptoty, pomimo ze
ogdlne zjawiska chorobowe nie dowodza wcale upadu; odwrotnie
za§, bywaja wypadki, w ktorych ogdélny upad jest widocznym,
pomimo ze cieplota obnizona nie jest. Nadzwyczajne przeto obnizenie
tej ostatniej, w takim tylko razie moze by¢ uwazanem za oznake
upadu, jezeli go zarazem dowodza objawy kliniczne. Jednoczesne
zejécie termicznych i klinicznych objawoéw, bardzo czesto zdarzaé
si¢ zwyklo, i obnizenie cieploty w takim razie, do samego skonu
trwa¢ moze; zarazem jednak zauwazy¢ wypada, ze czg¢stokro¢ od
poczatku konania (agonia), az do $mierci i pewien czas nawet po
$mierci, cieptota znacznie si¢ podnosi.

Uzycie lekow przeciwzapalnych, mianowicie weratryny, wplywa
czgstokro¢ znacznie na niepospolite obnizenie cieploty. Obnizenie
to jednak bywa tylko przechodnie, krotkotrwalte i niekiedy z nie-
bezpiecznemi objawami upadu potaczone.

O skutecznosci leczenia zapalen plucnych, za pomoca czgstych
kapieli chtodnych, Lebert, dla braku odpowiednich spostrzezen
w dostatecznej liczbie nagromadzonych, stanowczego nie wypowiada
zdania. Na podstawie jednak dotychczasowych obserwacji wnosi, ze
kapiele takie, w przecigciu, znosza si¢ dobrze u pijakow, zwlaszcza
znosza chwilowo majaczenie, uspakajaja chorych tego rodzaju
i znacznie obnizaja cieplote, nie dluzej atoli jak na par¢ godzin,
po uptywie ktorych takowa znowu znacznie si¢ podnosi.

Wreszcie co do przyczyn goraczki i wahania cieptoty w za-
paleniu ptluc, Lebert pytania tego nie rozstrzyga wcale. Bez
wzgledu na to, powiada on, ze przyczyna goraczki i polaczonego
z nig wahania cieptoty w zapaleniu plucnem, stanowi najwaznejsze
zadanie i przedmiot dotyczacych badan, — niemniej przeto nalezy
on do tego rodzaju przedmiotow, o ktéorych niestety, jak najmniej
c6§ pewnego dotad datoby si¢ powiedzieé, jezeli nas hypotezy same
zadawalnia¢ nie maja. Bioragc rzecz w ogole, coraz wigcej mamy
dowodow na to, ze gtdownag przyczyng podwyzszenia gorgczkowego
cieptoty, a tern samem i jej wahania, stanowig zmiany chemiczne,
zachodzace w sprawie odzywiania. Bezposredni dowdd tej prawdy
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lezy w znacznem wydzielaniu istot azotowych, zwlaszcza droga
narzadu moczowego, oraz w zwigkszonem wydzielaniu kwasu
weglowego podczas goraczki, jak si¢ o tern przekonali Leyden
i Liebermeister. Nadto, rozbiory chemiczne samych trzewiow,
wykazuja w nich obecno$¢ takich utworéow, jak leucyna, tyrozyna,
hipoxantyna, cukier, mocznik, kwas moczowy it. d., ktérych nie znaj-
dujemy tam w stanie prawidlowym, a ktore rowniez stanowig utwory
podwyzszonego utleniania i zwigkszonej przemiany istot organicznych.
Jaka jest atoli ostatnia przyczyna tej zwigkszonej przemiany,—
o tem dotychczas nie wiele jeszcze wiadomo. Patalogja do$wiadczalna
dostarcza na tem polu nader cennych faktéw, mimo to jednak,
poucza nas nie wiele, bez wzgledu bowiem na rozmaitos¢ doswiadczen,
wyniki ich daleko bardziej si¢ réznia, anizeli zblizaja do tego, co
nam przedstawia rzeczywisto§¢, przy tozu chorego. Jakkolwiek
nader prawdopodobna jest rzecza, ze dotknigte sprawa zapalng
trzewia, stanowia ogniska, z ktérych po catym ustroju rozchodzi sig
pobudka do nieprawidlowych zmian chemicznych, czyli podraznienie
goraczkowe (pyrogene Anregung), to jednakze pomigdzy ta ostatnia,
a odpowiedniemi miejscowemi sprawami, nie znajdujemy wcale
prostego, proporcjonalnego stosunku. Sprawy te bywaja, badz nader
rozleglte, jak np. w durz¢ jelitowym, w zapaleniu ptuc, w szybko
wystepujacej wypocinie optucnej, w plonicy i t. d., badz tez prze-
ciwnie, nader ograniczone, np. w tak zw. durze¢ poronnym (abortive
Form des Typhus), gdzie pomimo bardzo znacznej i dlugotrwatej
goraczki, nie znajdujemy wcale obrzmienia $ledziony; albo tez w durze
plamistym, w goraczce powrotnej i t. p. Mimo to jednak, zaréwno
tu, jak tam, podwyzszenie i wahania cieploty, nie wiele, lub wecale
nie ro6znig si¢ od siebie. Jeszcze mniej zdolne s3 wyjasnic
sprawe goragczkowa zmiany anatomiczne, zachodzace w trzewiach,
oddalonych od ognisk zapalnych. Wypada je uwazaé raczej za
skutek, niz za przyczyng goraczki, jakkolwiek zaprzeczy¢ niepo-
dobna, ze zmiany te raz powstate, na utrzymanie jej wplywaja.
Niewigcej tez rzecz wyjasnia przyznanie uktadowi nerwowemu nie-
watpliwego zreszta wplywu na goraczke, mianowicie za$ uwzgled-
nienie wplywu nerwdéw naczynioruchowych i osrodkéw nerwowych.
Nader zajmujace doswiadczenia Czeszyckina, dowodzace pod-
wyzszenia cieptoty po odcigciu rdzenia przedtuzonego od mostu
Warola, naprowadzily na domyslt, ze zrdédlo tego podwyzszenia
tkwi po prostu w ukladzie nerwowym, czyli ze od czynno$ci uktadu
nerwowego zalezy. Heidenhain jednak dowiddt, ze dla pod-
wyzszenia cieptoty, do$¢ jest podrazni¢ dolng czgs¢ médzgu, w miejscu
lezacem przed guzem, zwanym tuberculum interparietale. Podraz-
nienie dotyka w takim razie tylna okolice bocznych czeSci mostu
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i odnég idacych od moézgu do mostu. Doswiadczenia te, peine
ogromnej wagi dla fizjologji, nie wystarczaja wcale do objasnienia
przyczyn goraczki, na podstawie tych lub owych zboczen w czyn-
no$ciach uktadu nerwowego. W zapaleniu pluc wlasnie, wplyw
nerwu blednego objawia si¢ daleko predzej, jako powodujacy
zmniejszenie powierzchni oddechowej, nie za§ przeciwnie, co mu-
sialoby nastapi¢ w razie podnieconej czynnosci tegoz nerwu. W wy-
padkach za$, gdzie podniecenie to ma istotnie miejsce, jak np.
w nerwowym bezdechu, w dusznicy bolesnej (angina pectoris),
w niemocach serca", sprowadzajacych czesto wysoki stopien bezdechu
— nie masz wcale goraczki.

Co do zmian chemicznych, jakie zachodza w zapaleniu ptluc,
dostrzegamy, ze w krotkim stosunkowo przeciggu czasu, ilo$¢
wloknika we krwi ogromnie si¢ powigksza (od 3-ch do 4-ch kro¢),
ze w solach i tluszczach tejze, znaczne powstaja zmiany, Ze czgstokro¢
ilo§¢ ciatek barwnych zostaje zmniejszong, ze zmniejszaja si¢ czgsci
stale broczu, przedewszystkiem za$§, ilo$¢ biatka, przeciwnie za$,
powicksza si¢ ilo§¢ cholestearyny — wszystkie za§ te zmiany nie-
prawidlowe wystepuja juz w pierwszych dniach niemocy. Moznaby
przeto bardzo slusznie mniemaé, ze ogniskiem, zrédiem tych zmian,
sa pluca, zapalng sprawa dotknicte, gdyz organ ten nalezy do
najwigkszych i najwazniejszych w ustroju. Jak skoro jednak na
ogolnikach poprzestawaé nie chcemy, w takim razie nie jesteSmy
w stanie odkry¢ zadnej drogi, ktéraby wyjasni¢ nam mogta osta-
tecznie stosunek wszystkich tu pomienionych skutkéw do przyczyn,
ktoraby, jednem stowem, cala te sprawe wyttlomaczyé zdotala. Do
niedawna jeszcze mniemano, ze naciek, powstajacy w zapaleniu
ptuc, sktada si¢ przewaznie z rozptodnionych komoérek tkanki tacznej.
Od czasu za$ ogtoszenia prac Cohnheim’a, z daleko wigkszem
prawdopodobienstwem przypuszcza¢ mozemy, ze caly naciek z naczyn
krwiono$nych pochodzi b, a to tern bardziej, Zze posréd bezbarwnych,
znajdujemy w nim do$¢ obficie barwne ciatka krwiste. Mimo to
wszakze, nikt z pewno$cig utrzymywaé nie zechce, aby owo tak
szybkie i znaczne pozbawienie krwi, jednej ze skladowych czgsci
pierwocinowych, mialo samo przez si¢ stanowi¢ przyczyn¢ podnie-
sienia cieptoty. Ucisk, przez wypocing na najdrobniejsze oskrzela,
na tulejki i pecherzyki plucne wywarty, podwyzszenia tego réwniez
objasni¢ nie zdola, ato tem bardziej, ze naczynia krwiste, przebie-
gajace w plucach sprawag zapalng dotknietych, dajg si¢ wybornie
nastrzykiwaé po S$mierci. Rzecz oczywista, iz ucisk ten moze by¢
znacznie wigkszym za zycia, niz po $mierci; jaki atoli moze za-

x) Dzi$ juz; nikt prawie o tem nie watpi.— (SprawozcL).
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chodzi¢ stosunek pomiedzy rzeczonym uciskiem, a podwyzszeniem
cieploty ogoélnej ? — tego pytania dzi§ jeszcze zgota rozstrzygnaé
niepodobna. Rozstrzygnigcie to tern trudniejsze jeszcze si¢ staje,
z tego powodu, ze pomiedzy rozlegtoscig tkanki sprawa zapalna zajetej,
a stopniem podwyzszenia cieploty, nie zachodzi wcale zaden staty,
prosty stosunek. Znane sa obustronne zapalenia pluc, potaczone
z nieznaczng gorgczka 1 przesilajace si¢ przy koncu pierwszego
tygodnia, jak réwniez zdarzaja si¢ wcale nieznaczng przestrzef, np.
tylng czgs¢ tylko jednego ptatu zajmujace zapalenia, w ktorych
gorgczka do nader wysokiego stopnia dochodzi i ktorych zejscie
bywa czgsto S$miertelne. W czysto durzycowej odmianie zapalenia
pluc, widzimy bardzo czgsto, ze glebokie uposledzenie ogdlnego
stanu zdrowia, wcale nie odpowiada ograniczonej i wcale nieznacznej
przestrzeni, zajetej sprawa zapalna. Owoz, jakkolwiek nie masz
watpliwo$ci, ze sprawa zapalna i podwyzszenie cieploty zalezne sa
od siebie, to jednakze dzi§ jeszcze rozstrzygnaé¢ niepodobna, na
czem zalezno$§¢ owa polega, jaki pomigdzy jedna a druga sprawa
zwigzek przyczynowy zachodzi. O rozstrzygnigciu tez tego rodzaju
pytan, mysle¢ nawet niepodobna, dopodki fizjologja nie wykryje
ostatecznie praw tworzenia si¢ cieplika w ustroju : dopdki nie posig-
dziemy doktadnej teorji tego wytwarzania cieptoty w stanie zupet-
nego zdrowia.

litem tufj !«k«*ski«J.

Cliorofoy nerwowe.

O bezwladach zwrotnych (Paralyses reflexae).
Lekcja kliniczna

Prof. E. Leyden’a z Krélewca. *)

spolszczyt

Wiladystaw Krajewski.

Kilka tygodni temu, widzieliScie chorego, ktérego wam w tej
chwili przedstawiam. W przeciagu tego czasu w stanie jego zdro-
wia zaszty do$¢ wazne zmiany, i na nie to wlasnie pragne zwrdcic
uwage wasza. Przypominacie sobie zapewne, ze chory ten przed
przybyciem do kliniki, cierpial na biegunke¢ krwawg (dysenteria);

*)  Sammlung klinisclier Vortrage, herausgegeben von Richard. Volkmann.
TJeber Refieilahmungen. Von B. Leyden, Prof. in Konigsberg.

*
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w czasie przybycia do szpitala, cierpienie to nie dosiggato bardzo
wysokiego stopnia. Do biegunki krwawej przylaczyly sig, na krotko
przed przyjeciem do kliniki, bdle w konczynach dolnych, krzyzu i
udach, rozprzestrzeniajace si¢ az do stop, ktorym towarzyszyly
znaczne zaburzenia czynno$ci. Oprocz tego jeszeze konczyny dolne
byly nadmiernie czute (hyperaesthesia) i ruchy zwrotne w nich
wzmocnione, stawy kolanowe bolesne, prawe =za$s kolano nieco
obrzmiate. Wtedy juz moéwiliSmy o zalezno$ci tego cierpienia od
biegunki (dysenteria) i nazwaliSmy go przelotnem zapaleniem
nerwu ledzwio-krzyzowego (neuritis lumbo saccralis migrans)
teraz sprawa ta chorobna rozwingta si¢ jeszcze bardziej, i jak si¢
zaraz bedziecie mogli przekonaé, przeszta juz na rdzen kregowy
(medulla spinalis).

Przypadek ten jest tak wazny i zajmujacy, iz pragniemy po-
wtorzy¢ caly jego przebieg, opierajac si¢ na karcie wizytowej.
R. Schmidt, robotnik 44 lat wieku majacy, ani w dziecinstwie, ani
tez pdzniej, zadnych ciezkich chordb nie przebywal. 12. Pazdzier-
nika roku zeszlego zauwazyl, ze po mocnem wydymaniu si¢ (te-
nesmus), w wyprdéznieniach ptynnych zaczal si¢ pojawia¢ $luz ze
krwia, co go zmusilo do szukania pomocy lekarskiej. Zalecono mu
uzycie olejku kleszczowiny (ol. ricini) i biatych proszkow; objawy
chorobne po uzyciu 12 proszkéw cokolwiek si¢ uspokoily; wypro-
znienia krwawe dopiero ustaly po uzyciu 24 proszkéw wspomnio-
nych. Chory utrzymuje, iz cala ilo§¢ straconej krwi ze §luzem
zmigszanej, w przeciggu 14 dni trwania biegunki, moze obliczy¢
w przyblizeniu okoto 2—3 kwart. Potem przez kilka dni czul sig
bardzo dobrze; bez widocznej jednak przyczyny, zjawito si¢ ktocie
w okolicy ledzwiowej lewej (in regione lumbali sinistri) idace az
do krzyza, ktére pdzZniej rozprzestrzeniato si¢ (irradiatio) na udo
prawe pod postaciag bolu §widrujagcego. Chory czujac jeszcze lekkie
wydymania (tenesmi) przy oddawaniu stolca, udat si¢ do polikliniki,
gdzie znowu zalecono mu uzycie olejku kleszczowiny i proszkow
wspomnionych, ale juz potem potozyt si¢ do tozka,, Po uptywie
dnia, bodle rozprzestrzenily si¢ na prawe kolano, zwigkszajac si¢
coraz bardziej, zajely nakoniec calg golen (crus) az do kostek
(malleoli), tak iz chodzenie, a nawet spokojne stanie, bylo bardzo
utrudnionem. Prawy staw kolanowy (articulatio genu clextra), takze
nieco obrzmiaty. Poniewaz béle w ledzwiach i krzyzu nie zmniejszaty
si¢, chory kazat sobie postawi¢ 20 baniek cigtych, ale i potem nie
doznawszy ulgi, polozyt jeszcze gorczycznik. To mu troche ulzyto,
boéle w krzyzu ciagle nie ustawaty. Przed o$miu dniami zjawily si¢
one w nodze lewej, przewaznie w lewem kolanie, chociaz ono nie
obrzmiato.

Stan obecny. (Status praesens) 21. Listopada 1869 roku.
Chory dobrze zbudowany; uktad mig¢sniowy dostatecznie rozwinigty;
tkanka tluszczowa podskérna (paniculus adiposus) nie obfita; barwa
twarzy blada, twarz nacechowana wyrazem cierpienia. Chory nie
opuszcza tozka, lezy po wigkszej czeSci na wznak, chociaz moze
si¢ obraca¢ i na bok. Uskarza si¢ na gryzace bole w obu kolanach
i wzdtuz koséci tydkowych (fibulae); mocniejsze w koniczynie pra-
wej anizeli w lewej. Bole trwaja stale. Przy obracaniu si¢ na bok
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odzywaja si¢ w krzyzu (os sacrum). Chory wcale nie moze chodzi¢,
gdyz jak tylko stapi, natychmiast doznaje okropnego bdélu w gole-
niach i w kolanach. Chory utrzymuje, ze stabos¢ ktdra czuje w no-
gach, zalezy od bolow doznawanych. Zreszta czuje si¢ dobrze; ma
i taknienie prawie jak w stanie zupeilnego zdrowia. Cieptota wyka-
zuje lekki stan goraczkowy. (Rano C. 37°4. T. 72 0,24; wie-
czorem C. 38°4. T. 76 0,24). W okolicy twarzy, zmystow i
w konczynach goérnych, czucie i ruchy w stanie prawidlowym. Kon-
czyny za$ dolne przeciwnie, wykazuja widoczne §lady zaburzen.
W 16zku chory lezy zwykle z kolanami na wpdt zgigtemi; zmuszony
moze wyciggna¢ nogi; wykonywa to jednak bardzo powolnie, twarz
przytem wyraza bol; zreszta, konczyna lewa wilada lepiej niz prawa,
bolesno$¢ w aiej takze mniejsza. Z réwng ostrozno$ciag chory zgina
wyprostowana konczyne prawa, moze jej cokolwiek unie$¢ chociaz
z wielkg trudnoS$cia, tak ze pigta oddala si¢ cokolwiek od poscieli.
Jezeli noga jest wyprostowana, chory jej wcale podnie$§¢ nie moze.
Przy opadaniu nogi, daja si¢ widzie¢ mimowolne drgania w mig-
$niach uda: krawieckiem (musculus sartorius) i trojglowem (m. tri-
ceps). Podczas umiarkowanych ruchdéw biernych, jesli chory wyko-
nywa je powoli, wtedy nie doznaje zadnego boélu; moze bez szcze-
gblnej trudnosci nadaé¢ nodze potozenie zupelnie zgigte; mocne
jednak ruchy sa bolesne.

Konczyna lewa rowniez porazona, tylko w mniejszym stopniu.
Kolano lewe, na pozor zdaje si¢ by¢ prawidlowem, prawe nieco
obrzmiate ; obrzmienie to wcale nie pochodzi z nagromadzenia si¢
wysigku (exsudatum) w torebce stawowej, ale od zbrzeknienia ktykcia
wewnetrznego kos$ci piszczelowej (condylus internus tibiae). Badanie
wykazuje; ze prawe kolano nie jest bolesne, ucisk za§ wywierany
na klykie¢ wewngtrzny piszczeli (condylus internus tibiae), wywo-
tuje bol; kolano lewe, jakesmy wyzej wspomnieli, znajduje si¢ w sta-
nie prawidlowym, kilykie¢ wewnetrzny (condylus internus) na ucisk
rownie wrazliwy. Zreszta golenie nie przedstawiajg zadnych zboczen,
stawy piszczelo-stopowe (articulationes tibio-tarsales) zupetnie rucho-
me. Czucie w nich nie przedstawia nic szczegélnego, tylko bardzo
lekkie uktucia szpilka w podeszwy, wywoluja znaczne skurcze zwro-
tne (refleksyjne). Migsnie uda (m. m. femorales) jakotez i poslad-
kowe (m. m. glutaei) z prawej strony na prosty ucisk wrazliwe.
Ucisk 1 lekkie uderzenie po kretarzu wielkim (trochanter major)
wywotuja lekki bol. Elektryczna pobudzalno$¢ (incitabilitas) mig$ni
zupelnie prawidlowa.

Brzuch ptaski i nie bolesny. Czasami chory miewa wyprdznie-
nia ropne bez znacznego bolu, niekiedy sa one zupelnie prawidlowe,
czasami za§ z domieszka ropy. Badanie przez odbytnice (per anum)
nie sprawia bolu, nie wykrylo przytem nic nieprawidlowego. Oto
jest historja naszego chorego. W takim stanie widzieliSmy go po
raz pierwszy i znalezliSmy, ze ulegt on dwoém sprawom chorobnym,
—biegunce krwawej (dysenteria), teraz juz bez wyprdznien krwawych,
i porazeniu konczyn dolnych, polaczonemu ze znacznem zaburzeniem
w czynno$ciach, w czem i stawy kolanowe wspotudzial przyjmuja.
W tedy zadawaliSmy sobie pytania: w jakim stosunku do siebie sg
te dwie sprawy? czy cierpienie wtorne koczyn dolnych zalezy
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od porazenia kiszek grubych (intestina crassa), na co wskazywac si¢
zdaje czas jego wystapienia i jakiej przyrody jest to cierpienie
nastgpowe ?

Mimo bolesnoséci, jaka napotykamy w stawach kolanowych
niepodobna przypuszczaé, aby one w stanie zapalenia znajdowac si¢
mogly. Wysigku (exsudatum) tu niema wecale, prawda, ze kiykie¢
wewnetrzny kosci piszczelowej (condylus interims tibiae) kolana
prawego obrzmialy i wrazliwy, tylko jednak znaczne ruchy bierne
kolan sa cokolwiek utrudnione. W kazdym razie porazenie to
stawOw nie moze nam objasni¢, ani opisanych zaburzeh w konczy-
nach dolnych, ani obszernego rozprzestrzenienia bolow wzdluz ud
az do stawow piszczelo-stopowych. Predzej mozna przypusci¢ po-
razenie nerwOow konczyn, i rzeczywiscie bole nerwowe (neuralgiae),
wrazliwo§¢ przy ucisku, rozprzestrzenienie sprawy chorobowej od
ledzwi ku dotowi i nakoniec nadczulo$¢ (hyperaesthesia), przeko-
nywaja nas, ze¢ mamy do czynienia z zapaleniem nerwow krzyzo-
ledzwowych (neuritis sacro-lumbalis). Cierpienie za§ stawéw moze
by¢ nastgpstwem zapalenia nerwow, do$¢ czgsto bowiem widzie¢
si¢ zdarza, niewatpliwe zapalenie pni nerwowych, ktérym towarzysza
objawy nadmiernej wrazliwo$ci, a nawet obrzmienie stawow. Jakiz
wigc moglby by¢ zwiazek miedzy biegunka krwawa (dysenteria)
i_cierpieniem nerwéw? Zeby$my latwiej to zrozumie¢ mogii, wypada
si¢ blizej zapoznaé z przebiegiem choroby w przeciagu catego tego
czasu. Przypominacie sobie zepewne, ze objawy biegunki mialy
pewne pechy wyrdzniajace : bez znacznych bolow, bez wydyman
(tenesmi), wydalaly si¢ rnassy ropne naprzemian z zupelnie pra-
widlowemu Z tego mogliSmy wnosi¢, ze cierpienie w kiszce juz si¢
ograniczylto; miejsce sprawa chorobng dotknig¢te, wydzielato jeszcze
ropg, pozostata za$ cze$¢ blony S$luzowej, wcale nieprzyjmowata
w tern udzialu. Chociaz badaniem przez odbytnicg¢ (per anum)
nie mogliSmy "si¢ dotykalnie zapewni¢, iz owrzodzenie blony
Sluzowej ograniczylo™ si¢, jednakze bylo to dla nas niewatpliwem.
Dla tego tez, zaleciliSmy codzienng lewatywe (clysma), raz na
dzien z saletrami srebra (argentum nitricum), do wewnatrz za$
octan ofowiu (plumbum aceticum), co dwie godziny po 0,02 grm.
(okoto V3 grana), przytem lekko strawne pozywienie (dyjeta) i prze-
strzeganie by wyproznienia byly codziennie. Przeciw zapaleniu
nerwow, zaleciliSmy uzycie pradu statego (20 elementow) w kie-
runku wstepujacym od wyjscia nerwu kulszowego (n. ischiadicus)
ku kosci krzyzowej (os sacrum) z kazdej strony w przeciggu pigciu
minut. Leczenie nasze skierowane przeciwko objawom"biegunki,
okazato si¢ bardzo skutecznem : zaczawszy od 29. Listopada, ropa
w wyproznieniach nie byla widziang i od tego mianowicie czasu
kiszki grube za zdrowe uwaza¢ mozna byto. Nie tak si¢ rzecz
miata z cierpieniem konczyn dolnych.

27. Listopada w karcie wizytowej zapisano: chory uskarza
si¢ jak przedtem na bole w kolanach, tak w spokojnem potozeniu,
jak tez i podczas ruchéw wykonywanych; bdle nie ograniczajg si¢
do kosci krzyzowej (os sacrum) ale przeszty juz na koS¢ ogonowa
(os coccygeum), prawa okolica ledzwiowa i dwa dolne odstepy
miedzyzebrowe, takze z prawej strony, okazuja si¢ szczegdlniej



wrazliwemi na ucisk, stad bol rozprzestrzenia si¢ az do wyrostka
ciernistego przedniego kosci biodrowej (spina anterior inferior ossis
illei). W tej okolicy ucisk skory sprawia bol, uklucie szpilka
zdradza podwyzszong czulo$¢. Nadczulo$¢ (hyperaesthesia) istnieje
w lewej okolicy ledzwiowej tylko w mniejszym stopniu. Skoéra na
kosci krzyzowej (os sacrum) i ogonowej (0s coccygeum) rowniez
powyzszonem czuciem si¢ odznacza. Uklucia szpilkg zrobione na
dolnej czgéci brzucha, z prawej strony pachwiny, nie sa tak
bolesne, jak wyzej w ostatnim odstgpie migdzyzebrowym prawym.
Czuto$¢ skory na nogach, nie jest tak znaczna, jako tez i mig$ni
przy ucisku. Ruchy w koficzynach dolnych ciagle jeszcze utrudnione,
bolesne, i moga by¢ tylko powolnie wykonywane; chory prowadzony,
wlecze nogi po podlodze. Bole w kolanach zwigkszaja si¢ w skutek
stania i dlugo trwajacego ruchu. Stan ogdlny dobry; prawie co
wieczor jednak nastepuja goraczkowe nasilenia (exacerbationes).
(C. 38° — 38°,5. T. 72—84).

5. Grudnia, chory po raz pierwszy zaczal si¢ uskarza¢ na
bole migdzy topatkami, ktoére od tego czasu wcale nie ustawaly,
przeciwnie, nieco si¢ zwickszaty.

14. Grudnia bdle w kolanach i miedzy lopatkami silniejsze;
chory doznaje ich nawet w spokojnem potozeniu.

Podczas chodzenia, ktore chociaz zawsze jest bardzo utrudnione,
mimo to jednak mozliwe, bodle rozprzestrzeniaja si¢ wzdluz goleni
az do kostek (malleoli). Stos kr¢gowy (columna vertebralis) migdzy
lopatkami, na ucisk wrazliwy, ruchy lewej reki z bolem potaczone.
Ucisk wywierany na plecy, wykazuje zwigkszong czuto$§¢ w stopniu
umiarkowanym, okolo wyrostka kotwiastego (processus coracoideus).

Stan ogolny zadawalniajagcy. Stolec prawidlowy. Goraczka
nie wielkiego natgzenia, trwa ciagle, a nawet w ostatnich dniach
cokolwiek si¢ zwigkszyla. (Rano : C. 37°6 —33° wieczorem :
C. 38°,3—38", 8).

14. Stycznia 1870 roku. Chory uskarza si¢ przewaznie na
boéle miedzy topatkami. Stos kregowy wrazliwy jest jak przedtem;
jednak ruchy jego nie wywoluja napr¢zenia migéni, pochylenie
glowy naprzéd sprawia bol, dla tego tez chory ruchu tego unika.
Bole zwigkszaja si¢ przy zmianie polozenia w 16zku, t. j. kiedy
chory si¢ przewraca z jednego boku na drugi. BO6l w rece lewej
jak przedtem, zaczyna si¢ od ramienia i sigga az do lokcia. Lokiec¢
(wyrostek wewnetrzny ko$ci ramieniowej), mig¢énie ramienia lewego
na ucisk wrazliwe; w skorze jednak zwigkszenia czucia nie zauwa-
zyliSmy. Bole w dolnej cze$ci klatki piersiowej z prawej strony,
mianowicie w okolicy dolnych zeber, trwajg z rowng sitg; prawa
reka przy poruszeniu zupetlnie swobodna. Konczyny dolne nie tak
bolesne jak przedtem, jednak przy kazdym ruchu drza i wtedy jasno
widzie¢ mozna zwawe kurcze zwrotne w mig¢$niach uda.

Lekki stan goragczkowy. W stanie ogoélnym chorego zadne
zmiany nie zaszly.

Teraz juz co do istoty sprawy chorobnej, nie mamy watpli-
wosci : rozpoczeta si¢ ona w ledzwiach, nast¢gpnie przeszta na kon-
czyny dolne, potem, przeniosta si¢ znowu w gorg, wywolata
bolesnos¢ stosu kregowego, odstepéw miedzyzebrowych na prawo,
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i bol w rgku lewem; dzi§ istniejacy stan gorgczkowy ta wtlasnie
sprawa chorobna objasniony by¢ winien, a nie cierpieniem kiszek,
ktore juz dawno sa zdrowe. Niewatpliwie sprawa ta przeniosta si¢
i na rdzen kregowy (medulla spinalis), z wydatno$ci za$ i goérowania
objawow zwigkszonego czucia, przy jednoczesnem trwaniu stanu
goraczkowego, z wszelkiem prawdopodobienstwem wnosi¢ mozemy,
ze w tym przypadku istnieje zapalenie opon rdzenia kregowego
(meningitis cerebro — spinalis).

Opierajac si¢. na takiej podstawie, zaleciliSmy powtérne miej-
scowe krwi upusty (depletio localis) w okolicy stosu kregowego
i wcierania szaruchy (ung. cinerei), wewnatrz za§, male dawki
jodku potasu (kali hydrojodici).

Dzi§ (16. Stycznia) choremu zrobiono jedenaste wecieranie
szaruchy, i chociaz on jeszcze zupeilnie nie wyzdrowial, stan jego
znacznie si¢ jednak poprawit. Teraz juz on nie lezy ciagle w 16zku,
chodzi bez obcej pomocy, chociaz ruchy jeszcze nie sa zupelnie
swobodne,—co najwazniejsza, stan gorgczkowy od kilku dni zupelnie
ustgpit. Béle w kolanach i migdzy lopatkami trwaja jeszcze, jednak
w daleko mniejszym stopniu, w krzyzu za$, bokach i rgce lewej,
zupetnie znikty. Drzenie nég bywa rzadko, ruchy przez nie wyko-
nywane nie sg jeszcze doktadne. Obrzmienie ktykcia wewnetrznego
piszczeli (condylus internus tibiae) w kolanie prawem jeszcze nie
znikto, ucisk nan wywierany, jako tez ruchy kolana, nie sprawiaja
tak mocnego bolu.

Z przebiegu choroby mogliScie si¢ zapewni¢ o trafno$ci pier-
wotnego naszego przypuszczenia rozpoznawczego, iz mamy do
czynienia ze sprawa chorobna, w uktadzie nerwowym siedlisko
majaca, ze cierpienie stawdw nie bylo pierwotnem (idiopatycznem),
ale nastgpowem, w skutek porazenia pni nerwowych powstatem.
Punktem wyjécia choroby, byty ledzwie i krzyz, zkad przeniosta
si¢ na konczyny dolne, z ktéorych prawa byla nig wigcej dotknigta
niz lewa, po zajeciu kolana sprawa ta dosiegla az do stawu piszczelo-
stopowego (articulatio tibio-tarsae).

Wybitnemi cechami cierpienia tego byly : samodzielna bo-
lesno$¢ wysokiego natgzenia z okresowemi zwolnieniami (remissiones
periodicae), umiarkowana nadczulo$¢ (hyperaesthesia), podwyzszona
drazliwo$¢ (irritabilitas) zwrotna (refleksyjna), migsni obu ud i za-
burzenia w czynno$ciach konczyn dolnych. Na podstawie powyzszych
danych, mieli§my zupeine prawo, poczatek choroby oznaczy¢ nazwiskiem
zapalenia nerwow przelotnego (ledzwio-krzyZowego i kulszowego),
(neuritis migrans, lumbo-sacralis et ischiadica). W nastepstwie to
przelotne zapalenie nerwdw niewatpliwie przeszlo na rdzen kregowy,
mianowicie za§ na jego opony, tu nie wystagpito pod postacia zapa-
lenia natgzonego, ale zatrzymawszy swa cech¢ przelotna, przedostato
si¢ ku goérze az do pierwszych kregow szyjowych.

Obecnie zajmujaca nas sprawa chorobng, wchodzi w okres
wsteczny. Mozemy si¢ spodziewaé, iz ulga, ktorej chory obecnie
doznaje, nie jest czasowa, ale doprowadzi go do zupeinego wyzdro-
wienia (restitutio in integrum), chociaz bezwatpienia beda jeszcze
mialy miejsce pogorszenia okresowe (exacerbationes periodicae). Po
usunigciu wszystkich objawdéw zapalnych (wcierania szaruchy beda
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trwaty az do lekkiego zapalenia jamy ust) (stomatitis merculialis),
przy dalszem, ostroznem uzyciu wewnegtrznem jodku potasu (kali
hydrojodici), przystapimy do zastosowania zbawiennego S$rodka przy
zapaleniu nerwow, t. j. pradu statego i mamy nadziej¢, Zze pozo-
stato$ci choroby w kilka tygodni beda przezen usuniete.

Wylozywszy z mozliwag doktadnos$ciag symptomatologi¢ i rozpo-
znanie (diagnosis), tego przypadku, przejdziemy teraz do wyjasnienia
zadania, czy zachodzi stosunek i jaki mianowicie miedzy istniejaca
obecnie sprawa chorobowa (neuritis migrans et meningitis) i poprze-
dzajacg ja biegunkg krwawg (dysenteria). Apriori, naprowadza
nas na”iny$l istniejacego zwiazku juz samo bezposrednie wystapienie
pierwszej choroby 'po biegunce krwawej; czy jednak dos$wiadczenie
stwierdza podobne przypuszczenie? Czy wystgpuje po biegunce
krwawej stan bezwladu, podobny do wyzej opisanego i gdzie jest
zrodlo jego powstawania? O ile nam wiadomo, dziennikarstwo
lekarskie w ostatnich czasach mato zwracatlo uwagi na ten przed-
miot, a je$li gdzie podobne przypadki wspominano, to bardzo
pobieznie, bez nalezytego ocenienia. Dawniejsi badacze $wiadcza,
ze po biegunce krwawej, bezwlady wystgpowaty. Jozef Frank
przytacza takie spostrzezenie i mianowicie powotuje si¢ na rozprawe
Fabriciusa =z Helmstadtu (175C roku): , Paralysis seu
hemiplegia transversa resolutionem brachii unius et
pedis alterius lateris exhibet. Rara haec paralyseos
forma a Conrado Fabricio descripta post dysenterias
mali gnas epidemicas, adstringentibus et opiatis
praemature suppressas observata est®“. Pozniej Graves
(Grews), ogtlosit spostrzezenie, Ze po zapaleniu kiszek i kolkach,
bezwlady wystepowaly, angielscy weterynarze widzieli kilka przy-
padkow, w ktorych po zapaleniu kiszek u krow i koni, nastgpowat
bezwtad konczyn tylnych. Podobne spostrzezenia ogtaszal Leroy
d’E tiolles, w swej pracy konkursowej (Paryz, 1856.), niektore
przytacza Gub ler. (Ueber die nach akuten Krankheiten auftretenden
Paralysen. Archiv. gener. 1860. I und II.).

Nie moze wigc by¢ najmniejszej watpliwosci, ze w skutek
biegunki krwawej (dysenteria), a takze w skutek innych postaci
zapalenia kiszek i kolek, nast¢gpujg bezwlady, ktore zwykle ograni-
czaja si¢ na koficzynach dolnych, moga jednak przechodzi¢ ku gorze,
zaja¢ takze konczyny gorne, przytem przewaznie zjawiaja si¢ one
pod postacig bezwladu ukos$nego (paralysis transversa). Co do
tacznosci przypadow pod postacig ktorych bezwtady te wyste;powaiy
niewiele mozemy si¢ od poprzednich autoréw dowiedzie¢, — winni§my
to tylko nadmieni¢, iz one powstawatly niekiedy nagle, bez zadnych
zwiastundw (prodromi), cze$ciej za$ poprzedzaty je bole “rwace
w nogach. O czasie pojawienia ich, Jozef Frank mowi, Zze roz-
wijaly si¢ zwykle po skonczeniu biegunki krwawej (dysenteria),
i to mianowicie wtedy, kiedy przebieg sprawy chorobnej skracano
dzielnem (energicznem) leczeniem za pomoca Srodkow S$ciggajacych
(adstringentia) i przetworé6w makowca (opiata). Poniewaz nie po-
dzielamy pogladu starszych klinicystéw, o niebezpieczenstwach jakie
towarzysza nagtemu zatrzymaniu wydzielin chorobowych, dla tego
tez i wspomnianemu twierdzeniu Jozefa Franka nie przydajemy
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szczeg6lnego znaczenia. Nasz przypadek w zupelno$ci potwierdza,
sluszno$¢ pierwszego spostrzezenia dawnych autoréow, objawy nie-
zupelnego porazenia (paresis), wystapity dopiero wtedy, kiedy po-
zostaty juz tylko mate §lady biegunki krwawej. Godne uwagi
rowniez i to, ze opisywany przez nas przypadek i w innym wzgledzie
zgadza si¢ ze spostrzezeniami dawnych klinicystow." chcemy tu
mowi¢ o wlasciwej tego rodzaju bezwladom szczegoélnej postaci,
pod jaka one wystegpowaé zwykly, t. j. o bezwtladzie uko$nym
(paralysis transversa). Wsamej rzeczy, przypomnijmy sobie, ze
u naszego chorego, prawa noga byla porazona mocniej anizeli lewa,
prawa reka wcale nie przyjmowala udzialu w tern cierpieniu, lewa
za$, przedstawiata najwyrazniejsze oznaki podobnego porazenia.

Tak wiec, na podstawie spostrzezen poprzednich klinicystow,
z dos$wiadczenia ptynacych, mamy prawo uwaza¢ takie objawy
bezwtadu, jako nastepstwa poprzedzajacej je biegunki krwawej
(dysenteria). Przyznajemy, ze zasada "bezwladéw "wspomnianych,
musza by¢ okre§lone zmiany anatomiczne. Z wiadomych objawow
zawnioskowali§my, ze $lady biegunki, pozostaty tylko w kiszce
prostej, pod postacig miejscowego owrzodzenia, z ktérego pochodzily
massy ropne, zjawiajace si¢ w wyproznieniach chorego, w ktorych
czesto domieszki katu nie bylo i brak wydymaé (tenesmi) biegunce
wilasciwych. Latwo =zrozumieé, ze w skutek tego owrzodzenia,
sprawa zapalna przeniosta si¢ na otaczajaca tkanke taczna miednicy,
potem na nerwy tam potozone, i ztad powstato zapalenie nerwow
ledzwio-krzyzowych (neuritis lumbo-sacralis). Potaczenie mocnych
bolow ledzwio-krzyzowych, rozszerzajacych si¢ na "uda i golenie,
ze stanem goraczkowym, zdawalo si¢ przypuszczenie to potwierdzac.
Na tych danych opieraliSmy si¢ i rozpoznali z poczatku zapalenie
nerwdéw, potem opon (meningitis), o czem juz wyzej szczegdlowo
mowiliSmy. Nie wszyscy jednak dawni autorowie zgodziliby si¢ znami
w tlomaczeniu szerzenia si¢ sprawy chorobnej. Zreszta nasz poglad
w tym przedmiocie niejest wylaczny, podzielaja go i inni badacze;
my tylko dodamy, ze doktadnie oceniane irozbierane objawy w danym
przypadku, w zupeinosci, jak nam si¢ zdaje, poglad ten wspieraja.

Poglady dawniejszych autorow na istot¢ bezwladow po "bie-
gunkach powstajacych, wcale si¢ z naszym nie zgadzaja. Cala
roznica polega na tern, ze wedlug zdania starszych autorow", oglady
posmiertne (autopsiae) nie wykazaly zadnych zmian w rdzeniu
kregowym. Dla tego Leroy d’Etiolles, np. zalicza je do
porazen konczyn dolnych (paraplegia), bez udziatlu w tej sprawie
chorobnej rdzenia kregowego. Gubi er za$, przylacza je'do rzedu
bezwtadow wystepujacych po chorobach ostrych", goraczkowych,
moéwi, ze sa podobne do bezwtadow blonicowych (dyfterycznych),
po durzycy, cholerze powstajacych i t. p. Angielscy lekarze, opie-
rajac si¢ na ujemnych wynikach, zapomoca poszukiwan anatomo-
patologicznych, przy ogladach pos$miertnych zdobytych, zaliczyli je
do bezwtadéw zwrotnych (paralyses reflexae).

Wypada nam wigc dotkna¢ bardzo waznej i zajmujacej czes$ci
patologji nerwow, do ktérej, oprocz opisanej postaci bezwtadu, po
biegunce powstajacego, naleza jeszcze inne. (Dok. nast.)



,  Choroby kobiet. (Gynekologja).

Niezyt czesci plciowych u kobiet.

Lekcja kliniczna Prof. H. 1llildebrandtfa z Krélewca.
Podat

Di*. Karol Jonszer z Wiednia.

Me ulega watpliwosci, ze niezyt czgSci piciowych u kobiet,
nalezy do tych cierpien, z ktoremi lekarz praktyczny najczesceej
moze si¢ spotyka. A jednakze pomiedzy lekarzami nawet, dziwine
0 istocie t. z. ,biatych uptawdéw* panuja poglady. Wielu np. za
najczestsza przyczyng tej choroby, uwaza niezyt blony §luzowej
samej tylko pochwy, co w samej rzeczy do najwigkszych nalezy
rzadkosci. Cze¢$ciej daleko bowiem istota uptawdéw lezy w zmianach
anatomicznych btony s$luzowej macicy i czg$ci plciowych, czyli t. z.
sromu.

Najlepiej przekonywaja nas o prawdziwoS$ci powyzszego zdania,
wyniki badan drobnowidzowych, dokonywanych na ptynach wydzie-
lanych z czeg$ci pilciowych kobiet cierpigcych na uptawy, jakotez
dane otrzymywane przy dokladnem badaniu podobnych chorych.
Kto choc¢by kilka takich widzial przypadkéw, wie dobrze, ze w kazdym
z nich, plyn wyciekajacy inne posiadal wlasno$ci fizyczne. Barwa,
gesto§¢, zapach, stowem wyglad zewnetrzny, pozwala wnosic, zZe
1 sktad wysieku musi by¢ rozmaity. I rzeczywiscie tak jest. Badanie
wysigkow chorobowych pod drobnowidzem, tyle tylko w nich wyka-
zuje wspolnego, ze gtéwna i wszystkim wspdlng czescia sktadowa,
jest metna surowica. Pierwiastki tkankowe w niej zawieszone,
w kazdym przypadku sa inne. I tak, raz przewaznie znajdujemy
komorki nabtonka rzgskowego, to znowu komorki nalezace do
gromady nabtonkéw stlupkowych, w innych nakoniec razach tylko
komorki brukowatego nabtonka, przedstawiaja nam si¢. Pomig-
dzy komorkami nablonka spotykamy, od czasu do czasu, ciatka
Sluzowe, ropne, a nawet czerwone kulki krwi. Spotkamy tam
rowniez istoty roslinne i zwierzgce, nalezace do metnikow (vi-
briones), wymoczkéw (infusoria), grzybow (fungi). Z pomigdzy
wymoczkow najczesciej znale$¢ mozna rodzaj rzesistka pochwowego
(trichomonasvulvae), z grzyboéw : wloskowiec policzkowy (leptotrix
buccalis) i1 plesnice biatawa (oidium albicans). Co si¢ tyczy tego
ostatniego, to Hfissmann niedawno wykaznl, ze zarodki jego
przeniesione na bton¢ Sluzowa ust, whwoluja wszystkie objawy
plesniawek (soor). Ztad z tatwoscia wytlomaczy¢ sobie mozemy,
czgste pojawianie si¢ tego cierpienia u noworodkéw w pierwszych
chwilach po urodzeniu.
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Ta rozmaito$¢ pierwiastkow tkankowych, zawieszonych w cho-
robnej wydzielinie, wykazuje jasno, ze anatomiczne siedlisko cier-
pienia w kazdym wypadku jest rézne. Komoérki rz¢skowe zdradzaja
wspotudzial blony S$luzowej jamy macicznej, nablonek stupkowy
i ciatka §luzowe, mowia za zajgeciem przewodu szyjki macicznej,
gdyz jak wiadomo, pochwa niema ani komoérek rzeskowych, ani
stupkowych. Komoérki nakoniec plaskie, grzybki, wymoczki, sa
cechujacemi dla wysigkdw pochodzacych z pochwy.

Nie na tern si¢ konczy réznica pomigdzy plynami badanemi.
I chemiczne ich wtlasnosci sa rozne. Tak np. plyn wyciekajacy
z blony S$luzowej szyjki, oddzialywa zasadowo, z pochwy kwasno,
z jamy za$§ macicy oboje¢tnie si¢ zachowuje.

Zeby jednakze nabraé zupelnie jasnego pojecia, o siedlisku
choroby w danym razie, niezbgdng jest rzecza, zbadanie chorej za
pomoca zwierciadla pochwowego (speculum). Nawiasowo moznaby
tu wspomnie¢, ze do najlepszych pod tym wzgledem zwierciadet
naleza pomystu Mejer’a ze szkla matowego i metalowe dwulistne
Cusco. Zwierciadlo Sims’a, znakomitej pod innym wzgledem jest
doniostosci, w tym jednak przypadku, jest mniej odpowiedniem,
wymaga bowiem obecno$ci pomocnika.

Przechodzimy wigc teraz do opisu zmian, przez niezyt spo-
wodowanych w ogodle, ktéore przy uzyciu zwierciadta odkryé i zau-
wazy¢ jesteSmy w mozno$ci. Zacznijmy od niezytu przewleklego.
Widok, jaki nam si¢ tu przedstawi rdznym bedzie, stosownie do
tego, czy bada¢ bedziemy dziewicg, mezatke, czy tez osobe ktora
juz rodzita. U kobiet i dziewic, ktore nierodzily, znajdziemy czg$é
pochwowa ,macicy dtuzsza niz w stanie prawidlowym, nabrzmialg
w czes$ci gornej, zaostrzong ku dotowi. Barwa tej czg$ci jest ciemno-
czerwona, przechodzaca niekiedy w sinawy odcien. Na okolo zwe-
zonych ust zewng¢trznych znajdziemy utrat¢ nabtonka przechodzaca
niekiedy w powierzchowne owrzodzenia. Z przewodu szyjki macicznej,
przez usta zewnetrzne, wystaje do pochwy koreczek wydzieliny
szklistej, przezroczystej, ciagnacej si¢. U kobiet przeciwnie, ktore
juz rodzily, cz¢$¢ pochowa macicy jest walcowata, nawet szersza
u dotu niz u goéry. Usta zewngtrzne znacznie sa wigksze niz
u dziewic, przy tern zwykle otwarte. Wywrdcone nieco na zewnatrz
wewngtrzne powierzchnie warg macicznych, sg sino-czerwonej barwy,
czesto owrzodzone. Jezeli wejdziemy palcem do otwartego przewodu
szyjki macicznej, znajdziemy blon¢ $luzowa nabrzmiala, przy dotyku
do aksamitu podebng, pokryta licznemi nieréwno$ciami. Nierownosci
te sa wynikiem rozrostu i powigkszenia si¢ gruczolow §luzowych
przewodu szyjki, w czesci za§ 1 brodawek wyscietajacej ja blony
Sluzowej. Tutaj zauwazy¢ wypada, ze nierdéwnosci te przystgpniej-
szemi s3 dla dotyku niz dla wzroku, gdyz krwawia one nadzwyczaj
mocno, przy najmniejszem usitlowaniu wprowadzenia umys$lnie na
to urzadzonych zwierciadetek. Niepraktycznosé tych zwierciadet,
polega na tern, ze saczaca si¢ obficie krew niedozwala nic rozpoznac.

Zmiany wi¢c anatomiczne, towarzyszace niezytom przewlekltym,
w wigkszej liczbie przypadkow, dadza si¢ sprowadzi¢ do : powigk-
szenia i obrzmienia cz¢$ci pochwowej macicy, do zwigkszenia ilo$ci
wydzieliny szklistej, do zluszczenia si¢ powierzchownej warstwy
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nablonka, ktore nickiedy do owrzodzen prowadzi, nakoniec do
rozrostu gruczoléw i brodawek czeéci pochwowej macicy.

Te tak mate i na tak obojetnej czeSci dla zycia plciowego
kobiety wystepujace zmiany, moga si¢ sta¢ przyczynag cigzkich
zaburzen, podkopujacych zdrowie, a nawet zycie chorych niemi
dotknigtych.

Widzieli$my juz, ze zmiany anatomiczne, towarzyszace niezytom
przewleklym, sa rozne, stosownie do tego, czy badang byla kobieta
ktéra rodzita, czy tez osoba bezdzietna. Tenze sam stosunek daje
si¢ widzie¢ 1 w objawach choroby, a wigcej jeszce w jej przebiegu
1 nastepstwach.

U dziewic i kobiet, ktére nierodzity, niezyt przewlekty szyjki
prowadzi do przekrwienia catej macicy, a nastepstwem tych zaburzen
la-gzenia, sg obfite z poczatku czyszczenia miesi¢czne, zakldcenie
porzadku ich pojawiania si¢, konczace si¢ nieraz zupelnein ich
zatrzymaniem. Gdy dojdzie do owrzodzen szyjki, pojawiaja si¢, od
czasu do czasu, oprocz krwotokdow miesigcznych, krwotoki przy-
padkowe, najczg$ciej przy szybszych ruchach ciata, np. przy tancu
wystepujace. Zdaje si¢, ze przyczyng ich jest tarcie tylnej owrzo-
dzonej wargi czgsci pochwowej o faldy blony Sluzowej pochwy.
Przez nast¢pne gojenie si¢ wrzodow 1 tworzenie si¢ blizn, moze
powsta¢ zwezenie przewodu szyjki. Wynikiem takiego zwezenia jest
zatrzymanie i utrudnienie odptywu obficie wydzielajacego si¢ $luzu,
co znowu z czasem do nadmiernego rozciggnigcia samej jamy
macicznej doprowadzi¢ moze. Badajac w tym okresie chora, znaj-
dziemy macic¢ powigkszong, a $cianki jej znacznie sciefnczone.
Od czasu do czasu przychodza bodle, do porodowych podobne, macicu
si¢ kurczy i wyrzuca nowy ptyn, ztozony z nagromadzonego S$luzu,
pochodzacego z szyjki i z dotaczonego don wycieku bt. Sluzowej
jamy macicy, ktoéra nastgpowo w sprawe chorobng wciagnigta
zostata. W skutek powigkszenia objgtosci macicy i1 cienczenia jej
$cianek, nie moze ona stawi¢ dostatecznego oporu ci$nieniu jakie na
nig wywieraja kiszki, nastgpstwem zs§ najcze¢stszem tego wzglednie
powickszonego ci$nienia jest tytozgigcie macicy (retroflexio
uteri). Ostatnie to zboczenie nalezy do najnieszczg$liwszych i naj-
czestszych zarazem nastgpstw przewleklego niezytu blony Sluzowej
szyjki macicznej, u dziewic i kobiet ktore nie rodzity.

Dziewice takie po wyjSciu za maz, sa powigkszej czgsci bez-
ptodnemu Juz samo nabrzmienie btony S§luzowej szyjki, moze
stang¢ na przeszkodzie zaptodnieniu, a coz dopiero mowi¢ o tern,
gdy do nabrzmienia dotaczy si¢ rozrost jej brodawek, S$ciagniecie
bliznowe ust zewngtrznych i tylozgigcie macicy.

Do ogdélnych zaburzen, wystepujacych jako nastgpstwo prze-
wleklego niezytu szyjki macicznej, u osob ktoére nie rodzily, naleza
cierpienia przewodu pokarmowego. Wystepuja one dosy¢ wczesnie,
gdyz w krotkim czasie po pojawieniu si¢ wycieku. Spotykamy tu
zbidér objawéw, podobnych do =zaburzen w pierwszych miesigcach
cigzy wystepujacych, t. j. nerwo bol zotadka (cardialgia), taknienia
z pojawiajacym si¢ czasami silnym glodem, womity i t. d. Fakt
ten znajduje swe tlumaczenie, Zze i w czasie ciagzy mamy rodzaj
fizjologicznego przekrwienia i rozpulchnienia blony S§luzowej szyi
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macicznej, polaczonego nieraz nawet z powierzchownemi stratami
nablonka. Do tych zaburzen przyltaczaja si¢ objawy podraznienia
pecherza, zmuszajacego chore do kilkakrotnego oddawania moczu
w przeciggu jednej nocy. Zapewne zalezy to od rozszerzenia si¢
zapalenia i na tylng $cianke pecherza. Po jakim$§ czasie wystepuja
bole w zakresie nerwoéw macicy. Z poczatku nieznaczne, wzmagaja
si¢ one coraz bardziej, zwlaszcza, gdy chora zmuszong jest do
odbywania dtuzszych ruchéw. W takich warunkach bole te rozpro-
mieniaja si¢ i przechodza w okolice krzyzo-lgdzwiowa, a takze az
na uda. Chora coraz to wigcej unika wszelkich zaj¢¢ z ruchem
polaczonych, a kanapa staje si¢ jej najul uhienszym i niezbgdnym
sprze¢tem.

Latwo sobie wystawi¢, ze stan taki jest niezno$nym i ze
wkrotce prowadzi do zaburzen, podkopujacych ogdlne odzywianie.
Laknienie znika, chora traci sen, mozno$¢ poruszania si¢ na $§wiezem
powietrzu, stowem, dochodzi do wyniszczenia. Prof. Hildebrandt
jest tez zdania, ze wiele przypadkéow bladaczek i hysterji jedynie
zaniedbanemu niezytowi szyjki macicznej powstanie swe zawdzigcza.

Zupelnie inaczej, a zarazem korzystniej nam si¢ przedstawia
obraz opisanego juz u dziewic cierpienia, u kobiet, ktore rodzity.
Rozszerzony przewod szyjki, niedopuszcza tu powstania tych wszyst-
kich objawow miejscowych i ogdlnych, ktére u dziewic byly wynikiem
zatrzymania obficie wydzielajacego si¢ $luzu. Wyplyw swobodnie
si¢ tu odbywa, a powtérna mozno$¢ zajScia W cigze¢ nie ginie.
I u takich oso6b, ktore juz rodzily, ogdlny stan moze doznal
uszczerbku, ale tylko o tyle, o ile obfita utrata, a tern samem
biatka w chorobliwych uptawach szkodliwie nan wplynaé jest
w stanie. Przy dluzszem jednak trwaniu, przychodzi i u takich oséb
do zwyrodnien blony §luzowej szyi, na catej przestrzeni jej kanaku,
z czasem wystepuja rowniez owrzodzenia warg macicznych. Naj-
czesciej siedliskiem owrzodzen jest przednia warga, jako nizej lezaca,
a temsamem wigcej poddana gryzacemu dziataniu zasadowej wydzie-
liny szyjki macicznej.

Sa kohiety, u ktorych zmiany te ida jeszcze glgbiej, gdzie
przez rozrost gruczotéw Sluzowych szyi dochodzi do rozwoju™t. j.
polipéw torebkowych. W innych razach rozrostowi ulega gtéwnie
tkanka taczna blony S$luzowej i daje poczatek polipom S$luzowym.
O wiele niebezpieczniejszym dla ustroju od obu tego rodzaju polipow,
wywolujacych krwawienie nieznaczne i podtrzymujacych podraznie-
nie, jest rozrost brodawek blony $luzowej szyjki. Stan ten brodawek
uwydatnia si¢ gltownie przy ustach zewngtrznych 1 na brzegach
warg macicznych, gdyz w samym przewodzie niema potrzebnych
do tego warunkow. Brodawki w ten sposdb przeobrazone krwawia
bardzo tatwo i zyskuja na doniostosci, odnosnie do ogdlnego stanu
ustroju, gdyz przechodzi¢ one moga w zlosliwa formg¢, a mianowicie
w raka. Prof. Hildebrandt utrzymuje, ze jest to dosy¢ czgsty
sposob powstawania narosli rakowatych, czg$ci pochwowej macicy.

Przyczyny niezytow przewlekltych btony §luzowej przewodu
szyjki macicznej, podobnie jak i cata nauka o przyczynach, pogra-
zone sg we mgle niepewno$ci. To co wiemy w tym kierunku da
si¢ wypowiedzie¢ w nastepujacych stowach :



— 383 —

_ Ciaza, pordd i potég wazna w przyczynowaniu opisywanego
niezytu zajmuja miejsce. Wszakze w ostatnich miesigcach ciazy,
szyjka macicy znajduje si¢ do pewnego stopnia w fizjologicznym
stanie niezytowym. Jezeli wigc poldg odbedzie si¢ wedle wszystkich
wymagali sztuki, jezeli chora bedzie w moznosci odpowiedzenia
wszystkim przepisom hygienicznym, to fizjologiczny ten stan prze-
krwienia i obrzmienia przemija zupelnie, zwijanie si¢ macicy
(involutio) odbywa si¢ prawidtowo i chora wraca do poprzedniego
zdrowia. Jezeli jednak potoznica w niekorzystnych znajduje si¢
warunkach, to tatwo pojaé, ze przekrwienie tylko powigkszy¢ sig
moze, ze doprowadzi ono z casem do owrzodzen i upartych niezytow
btony $luzowej przewodu szyjki maciczne;j.

Do innych czysto mechanicznych przyczyn nalezy : samogwalt.
Nienaturalne to zadosycczynienie popg¢dom piciowym,' mechanicznie
drazni, wywotuje >przekrwienie calego narzadu, ‘a wigc i szyjki.
Wptywa 0110 takze na podtrzymywanie niezytu przez zwolnienie
tkanek macicy (relaxatio), wywotane zbytecznempodraznieniem
nerwoéw macicy i rdzenia kr¢ggowego. Podobny wplyw na rozwdj
niezytu, ma zaj¢cie ciagle przy maszynach do szycia" poruszanych
za pomoca nogi. Dowodem najlepszym tego jest fakt, ze stosunkowo
mniej daleko jest niezytow szyi macicznej u oséb, zajmujacych si¢
rowmez szyciem na maszynach poruszanych za pomoca rak.

Oprécz przyczyn miejscowych mamy i ogoélne. Sa choroby
ogolne, mogace si¢ pomie¢dzy innemiumiejscawiaé 1 na blonie
Sluzowej przewodu szyjki macicznej. Czgsto np. zdarza si¢ niezyt
szyjki u mlodziutkich dziewczynek z zupeinie zdrowa macica
i pochwa. U dzieci takich zawsze mozna znale§¢ $lady przebytych
lub jeszcze ciagnacych si¢ zotzow. Prof. Hildebrandt powiada,
ze jak skora, gruczoty, bt. $luzowapowiek i t. d. moga by¢
siedliskami pierwotnemi objawiajacych si¢ zolzéw, ze tak ‘Samo
blona S$luzowa szyjki macicznej] zachowywac si¢ moze. Zupeinie
podobny wplyw na rozwdj niezytu, moze mie¢ gruzlica. Czg¢sto
jedyna przyczyng niezytu szyjki, jest bladaczka. Wplyw ten bla-
daczki na powstawanie niezytu Prof. Sc an zoni, objasnia w ten
sposob : ruchy serca a tem samem i doptyw krwi do macicy, jest
staby przy bladaczce. Ilo$¢ ta krwi, doptywajaca do macicy, nie-
wystarcza do wywolania prawidlowych 1 miarowych czyszczen
miesi¢cznych. Ztad to macica znajduje si¢ w stanie cigglego prze-
n wienia, (Annstoppung), ktére moze w koncu doprowadzi¢ do
powigkszenia calego narzadu i do obfitszej wydzieliny jego blony

Budowa anatomiczna blony $luzowej szyjki macicznej, ttomaczy
nam cze¢sto§¢ wystgpowania, przeciggto$¢ przebiegu i upor wyste-
pujacego na mej niezytu. Liczne, znajdujgce si¢ tam fatdy, bogactwo
i obfitos¢ gruczotow Sluzowych i brodawek, fizjologiczne przytem
co miesigc powtarzajace si¢ podraznienie, miesi¢gcznem czyszczeniem
wywotane, oto warunki sprzyjajace rozwojowi i trwaniu choroby,
-uo nich doda¢ jeszcze nalezy ucisk szyjki podczas porodu, czgste
jej pe nigcia w czasie przej$cia gtowki, tatwiejszy nakoniec dostep

o niej mechanicznych szkodliwosci, okoliczno$ci réwniez bezwat-
pienia sprzyjajacych i uspasabiajacych do przekrwien i zapalen.
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Zupelnie przeciwnie zachowuje si¢ pod tym wzgledem, blona
$luzowa jamy macicy; — do opisu jej niezytu teraz przystepujemy.
Jest ona zupelnie gladka, $ciSle przylega do migéni, od ktorych
oddzielong jest malg tylko warstwg tkanki tacznej, nietyle posiada
gruczotéw sluzowych, mniej jest wystawiong na mechaniczne wplywy,
to tez czyste pierwotne niezyty blony $luzowej jamy macicy,
do daleko rzadszych niz niezyty blony S$luzowej przewodu szyjki
nalezg. Z drugiej jednak strony cierpienie to za rzadko moze jest
opisywanem, a to z powodu trudno$ci rozpoznawczych z niem po-
taczonych. Mamy tu zwykle do czynienia z osobami oslabionemi,
skarzacemi si¢ na obfite uplawy, na zaburzenia w miesigczkowaniu
i trawieniu. Z czasem nablonek rzeskowy odluszcza si¢ i zostaje
zastapionym przez plaski, mozno$¢ zajScia w ciaze ginie. Wyzej
juz pokazaliSmy cechy drobnowidzowe wycieku, pochodzacego z samej
jamy macicy. Przy rozpoznaniu i badaniu, nalezy poslugiwaé sig
zglebnikiem macicznym, ktéry po wprowadzeniu okaze znakomita
bolesno$¢ $cianek macicy. Najlepszym jednak dowodem rozpoznaw-
czym, jest wprowadzenie wstrzykawki macicznej Braun’a do
macicy i w ciagnigcie w nig plynu tam si¢ znajdujacego. Jezeli
strzykawka wypeini si¢ pltynem zoétto-ropnym, a czasem ropno-
krwistym, to obecno$¢ niezytu macicy nieulega watpliwosci.

Najczestsza, wykaza¢ si¢ dajaca przyczyna tej choroby, jest
zbyt obfite i zbyt dlugie karmienie piersiag. Wplyw ten szkodliwy
moznaby wytlomaczy¢ sobie silnein podraznieniem nerwowem rdzenia
kregowego, a ztad zwolnieniem (relaxatio) i1 wiotkoscig S$cianek
calej macicy. Przypuszczeniu temu odpowiada wynik badan, doko-
nywanych przy istniejacym niezycie macicy, znajdujemy ja wtedy
zmniejszona, same S$cianki cienkiemi i wiotkiemi. “Stan ten daje
powo6d do przekrwienia, a to znowu do zapalen niezytowych, (wraz
z innemi szkodliwo$ciami), doprowadzi¢ moze. Niedokladne zwijanie
si¢ macy pologowe (involutio) niezupelne wytworzenie si¢ blony
$luzowej, polipy a nawet proste zgrubienia blony S$luzowej, moga
by¢ przyczynami wywolujacemi.

Z macicy niezyt przejS¢ moze na jajowody, cierpienia tego
jednak za zycia rozpoznaé nie jesteSmy w stanie, choéby ono doszto
do wodnej puchliny. I wtedy nie mogliby$§my go odrézni¢ od wysicku
okolomacicznego, torbieli jajnika i t. d. 5

Opisalismy tym sposobem niezyty macicy, widzielismy, ze
prowadzi¢ one moga do ogdédlnych zaburzen, niszcza moznos$¢ zajscia
w ciazg, przyczyniaja si¢ nakoniec niekiedy do powstawania rakow.

"Inaczej rzecz sigmaz niezytem btony $luzowej pochwy,
ktérym teraz z porzadku si¢ zajmiemy. Kobiety lata cale nosi¢ sig
moga z tern cierpieniem, bez najmniejszej szkody dla ustroju.
Cierpia one niekiedy pod wzgledem ogoélnym, ale tylko w skutek
utraty sokow przez obfite niekiedy uptawy. Cierpienia nast¢powe,
jak przy niezycie przewodu szyjki, niewystepuja tu nigdy. Niema
tez ani nerwowych objawoéw ogolnych, ani glgbszych zwyrodnien
miejscowych.

Pierwotny niezyt blony $luzowej pochwy samej, nalezy do
najwigkszych rzadkos$ci, za to jest Oll czgstym wspottowa-
rzyszem podobnych objawdéw na blonie $luzowej macicy i szyjki.
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Do przyczyn, wywolujacych pierwotny niezyt pochwy, zaliczy¢
wypada : uzycie wiankow, samogwalt, wypadnigcie macicy, rozktad
moczu przy przetokach pecherzo-pochwowych, przedewszystkiem za$,
zarazek rzerzaczkowy. Szkodliwie tez wplywaja mechaniczne draz-
nienia pylow i zimnego powietrza, dostajacych si¢ do pochwy, jezeli
wejscie do niej jest otwarte. Z pasozytow glistnica robaczkowa
(oxyuris vermicularis)dosy¢ czgsto, zwlaszcza u dzieci jest przyczynag
opisywanej przez nas choroby.

Wyzej wymienione szkodliwo$ci, mozna roéwniez uwazal za
warunki wywolujace niezyty przedsionka (vestlbulum) btony
$luzowej wchodu do pochwy (introitusvagmae ) imromu
(vulva). Do niezytu blony $luzowej sromm przylacza si¢ czgsto
obrzmienie i zapalenie gruczoldéw Barto liniego, a to wskutek
szerzenia si¢. niezytu na przewody tego gruczolu. Do cierpien na-
stepowych niezytow blony Sluzowej sromu, zaliczy¢é rowniez wypada,
zajecie blony S$luzowej ujécia cewki moczowej, wyrazajace si¢ roz-
rostem brodawek tejze blony prowadzagcym do powstania, t. z
naro$li naczyniowych (carunculi) cewki moczowej. Naro§la te sa
silnie unaczynione i krwawia nadzwyczaj latwo.

Co si¢ tyczy ostrego niezytu przyrzadu ptciowego u kobiet,
jest on powiekszej czeSci wzmozeniem si¢ tylko istniejacego juz
niezytu przewleklego, powstalem w skutek nowego podrainienia
Bywa jednak pierwotnym, i jako taki, Wyste;puje najczegsciej w_skutek
zazigbienia podczas miesigczkowania. Laczy si¢ on wtedy najczesciej
z zapaleniem samej macicy (metritis), tkanki tacznej otaczajacej
macicg (parametritis) i otrzewni powlekajacej macicg (perimetritis).
Rowniez wystepuja ostre niezyty, jako objawy pewnych chorob
ogolnych, goragczkowych, np. durzycy, ptonicy. Sa one wtedy potla-
czone z utratg glgbszg pierwiastkow utkania, prowadzaca do
wytwarzania blizn, bardzo niekiedy nieprzyjemnych w skutkach.
Najczestsza jednak przyczyna ostrego niezytu, jest zarazek rzerzacz-
kowy (contagum gonorrhoicum).

Przy badaniu chorej w pierwszych dniach jej cierpienia, znaj-
dujemy silne obrzmienie warg sromnych, czerwono$¢ blony Sluzowej
pochwy, utrate nabtonka, obrzmienie czgSci pochwowej macicy
i wysigk Sluzowo-krwawo-ropny, obficie pokrywajacy btone $luzowa
pochwy. Wprowadzenie zwierciadta jest nadzwyczaj bolesnem.
Ujscie cewki jest nabrzmiate, pokryte krwia i ropa. Chora skarzy
si¢ na gniotagcy bol w dolnej czgéci brzucha, na bolesne oddawanie
moczu. Jezeli chora wystawia si¢ na dalsze szkodliwosci, przez
nadmierne spotkowanie, uzyciu napojow wyskokowych, gwalttowne
ruchy, to dojs¢ moze do zapalenia macicy, jajnikow, otrzewni.

Niezyt rzerzaczkowy ma sklonno$¢ do przejscia w postaé prze-
wlekla. Po jakim$ czasie badajac taka chora, tylko zajecie cewki
moczowej i obecno$¢ lepiezy ostrych (condylomata) moze zdradzic¢
swoisto$¢ cierpienia. Zdaje si¢, ze niezyt rzerzaczkowy przewlekly,
najczesciej daje poczatek rozrostowi brodawek czeSci pochwowej,
rozrostowi, mogacemu przybraé zto$liwg, nawet rakowatg cechg.

Leczenie niezytowych postaci cierpien zapalnych, o ktoérych
moéwiliSmy, jest bardzo proste, pomimo znacznych nawet rdznic,
jakiedmy miedzy niemi wykazali. Polega ono na stosowaniu $rodkow?7
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zracych 1 $ciggajacych. Idzie tu wigc tylko o wybdr i zastosowanie
wlasciwego S$rodka. Pod wlasciwem, nalezy tu rozumie¢ sposob
1 miejsce zastosowania. Dlatego tez nigdy nie nalezy si¢ w tych
wypadkach ogranicza¢ si¢ do zapisywania przestrzykiwan pochwy,
nieznajac wlasciwego siedliska choroby. Tylko doktadne i sumienne
zbadanie chorej, moze nam da¢ jasne pojecie, o okresie i siedlisku
choroby, a tern samem da¢ nam wskazowki do wlasciwego postepo-
wania leczniczego. Co6z np. pomoga, chocby najstaranniejsze prze-
strzykiwanie pochwy, jezeli niezyt jest umiejscowionym w macicy,
a przyczyna jego polip tejze?

Jezeli wigc badanie wykaze, ze przyczyna uplawdw jest niezyt
btony $luzowej macicy lub obecno$¢ w tejze cial obcych, wtedy
wypada nam w pierwszym razie leczy¢ niezyt, w drugim usunaé
draznienie ciala, niezwracajac uwagi na ich przyrod¢ i pochodzenie.
Chcac rozpozna¢ przyrode cial obcych, znajdujacych si¢ w macicy,
potrzeba poprzednio rozszerzy¢ przewdd szyjki, za pomoca gabek
prasowanych. Do najczestszych tu znajdujacych ciat nalezg: male
polipy wiokniste, torbielowe, przerosty btony S§luzowej, pozostatosci
niedoktadnie wydzielonego jaja ptodowegoit. d. Ciala te usuniemy
najlepiej za pomoca palca, a po ich usunigciu, przystgpujemy do le-
czenia niezytu, lub tez, gdy ich niebyto, zaczynamy od tego ostatniego.

Pod wzgledem stosowania $rodkow leczniczych na btong §lu-
zowej jamy macicy, zdania lekarzy r6znig si¢ bardzo. Jedni uzywaja
srodkow $ciggajacych i zracych w stanie stalym, drudzy zas, w po-
staci ptynow. Prof. Hildebrandt =zalicza si¢ do tych ostatnich.
Jednakze 1 zwolennicy nastrzykiwan stosuja je tylko przy cierpie-
niach niezytowych pierwotnych, t. j. takich, przy ktérych tylko
btona $luzowa jest zajeta, inne za$§ tkanki macicy sa wolne zupelnie
(niezyty w skutek niedostatecznego zwijania si¢ macicy potogowego,
w skutek zwolnienia tkanek, zmian potozenia it. d.) Przy nastrzy-
kiwaniach macicznych trzeba zachowa¢ pewne ostroznosci. Podamy
je tu w krotkich wyrazach. Ptyn wzie;ty do w stfzykiwania powinien
by¢ ogrzanym do 28° R., gdyz zimny sprowadza silne bole nerwowe
macicy. Ilos¢ nastrzyknlqta nie powmna przenosi¢ 10— 15 kropel.
Roztwor $rodka leczniczego powinien by¢ z poczatku nadzwyczaj
rozcienczonym, pozniej moze by¢ coraz bardziej stezonym, tak Ze
w koncu do czystego roztworu poltora chlorku zelaza lub nastoju
jodowego, dochodzi¢ mozna. Dwa wyzej wymienione ptyny i stodnik
(gliceryna), naleza do najczesciej, a prawie jedynie uzywanych
w tym celu. Trzeba si¢ dalej zabezpieczy¢, aby plyn wstrzykniety
mial wolny odptyw. I w tym wzgledzie zdania si¢ réznig. Zwolen-
nicy Anglikow postuguja si¢ w tym celu, rozszerzaniem przewodu
szyjki, za pomoca gabek prasowanych. Sposéb ten ma jednak swe
niedogodnosci, a mianowicie : wymaga duzo czasu i drazni blong
Sluzowa szyjki. Wstrzykiwanie za§ ptynéw ostrych przy juz i tak
rozdraznionej szyjce, doprowadzi¢ moze do zapalen tkanki macicy
i t. d. Dla uniknigcia tych powiktan, Prof. Hildebrandt, zaleca
nastepujacy sposob : wstrzykuje on plyn za pomocag strzykawki
Braun’a, i po dowolnym czasie wysysa go taz samg pozostawiong
w macicy strzykawka. Unikaé¢ roéwniez trzeba wprowadzenia do
macicy powietrza.
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Jezeli niezyt macicy rozwija si¢ na podstawie cierpienia ogoélnego,
wtedy przewaznie uwage przy leczeniu zwrdci¢ trzeba na usunigcie
choroby glownej, niezaniedbujac jednak przytem i leczenia miejsco-
wego.

Toz samo zupelnie da si¢ zastosowaé do niezytu przewodu
szyjki macicznej. Zdaje si¢, ze niepotrzebujemy do wodzi¢, ze ogdlne
leczenie przy niezycie, np. na podstawie gruzliczej rozwijajacym' si¢;
bedzie stosowniejszem niz wylacznie tylko miejscowe. Co wigcej,
dzielne stosowanie silnych $rodkoéw, w przypadkach takich, tylko
szkodg, nie za§ korzy$¢ przynies¢ moze. Dlatego tez w takich razach
wzmacniamy i leczymy clior¢ wedle ogdélnych zasad terapji; miej-
scowo za§ uzywamy Srodkow lagodnych, gtéwnie utrzymanie czy-
stoSci na celu majacych, np. przestrzykiwan odwarem z siemienia
Inianego 1 t. d.

Miejscowe leczenie niezytu blony $luzowej szyjki macicznej,
roznem jest u osob bezdzietnych, i u takich ktoére juz rodzity.
U pierwszych glownem wskazaniem jest rozszerzenie zapchanego
$luzem przewodu szyjki. Rozszerzenie za pomoca gabki prasowanej
jest tu niedostatecznem, gdyz przewdd szyjki Sciaga si¢ i zapycha
na nowo, tak, ze wskazanem jest krwawe rozszerzenie. Rgkoczynu
tego nieopisujemy, gdyz jest on prosty i ogélnie znany. Po rozsze-
rzeniu krwawem, nalezy si¢ wstrzymac¢ z przyzeganiem najmniej
dwa do trzech tygodni, t. j. do zupelnego zabliznienia si¢ rany.
W kazdym razie, przyzegajac, nie powinniémy posuwal si¢ po za
usta wewnetrzne, gdyz moze to wywotlac¢ silne podraznienie macicy,
konczace si¢ jej zapaleniem.

Jakos¢ i ilo$¢ srodkoéw, stosowanych miejscowo, zalezy od
czasu trwania chorohy i od zwyrodnien btony S$luzowej szyjki, jakim
ona ulegta. W kazdym jednak razie, wystrzega¢ si¢ nalezy uzycia
srodkow, ktore dzialajag mocno zraco i niszczg tkanki bardzo gleboko,
np. potazu gryzacego i t. d.

W lekkich przypadkach, uzywamy kwasu garbnikowego, pod
postaciag pateczek (baccilli), ktéore wsuwamy do przewodu szyjki
i tam do zupelnego rozpuszczenia pozostawiamy. Gdy to niepomaga,
przechodzimy do uzycia azotanu srebra w stanie stalym. Zbyt silne
dziatanie azotanu srebra, tagodzimy dodatkiem matej ilosci saletry.
(Arg. nitricum mitigatus). Pateczke takag wsuwamy do kanatu
szyjki i zostawiamy jg tam par¢ sekund. Przyzeganie powtarza si¢
co tydzien, najdalej za§ co 3 dni. Jezeli i to postepowanie okaze
si¢ bezskutecznem, a blona §luzowa szyjki pokryta jest naro§lami
brodawkowatemi, tatwo krwawiacemi, wtedy przystepujemy do
uzycia zelaza rozpalonego. Gdy chora nato postgpowanie zgodzi¢
si¢ nie chce, wtedy ograniczamy si¢ na przyzeganiu blony §luzowej
szyjki kwasem jednochlorooctowym (chloressigsailre) lub kwasem
chromnym w krysztatkach.

Jednoczeénie stosujemy wymienione $rodki na wrzody warg
macicznych, jezeli takowe istniejg. Gdy one sa wynikiem prostego
zluszczenia nabtonka, wystarcza wtedy pociaganie azotanem srebra
w pateczce, gdy za§ wrzody te pokryte sa przerostenii brodawkami,
latwokrwawiacemi, uzywamy wtedy do przyzegania kwasu chromnego,

25+
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nalewki jodowej, pottorachlorku zelaza (lig. ferri sesquichloratij,
lub nakoniec kwasu drzewnego (ac. pyrolignosum). Polepszenie
niezytu szyjki macicznej objawia si¢: zmniejszeniem obrzmienia
szyjki, pomniejszeniem jej przewodu i ustaniem nadmiernego wy-
dzielania si¢ szklistego S$luzu. Wrzody warg znikaja przy takiej
poprawie. Gdyby jednak wrzodziki te nie goily sig, to leczymy
je, w wyzej podany sposob, t. j. przyzegajac je z poczatku $rodkami
bardziej st¢zonemi, przechodzac nakoniec do ptynéow bardzo lekko
Sciggajacych. Zaczynamy wigc od azotanu srebra, roztwordow jego,
a konczemy na stabych roztworach miedzi, alunu i t. d. Jezeli
wrzody zabliznia¢ si¢ zaczynaja, nalezy zupeinie zaprzestaC przy-
zegan 1 zachowywac tylko odpowiednig czystosc.

To coSmy powiedzieli, o leczeniu przewleklego niezytu blony
Sluzowej szyjki, da si¢ stowo w slowo zastosowa¢ do niezytu prze-
wlektego pochwy.

W leczeniu ostrego niezytu pochwy, czy to pochodzenia
rzezaczkowego, czy tez innego, w pierwszych dniach ograniczamy
si¢ na zachowaniu zupelnego spokoju i na cieptych kapielach na-
siadowych. Po przejsciu okresu zapalnego, przystepujemy do dziel-
nych przyzegan azotonem srebra. Nastepnie przechodzimy do uzycia
wyze] wymienionych ptynow Zracych. Zawsze stosowanie srodkow
miejscowe, wigkszego jest znaczenia, niz zalecanie kapieli $ciagaja-
cych, zjednoczesnem wprowadzeniem zwierciadet okienkowych do
pochwy.

Jezeli kobieta, majaca przewlekly niezyt pochwy, z jakichkol-
wiekbadz powodow nie moze leczy¢ si¢ porzadnie, to najlepszym
srodkiem wtedy s3 zatyczki (tampony) z waty, ktére kobieta
taka, sama sobie, po nasmarowaniu ich mascig alunows, codziennie
wprowadza¢ moze. Zatyczki te powinny by¢ wielko$ci jaja kurzego,
a mas¢ sklada¢ si¢ winna z 5 czeSci alunu na 30 czgéci thuszczu.
Kobiety uczg si¢ bardzo predko zakladania zatyczek, tak, ze im to
najmniejszej nie sprawia przykrosci. Obok atunowych, co do sku-
tecznos$ci, stangé moga zalecane przez Sims’a zatyczki ze stodnika,
Prof. Hildebrandt, zaleca je glownie przy niezytach pochwy,
wystepujacych  w skutek zwolnienia tkanek, po niedostatecznem
zwinigciu macicy potogowem. Dziatanie tych zatyczek polega zapewne
na wysuszajacych wlasnosciach stodnika. Nalezy je zaktada¢ tylko
na noc, gdyz wywoluja one dosy¢ obfite wydzielanie si¢ plynu
klejkiego i to wilasnie czyni je niezno$nemi podczas dnia. Plyn
wydzielajacy si¢ nie dozwala kobiecie podnosi¢ si¢ z t6zka, brudzi
bielizng i t. d., jednem slowem, czyni zakladanie zatyczek w czasie
dnia niemozliwem. Wysigk ten trwa tylko dopoty, dopoki zatyczka
znajduje si¢ w pochwie. Gdy wigc kobieta wyjmie go nad ranem,
moze przez caly dzien swobodnie oddawaé si¢ swemu zatrudnieniu.

Takie sa gtowne zasady leczenia przewleklych niezytow czesci
ptodowych u "kobiet. Jest jeszcze mndstwo innych Srodkéw, ktorych
uzycie zalezy jedynie od osobistych zapatrywan si¢ i przekonan.
Zamiast wigc ich wyliczania, zwracamy jeszcze raz uwage kazdego
praktycznego lekarza, na dokladne =zbadanie wypadku polegajace,
na poznaniu anatomicznego siedliska choroby i ogolnego stanu
chorej.
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A Nie bedzie moze zbytecznem, chocby tylko dla poréwnania
réoznych sposobow leczenia niezytow czg$ci plciowych u kobiet, je-
zeli przytoczg¢ tu $rodki lekarskie i ich zastosowanie, uzywane przez
prof. C. Braun’a, w jego klinice wiedenskiej.

Niezyt przewlekly btony $luzowej jamy macicy, leczy Profesor
Braun, nie méwigc tu o leczeniu ogoélnem, gdy tego zachodzi po-
trzeba, miejscowo iza pomoca przyzegan azotanem srebra tejze blony.
Operacja ta odbywa si¢ za pomoca przyzegan t. z. zegadlonosza
(portecaustiquej C liiare’go. Jest to narze¢dzie zupetnie podobne do
zglebnika macicznego, przy koficu zgigtym wydrazone, o $ciankach
okienkowatych. W wydrazenie kladzie si¢ laseczka azotanu srebra.
Gdy wiec idzie o zastosowanie miejscowo wspomnianego $rodka,
wprowadza si¢ narzedzie jak zwykly zglebnik, i pozostawia w ma-
cicy 2—5 minut. Azotan srebra rozpuszcza si¢ powolnie i przez
okienko przyzega lekko blong $luzowa. Nastepnie przestrzykuje sig
pochwe woda, cieptota ktérej nie powinna by¢ nizsza od zwyklej
pokojowej, i potem zaktada si¢ zatyczke¢. Przyzeganie takie powta-
rza si¢ wedle potrzeby, co tydzien lub dziesi¢¢ dni, az do ustania
$luzotoku.

Przy przewleklym niezycie blony S§luzowej szyjki, Prof. Braun
uzywa réwniez azotanu srebra przewaznie. Przyzeganie odbywa si¢
wprost, za pomoca laseczki kamienia piekielnego, trwa nie dluzej
nad 2—5 minut. Potem przestrzykuje si¢ pochwe woda i zaklada
zatyczke. Powtarza si¢ to co 3 lub 6 dni. Jezeli btona $luzowa
szyjki przedstawia wybujatosci brodawkowate krwawiace, wtedy
Profesor Braun uzywa zwykle kwasu chromnego w krysztatkach.
Wprowadza si¢ zwierciadto i ustala cze$¢ pochwowa, nastepnie, za
pomoca szpadelka drewnianego, wprowadza si¢ pewng" ilo$¢ krysztat-
koéw na to miejsce gdzie chcemy. Jezeli uwazamy za stosowne wpro-
wadzi¢ je az do glebi przewodu, robimy to za pomoca zglebnika,
Gdy postgpowanie to nie skutkuje, uzywa Prof. Braun”ptynu Bel-
losta (lig. Bellosti) lub kwasu octowego drzewnego (acid, pyroligno-
surn). Ptynoéw tych uzywa w sposob nastepujacy: Do zwierciadta, na
dnie ktérego znajdnje si¢ ustalona cze$¢ pochwowa, wlewa drachme
jedna plynu wyzej wspomnianego, nast¢pnie pedzelkiem wprowadza
ptyn do kanatu szyjki macicznej. Po 2—3 minutach, zwierciadlo si¢
opuszcza, plyn tym sposobem wylewa, przestrzykuje pochwe woda,
i nakoniec zaktada zatyczke¢. Jak w tym razie tak i w wyzej przy-
toczonych, zatyczka wyjmuje si¢ tego samego dnia wieczorem w kto-
rym byla zalozona. Przyzeganie powtarza si¢ w odst¢pach od dni 4
do dwoéch tygodni, stosownie do potrzeby.

Przy wrzodach cze$ci pochwowej, a raczej warg macicznych,
Prof. Braun postepuje tak, jak przy niezycie blony §luzowej szyjki,
t. j. zaczyna od azotanu srebra i przechodzi, gdy tenze nie pomaga,
do ptynu Bellost’a, kwasu chromnego i t. d.

Przy bardzo lekkich niezytach szyjki, uzywa paleczek zrobio-
nych z masy, zlozonej z kwasu garbnikowego, gummy i maki.
(Rp. Tannini puri 311, Mucil. gum. trag. 36, Mic, panis q. s. u. f.
Baccilli).

Niezyt przewlekly pochwy leczy Prof. Braun nastrzykiwa-
niami alunowemi (drachm¢ na funt wody), proszkiem atunowym
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(atunu i maki rowne czesci), proszek ten wprowadza si¢ albo przez
zwierciadto albo za pomoca zatyczek, ktoére posypuja si¢ nim przed
wprowadzeniem, albo smaruja si¢ mascia alunowa (drachme¢ na pot
uncji tluszczu), przestrzykiwaniami kwasem garbnikowym (Tannini
puri unc. semis — aquae font unciain).

Nastrzykiwania ptynéw leczniczych do jamy macicy, oraz krwa-
wej operacji rozszerzenia cze¢sci pochwowej, dla samego tylko niezytu
btony $luzowej macicy, na klinice Prof. Braun’a nie widzialem,
pomimo znacznej liczby chorych, ktére byly odpowiedniemi do za-
stosowania. tych sposobow.

Co do ostrych niezytow, to przy nich Prof. Braun zaleca
spokoj bezwarunkowy, a o utrzymanie odpowiedniej czysto$ci stara
si¢. przez stosowanie letnich przestrzykiwan (douche) trzy razy dzien-
nie po pigtnascie minut trwajacych. W razie jednoczesnego zajgcia
tkanki macicy (metritis) lub otrewni ja otaczajacej (perimetritis)
jak to najcze¢$ciej ma miejsce, Prof. Braun radzi przystawiac sze$c
pijawek do ust macicznych. Gdy z powodu bolesnosci, pijawek do
ust stosowal nie mozna, trzeba zastapi¢ to najdogodniecjsze miejsce
wzgorkiem tonowym, co do 10 pijawek wymaga. W razie nadzwy-
czajnej bolesnosci, przy ostrym niezycie, Prof. Braun radzi wlewaé
do pochwy, dwie drachmy nastoju makowca (tinct. opii croc. dr. duas)
i zasypa¢ maka.

Po przejsciu okresu ostrego, gdy cierpieuie zaczyna przybieraé
cechy przewlektego, leczenie odbywa si¢ wedle juz opisanych przy
przewlekltym niezycie sposobow.

Drobniejsze wiadomosci lekarskie.

F. E. Ilajnes. O podskornem wstrzykiwaniu siar-
czanu chininy. (The Med. Times 1871. 456.)

Poniewaz jak wiadomo, czgsto po wstrzyknigciu siarkami chi-
niny tworza si¢ ropnie, a nawet rekoczyn ten tak nieznaczny, spo-
wodowatl kilka razy w Ameryce tezec z zejSciem $miertelnem, wigc
H. poleca, w przypadkach uporczywej zimnicy, podskdrze wstrzyki-
waniu Chin. sulf., w glycerynie (024 gr. na 0‘4 gr.) rozpuszczone;j.
Przekonal si¢ bowiem, ze powstaje nieznaczny tylko odczyn miej-
scowy, ktory po kilkn minutach znika.

Elektrycznos¢ jako Srodek skuteczny w wo-
dach mineralnych, (Dr. Heymann i Dr. Krebs w Jahrb.
fiir Balneol. Hydrol, und Klimatol. 1871.)

W rozprawie swej usituja dowie$é, ze skutecznosé kapieli mi-
neralnych pochodzi od pradéw elektrycznych, ktoére powstaja przez
zetknigcie si¢ ciala z woda mineralng. Juz Scoutetten, na pod-
stawie badan, wypowiedzial to zdanie, gdyz skuteczno$¢ kapieli mi-
neralnych, ktéra nie da si¢ zaprzeczy¢, nie moze pochodzi¢ od wat-
pliwego wessania istot miner, przez skore, lub od sktadu chemi-
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cznego. Autorowie badali prady powstajace przy zetknigciu si¢ ciata
ludzkiego z wodami miner, jakotez wodd rozmaitych ze soba, zapo-
moca bardzo czulego multiplikatora.

Dr, S. Krfsteller. (Beri. klinisch. Wocbscb. 1871. Nr.
27 1 28). Przyszedl na podstawie blisko 100 spostrzezen do przeko-
nania, ze zaplodnienie nie odbywa si¢ w sposob, jak je dotychczas
ttomaczono. U kobiet dojrzatych, wystepuje z ujscia macicy zewngtrz-
nego §luz w postaci powrozka 1—4 Mm. grubego, a 1—6 Cm. dtu-
giego, ktoéry w pochwie wisi. Powrodzek ten mozna, przy uzyciu
wziernika tyzkowatego, za pomoca pedzla, w rozczynie octan, olowiow.
zmaczanego, w catej dlugosci wyjac. Oto6z ten powrdzek §luzowaty
podczas poczecia, odgrywa podilug K. wazng rolg. Po czyszczeniu
miesigcznem bywa on diluzszy i grubszy; podczas cigzy zamienia sig¢
w miazge serowata, traci oddzialywanie alkaliczne, i moze nawet
kwasno oddziatywaé. K. nie napotykal go u kobiet nie spotkujacych,
rowniez u wdoéw, jakotez w porze przechodowej. W niektérych for-
mach nieptodnosci, nie tworzy si¢ ten powrozek, z powodu rzadkosci
$luzu, lub bywa galaretowaty, mazisty, oddzialywania kwasnego.
Zauwazal on, ze przez wktadanie tamponéw w glycerynie lub w roz-
czynie jodowym zmaczanych, przywréci¢ mozna tym powrdzkom ich
wlasno$ci. Sprawe¢ zatem =zaptadniania ttomaczy Krista ller w ten
sposob: Przekrdj podtuzny pochwy nie przedstawia linji wklestej ku
przodowi, tylko z poczatku ku przodowi wypukla a w goérze dopiero
wklesta, wigc w ksztalcie litery S. Na wypuklosci kosci krzyzowej,
po nad migdzykroczem, znachodzi si¢ zatoka, dozwalajaca palcu ba-
dajacego w prawo i w lewo nieraz znacznych ekskursji. Pojemno$¢
pochwy zalezy od wielko$ci tej zatoki. Przy utozeniu poziomem, na-
gromadza sie w tej zatoce ptyn wstrzykniety do pochwy. W te za-
toke spuszcza si¢ w mowie bedacy powrdzek Sluzowaty, a badajac
pochwe wkrotce po spoétkowaniu, znalezé mozna nasienie w tej
zatoce, zmieszane z wiszacym z macicy S$luzem, jako tez banki po-
wietrza, ktore si¢ tam mechanicznie dostaly podczas spdtkowania.
Cz¢é¢ powrdzka wystajaca z macicy, jakotez znajdujaca si¢ w macicy,
okazuje mnéstwo plennikow (spermatozoa). Na podstawie tych spo-
strzezen, twierdzi K., ze powrdézek ten jest podczas zaplodnienia
kierownikiem (gubernaculum), po ktéorym si¢ dostaja plenniki do
jamy macicy. Przypadki zaplodnienia przy zwezeniu pochwy, lub
nienaruszonej blonie dziewiczej (hymen), tub tez przy hypospadiasis
i t. d. dadza si¢ w ten sposob tatwo wytlumaczyd¢.

Br. SRuel*er? lekarz ord. w Beri. Charite, uzy-
wal w ostatnich czasach przeciw ospie Xylolu i spostrzegat bardzo
zadawalniajace skutki, ktéore jednak najwigcej zaleza od czystosci
tego przetworu. Toluol i inne powinowate zwiazki, nie posiadaja
tych wlasnosci. Uzywa on. u dorostych xylol w dawce od 10 do 15
kropli, u dzieci za$ od 3 do 5 Kropli, co 1 do 3 godzin. Wszelako
przy wigkszych nawet wzglednie dawkach, nie widzial szkodliwych
nastgpstw. Z. zaleca zaczyna¢ podawanie tego $rodka jak najwcze-
$niej w pomienionej chorobie i podawaé az do zupelnego zaschnigcia
ospy. Najdogodniej mozna ten $rodek podawaé¢ w torebkach (cap-
sula gel.)



Kronika biezaca.

Lnéw w Kwietniu 1872 r.

Ze wszech stron dochodzg nas wiesci 0 utworzeniu we
Lwowie wydzialu lelsai’sltiego, ktéory ma zamieni¢ dzi-
siejsza potowiczna nauk¢ medycyny na doktadne studja, i uzupetnié
uniwersytet tutejszy. Wiesci te roznie bywaja oceniane, wigc i my do-
rzuci¢ winnis$my, swoje w tym wzgledzie poglady. Opinja publiczna
dzieli sietu na dwa obozy: jedni zradoscia witaja majace powstaé
nowe ognisko wiedzy lekarskiej, i przewiduja ztad najSwietniejsze
dla kraju 1 dla siebie nastgpstwa; drudzy, aczkolwiek w cichosci,
radziby wszelkie mu postawi¢ zapory, bo za nowym wydzialem le
karskim, zjawi si¢ zaraz szereg profesoréw i $wiezy zastep mtodych
lekarzy, zbudzi si¢ coraz wicksza konkurencja, mogaca podkopaé
nie jedna ustalona reputacj¢ i umniejszy¢é na pewno obliczone, albo
spodziewane zyski, z praktyki lekarskiej.

Odlozywszy na bok wszelkie osobiste wzgledy i pobudki, na-
lezy si¢ zastanowi¢, ile istotnie moze krajowi przynies¢ pozytku drugi
wydziat lekarski, przy dzisiejszych warunkach spotecznych i ekono-
micznych kraju.

Nie podlega najmniejszej watpliwosci, ze wigksza liczba uni-
wersytetOw wpltywa na silniejszy rozwoj nauki, nie podlega watpli-
wosci, ze Niemcy, tak wysoko stojacy dzisiaj na polu medycyny
teoretycznej, zawdzigczaja swe stanowisko wielkiej liczbie uniwersy-
tetow, rozsiauych po calej swej ziemi. Im to przypisa¢ nalezy to
drobiazgowe badanie wszystkich gal¢zi medycyny, ojakiem Francuzi
nie maja wyobrazenia, a narody stowianskie stabo tylko nasladuja
Niemcow. Nie samemu tylko charakterowi narodowemu rdznice
w kierunku studjéow naukowych przypisa¢ nalezy, ale obok wrodzo-
nych pewnych zdolnosci, uwzglednia¢ trzeba zasoby materjalne i
mniejsze lub wigksze pole dziatalno$ci. Francuzi, ktérzy nie mogli
pozosta¢ diluzszy czas w Paryzu, Strasburgu lub Montpelier, z po-
wodu niemozliwo$ci utrzymania si¢ w wigkszem miescie; Polacy,
ktorym stosunki nie pozwalaja stale zamieszka¢ w Krakowie lub
Warszawie, nie majg pola do ksztalcenia si¢ teoretycznie i zostawac
musza przewaznie lekarzami praktykujacemi, jesli si¢ wigc udadza
na studja za granicg, rzadko oddaja si¢ teoretycznym przedmiotom,
bo jakaz z tych studjow odniosg korzy$¢ po powrocie do kraju?
Skazani na uiemozno$¢ uprawiania swej galezi, grzebig mozolnie
zdobyte wiadomosci, i rozstawacé si¢ musza z nadzieja, Ze oni, a tym-
bardziej kraj, korzysta¢ z nich beda. Gdyby w kraju istnialy liczniej-
sze uniwersyteta, gdyby ci ludzie, co nieraz mozolne przebyli studja
za granica, mieli mozno$¢ dalej, pod dobrym kierunkiem, w domu
pracowacé, niewatpliwie spotykaliby$my si¢ czg$ciej w nauce z imio-
nami ziomkéw naszych, i z czasem mielibySmy prawo =zabraé
w wielu kwestjach glos stauowczy. To wszystko cosmy powiedzieli,
przemawia za potrzeba licznych uniwersytetow, licznych wydziatow
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lekarskich, a wigc uzupeilnienie wszechnicy Iwowskiej, byloby nie-
zmierne pozadanem, tymbardziej gdy jezyk wyktadowy w Warsza-
wie zmieniono. W literaturze lekarskiej w Galicji, trysne¢toby nowe
zycie, 1 rozbudzitaby si¢ ta sama raczo$¢ w pracy, jaka w Kongre-
sowce widzimy.

Powiadaja niektorzy, ze utrzymanie we Lwowie dla mtodziezy
uniwersyteckiej byloby trudne, tembardziej ze Lwow nie jest jedna
z wielkich stolic Europy, a na medycyn¢ wchodza ludzie bez ma-
terjalnych $rodkéw, zmuszeni wigc sg na siebie pracowaé. Na to niech
odpowie mtodziez ksztatcaca si¢ na wszechnicach: w Krakowie, Wurz-
burgu, Getyndze, Jenie itp., daleko mniejszych niz Lwoéw miastach,
daliby wigc sobie rad¢ i we Lwowie, a dla nauki nie sa szkodliwe
mniejsze miasta, bo chociaz wprawdzie mniej w nich mamy materja-
tu naukowego pod r¢ka, lecz mniej roztargnienia, zatem wigcej
mozno$ci do swobodnej pracy.

Co do obsadzenia katedr, o to mozemy by¢ spokojni, znajda
si¢ ludzie dostatecznie wyksztatceni, ktorym katedry powierzy¢ bedzie
mozna, jezeli Galicja pozbedzie si¢ przyjetego dotychczas zwyczaju,
uwazaé¢ kazdego, nie wychowanego w Galicji, za obcokrajowca, za
przybtede, dopoki wzglad na bezwarunkowe dobro zaktadu, nie
wyruguje protekcyjnoscii zakulisowych intryzek, w skutek ktérych po-
wierzaja si¢ rozne publiczne obowiazki protegowanym, chociazby ci
nie mieli zadnej kwalifikacji do zajgcia jakiej§ posady. Krakow moze
dostarczy¢ pewien zastgp profesorow, albo juz wyksztatconych, albo
w krotkim czasie wyksztatci¢ si¢ mogacych, ale na tem ograniczy¢
si¢ niepodobna, i mie¢ odwage¢ na jaka zdobywaja si¢ ludzie, nie
cofajacy si¢ przed zadnym S$rodkiem, dla osiagnigcia poczciwego celu.
Przyktad dal nam w tym wzgledzie margrabia Wielopolski.

Oto sa korzysci i dodatnie strony utworzenia u nas wydziatlu
lekarskiego; przypatrzmy si¢ odwrotnej stronie obrazu. Ktokolwiek
chce wmowi¢ w siebie lub w innych ze wydzial lekarski nie bedzie
wymagatl znacznych kosztow na zatozenie i utrzymanie, bladzi stra-
sznie, uwodzi siebie i drugich. Jest to najkosztowniejszy wydzial ze
wszystkich. Pracownie anatomiczne, fizjologiczne, chemiczne, gabinety
fizyczny 1 mineralogiczny, anatomji ludzkiej i poréwnawczej, zoolo-
giczny, farmaceutyczny, kliniki, potrzebuja wielkich naktadéw i zna-
cznych kosztoéw na utrzymanie. Nie tudzmy si¢, ze pracownie i ga-
binety dzisiejszego wydziatu filozoficznego wystarcza; albowiem
ledwie kilka ua uzytek wydziatu lekarskiego obroconych byé moze,
inno trzeba tworzy¢ z gruntu. Kliniki nie moga pozosta¢ takiemi
jakie dzi§ w szkole ehirurgicznej istnieja, po szesnascie lozek tak
'dla kliniki wewngtrznej jak i zewngtrznej przeznaczy¢, bydoby $mie-
szno$cia; potrzeba zatem wigkszej ich liczby i urzadzenia takiego,
jakiego nieustanuy postep nauki wymaga. Nareszcie wydziat lekar-
ski potrzebuje wielkiej liczby katedr, a z rozwojem nauki wymagania
coraz si¢ bardziej mnoza. Aby takowe obsadzi¢ dzielnemi ludzmi,
potrzeba dobra przeznaczy¢ im placg, — powiedza mi na to, ze do-
centami braki dopeini¢ mozna. Niewatpliwie — docenci s3 ogromua
dzwignig dla kazdego uniwersytetu, ale wtedy tylko gdy sa ptatni,
inaczej trzeba docentow zamoznych, tacy nie zawsze si¢ znajda. Do-
wod na to mamy w Krakowie. To wszystko wymaga znacznych
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kosztow. Zkadze wezmiemy funduszu, na pokrycie tych wydatkow?
Jesli zostanie wszystko jak jest dzisiaj, pienigdzy na ten cel dostar-
czylby fundusz panstwowy; je$li za$ przejdzie ustawodawstwo uni-
wersyteckie do sejmu, fundusz krajowy, ogélny czy specjalny, wszystko
mi jedno, do$¢ ze nim sejm bedzie rozporzadzal. W pierwszym razie
razie caty los naszego wydzialu lekarskiego, zaleze¢ bedzie od Rady
panstwa i od ministerjum; od pierwszej nigdy nic si¢ spodziewaé
pod tym wzgledem nie mozemy, mianowicie przy jej centralistycznej
wigkszo$ci, — od ministerjum raz bedziemy kochani, drugi raz
traktowani po macoszemu, dowody na to mamy $wieze, w obu uni-
wersytetach naszych. Wszystko co bylo za ministra Jireczeka,
projektowane 1 rozpoczgte w uniwersytecie lwowskim, za obecnego
ministra wstrzymalo si¢ w biegu; Krakéw nie moze si¢ doczekaé
obsadzenia katedry kliniki wewngtrznej, wydatki projektowane przez
Namiestnictwo Iwowskie dla kliniki potozniczej, wydaty si¢ p. mini-
strowi za wielkie, — niechze jeszcze w dodatku, w miejsce dzisiej-
szego Namiestnika stanie kto inny, mniej powazany w Wiedniu,
albo mniej gorliwie zajmujacy si¢ krajem, wowczas nasz wydziat
lekarski, w pozalowania godnem znajdzie si¢ polozeniu. Jezeli zaj-
dzie drugi wypadek 1 sejm fundusze naznaczaé bedzie, zdarzy si¢
bardzo czgsto, ze nie dostaniemy tyle ile potrzeba bedzie, bo posto-
wie wiejscy potrzeb naszych niezrozumieja, a Sto Jurcy zrozumieé
nie zechca.

Oceniajac korzysci tub niekorzysci otworzenia u nas wydziatlu
lekarskiego, wszystkie te okolicznosci pod uwage wzia$¢ nalezy, jezli
trudnosci wyminaé si¢ dadza — otwierajmy go, a niezawodnie
kraj z wdzigcznoscia na te usilowania patrzy¢ bedzie, jezli za§ nie
podotamy trudnos$ciom, nie zaczynajmy, abySmy nie urodzili potwora,
co§ na ksztatt czego$, bo gdzie brak bedzie wszystkiego, tam
zadne dobre chegci, ktoéremi piekto i Galicja wybrukowaua, nic nie
wskoraja.

Skoro dochodza nas wieSci o otworzeniu nowego wydziatu lekar-
skiego, moze nie od rzeczy bedzie przypatrzy¢ si¢ jak jest uposazonag
wszechnica krakowska pod tym wzgledem. Ot6z skoro si¢ tamtemu
wydziatowi lekarskiemu przypatrzymy, zobaczymy ze mu wiele bra-
kuje; dzi§ — kiedy ten wydzial jest jednym i jedynym; otworzenie
drugiego odwroci jeszcze bardziej uwag¢ w inng strong¢ i1 postawi go
w nierdéwnie gorszem potozeniu. Pomijamy brak katedr takich, jak
patalogji szczegdétowej i chirurgji teoretycznej, bez nich moznaby si¢
obejs¢, brakuje dzi§ wielu wazniejszych przedmiotdéw, mianowicie:
psychjatrji, gynekologji, choréb dzieci, hygjeny prywatnej i publicznej.
Gynekologje wyktada wprawdzie profesor potoznictwa, ale na jego
barkach cigzy juz i tak wazny przedmiot, jakiem jest potoznictwo,
klinika gynekologiczua prawie nie istnieje, klinika dzieci dopiero si¢
tworzy, a jakkolwiek Wydziat krajowy, w zasadzie postanowil odda-
nie dzisiejszego oddziatu chorob dziecigcych profesorowi lub docen-
towi tego przedmiotu, aby mogt sluchaczéw swych uczy¢ prakty-
cznie pediatrji, wszelako do formalnego otwarcia kliniki musi jeszcze
do$¢ czasu uptynaé; o innych wymienionych powyzej katedrach jeszcze
mowy nie ma. Wprawdzie nic nie staje na przeszkodzie, aby do-
cenci objeli wyktady tych przedmiotow: Krakow sam pesiada tylu



- 395 _

dzielnych ludzi, zeby si¢ wyktadajacy znalezli, ale — docenci w Kra-

kowie nie sg platni; c6z wigec za swa pracginie¢ beda? — zado-
wolnienie mito$ci wtlasnej, i prze§wiadczenie Ze poczciwie dla kraju
pracuja — niestety! tem 'nie zawsze zadowolni¢ si¢ mozna, twarda

powinno$¢ zapracowania ma chleb codzienny, musi przygluszy¢ naj-
gorliwsze checi zbierania lauréw bezplatnych! Gdyby$Smy wigc wi-
dzieli wydzial lekarski w Krakowie dobrze uposazony, wszystkie
wazne katedry obsadzone, profesorow i docentéw dobrze ptatnych
wiadomo$¢é o projekcie otwarcia wydziatu lekarskiego we Lwowie,
napelnitaby nas radoscia — dzi§, wyznajemy szczerze, wigcej ona
nas niepokoi niz zadowolnienia sprawia. _

Potrzeba wigkszej ilosci lekarzy jest tak widoczng, ze dowo-
dzi¢ jej nawet nie warto *); brak ich sprawia pewna ospalos¢, pe-
wna niech¢é do pracy, a w wielu razach, niemozno$¢ podotania
obowiazkom; przy braku lekarzy, fuszerka podnosi coraz wyzej glowe,
a prawdziwa nauka bywa przez nig terroryzowanga; stosunki sanitarne
kraju sa niezmiernie optakane, posady lekarzy szpitalnych i sadowych
sg w wielu miejscach w rgkach chirurgow, — trzeba wigc utatwiaé
nauke medycyny; ale czyz do tego koniecznym jest nowy wydziat
lekarski? czyz do Krakowa tak daleko, czyz mo nop ol stopni nau-
kowych austrjackich, wiecznie si¢ ma nam przedstawia¢ w tak ja-
skrawych barwach, zraza¢ porzadnych pracownikéw od przybywania
do Galicji, wtedy gdy ci sami co tak surowo go bronig, nie sa
w stanie polozy¢ tamy rdéznego rodzaju matactwu ? Krakow potrafi
zreszta wyksztalci¢ teoretycznie, dopomcze mu nareszcie Wiedefn lub

inne wszechnice monarchji, — a szpitale, niech tylko si¢ uporzad-
kuja, potrafia dostarczy¢ wyksztalcenia praktycznego. A jezli juz
mamy mie¢ koniecznie drugi wydziat lekarski, niech bedzie — szczesc

Boze," oby tylko mnie stworzono pokurcza, oby na tem nie
ucierpiat Krakow!

W Warszawie zjawit si¢ rocznik literach¥*, poswig-
cony literaturze, os$wiacie, bibljografji i ksiggarstwu, traktujacy
i medycyneg, wigc o nim stow kilka powiedzie¢ nalezy. Jest to
rocznik, a'wigc czasopismo, redaktorem jest p. Stanistaw Czar-
nowski, Magister Prawa i Administracji. Medycyna traktowana jest
tam w dwoch miejscach, raz pod dzialem I-ym, (literackim), nastr. 20,
drugi raz na str. 136, w dziale publikacji ksig¢garskich.
Trzeba mie¢ duzo odwagi cywilnej, aby pusci¢ w §wiat takie poglady,
takie recenzje, jakiemi naszpikowalp. Czarnowski swoéj Rocznik.
Pomingwszy wszystko inne, zastanowimy si¢ nad medycyna. Kto
pisa! przeglad ruchu lekarskiego?—-o tem z Roczuika dowiedzie¢
si¢ nie mozemy, jezli to zatem pisal sam redaktor, radzimy mu

aby szewc pilnowal swego kopyta®“, jezeli lekarz, wtedy zawinit
wielce, puscit nam w oczy zuchwala blagg, w mniemaniu zapewne,

‘1 Wedlug artykutu ,Dodatku mitsigcznego do Gazety Iwowskiejll p. t.:
Materiaty do statystyki w Galicji, na 5,418.000 ludnosci, mamy
429 lekarzy t. j. Doktorow medycyny (Chirurgow 384), z tych. we
Lwowie 80 (Chirurgow 40), w Krakowie 78 (Chirurgéw 5), wigc na 1000
ludnos$ci przypada 0,07 lekarza, t. j. ze ua 1.0.000 ludnosci jeszcze jednego
nie mamy Dra medycyny. W Krolestwie Polskiem stosunek jest daleko
lepszy, ho na 9200 ludzi przypada jeden lekarz (Dr. medycyny).
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ze si¢ nikt odezwacé nie zechce. Takie zarty z publicznosci lekarskiej
jednak nie uchodzg— postuchajmy co pisze: ,,Rok 1871. dla polskiej
literatury lekarskiej, nie byl gorszym od czterech czy pieciu lat
poprzednich, rzeczywistego odrodzenia si¢ tejze literatury. Rok 1866
i 1867, t. j. lata utworzenia nowych dziennikéow lekarskich i roz-
poczgcia wydawnictwa Bibljoteki umiejetnosci lekarskich,
ktorej dotad wyszto 900 arkuszy druku, niewatpliwie stanowié beda
najtrwalszy pomnik pracy dzisiejszego pokolenia lekarskiego i praw-
dziwg er¢ w polskiej, lekarskiej literaturze. — Bo cho¢ nie mozna
twierdzi¢, aby$my znowu zupelnie nie mieli rodzinnej literatury
lekarskiej, to jednak blizej si¢ przyjrzawszy, cata, nie bogata spuscizng
lekarska, z malym wyjatkiem, nie dalej mozemy odnie$¢ jak pod
koniec X VIII. 1 pierwsza polowe XIX. wieku".— Naste¢pnie ttomaczy
przyczyny tego, przechodzi otwieranie w Polsce szkoél i1 akademji
lekarskich. Nastepnie powiada, ,ze od r. 1780., t. j. od reformy
szk6t w Polsce, poczeta na horyzoncie $witaé jutrznia polskiej
medycyny, zjawili si¢ ludzie, jak Czerwiakowski, Czacki,
Sniadecki i t. d., (wymienia :tu prawie wszystkich znakomit-
szych ludzi na wszechnicy wilenskiej, warszawskiej i krakowskiej
dziatajacych). Dalej, powiada, ze mimo cennych prac fizjologa
M aj era, Prof. Sk obta, Piotrowskiego 1 Teichmana, ,nawet
Krakéw, ktory od r. 1401., zatem przez lat 470., posiada uniwer-
sytet, niezdoby! si¢ ani razu, na taka bibljoteke¢ nauk Ilekarskich,
jaka Warszawa od r. 1867. wydaje".

Przyczyna rozwoju literatury, jest znaczna liczba lekarzy wy-
sztych z wszechnicy warszawskiej, i nowe wydawnictwa: Klinika
i Gazeta Lekarska, ktore przybyly do istniejacego juz od
roku 1837. Pamig¢tnika Ilekarskiego warszawskiego
i Tygodnika Lekarskiego w 1846. r. zalozonego. Dalej wspo-
mina o Przegladzie Lekarskim, o Stuzbie Zdrowia
oraz o Dwutygodniku hygjeny publicznej; — czasopisma
te (powiada) lotem btyskawicy zawiadamiaja lekarzy o nowych
odkryciach, wynalazkach narzedzi i zdobyczach naukowych wszel-
kiego rodzaju w calym S$wiecie, kiedy ,Bibljoteka umiej¢tnosci
lekarskich", ma na celu, przedstawi¢ stanowisko dzisiejsze nauki,i
tak uczniowi jak i lekarzowi“. 1 znowu o tern wydawnictwie, pisze
to samo prawie co powyzej, znowu oblicza ilo$¢ arkuszy i objasnia,
ze to wydawnictwo sto tysigcy zlotych kosztuje. ,Naktadu tego
i wydawnictwa, podjat si¢ jeden maz silnego ducha, ktéry potrafit
skupi¢ wszystkie sity kolo siebie 1 og6t lekarzy cieptem swego
serca ogrzewa.—Mg¢zem tym jest szan. prof. Polikarp Girsztowt®,

Oto prawie dostowne przedstawienie postgpoéw medycyny w Polsce,
dawniejszej i1 terazniejszej.— Zapytujemy tedy najmniej uprzedzonego
czytelnika, czy tak si¢ pisza artykuty naukowe, lub roszczace sobie
prawo do naukowosci ? — Czyz to nie jest tylko reklamg, dla Bibljo-
teki i dla jej wydawcy, Prof. Girsztowta? Czy Prof. G. nie ma
rzeczywistych zastlug, aby go trzeba obsypywaé tak jaskrawemi
komplementami? Autor podobno zapomnial, albo moze chcial,
zapomnie¢, ze u nas, (w Warszawie i w Krakowie), istniata cicha
lecz dzielna praca, jeszcze przed powstaniem Kliniki i Gazety
Lekarskiej; istniala.,, a przedstawialy ja Pami¢tnik Lekarski
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warszawski, poézniejszy Pamigtnik Towarzystwa Lekar-
ski ego, po dzi§ dzien istniejacy, Tygodnik Lekarski iPrzeglad
Lekarski, ludzie za$§, ktorzy t¢ pracg¢ podjeli, byli §. p. Malcz
i Lebel, — pdzniej St. Janikowski, i Ludwik Na tans on,
nareszcie Maj er, Skobel, Piotrowski, Madui awicz Biesia-
decki, Oetinger, Rydel. — O czasopismach tych ledwie wymieniajac
tytulty wspomnie¢ raczyl, a o ich redaktorach przemilczal zupekie.

A godziz si¢ to ? — czyz pamigé¢ dzisiejszego pokolenia lekarzy
jest tak slaba, ze zapomniata, iz P amigtn ik, byl jedynem polskiem
czasopismem, ktéory nasza nauk¢ przedstawial, ze Natanson
z Helbichem i Le Brunem, podjeli si¢ cigzkiej pracy, wy-
dawnictwa u nas czasopisma tygodniowego (Tygodnik), na co
nikt, przed Natan sonem niec mial odwagi? i z¢ Tygodnik
sumiennie, lat 20 przeszto, wypeinial swe zadanie? czy nie nalezato
wspomnie¢, ze Janikowskiemu winniSmy, iz od 1862. do 1866 r.
Pamigtnik Towarzystwa Lek. warsz. mial najswietniejsze swe chwile?!
i ze ten sam Janikowski, powotany do Krakowa na katedrg, me
spoczal na laurach, ale przylaczyl si¢ do redaktoréw Przegladu
i dzi§, znowu zjednoczony z Lubostadskim i Grabowskim,
uprawia dalej niewdzigczna literacka niwe¢ ? - A to¢ przeciez ludzie
ci po lat kilkana$cie polozyli zastug, i z ich pracy doprawdy wigksza
korzys¢, niz z owej Bibljoteki umiejetnosci lekarskiej,
bo oni to nasze stownictwo wyrabiali, przez nich zachgceni, wzigliSmy
si¢ do pracy, kiedy z Bibljoteki kto wie co jeszcze bedzie?
i ktora przypomina nam statu¢ Nabuchodonozora : ,zlote obietnice,
srebrne nadzieje, ale — gliniane, jak dotychczas, wykonanie". —
Wszakze sam Ow autor pisze, ze dzi$ wydawnictwo tatwiejsze, bo zastep
lekarzy wigkszy. Zwracamy uwage¢ autora owego przegladu, ze
wicksza bylo zastuga wydawaé czasopismo, kiedy je Lebel pro-
wadzil,’ lub gdy Natanson i Redaktorowie Przegladu, praceg
swa poczynali, wtedy nie bylo tak dalece na kogo liczy¢, brakto
bowiem i pisarzy i czytelnikow! Przeglad pi$miennictwa nie robi
si¢ tak lekkomys$lnie. O Hirschfeldzie, o Szokalskim nigdzie
ani stowka, jak gdyby nie istnieli, a przeciez jezli wszystkie ich
zastugi pominiemy, to ostatnie dzieta powinny byly by¢é wspo-
mniane.

Na stronnicy 136, w spisie bibljografiicznym, znajdujemy w ty-
tule : Medycyna i Hygjena, publikacje wydane w jezyku polskim:
galimatias jest tu tak ogromny, ze chcacy si¢ c6$ z niego nauczyc,
dowie si¢ ze zdziwieniem, ze Budge, Duflos, Haesser, Oppol-
zer, Papenheim, Voit, Yogel, naleza do pisarzy polskich!
Jezli nie co innego, to ta bibljografja, rocznik p. Czarnowskiego
unieSmiertelni.

W sprawach szpitalnyeh®mamy do zanotowania dwa
fakta, oba odnosza si¢ do szpitala Sw. Lazarza w Krakowie :
Wydziat Krajowy zdecydowal w zasadzie, oddzielenie oddziatu
choréb dziecigcych, do oddzialu III., t. j. polozniczego, w szpitalu
$w. Lazarza istniejacego, 1 powierzenie prowadzenia jego profeso-
rowi lub docentowi choréb dzieci przy uniwersytecie jagiellonskim.
Odezwa w tym duchu przestana juz zostata c. k. Namiestnictwu,
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a ze warunki nie sg uciazliwe, jest nadzieja, ze tak Namiestnictwo
jak 1 Ministerjum takowe zatwierdzi. Niedlugo zatem, zapewne
w przysztym semestrze, otwarta zostanie klinika dziecigca przy uni-
wersytecie jagiellonskim.

Drugim faktem jest, zmiana kontraktu z Siostrami mitosierdzia,
odnosnie~do szpitala Sw. Lazarza. Dotychczas oba szpitale (Sw. La-
zarza i Sw. Ducha w Krakowie), byly oddane Siostrom w dzierzawe,
wedle kontraktu, zawartego z rzadem w r. 1857. Siostry dostarczaty
zywno$ci, opalu, $wiatla, bielizny, ubrania i wszystkich potrzeb dla
obydwoch szpitali, za wynagrodzeniem od osoby. Na niewlasciwosé
takiej administracji zwracaliSmy ciagle uwag¢ naszej autonomicznej
wtladzy i w sprawozdaniu ze stanu szpitali w r. 1871. ulozonem,
btedy jej wykazaliSmy (str. 101 i 102.). Obecnie zmieniono ten
stan, czego zreszta i samo zgromadzenie Siostr si¢ domagato, i admi-
nistracja przejdzie w rgce zarzadu szpitala, a Siostry pozostang
tylko jako opiekunki chorych, tak jak to ma miejsce w Krolestwie
Polskiem, we Francji i we Lwowie. Szpital Sw. Ducha pozostanie
w rekach Siodstr, tak jak obecnie, zanim bowiem kwestja urzadzenia
osobnego domu dla obtakanych w Krakowie zostanie zatatwiona,
utworzenie drugiej osobnej administracji gospodarczej, przedstawiato
by zbyt wielkie trudnosci.

— Wydzial Krajowy zatwierdzil i wprowadzil w zycie,
ulozony przez Inspektora szpitali, szemat statystyczny do
skladania sprawozdali naukowych, ze szpitali powszech-
nych i zakladow krajowych dla poloznic i oblakanych w Galicji.
Dotychczas, niemieliSmy wecale statystyki chorob leczonych w szpi-
talach galicyjskich, sprawozdania za§ treSciwe, oglaszali, od czasu
do czasu, lekarze krakowscy, w czasopismach lekarskich, lecz spra-
wozdan dokladnych, ive wtasciwem ich znaczeniu, nie bylo. Ze
szpitala Iwowskiego, jeden tylko Dr. Chadzynski, sprawozdania
drukiem ogtaszat. Obecnie Wydziat Krajowy kwestj¢ t¢ uregulowat,
i w instrukcji dla Inspektora szpitali, obowiazek ten zastrzegt
wyraznie. Juz od roku, ze szpitali prowincjonalnych, przesylano
Wydziatlowi Krajowemu raporta o chorobach panujacych, lecz tak
niedoktadne i chaotyczne, ze nikt nic dojs¢ =z tego niepotrafil.
Obecnie zatwierdzony szemat do sprawozdan, ujednostajni owe raporta
i dojdziemy z czasem do porzadnej statystyki choréb w naszych
szpitalach leczonych. Szemat obecny, ulozony zostal wedle organdéw
ustroju, najprzod ida choroby ogdlne i choroby krwi, potem zolzy
i gruzetki, nowotwory z charakterem tagodnym, zlosliwym i wat-
pliwej natury, nastgpnie choroby uktadu nerwowego, krwionos$nego,
oddechowego, trawienia, moczowego, piciowego, (choroby pologowe
i niepotogowe, nieweneryczne i niekilowe), nareszcie skorne ostre ')
i chroniczne, niesyfilityczne i syfilityczne2) choroby migéni, stawow,

*) Jakkolwiek ospa, odra, plonica, nalezy do chorob zarazliwych, a nawet
stusznie do chorob zakaznych (krwi) =zaliczone by¢ moga, wszelako
dotychczas w dzietach lekarskich migdzy chorobami zbiory si¢ mieszcza,
— nalezato wigc je tam pozostawic.

a) Poniewaz dotychczas, pod wzglegdem podziatu chordb skory, nie zgadzano
si¢ na staly systemat, niepodobna wigc byto przyjac¢ arbitralnie zadnego
i choroby utozone zostaly porzadkiem alfabetycznym.
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kosci, choroby oka, nareszcie znajdujace si¢ bez rozpoznania w szpi-
talu, oraz chorzy przywiezieni do szpitala w stanie konania, na-
koniec symulanci i obrazenia sprawione przez machiny rolnicze.
Szemat ten nie rosci sobie pretensji do doskonatosci, wszelako
postuzy za podstawe¢ do utozenia statystyki choréb w kraju panu-
jacych, ktorej dotychczas nie mieliSmy wecale.

Wydziat Krajowy =zatwierdzil stale na posadzie lekarza ordy-
nujacego w szpitalu Sw. Lazarza w Krakowie, Dr. Med., Chir i Mag.
Akusz. Edwarda Korczynskiego.

£ Radomia, podaja nam szczegdly zawiagzania si¢ Towa-
rzystwa lekarskiego. Juz od lat kilku odzywaly si¢ tam glosy,
wykazujace potrzebe stowarzyszenia lekarzy, lecz dopiero w Listopadzie
r. z., przystapiono do jej urzeczywistnienia. Dr. Rewolinski,
Inspektor lekarski gub. radomskiej, podjat te mys$l i zajat sie
gorliwie jej przeprowadzeniem. Gubernia Radomska, zawdzigcza juz
wiele temu zacnemu mg¢zowi, tak gorliwie zajmujacemu si¢ poprawa
warunkoéw sanitarnych, powierzonej mu czg¢$ci kraju, z taka energja
przeprowadzajagcemu kontrol¢ nad matactwem i fuszerka lekarska
i ujeciu w karby naduzy¢ felczerskich, o czem pisalismy w Klinice,
(Tom III. r. 1869). Uzyskal on obecnie pozwolenie wtadzy i zebrat
do siebie kolegow na pierwsze wstepne posiedzenie. Postanowiono
zbiera¢ si¢ co dwa tygodnie, co raz u innego kolegi, w porzadku
alfabetycznym, komunikowaé sobie wazniejsze spostrzezenia z praktyki
lekarskiej i sklada¢ sprawozdania z czasopism medycznych, zapro-
szono do towarzystwa jednego z aptekarzy p. Henryka Erick, zdol-
nego farmacente, ktéry obowigzal si¢ dawaé sprawozdania z postgpow
chemji i farmacji. Poniewaz jednak zbierania si¢ w domach prywat-
nych, przedstawiato pewne niedogodnosci, przeto postanowiono wr. b.
zbieraé si¢ wresursie. Protokoéty takich posiedzen ogtosita juz Gazeta
Lekarska.

W Kroélestwie Polskiem nie pierwsze to zjawisko, zawigzania
si¢. Towarzystw lekarskich na prowincji; juz w r. 1859., myslano
o tern w Piotrkowie, z powodu inicjatywy danej przez Dr. Szancera;
w Lublinie zawigzalo si¢ podobne towarzystwo, pod przewodnictwem
$. p. Dr.Krzyzanowskiego. Wypadki jednak lat 1861. do 1864 r.,
rozchwialy takowe.

W Warszawie wyszto w m. Kwietniu dzieto, napisane przez
D-ra Thieme’go, assystanta kliniki polozniczej warszawskiej, p. t.:
Poloznictwo dla uzytku akuszerek, blizsza wiadomo$é
o treSci jego, podamy niebawem.

Pierwszy zeszyt wykladu choréb wenerycz-
nych, podtug dziel Zeisl’a, Reder’a i innych, ulozony przez
studentow medycyny uniwersytetu warszawskiego, opuscit prasse. —
Zawiera arkuszy sze§¢. — Wydawcom przewodnicza w pracy D-rowie
Pawlikowski i Stankiewicz Henryk.

W Towarzystwie lekarzy warszawskich, w po-
czatku b. r. zaszly wazne zmiany: zniesiono sekcje w tem towa-
rzystwie, w roku 1863. utworzone, ktore, chociaz przez dlugi czas,
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pracowaly dos$¢ skrzetnie i pozytek naukowy towarzystwu przynosity,
zmniejszaty interes posiedzen ogoélnych. Blizsze szcegély o posiedze-
niach podamy w nastgpnych zeszytach, obecnie notujemy tylko, ze
na r. b. wybrano tych samych czltonkéw na Prezesa, wice-Prezesa
i Sekretarza dorocznego, ktorzy juz lat kilka obowiazki te pelnia.
Dr. Wszehor dalej redaguje Pami¢tnik Towarzystwa lek.
warszawskiego.

Sekretarz staly oglosit w imieniu Towarzystwa lek. warszaw.,
co nastgpuje:

Towarzystwo Lekarskie Warszawskie, podaje niniejszem trzy
nastgpujace pytania do konkursu i wyznacza na kazdy nagrode
po rs. 150.

1. Z funduszu statego nagrody koukurkorsowej imienia doktora
Adama Hel bic ha, cztonka honorowego Towarzystwa lekarskiego,
nastgpujacy temat : ,Wykaza¢ doswiadczeniami wzgledna wartos¢
i skuteczno$¢ rozmaitych Ilimf uzywanych do szczepienia ospy
ochronne;j.

2. Z funduszu rs. 300 pozostalego po wzniesieniu nagrobka
$. p. Bronistawowi Chojnowskiemu, cztonkowi Towarzystwa
lekarskiego 1 profesorowi tutejszego uniwersytetu, dwa nastepujace
temata: a) ,,Wykaza¢ za posrednictwem doswiadczen o ile w jednej
z choréb zakaznych (np. dipktheritis, zapalenia puerperalne, septi-
caemia i t. p.) nauka o pasozytnem jej pochodzeniu, jest uzasadniona
lub nie ? — b) Rozebra¢ wplyw zimnych kapieli na przebieg chordb
goraczkowych, na zasadzie wtasnych spostrzezen".

Na konkurs imienia Helbicha, wyznacza si¢ trzyletni termin,
na konkurs za§ imienia Chojnowskiego dwuletni termin, liczac
od dnia 1. Marca r. b., rozprawy wi¢c na konkurs 1-szy oczekiwane
beda najpoézniej do dnia 1-go Marca 1875. r., — na konkurs 2-gi
do dnia 1-go Marca 1874. r. Wszystkie rozprawy nadsylane by¢
maja na rgce Sekretarza stalego Towarzystwa lekarskiego warszaw-
skiego, wedlug zwyczajnych form konkursowych, t. j. z nazwiskami
autorow w kopertach zapieczgtowanych i opatrzonych stosownemi
dewizami. Pierwsze prawo do wlasnosci rozprawy uwienczonej,
zastrzega sobie Towarzystwo lekarskie.— Z upowaznienia Towarzystwa
lekarskiego warszawskiego, cztonek Sekretarz staty Dr. Szokalski.

Omylki druku : W zeszycie 4-tym, na str. 296, w wierszu
6-tym, zamiast dla szpitala, powinno byc¢: dla poloznic.



