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UWAGI PRAKTYCZNE NAD OBŁĄKANIEM UMYSŁU.
Zebrane prze* Lekarza przy Wileńskim Domie Obłąkanych.

Ubi experientia docet, ibi ratioci- 
nlum eliam&i djclissimum sit, tacere 
debet.

(Andr. Śniadecki, in pr«e!ectionI- 
bus clioicis.)

iNikt nie zaprzeczy, że władze umysłowe, czyli władze 

rozumu, mają swoje siedlisko w półsferzach wielkiego 

mózgu; móżdżek zaś»czy m a jak i udział w myśleniu, tru­

dno jest stanowczo wyrzec; zdaje się jednak, że u obłą­

kanych zbyt czynnych i burzliwych, mianowicie w czasie 

gwałtownych napadów burzliwości, móżdżek też musi 

wywierać swe działanie na gwałtowność ruchów i siłę 

nadzwycząjną, która nie zdaje się być inną jak tylko 

konwulsyjną. Półsferza wielkiego mózgu będąc podwój- 

nem i, gdy,są wstanie zdrowym , muszą sobie dopomagać 

wzajemnie tak, jak  dwoje oczu, uszu, nozdrzy i rąk , do 

wspólnego oelu usługujące; w stanie więc obłąkania 

musi się dziać izupełnie przeciwnie, i tak: jedna połowa 

mózgu będąc chorą, musi się sprzeciwiać czynnościom
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mózgu zdrowej połowy. Z przewagi więc wynikającej 

pomiędzy czynnościami dwóch półsferz mózgu, musi po­

chodzić ta sprzeczność w bredzeniu i niedorzecznych 

czynnościach chorych obłąkanych, oraz rozmaite gatunki 

tej choroby, jako też momenta zupełnej przytomności umy­

słu , lecz najczęściej krótko trwające. Gdy zaś obydwa 

półsferza mózgu z czasem chorobą zajęte zostaną, wów­

czas musi powstawać chaotyczne obłąkanie umysłu, 

w którem najmniejszych przestanków rozsądku dostrzedz 

nie można; chociaż zdarza się, że tacy chorzy na zapy­

tania niekiedy odpowiadają rozsądnie, lecz zostawieni 

samym sobie, bredzą o rozmaitych przedmiotach bez ża ­

dnego zw iązku! Temu gatunkowi obłąkania zupełnie 

przeciwne jest obłąkanie umysłu smutne czyli melan­

cholia, w mniejszym lub większym stopniu, zawsze jest 

połączone z zupełnem zaniedbaniem się i ociężałością, 

a z czasem zamienia się w zupełną głupowatość (apathia 

seu fatuitas); ztąd więc wnieść wypada, że jak obłąkanie 

chaotyczne powstaje na skutek podwyższonej czynności 

półsferzów mózgowych, tak melancholia lub zgłupowa- 

cenie musi powstawać z cząstkowego lub całkowitego 

sparaliżowania mózgu; członek jak i np. będąc sparaliżo­

wanym w części lub zupełnie, chociaż utraca swą władzę 

w części lub zupełnie, żyć jednak nie przestaje.

Obłąkanie więc umysłu nic innego nie jest, jak fał­

szywy i zupełnie przeciwny sąd o rzeczy; jakim  zaś to 

sposobem w7 mózgu się odbywa, trudno jest po jąć, gdyż 

pośmiertne sekcye na takich chorych czynione, oprócz 

niektórych odmian chorobnych w mózgu, nie wiele nas 

pouczają.
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Ponieważ przyczyny tak fizyczne rńwnie jak i mo­

ralne niezawodnie sprawują tę chorobę, przeto i obłą- 

kanie umysłu uważać należy za chorobę w części fizycz­

ną a w części za moralną; zatem i sposób leczenia obłą­

kania, przy łagodnem obchodzeniu się lekarza z chorymi, 

tak fizyczny jak i moralny zastosowanym być powinien, 

gdyż doświadczenia pokazały, że samo leczenie moralne 

przy stosownem zajęciu się chorego, najczęściej pomaga 

do uleczenia choroby.

Postać cz\li każda forma tej choroby miewają swoje 

znaki zapowiadające, które jednak są podobne tym, jakie 

dają się spostrzegać w zapaleniu mózgu i błon onego, 

oraz w gorączkach i po użyciu środków narkotycznych; 

lecz bredzenie na skutek użycia środków narkotycznych 

jest zawsze prędko przemijające. Przeto w powyższych 

zdarzeniach, widząc takich chorych mianowicie w począt­

kach choroby i po raz pierwszy, należy być ostrożnym 

w decyzyi o stanie choroby, czy chory rzeczy wiście jest 

obłąkanym lub nie. Popełniony w tej mierze błąd przez 

niedoświadczenie i nieznajomość, może pociągnąć za 

sobą złe skutki i wywrzeć złe następstwa na sposób 

eczenia, a więcej jeszcze na los chorego, gdyż ten, bę­

dąc uznanym za waryata, w obliczu prawa nie odpowiada 

za swoje przewinienia, jakichby się mógł dopuścić, ró­

wnie też pozbawia się praw obywatelstwa, czyli inaczej 

taki chory jest cywilnie umarłym przez czas swojej cho­

roby, nim zostanie wyleczonym.

Potrzeba więc koniecznie zrobić różnicę, między obłą­

kaniem umysłu, a zapaleniem mózgu lub błon onego, oraz 

gorączką, równie jak i od użycia środków narkutycz-
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nyrh. Lecz dodać tu win/enem, że na nieszczęścia naj­

częściej lekarza wzywają wówczas, kiedy nieprzyzwoite 

obejście się i postępki oraz niebezpieczne skutk i, dają 

sig uczuć rodzicom, krewnym lub interessowanym oso­

bom , zzupełnem przekonaniem, że cbory cierpi obłąka­

nie umysłu.

W  większej częśei zdarzeń nie należy braę za począ­

tek obłąkania, bredzenia i nieprzyzwoitych już ‘postęp* 

ków  chorego, w skutek których wzywają lekarza; naj­

częściej obłąkanie może trwać już od dawna, tylko że 

rodzice lub interessowane osoby nie zwracały dostatecznej 

uwagi na stan chorego, i chociaż postępki onego bywały 

nieprzyzwoite, jednak nie wychodziły z granic rozsądku, 

i wówczas to traci sig dla chorego równie też i dla leka­

rza najstosowniejsza pora, w której dowiedziawszy sig 

od samego chorego lub otaczających, możnaby było na 

prgdce zapobiedz grożącemu niebezpieczeństwu. Zdarza 

sig jednak, chociaż bardzo rzadko, że obłąkanie objawia 

sig nagle bez żadnych poprzedzających znaków, lecz to 

trafia sig tylko w nadzwyczajnych i niespodzianych zda­

rzeniach, od niezwyczajnych poruszeń umysłowych, jak 

radości lub sm utku, oraz od przyczyn fizycznych silnie 

działających, jakiemi są rany lub kontuzye głowy albo 

też wstrząśnienie mózgu lub upadnienie na głowg.

Ponieważ w zapaleniu mózgu i błon onego, równie 

też jak i w gorączkach, daje sig postrzegać nieprzyto­

mność umysłu mająca wielkie podobieństwa z obłąka­

niem , oraz inne gatunki nieprzytomności umysłu, w 

skutek rozmaitych przyczyn wynikające, przeto tu zasta-
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nowimy się nad rozróżnieniem obłąkania od innych cier­

pień mających z niem wielkie podobieństwo.

Rozpoznanie choroby.

Zapalenie mózgu i blon 
one go.

Zapalenie mózgu i błon 

onego, bredzenie, zdarza 

się wówczas, gdy chory je ­

szcze jest wstanie utrzy­

mać się o własnej sile na 

nogach, lecz to bredzenie 

jest prawie mimowolne 

czyli automatyczne, bez ża­

dnego celu, i chory nie jest 

wstanie sądzić dobrze lub 

źle o rzeczach, a za<vsze 

towarzyszy mu gorączka.

Obłąkanie.

W  obłąkaniu, bredzenie 

prawie zawsze dąży do ja ­

kiegoś celu i zuchwałość 

chorych powoduje zawsze 

jakaś fałszywa przyczyna 

wyobraźni, i tak np. cho­

remu zdaje s ię , że on tak 

powinien zrobić dla dopię­

cia swego zamiaru, a każde 

sprzeciwienie się jego woli 

jest dostatecznem do wzbu­

dzenia w nim wściekłości, 

i zemszczenia się na tym, 

kto nie podziela jego zdania; 

wówczas to chory wychodzi 

sam z siebie, a unikając 

mniemanego niebezpieczeń­

stwa, na wszystko odwa­

żyć się może. W  takim sta­

nie obłąkany chętnie swoje 

zdanie daje o wszystkiem, 

lecz to zawsze jest najnie­

dorzeczniejsze, np. zdaje się 

choremu, że jego ojczysty
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W  zapaleniu mózgu i 

błon onego chory bredzi, 

lecz bredzenie jego składa 

się z wyrazów niemających 

żadnego zw iązku ani celu; 

oprócz tego w  gorączkach 

i zapaleniu mózgu i błon 

jego współcześnie z bredze­

niem chory usiłuje chwy­

tać około siebie na powie­

trzu jakby muchy lub mo­

tyle i t, p., oraz skubie w 

około siebie palcami koł­

drę, koszulę i t. p., niekie- 

oy (ioświadcza kurczu, a 

najczęściej na skutek upad­

ku sił ich , zdarzają się ra­

ny od leżenia.

W  zapaleniu mózgu i 

błon onego oraz w gorącz­

kach, bieg choroby ma za­

wsze mniej lub więcej stale 

dni krytyczne, w których

język jest powszechnym na 

całym świecie, lub za pomo­

cą zwyczajnych telegrafów 

może sprowadzić rozmaite 

wody mineralne lub mor­

skie do upodobanego mu 

miejsca i t. p.

W  obłąkaniu bredzenie 

zawsze ma jakiś choć fał­

szywy lub pozorny cci i 

dążność do onego, chociaż 

to zwykło prędko przemie­

niać się na inne niedorze­

czności, lecz zawsze do 

jego celu dążące; chory 

zdaje się chcieć coś powie­

dzieć, lecz dla natłoku wy­

obraźni przedłuża swoje 

bredzenie i niestosowne za­

jęcie się, niszczy wszystko 

co może mieć w około sie­

bie , rany zaś od leżenia 

w rzadkich tylko zdarze­

niach dają się postrzegać.

W  obłąkaniu paroksyzmy 

zuchwałości i szaleństwa 

nie mają stałych peryodów; 

zwyczajnie każdy paro­

ksyzm trwa 1, 2, 3 lub 4
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choroba zwykła się przesi­

la ć , takiemi są dzień 7, 14, 

21, 28 lub 35 i t. d.

Znaki przesilenia choro­

by poprzedzać zwykły obfi 

ty pot na calem ciele, uryna 

obfita z osadem, zapalenie 

gruczołów poduszowych, 

wysypki lub silne zwolnie­

nie żołądka.

Po ukończeniu zupełnem 

choroby, konwalescent po­

woli odzyskuje swe zdro­

wie i najczęściej nie pa­

mięta, że bredził,lub w czę­

ści tylko pamięta co mu się 

zdawało.

W  gorączkach po kilku 

dniach lub więcej, za poja­

wieniem się ziębienia i pa­

lenia, następuje ociężałość 

w ciele, osłabienie, niezdol­

ność, szorstkość i suchość 

skóry, poziewanie, utrata 

apetytu i ciężkość głowy.

dni, rzadko dni 5 lub 6, 

a najrzadziej dni 8 lub 10, 

po skończonych paroksy- 

zmach przesilenie choroby 

nie następuje.

W  obłąkaniu, po skoń­

czonych paroksyzmach sza­

leństwa i wściekłości, po­

spolicie następuje pewny 

rodzaj znużenia i sen g łę­

boki.

Z ukończeniem się paro- 

ksyzmów podwyższonej 

draźliwości i szaleństwa, 

chory staje się w części 

spokojnym, lecz obłąkanie 

nie tylko że się nie kończy, 

lecz też ani się umniejsza, 

owszem nieprzytomność u- 

myslu pozostaje jak da­

wniej.

W  obłąkaniu, za miesiąc 

lub więcej przy wyraźnem 

bredzeniu, daje się postrze­

gać odmienny sposób my­

ślenia, niestosowność w 

temperamencie, odmiana 

zwyczajna, wielka draźli- 

wość bez celu i przyczyny,
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W  gorączce okazują się 

gorączkowe znaki: suchość 

i szorstkość skóry, dreszcz, 

ciepło podwyższone, zmia­

na v? nrynie i znaczne u- 

mniejszenie onej.

Chory bredzi lecz naj­

częściej jest sennym , bre­

dzenie zaś następuje wów ­

czas najwięcej, gdy upadek 

sił nastąpi, bredzi zaś nie 

chodząc, ale w łóżku.

Gdy gorączka się wzma* 

ga, bredzenie też następuje 

w wyższym stopniu, lecz 

gdy chory zaczyna powra­

cać do zdrowia, bredzenie 

ustaje, a chory o rzeczach 

sądzi zdrowo i jest zupełnie 

■pokojnym.

sen poczyna być przerywa­

nym , wyobrażenia podnie­

sione i wytężone.

W  obłąkaniu znaków go­

rączkowych nie m a, m ia­

nowicie ziębienia i palenia; 

wówczas te znaki mają 

miejsce gdy obłąkanie jpst 

połączone z gorączką lub 

zapaleniem, przytem bywa 

zatrzymany stolec a niekie­

dy ciągła bezsenność.

Bredzenie gwałtowne i 

zuchwałe, lecz nigdy nie 

ma senności. Ten chory 

bredzi, lecz nie osłabiony 

chorobą, ale rzezki, cho­

dzący i fizycznie zdrów, 

który burzy się na skutek 

fałszywej swej wyobraźni.

Paroksyzmy draźliwości, 

zuchwalstwa i wściekłości 

zmniejszają się lub ustają; 

twarz staje się mniej czer­

woną, oczy mniej są iskrzą- 

cemi się i błyszczą«emi, 

oraz błona opzowa mniej 

jest krw ią nainjektowana, 

ruchy ciała mniej poryw­

cze, krzyk też nie tak częr
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sty, lecz bredzenie bez ża­

dnego* zw iązku i nieprzy­

stojne postępowania są w 

mniejszym stopniu.

W  obłąkania nie można 

chorego wyprowadzić od 

jego błędu i bredzenia, dla 

tego, że to bredzenie jest 

nadzwyczajne i ciągła nie­

przytomność umysłu, a 

przyciśnienie mózgu nie ma 

miejsca i nie ma senności.

W  gorączkach, w zapa­

leniu mózgu i błon jego, 

jeżeli bredzenie nie jest po­

łączone z przepoeeniein i 

wylaniem płynu wodniste­

go, chorego można rozbił- 
«

dzić chociaż nie na długo, 

lecz chory jest w stanie od­

powiedzieć regularnie i 

przytomnie; jeżeli na sku* 

tek przepocenia płynu wo­

dnistego i uciśnienia mózgu 

chory bredzi, wówczas po­

grąża się we śnie choro- 

bnym.

Tu należy zrobić różnioę między wścieklizną ezyW 

wstrętem do wody nastają w skutek ukąszenia przez 

wściekłe zwierzę, a obłąkaniem.

Wodowstręt.

Gdy człowiek jest uką­

szony przez wściekłe zwie­

rzę, któremu pomoc napręd­

ce skuteczna zaniedbaną 

została, wówczas do zupeł­

nego pojawienia się clioro-

Obłąhanie.

W  obłąkaniu chory mo* 

rai nie zmienia się niekiedy 

przez czas znaczny, aż nim 

zupełnie objawi się obłąka­

nie , gdy zaś nastąpi paro­

ksyzm obłąkaniaf chory sta*
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by człowiek taki umyslowie 

zupełnie jest zdrowym; gdy 

zaś choroba zupełnie jest 

rozwiniętą, natenczas w na­

padzie paroksyzmu chory 

krzyczy, wyje, szczeka, 

wychodzi że tak powiem ze 

swojego jestestwa, pluje na 

otaczających g o , usiłuje 

wszystkich kąsać, chociaż­

by i własne dzieci, i to 

wszystko czyni mimo w ła­

snej w o li, z zupełnem zna­

niem siebie;chcialby wstrzy­

mać się, lecz nie jest wsta­

nie pokonać chorobnego 

napadu.

Paroksyzmy wodowstrę- 

tu zwykły trwać minut 10, 

15, 20 lub najwięcej £ go­

dziny, a po każdym ukończo­

nym paroksyzmie, chory zu­

pełnie jest przytomnym i 

zna smutne swoje położe­

nie.

W  wodowstręcie chorzy, 

płynnych środków połykać 

nie m ogą, a spojrzenie na 

wodę lub błyszczące przed­

mioty podobieństwo do wo­

je się zuchwałym , burzli­

wym i natenczas powsta­

je w nim chęć niszczenia 

wszystkiego co go otacza, 

często pluje, lecz nie ma chę­

ci do kąsania ani też wstrę­

tu do wody. Prócz tego 

obłąkany w napadzie cho­

roby siebie nie powstrzymu­

je od niedorzecznych czyn­

ności , lecz ulega chorobnej 

draźliwości i czyni wszyst­

ko co mu się podoba, są­

dząc że wszystko robi na j­

lepiej, chociażby siebie lub 

kogoś innego chciał zabić, 

zrujnować dom i t. p.

Napady obłąkania w sta­

nie burzliwości rozmaicie 

się przedłużają, a w prze­

stankach chory jednostaj­

nie bredzi.

W  obłąkaniu tego nigdy 

postrzedz się nie zdarzyło.
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dy mające wzbudza natych­

miast paroksyzm wściekli­

zny.

W  wodo wstręcie nastę­

puje wielka tęsknota, wy­

prężenie męzkiego członka,a 

w czasie najsilniejszego pa' 

roksyzmu wściekłości zda" 

rza się wypryskiwanie pły" 

nu nasiennego.

W  obłąkaniu umysłu cho­

ry najczęściej jest wesołym, 

wyjąwszy obłąkanie smu 

tne czyli melancholią, wy 

prężenie zaś członka męz 

kiego i niekiedy mimo 

wolny wypływ płynu na 

siennego, zdarzają się tyl 

ko u takich chorych, którzy 

na skutek samogwałtu do 

stają obłąkania, a przeto i 

w czasie choroby onym nie 

pogardzają.

Z resztą wodowstręt za­

wsze powstaje w skutek 

ukąszenia przez wściekłe 

zwierzę lub nieostrożne za­

szczepienie śliny jadowitej, 

gdy ta padnie na ciało ra­

nione lub ogołocone z nad- 

skórnej.

W  roku 1840. miałem sześciu chorych pokąsanych 

przez wściekłego w ilka , z tych trzech umarło w pięć dni, 
a jeden na dniu siódmym w skutek śmiertelnych ran 

zadanych przez tegoż w ilka , dwóch zaś zachoro­

wało na wodowstręt w przeciągu trzech tygodni na 

now iu, którzy też poumierali, jeden na drugi dzień, dru*
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gi we trzy dni po objawieniu się choroby w najokropniej­

szych paroksyzmach wściekłości.

Bredzenie krótko trwające, 

zdarzające się u hy&teryczek, 
hypochondryków i innych.

U hysteryczek, hypo­

chondryków, w zamuleniu 

żo łądka, w zagnieżdżeniu 

się glistów kiszkowych, 

w zbytecznem zebraniu się 

żó łc i, zdarza się niespo­

dzianie "bezgorączkowe bre­

dzenie zaledwie kilka go 

dzm trwające, po skończo­

nym paroksyzmie chorzy są 

zupełnie przytomni i sami 

to przyznają, że bredzili i 

byli nieprzytomnymi.

Bredzenie w skutek użycia 
napojów spirytusowych i środ­

ków odurzających.

Osoby używające napo­

jów  spirytusowych w w ię­

kszej ilości, opium zaś, 

beladonnę, blekot, szalej 

i t. p., gdy te rozmyślnie 

lub mimo wiedzy będą po­

dane, wówczas osoby te 

bredzą mniej ilub więcej,

Bredzenie w obłąkaniu.

W  obłąkaniu umysłu ta­

koż bredzenie jest bezgo- 

rączkowe, lecz to zwykło 

trwać przez kilka miesięcy, 

a nawet lat kilka. Takoż 

w obłąkaniu nie masz ni­

gdy takich przestanków 

(interyalla lucida), w któ- 

rychby chory sam przyznał 

że bredzi.

Bredzenie w obłąkaniu
um ysłu .

W  obłąkaniu chory bre­

dzi, bywa też niekiedy przy­

kre czucie pod ły żk ą , um ia­

na w źrenicach, widma 

przed oczyma, lecz w łaści­

wych znaków od tśrodków 

odurzająoych <zupełnie uie 

ma.
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lecz bredzenie to jest od­

mienne od obłąkania uuiy- 

sln zwyczajnego.

W  bredzeniu od naduży­

cia spirytusowych napojów 

daje się czuć odór wódki; 

pijany mówi niewyraźnie 

i prawie bełkoce, ruchy 

ciała chwiejące s ię , a nie­

kiedy następuje wom it, któ­

ry wszelką wątpliwość w y­

krywa.

Po użyciu odurzających 

środków, jeżeli nie ma bre­

dzenia, to następuje rozsze­

rzenie lalek oczowych czyli 

źrenic, skoszenie oczu, 

widzenie podwójnych przed­

m iotów , pokazywanie się 

iskier lub kolurów w oczach, 

palenie pod łyżką i womit, 

przytem jest gorączka, 

konwulsye, nakoniec sen 

głęboki z potem zimnym na 

czole.

Gdy chory bredzi, po u- 

życiu odurzających jadow i­

tych środków, to nim nastą­

pi bredzenie, często chorzy 

doświadczają w krtani pa-

W  obłąkaniu chory sil­

nie utrzymuje się na nogach, 

bredzi, w ładajęzykiem swo­

bodnie i nie ma womitu.

W  obłąkaniu tego wszy­

stkiego nie ma.

W  obłąkaniu chory swo­

bodnie połyka, nie doświad* 

cza wyrażonych tu cierpień 

i jeżeli womituje , to chyba 

w skutek emefcyku zadane-
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go w wielkiej ilości mimo 

wiedzy chorego, drżenie 

zaś rąk może mieć tylko 

miejsce wówczas, gdy cho­

ry dostał obłąkania w sku­

tek nadużycia uprzedniego 

trunków spirytusowych (de­

lirium tremens).

lenia i jakby zaciśnienia, 

oraz trudności w połykaniu, 

w żołądku zaś palenie, ból 

szarpiący, nuda, skłonność 

do womitów i sam womit, 

lecz najczęściej ze krwią, 

drżenie członków i całego 

cia ła, często też byw ają 

konwulsye, targanie człon­

ków i podskakiwanie ścią- 

gaczów muskularnych, by­

wają niekiedy plamy cie­

mno czerwone na całem 

ciele, trudne oddawanie 

uryny i pot zimny.

O biegu, wolnych przestankach, czyli typie i trwaniu 
obłąkania.

Bieg cały tej choroby właściwie podzielonym być mo­

że na pięć peryodów, a temi są:

Peryod pierwszy. —  Najczęściej bywa niepostrzeżo* 

nym , gdyż człowiek w tym peryodzie przy wszystkich 

władzacłi umysłowych prowadzi siebie regularnie,zajmu­

je się interessami lub obowiązkiem , niekiedy poznaje że 

mu przychodzą do głowy myśli niedorzeczne i fałszywe 

wyobrażenia o rzeczach, przez czas jakiś usiłuje walczyć 

z tą wyobraźnią nikomu o tem nie zwierzając s ię , nawet 

wówczas, gdy te wyobraźnie zaczynają go pokonywać, 

otaczające zaś go osoby, albo tego nie postrzegaja, albo 

też, gdy i postrzegą, uie zwracają na to uw ag i, tćmbar-
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dzió j, gdy ten nieład ściąga się do jakiego jednego przed­

miotu mniej ważnego, a niedorzeczne postępowanie nie 

jest połączone ze wściekłością i grożącem niebezpieczeń­

stwem.

Wkrótce następuje zmiana w temperamencie i zwy­

czajach czyli nałogach, cłiory zdaje się zbyt wesołym lub 

smutnym, większa część chorych sądzi że są zupełnie i 

na nowo odrodzeni, oraz są zdrowszymi, rozumniejszymi, 

stają się w ielomównym i, a niekiedy zupełnie m ilczącymi, 

niektórzy ze spokojnych stają się burzliwym i, kłócącymi 

się, powstaje draźliwość w ielka, smak i gust przewrotne, 

i zupełnie przeciwne usposobienia ; często następuje wielka 

lubieżność, chęć do w ódki, chory uskarża się na ból gło­

w y , czucie palenia w trzewiach brzuchowych i w głowić, 

niedorzeczne przeczucia, sen krótki i przerwany. Peryod 

ten przeciąga się od kilku dni do kilku tygodni, aczasem 

kilku miesięcy.

Peryod drugi. — Najczęściej uważają ten peryod za 

początek choroby, i wówczas starają się chorego leczyć, 

lub oddają go do zakładu dla obłąkanych. Znaki tego 

peryodu są następne: bezsenność, twardy stolec, wyra­

źne bredzenie, niespokojność, chęć do bicia, ruchy pory­

wcze; czasem czerwoność twarzy, nabrzękłość żył na 

głow ie, częste plucie, niezwyczajne chodzenie, łamanie, 

bicie i darcie wszystkiego co jest na podorędziu. Na po­

czątku tego peryodu chorzy, mianowicie mający obłąka­

nie ogólne, najczęściej dochodzą do najwyższego stopnia 

draźliwości, a to jedynie dla dwóch przyczyn: naprzód 

dla tego, że mózg nie jest przyzwyczajonym do nowych 

i niedorzecznych czynności, przeto rozum walczy tu dla 

P. T. L. W. T XXV/ p. II- *
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pokonania błędnych wyobraźni i niedorzecznych .czyn­

ności. Takowe usiłowanie rozumu i uatury są wyraźne, 

w tem,że cały organizm jest podniesiony do najwyższego 

stopnia draźliwości i zburzenia czyli ogólnego nieporząd­

ku. Po wtóre: chor?y są wstanie wielkiej draźliwości dla 

tego, że nie są jeszcze przyzwyczajeni do odmiennego 

swojego stanu, będąc obłąkanemi, oni tego nie pojmują, 

i dlatego zdaje się im , że wszystko co ich otacza zupeł­

nie się odmieniło i dlatego to, popełniając największą 

niedorzeczność wpadają w ostateczność, sądząc że wszy­

stko m ów ią i czynią najlepiej; przyczyny tego wszyst­

kiego nie uważają w sobie, lecz w przemianie całego 

przyrodzenia. Napotykająp przeszkody przeciwko jch 

niedorzecznym żądaniom i najdując w ony,cJi opór, dla­

tego stają się draźliweini i wpadają w gniew nierozmy- 

ślny. Często też zdarza się, że ęhorym w tym peryodzie 

zdaje się iż oni całkiem się odmienili czyli przekształcili, 

zdaje s ię , im .że oni są wiele znaczącymi i wszystko 

zrobić mogącymi i dla tęgo radziby wszystko przemienić 

i przeistoczyć podług ich nowego wjdzeuia i pojmowania 

rzeczy ich otaczających, lecz gdy znajdą w czemkolwiek 

opór lub perswazyą, natychmiast wpadają w gniew i 

szaleństwo. Zdarza gję też nie rzadko , że w końcu tego 

peryodu chorzy stają się spokojniejszymi i lepiej poczyna­

ją  sądzić o rzeczach, i zdaje się że tu przyrodzenie usiłuje 

do przesilenia choroby, lecz ta zbawienna dążność przyro­

dzenia nie zawsze może wziąść przewagę dlatego, że 

chory będąc osłabionym pierwej przez rodzaj nieporzą- 

dnego życia rozpustnego, lub też innemi chorobami, lub 

przyczynami powód tej choroby dającemi, w skutek któ­
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rych pozostało obłąkanie. Niekiedy dążność przyrodze­

nia do przesilenia choroby zmniejsza się , a nawet zupeł­

nie prawie niknie przez złe leczenie choroby w samych 

początkach, lub dla tego, że chorzy dla zbytecznej swojej 

draźliwości i nieprzyzwoitych postępków oraz niespokoj- 

ności i na moment niekiedy zdarzającej się niby przyto­

mności, przeszkadzają naturze i niedozwolają jej do po­

konania choroby. Taka dążność natury do przesilenia 

choroby częściej i nierównie wyraźniej daje. się spostrze­

gać w ogólnem obłąkaniu umysłu, aniżeli w obłąkaniu 

jedno-przedmiotowem (monomania) lub w glupowatości. 

Trwanie tego peryodu jest około 35, 40, łub 45 dn i, i l i ­

czba chorych powracających do zdrowia i wyzdrowiałych, 

jest większa jak w innych peryodach, nieszczęście tylko 

że w tym peryodzie bardzo rzadko oddają chorych do 

zakładu.

Peryod trzeci, —  Gdy dobroczynne usiłowania natury 

do przesilenia choroby w poprzedzającym peryodzie nie 

mogły wziąść przewagi, wtedy choroba staje się długo­

trwałą. Chorzy robią się mniej lub więcej spokojuemi i 

przyzwyczajają się do tego nowego swojego stanu w ja ­

kim zostają. Samo też przyrodzenie przyzwyczaja się do 

bezrozumnych czynności systematu nerwowego. Bredze­

nie i nieprzyzwoite czynności chorego trwają dłużej i 

bynajmniej nie zmniejszają s ię , wybuchy draźliwości lub 

szaleństwa zdarzają się tylko niekiedy, i to niby dla ja- 

kichsić zawsze powodów, funkcye zwierzęce zbliżają się 

do porządku jak bywało w stanie zdrow ia, sen spokoj­

niejszy i dłuższy, zatrzymania stolcowe zmniejszają się, 

apetyt umiarkowańszy, urynu mniej ma zapachu amonia-

¥
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kalnego lub całkiem onego nie wydaje i oddawanie onej 

jest rzadsze w tym peryodzie, często zdarza się widzieć 

że pomału zmienia się słaby punkt choroby, na którym 

chory był obłąkanym , lecz zmieniają się jego nałogi i 

zwyczaje tak dalece, że chory zdaje się być całkiem odro­

dzonym, bywa też że obłąkanie jedno-przediniotowe za­

mienia się na obłąkanie ogólne lub chaotyczne, lub z ogól­

nego pomieszania w zupełną głupowatość przechodzi, co 

najczęściej ma miejsce. Ze wszystkich peryodów ten pery­

od ma trwanie najdłuższe i rozeiąga się od sześciu tygo­

dni do dwóch, trzech i więcej miesięcy, a nawet niekie­

dy do kilkunastu lub kilkudziesięciu la t, a naw’et i przez 

całe życie.

Peryod czwarty. — W tym peryodzie niekiedy z sa­

mego początku powtórnie następują paroksyzmy draźliwo- 

ści i porywczości, lecz po ukończonym paroksyzmie cho­

rzy stają się więcej łagodnemi i przyjmują łatwiej per- 

swazye i napomnienia moralne; chorzy stają się mniej bre- 

dzącemi, mianowicie w obłąkaniu ogółuem, w obłąkaniu 

zaś jedno-przedmiotowem chorzy mniej przywięzują 

swoje fałszywe wyobrażenie do urojonego przedmiotu i 

łatwo wpadają w fałszywe wyobrażenie o innych przed­

miotach, czego pierwej nie było. W  obłąkaniu zaś 

z głupowatością połączonem chorzy stają się czynniejsze- 

mi więcej pojmującemi i wyraźniej sądzącemi o rzeczach. 

Dodać należy, że peryod ten nie zawsze poczyna się od 

podwyższonej drażliwości chorego, owszem niekiedy 

dziwnym sposobem chorzy stają się spokojnemi i lepiej 

sądzącemi o rzeczach, tak że chorych można niekiedy 

uważać za przychodzących do zdrowia lub zupełnie wy­
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leczonych; lecz gdy tacy chorzy za prędko zostaną uwol­

nieni ze szpitala lub z pod nadzoru lekarza i powrócą do 

zwyczajnych czynności i nałogów, wpadają w prędkim 

czasie w tęż choroby, lecz najczęściej ju ż  w inny rodzaj 

obłąkania. Obłąkani w tym peryodzie chociaż powraca­

ją  do przytomności um ysłu, do swoich nałogów uprze- 

dnieli i czynności, zawsze jednak bywają gniewliwemi 

i porywczemi. Peryod ten zdaje się trwać od sześciu do 

ośmiu tygodni, lecz częściej przeciąga się do trzech i czte­

rech miesięcy.

Peryod piąty. — Przejście uprzednich czterech peryo- 

dów z jednego w drugi, chociaż niekiedy wyraźnie po­

strzegać się daje, jednak wyznać należy, że najczęściej 

onyeh z pewnością zadeterminować jest trudno, tak dale­

ce, że niekiedy postrzegamy chorego w peryodzie dru­

g im , gdy tymczasem po upływie kilku tygodni znajdzie­

my chorego w peryodzie piątym czyli wyzdrowienia. Pe­

ryod ten jest najwyraźniejszym i poznaje się ztąd: cho­

rzy sądzą o rzeczach zdrowo i naturalnie, poznają przed­

mioty ze wszelką gruntownośeią, stają się spokojnemi 

i łagodnemi, fiizyognomia onyoh jest naturalna, wejrze­

nie zdrowe a nadewszystko poznają stan swojej choroby 

w jakim  zostawali, sen mają spokojny, apetyt umiarko­

wany, transpiracya wolna, uryna czysta, czasami z osa­

dem, nie ma odoru amoniakalnego, stolce regularne, po­

wracają poprzednie gusta i przyzwyczajenia, bez wstrętu 

patrzą na przedmioty i otaczające osoby, na które poprze* 

•Inio patrzeć nie mogli, słowem odradzają się na nowo 

i przechodzą do takiegoż samego stanu, w jak im  byli 

p rzy zupełnem zdrowiu. Niekiedy jednak przychodzą
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jeszcze im niedorzeczne myśli i postępki, lecz te zaraz sa­

mi starają się sprostować i pokonać, oraz lekarza o tem 

uwiadam iają lub opowiadają otaczającym. Często opo­

w iadają, że im przychodziły w czasie obłąkania najokro­

pniejsze m yśli, do wykonania najszkaradniejszych postę­

pków , o których w stanie zdrowia nawet pomyśleć by 

nie m og li; peryod ten zwykł trwać od dni siedmiu do 

czternastu lub niekiedy i do sześciu tygodni.

Obłąkanie umysłu tak jak  i inne choroby miewa nie­

kiedy pewne przestanki czyli typ, a te mogą się odnieść 

do następnych:

a) Obłąkanie umysłu ciągłe; tu chorzy są drażliwi 

i burzliw i, byw ają jednak przestanki mniej lub więcej 

długo trwające, w których chorzy tłumaczą się ze wszel­

ką przytomnością um ysłu , co się zdarza najczęściej w pe- 

ryodzie niedorzeczności, gdzie draźliwość, zuchwałość 

i inne nieprzystojne postępki na czas usta ją, clrorzy bre­

dzą z wolna a nie gw ałtow nie, powracają czasem do 

swoich dawnych zwyczajów i nałogów. Po krótszym lub 

dłuższym czasie powracają do zdrow ia, lub choroba prze­

ciąga się na czas dłuższy, albo też najczęściej nieuleczo- 

ną się staje, lub kończy się śmiercią.

b) Obłąkanie umysłu opuszczające czyli ustające ma 

ten g łówny charakter, że w pewnych przestankach cza­

su wszystkie oznaki obłąkania wyraźnie zmniejszają się 

i ustają tak dalece, że nieraz można poczytać za zupeł­

nie zdrowego, gdy tymczasem po kilkunastu godzinach, 

dniach, lub i po kilku tygodniach a nawet i miesiącach, 

chory zaczyna znowu swoje niedorzeczności popełniać. 

Zaprzeczyć też niemożna, że zmiany księżyca, mianowicie:
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na now iu, oraz odmiany czterech pór roku, często silny 

wpływ wyw ierają na choroby umysłowe.

c) Obłąkanie umysłu peryodyczne czyli przestanko­

we odznacza się tem: że chorzy stają się nagle zupełnie 

na umyśle zdrowemi i przytomnemi peryody te byw ają 

niekiedy stałe, często zaś bywają nićstałe i mnićj lub 

więcej trwające.

d) Obłąkanie umysłu przemieniające się czyli od­

mieniające się , ma miejsce wówczas gdy chory 

przechodzi z jednego fałszywego wyobrażenia rze­

czy lub przedmiotu, a przywiązuje się z całą siłą do 

innego, lub leż ze stanu wesołego obłąkania w stań smu­

tny, i przeciwnie z jedno-przedmiotowego w pomieszanie 

ogólne lub chaotyczne i t. p.; z tą jednak różnicą, iż ener­

gia chorego znacznie jest słabsza.

e) Obłąkanie umysłu krótko trwające czyli ostre, 

ma miejsce wówczas, gdy choroba nagle się objawia i 

przy użyciu stosownych środków prędko się kończy, łub 

niekiedy i bez pomocy przechodzi do stanu naturalnego 

zdrowia; to zdarza się często u osób energicznych i czyn­

nych.

f) Obłąkanie umysłu długo trwające czyli chroniczne 

ma miejsce wówczas, gdy choroba przeciąga się na czas 

nieograniczony, najczęściej w skutek wyczerpanej dra- 

źliwości chorego.

Z e j ś c i e  c h o r o b y .

Jak w chorobach zapalnych i gorączkowych przyro­

dzenie ma swoje pewne okresy czyli prawa, w których 

choroba przesila s ię , niknie, przedłuża' się, a niekiedy
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przechodzi w inną chorobę lub śmiereią się kończy, tak 

i w obłąkaniu umysłu natura niezawsze jest w stanie za­

chować ten porządek, jaki się daje postrzegać statecznie 

w chorobach zapalnych lub gorączkowych; przeto i v\y 

zdrowienie w obłąkaniu umysłu być może zupełne-lub 

niezupełne, lub też kończy się śmiercią.

I.— Wyzdrowieniem zupełnem nazwać można w ów ­

czas, gdy chorego opuszcza choroba, tak iż ten zdolnym 

jest zdrowo myśleć i sądzić o rzeczach, gdy powracają 

mu uprzednie na łogi, zwyczaje i skłonności, dawny 

sposób obejścia się z otaczającymi lub przyjaciółm i, gdy 

przypomnienie stanu chorobnego, w którym zostawał nie 

sprawuje mu wyraźnie przykrego wrażenia, oraz gdy 

obojętnie patrzy na to miejsce, gdzie był leczonym, na 

osoby uprzednio mu posługujące, oraz gdy okazuje czułą 

wdzięczność lekarzowi, który go leczył (co jednak rzad­

ko się zdarza), przytem, gdy powracają niektóre mniej 

ważne cierpienia np. kaszel nałogowy, chrząkanie, od­

chodzenie mniej lub więcej obfitej flegmy, które w czasie 

obłąkania umysłu najczęściej giną. ^1) Nadewszystko sen 

m a ją  spokojny niezbyt krótki ani zbyt długi, apetyt 

m ają zwyczajny, słowem, że człowiek staje się takim ja ­

kim był przed chorobą.

(1) W  prywatnej praktyce miałem chorą, która od lat kilku 

miała na lewćj ręce dziesięć brodawek, na prawćj siedm w cza­

sie pięcio-miesięcznój choroby obłąkania umysłu ; brodawki tc 

przez się znikły, gdy ta chora zupełnie wyzdrowiała, wraz na 

lewśj ręce pokazało się trzy brodawek. a na prawćj ręce tvlko 

dwie, na tćmże samćm miejscu gdzie były przed chorobą.
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Wyzdrowienie niezupełne jest wtedy, gdy chory pod 

pewnym względem jest zupełnie spokojnym i zdaje się 

zupełnie być zdrowym; lecz przypatrzywszy się bliżej, 

człowiek ten nie ma tej woli i władzy umysłowej, takiej 

ja k ą  miał przed obłąkaniem ; wprawdzie nie bredzi i 

nie popełnia żadnych niedorzeczności, lecz nie dostaje 

mu zdrowego wyobrażenia i sądzenia o rzeczy i jej w a­

żności, obojętnym jest na własne lub familijne interessa i 

niczem zająć się nie chce i nie może, gdy jednak przed 

chorobą czynnie się wszystkiem zajmował; człowiek po 

obłąkaniu będąc niezupełnie zdrowym, najczęściej bywa 

drażliwym i skłonnym do powrotu choroby, tak , że naj­

mniejsza okoliczność lub wypadek nic nieznaczący albo 

pozorne tylko oparcie się jego w oli, zdolne są wzbudzić 

na nowo chorobę w całej okazałości. W  takim razie takie­

go człowieka usunąć potrzeba na czas znaczny z miejsca 

jego pobytu, wysłać w podróż do krajów zagranicznych, 

lub krótką podróż morską, a gdy tego ze względu ko­

sztów uczynić jest niepodobnem, należy go umieścić 

w gronie przychylnej mu familii lub przyjaciół, gdzieby 

od natłoku interessów i innych okoliczności, mógł zosta­

wać zupełnie swobodnym.

Przejście obłąkania do stanu zupełnego lub niezupeł­

nego wyzdrowienia i różnica między temi dwoma stana­

mi jest trudna do oznaczenia, czas tylko i okoliczności 

najlepiej to wyświecają.

Niekiedy nadzwyczajne przypadki lub wstrząśnienia 

moralne, przyczyniają się od razu do zupełnego wyzdro­

w ienia, jak tego miałem przykłady na dwóch chorych: 

jeden przypadkiem wpadł do studni (lub, jak  mówiono, że
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go inny obłąkany pchnął w onę), innego chorego Bracia 

Miłosierdzia w zimnej wannie wodą zaleli, obydwaj ci 

nieszczęśliwi zostawali w śmierci pozornej około 7* go­

dziny, w obydwóch przypadkach byłem wzywany dla 

dania pomocy, i po przywróceniu ich do życia, nagle 

zupełnie wyzdrowieli. Jak zaś silnie wstrząśnienie mo­

ralne może wywrzeć niekiedy wpływ na zupełne wyle­

czenie obłąkania, przytaczam tu przykład sławnego Dra 

Gregory zEdym burga:—  „Pewien człowiek w  paroksy­

zmie obłąkania czyni postanowienie zabić się, wymyka 

się ze swego domu w Londynie, mając się rzucić z mostu 

Westminsterskiego do Tamizy; w chwili wykonania 

swego zamiaru, napadnięty zostaje od zbrojnego zło­

dzieja, który mu grozi nieuchronną śmiercią; naówczas 

przejmuje go chęć życia i zajmuje miejsce obłąkania, 

które w nim panowało chwilą przedtem. Uwolniony od 

niebezpieczeństwa, którego nie szukał, ten człowiek 

wrócił do swej rodziny z uczuciami zupełnie różnemi, 

a będąc przerażony brzydkością swojego zamiaru, ule­

czony został ze swych wewnętrznych niespokojności.” 

Są też zaobserwowane przykłady, gdzie w skutek prze* 

strachu lub silnego gniewu, podagra obłożna chWilowie 

uleczoną została, co doskonale odpowiada obserwacyi 

zacytowanej przez Dra Gregory.

Zdarza się też, iż obłąkanie bywa uleczonem za nie- 

spodzianem widzeniem się ukochanych osób, i takie wy­

zdrowienie zwykło następować bez żadnych przesilenia 

znaków; lecz tu zwykły następować zmiany następujące: 

cera twarzy, która była czerwoną lub ciemno-brunatną 

albo blado-żółtawą, wyraża naturalne rysy twarzy ze
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zwyczajną spokojnością, wejrzenie łagodne, skłonność 

do snu, sen zaś zupełnie spokojny i pokrzepiający, skóra 

z suchej i szorstkiej staje się w ilgotną i m iękką, wyziew 

skórny wolny i niekiedy pot obfity na całem ciele, ape­

tyt umiarkowany, znika obżarstwo, powraca rozwaga 

i sądzenie zdrowe o rzeczy.

Bywają tez przypadki, gdzie przesilenie choroby i zu­

pełne wyzdrowienie poprzedzają znaki następujące:

Sen.—  Ze wszystkich znaków przesilenia tej choroby 

sen spokojny, posilny, trwający niekiedy od 9, 15, 21, 

27 lub 30 godzin, zwykł kończyć chorobę do tego sto­

pnia , że chorzy krzykliw i, burzliw i, w głębokiem duma­

niu pogrążeni a nieśpiący, po ciągłych bezsennościach 

lub śnie przerywanym i niespokojnym, po śnie dobro­

czynnym , powstają jakby z letargu obudzeni, jeżeli nie 

zaraz, to w krótkim czasie po sobie następującym , przy­

chodzą do zupełnego a niekiedy niezupełnego zdrowia. 

Miałem kilka przykładów w domu obłąkanych i w prak­

tyce prywatnej, gdzie po kilkunastu dniach ciągłej bez­

senności, chorzy stopniami aż do szaleństwa przychodzili, 

gdy natura im odmawiała snu dobroczynnego; w takich 

zdarzeniach postępowałem następnie: po oczyszczeniu 

dostatecznem kanału kiszkowego za pomocą kalomelu 

lub truneczku wiedeńskiego (potio laxativa Viennensis) 

od 6 do 10 uncyj, zalecałem przystawiać pijawki do 

otworu stolcowego od 10 do 12 sztuk zwykle z rana, 

a na noc tegoż samego dnia daje się lewatywa ze czte­

rech uncyj zalania kwiatu rumiankowego z dwoma, trze­

ma a nawet czterema drachmami tynktury szafranowo- 

opiowej, do głowy zaś fomentacye zimne bez przerwy
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przykładały się; tym sposobem chorzy wpadali w sen 

głęboki od 12— 24 i więcej godzin trwający, po przebu­

dzeniu się, chociaż często miewali źrenice rozszerzone, 

stawali się jednak zupełnie spokojnemi i niekiedy powra­

cali do zupełnego zdrowia. U chorych smutnych i za-, 

myślających się, sposób ten leczenia bardzo rzadko udaje 

się. Miałem chorego od półtora roku, cierpiącego tak 

silną melancholię, że go nawet głodem do wymówienia 

jednego wyrazu zmusić było niepodobna, i żadnych 

lekarstw nie chciał przyjmować; po oczyszczeniu przez 

lewatywy niższego żołądka i po pijawkach przystawionych 

do otworu stolcowego, po zadaniu lewatywy na noc z 3 

drachm tynktury opiowo-szafranowej, chory wpadł w sen 

głęboki z silnem chrapaniem połączony, puls z powolnego 

stał się prędkim, pełnym , twardym i przestawającym, 

ciepło skóry znacznie się podwyższyło, oraz podskaki­

wanie ścięgaczów objawiło się; nie przebudzając chorego 

upuściłem krwi z nogi funt 1, do głowy przykładane były 

fomentacyc zimne, chory spał godzin 15, po przebudze­

niu się był bardzo niespokojny, krzyczał, b iegał, miał 

apetyt nadzwyczajny, lekarstwa nie przyjmował, i w ta­

kim stanie zostawał przez dni kilkanaście, przyczem to­

warzyszył mu eiągle kaszel z wyrzutami flegmistemi, 

w których się niekiedy znajdowały ciałka twardawe wiel­

kości perłowych krup lub nieco większe; wkrótce chory 

został zupełnie spokojnym i zamyślającym się, kaszlał 

często ze krw ią, niszczał w ciele, i w krótkim czasie 

z suchot umarł.

Wypróżnienie kanału kiszkoieego.— Gzem jest sen 

dla mózgu w obłąkaniu, tem jest wypróżnienie stolcowe
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dla całego cia ła, przez to bowiem wyprowadza się z ciała 

zbyteczna żó łć , zagnieżdżone nieczystości, gazy i płyny 

szkodliwe. Zdarzają się albowiem przykłady, że w czasie 

panującej epidemicznie diaryi lub dysenteryi, gdy obłą­

kani zostaną dotknięci tą chorobą, z czasem zupełnie 

wyleczają się od obłąkauia. Miałem także przykład 

w czasie panującej cholery: jeden chory obłąkany w za­

kładzie dostał wolności żołądka, która nie zdawała się 

zapowiadać cholery, przeto nie wstrzymywałem wolności, 

po kilku zaś godzinach nastąpiły wszystkie znaki silnej 

cholery, chory był nieco przytomniejszym, po wyleczę- 

uiu cholery, przez dni kilkanaście przedłużała się jeszcze 

wolność, chory znacznie poczynał być przytomniejszym, 

nakoniec zupełnie wyzdrowiał.

W o mit. —  Przez w om it organizm pozbywa się wielu 

nieczystości, zaszlamowań, złośliwych płynów i zagnież­

dżonych od dawna humorów i niekiedy glistów, co zda­

rzało się widzieć na chorych obłąkanych, gdzie za w y­

rzuceniem górą i dołem robaków, chorzy powracali do 

zdrowia.

Wyziew skórny i pot.— Obłąkani bardzo rzadko po­

tn ie ją, przeto i wyziew skórny zdaje się być u nich zu­

pełnie zatrzymanym, czego jest dowodem ciągła suchość 

i szorstkość skóry; gdy skóra staje się w ilgotną i miękką, 

gdy ciało chorego przy spokojnym śnie obfitym pótem 

znajduje się zroszone, często tacy chorzy powracają do 

zupełnego zdrowia.

Wrzody.— Gdy wrzody na ciele w znacznej ilości po­

wstają i prędko przechodzą w ropienia obfite dobrego 

gatunku, przez co natura uwalnia się od szkodliwych
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płynów, stopniami chorzy uspokajają się i powracają do 

zdrowia. Przy leczeniu więc tej choroby, częste użycie 

maści sprawujących w ysypki, na ciele zawłoki* fontykuły 

lub wezykatorye przenośne z miejsca na miejsce, przez 

czas znaczny zapomniane być nie powinny.

Gorączki i febry przepuszczające.— Choroby te z cza­

sem przyczyniają się do przesilenia tej choroby, lecz bar­

dzo rzadko. Miałem chórego z chaotycznem obłąkaniem, 

który pod żadnym warunkiem lekarstw nie przyjmował, 

na zapytania niestosownie i bez żadnego związku odpo 

wiadał. Gdy tenże obłąkany zachorował w roku 1836. 

w maju na gorączkę natury reumatycznój, zupełnie został 

spokojnym, dokładnie opowiadał swoje cierpienia, chęt­

nie przyjmował lekarstwa i zupełuie przytomnego był 

um ysłu; po obfitych zaś potach i zupełnem przesileniu się 

gorączki na dniu 12, chory wnet powrócił do pierwszego 

stanu obłąkania, toż samo widziałem i po wyleczeniu 

długo-trwającej febry.

Otyłość i schudnienie*— Otyłość niekiedy przyczynia 

się do uleczenia obłąkania. Miałem obłąkanego niższego 

stanu, który miał w ielką skłonność do podpalania i do 

kradzieży; chory ten wiele szkód wyrządzał w zakładzie, 

po upłynieniu jednego roku tak u ty ł, że go własna żona 

nie poznała, i zupełnie wyzdrowiał. Nagłe schudnienie 

także często przyczynia się do uleczenia obłąkania.

Płynienie krwi.— Płynienie krwi z nosa lub z otworu 

stolcowego, gdy to nie jest zbytecznem, często przyczy­

nia sig do uleczenia obłąkania, chociaż nierzadko zdarza 

się, że sprawuje wyniszczenie całego ciała i śmiercią się 

kończy.
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Miesięczne peryody. —  Miesięczne per.yody kobiet 

wywierają wielki wpływ na stan umysłowy kobiet obłą­

kanych; nagłe zatrzymanie miesięcznego czyszczenia 

często dostatecznem bywa do wzbudzenia obłąkania umy­

słu, przy wrócenie zaś peryodów miesięcznych często bywa 

-wystarczającem do uleczenia tej choroby. U obłąkanych 

nawet kobiet, które miewają regularne miesięczne czysz­

czenie, w tym czasie gwałtowność obłąkania staje się 

często łagodniejszą. Są przykłady, że kobiety obłąkane 

odzyskiwały zupełne zdrowie wówczas gdy dożyły lat 

50, w którym to czasie zwyczajnie ustaje regularność.

Ciąża.— Są niekiedy zdarzenia, że niektóre kobiety 

w pierwszych latach zamęścia, w skutek moralnych 

wstrząśnie/) wynikających z pożycia małżeńskiego lub 

innych okoliczności, wpadają w obłąkanie umysłu, które 

zwykło bywać niekiedy religijne, smutne a bardzo burzli­

we. Gdy pomimo największego starania około ich zdrowia 

obłąkanie się przedłuża, w takim stanie gdy zakroczy 

c iąża , nagle powracają do zupełnego zdrowia, po rozw ią­

zaniu zaś brzemienności, uczucia macierzyńskie i troskli­

wość około dziecięcia zdają się tu zastępować miejsce 

obłąkania. Lecz często się też zdarza, że kobiety obłą­

kanie -cierpiące, za każdem zajściem w ciążę odzy­

skują zupełne zdrowie, po rozwiązaniu się zaś taż choro­

ba stopniami powraca do pierwiastkowego swojego sto­

pnia , w niczem się nie odmieniając, a bardzo rzadko za­

mienia się w inny rodzaj obłąkania.

Obłąkanie jedno-przedmiotowe.— Tego rodzaju obłą­

kanie bywać zwykło wiele gatunków, chorzy na jednym 

punkcie są ob łąkan i, chociaż niekiedy m iewają i inne
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zboczenia; lecz rzecz jest szczególniejsza w tem, że tacy 

chorzy po wyzdrowieniu doskonale zachowują pamięć 

swoich niedorzeczności i zwykli nawet one powtarzać 

z zimną rozwagą, przywodząc na pamięć wszystkie oko­

liczności. Rodzaj tego obłąkania niekiedy łatwiejszym 

bywa do wyleczenia od innych gatunków, gdyż ten ro­

dzaj w peryodzie drugim czyli w peryodzie niedorzeczno­

ści częściej wyleczać się daje, niżeli w miesiącach na­

stępnych.

W  pierwszych miesiącach roku lub pod koniec onego 

więcej chorych powraca do zdrowia, niżeli w latach dal­

szych.

W  roku drugim liczba powracających do zdrowia nie­

równie jest mniejszą jak w pierwszym, lecz zawsze jest 

większą niż w latach następnych.

W ogóle z pewnej liczby obłąkanych, nie wyłączając 

i głupowatych, zaledwie trzecia część lub czwarta po­

wraca do zdrowia; z powodu miejscowości klimatu, spo­

sobu leczenia i innych okoliczności, liczba wyzdrowia­

łych nierównie może być większa lub mniejsza; w krajach 

południowych, liczba powracających do zdrowia jest 

większa niżeli w krajach północnych; w okolicach su­

chych i górzystych jest większa aniżeli niskich i wilgo­

tnych. W  ogólnym stosunku chorych powracających do 

zdrowia, liczba mężczyzn jest mniejsza niż kobiet, to jest 

kobiet1 wyzdrowiewa 4, a mężczyzn zaledwie 1.

II. — Przejście obłąkania w inne choroby.— Często się 

zdarza, że nie tylko obłąkanie władz umysłowych, lecz 

i sam rodzaj obłąkania przechodzi i zamienia się na zu­

pełnie inny gatunek obłąkania, tak, że chory cierpiący
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ogotne obłąkanre połączone ze wściekłością, staje się 

łagodnym i bredzr tylko naf jednym punkcie, wesoły ga­

duła si&je śig smutnym i milczącym do tego stopnia, że 

w żaden spośób ani słftwa od niego dopytać się nie mo­

żna^ takie przejście z jednej ostateczności w drugą, nie 

m b it być trważanem Za znak przesilenia choroby, ani 

tŚŹ za chorobę oddzielną.

Hypoćhondrya i kytietya*— Niekiedy a nawet dosyć 

c z^ to  zdarźa się, że po wyleczeniu się od obłąkania 

um ysłu, chorzy wpadają w hypochondryą lub bysteryą, 

i wówczas noszą jakby odcienia przebytej choroby czas 

bardzo długi, a niekiedy i do śmierci* w sposobie postę­

powania i W zmianie ich właściwego charakteru.

Migr&rta.— Niekiedy nerwowy ból głowy zastępuje 

miejBcfl obłąkania i zwykł ciągnąć się bardzo długo, po 

ndgłćm zaś wyleczeniu tego rodzaju bólów głowy, po­

wraca obłąkanie i prawie Zawsze pod tą samą postacią.

Chóroby wysypkowe śkórp i liszaje*--Zdarza się, iż 

po wyczerpaniu wszystkich środków lekarskich dla ule­

czenia obłąkania, choroba ta trwa rok lub więcej bez 

żadnej poprawy; tymczasem pojaw iają się pryszcze na 

Ciele lub liszaje, uprżednio nierozważnie leczone, chory 

nagle Odzyskuje zupełną przytomność umysłu, a zwraca 

zwyczajnie tylko swnją uwagę na stan wysypek lub do­

kuczliwego liszaju. W  wielu zdarzeniach używałem obfi­

tych nacierań ciała maścią emetykalną dla wzbudzenia 

obfitych pryszczów, co chociaż się i udawało, choroba 

jednak trwała w całej swej mocy; przyrodzenie więc tutaj 

jak  i w wielu innych chorobach samo podaje sposobność 

pozbycia się choroby.

P. T. L. W. T. XXVI P. II. 3
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Zapalenie mózgu i błon onego, oraz panujące go­
rączki.— Bywają zdarzenia, że przy obłąkaniu, m ianowi­

cie ogólnem, razem, bez widocznej przyczyny, chorzy 

poczynają być bardziej niespokojnymi, puls u nich staje 

się nieregularnym, prędkim, błona rogowa oka zaczer­

wienia s ię , usta suche, język suchy i czerwony, nastę­

puje dreszcz, palenie, ciepło ciała podwyższone, głowa 

gorąca, oddech prędki, uryna mętna i czerwona, wzma­

ga się bredzenie, lecz z odmiennym charakterem, zupełnie 

odmiennej natury, tak dalece, że bredzenie to nie ma ża­

dnego związku ani charakteru, chory traci siły, staje 

się leżącym w łóżku , niekiedy uskarża się na ból głowy 

lub zbolenie całego cia ła, niemożność patrzenia na św ia­

tło, niekiedy następuje womit. Z tych wszystkich znaków 

musimy sądzić, że do obłąkania przyłączyło się zapalenie 

mózgu lub błon onego, albo też gorączka; zapalenie to 

zwolna zastępuje obłąkanie i stanowi oddzielną chorobę. 

Po odbytym właściwym biegu tych chorób, chorzy przy­

chodzą do zupełnego zdrow ia; lecz to wówczas może 

mieć miejsce, gdy obłąkanie jest niezbyt dawnem; 

w przeciwnem zdarzeuiu widziałem obłąkanych silną 

i długą gorączką dotkniętych, gdzie po uleczeniu gorącz­

ki, obłąkanie powróciło do pierwszego swojego bytu.

Suchoty płucne.— Niekiedy bez puprzednicli znaków 

zapalenia rozw ijają się u obłąkanych suchoty, i to naj­

częściej u meiancholików; tacy zaczynają kaszlać i wy­

rzucają wiele materyi ropiastej. Wówczas najczęściej 

ustaje obłąkanie zupełnie, tak, iż żadnych śladów tej 

choroby wykryć nie można; chorzy przypominają swój 

stan w jakim  zostawali, nie zwracają zaś bynajmniej
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uwagi na stan obecnego niebezpieczeństwa, i gdy to ma 

miejsce w wieku podeszłym, suchoty się przedłużają i za­

stępują miejsce obłąkania, gdy zaś w krótkim czasie 

bieg suchot wstrzymanym zostanie, wówczas obłąkanie 

zwykło powracać w całej swojej formie.

III. —  Śmierć. —  Jak we wszystkich nieuleczonych 

i długo-trwałych chorobach, tak też i w obłąkaniu jeżeli 

to jest niepodobnem do wyleczenia, śmierć jest najw ięk­

szym darem przyrodzenia. Śmiertelność większa bywa 

w pierwszych dwóch latach choroby, w czasie zaś pó­

źniejszym chorzy obłąkani niekiedy w tym stanie ży ją 

od lat 20 do 40 i więcej; obłąkanie w tym czasie zwykło 

przechodzić rozmaite postacie czyli formy, lecz najczęściej 

kończy się zgłupowaceniem lub niekiedy odrętwieniem 

czyli zupełnem sparaliżowaniem władzy umysłu i wszyst­

kich pięciu zmysłów; tacy chorzy na wszystkie środki 

rażące zewnętrzne, zupełnie są nieczuli.

Że obłąkani niekiedy w tym stanie ży ją bardzo długo, 

ztąd powstało ogólne mniemanie, że obłąkani nie podle­

gają innym chorobom i te nie wywierają na nich swych 

skutków. Pochodzić to zdaje się ztąd: obłąkani zwykle 

potrzebują trzy lub cztery razy większych doz najczyn- 

niejszych lekarstw dla sprawienia skutku (jak o tem w in- 

nem miejscu opisałem o użyciu do wewnątrz kamienia 

piekielnego i liścia naparstnika purpurowego); w później­

szym czasie widziałem gdzie obłąkanemu zadawano od 

15 do 30 pigułek Morissona drugiego numeru bez spra­

wienia żadnego skutku, gdy tymczasem taka ilość pigu­

łek u innego chorego mogłaby sprawić śmierć najgwał­

towniejszą.
3*
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Chcąc przeto porównać śmiertelność w domach dla 

obłąkanych ze śmiertelności# w innych szpitalach, po­

każe śię , że w pierwszydr śmiertelność w porównanfu 

z drflgffcmi jest bardzo m ata , co wyprowadzić można 

z następnych przyczyn: 1) obłąkani, będąc chorymi mo­

ralnie, nie cierpią nzycznie, przeto funkeye organów 

trawiących odbywają się u nich porządni# dla utrzy­

mania życia; 2) dbłąk&ni, gdy są pomieszczeni w zakła­

dach, prowadzą Życie rćgufarńe przy stosownej dyecie, 

oraz strzezeni są o fle to być może i oddaleni od wszćl- 

kicłi złych w pływ ów ; 3) w Zakładach zagranicznych 

nowo drządzonych J samo położenie miejsca przykłada się 

tak do leczenia jako I dłaższego chorych życia, gdyż 

takie zakłady pospolicie są suche, za miastem, fia otwar- 

tem i świeżćm powietrza, gdy tymczaseni inne szpitalś 

koniecznie się mtrsż^ znajdować w środku miasta, gdzie 

im najczęściej zbywa tia wyżej wyliczonych warunkach.

Z tem wszystklem jeżeli epidemiczna choroba nawie­

dzi zakład obłąkanych, chofelaźby ten by! pod wszelfciemi 

Warunkami do^odndsci urządzony, śmiertelność zawszer 

zwykła bywać w iększą, a ztąd musi upaść fałszywe 

uprzedzenie, że obłąkani nie podlegają epidemicznym ani 

też zaraźliwym chorobóifl.

Jeżeli tu zwrócimy uwagę na śmiertelność co do ga­

tunku choroby,' ifrt ta okaże sfę następną:

W  ogólnem obłąkaniu umiera. . . .  1 lub 2 na 25.

W  obłąkaniu jedno-przedmfotowćm . i  na 20.

W  glupowatości............................. 3 lub 4 na 10.

W  głupowatości od urodzenia umierają wszyscy, gdyż 

wiek ich rzadko rozciąga się do lat 30 lub 35.
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W  obłąkaniu iedno-przfcdmiojtowem smutnem, pałą- 

caonpm ze skłonnością do samobójstwa, śmiertelność 

bywa w iększa, niżeli w obłąkaniu jęduo-p^edmiotowem 

wesołem; pilne albowiem strzeżenie takich nieszczęśli­

wych chociaż przyczynia si^ znacznie do zmniejszenia 

śmiertelności, lecz wy^nąć należy, że niekiedy najw ięk­

sza baczność pozostaje bez skutku.

Zajmując się przez lat 19 leczeuiera chorych obłąka­

nych, przekonałam się, że obłąkani więcej umierĄją 

z innych chorób niż od samego obłakania; czem sig to 

dzieje i jakie są tego najbliższe przyczyny, zostawiam 

to do wykrycia innym w tej mierze uczeńszym i doświad- 

ezeńsąym mężom; tu tylko wymienię choroby, z których 

najczęściej obłąkani umierają.

Wyniszczenie i złe wi/robienie się saków.— W ynisz­

czenie chorego zwykle się pojawia pod koniec drugiego 

roku choroby i zawsze zapowiada bliską śmierć. Złe 

wyrabianie się krwi co do jej piervviastkó\v, uryny, która 

najczęściej miewa odor amoniakalny i innych płynów , 

sprawuje wyniszczenie, chory staje s*g słabym , ciało jego 

jest wyniszczone, blade lub w kolor żółty wpadające, 

w skutek nieporadnego wpływu jsystematu nerwowego 

aa trawienie i żywjenie; krew staje si$ rzadką i wodni­

stą , na ciele a mianowicie na członkach niższych i w.yż- 

szycji powstają plamy żółto brunatne lnh żółte a niekiedy 

ciemnQr-brunatnego koloru, guzik i żylne rozdęte (varico- 

sitates), pryszcze, dziąsła obrzękłe, gęhczaste, krwa­

w iące, odor z ust nieprzyjemny, dyarya niszcząca, szla­

mowata, wodnista lub krw aw a, na głowie lub członkach 

wrzody gąbczaste krwawiące, chrząstki uszów brzękną
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i twardnieją, nogi puchną i chory z trudnością na nogach 

utrzymać się może (chociaż sądzi siebie być zupełnie 

zdrowym), krwotoki górą a najczęściej dołem, rany od 

leżenia na krzyżu, kłębach lub łokciach, mimowolne od­

dawanie stolca lub uryny w łó żku , niekiedy chorzy swój 

stolec skwapliwie jedzą, naslępuje zupełna słabość 

i śmierć.

Gorączka niszcząca. — U obłąkanych na jednym 

przedmiocie, u chorych smutnych obłąkanych czyli me- 

lancholików i u tych chorych, których trudno jest zmusić 

do używania ruchu, oraz u takich, którzy usiłują sobie 

życie odebrać, choroba ta najczęściej się rozwija, lecz 

znaki tę chorobę zapowiadające a nawet ju ż  mającą miej­

sce nąjtruduiejsze są do postrzeżenia, gdyż obłąkani nie 

zwykli się na nie uskarżać, a tylko skutki tej choroby 

dają się wyraźnie postrzegać: skóra staje się bardziej 
sucha i szorstka ciemnego koloru, ciepło nieco podwyż­

szone, puls prędki lecz słaby, chory niszczeje i staje się 

słabym , jednakże często zdaje się spostrzegać ziębienie 

naprzemian z pałeniem, senność po użyciu pokarmu, a pod 

wieczór dnia każdego na pozór mało znacząca gorączka, 

często następuje niszcząca dyarya, a przy tej i śmierć.

Epilepsya.— Czem jest ogień względem prochu, tern 

jest ta choroba w obłąkaniu: bywa ona sukcessyjną, przy­

padkową i powstałą w skutek innych cierpień. Paro- 

ksyzmy tej choroby najczęściej zdarzają się we wszyst­

kich przesileniach pór roku, na nowiu księżyca, lecz 

bardzo często następować zwykły, mianowicie u obłąka­

nych, w każdej porze dnia lub nocy po razy kilka; chory 

wydaje krzyk lub pewny rodzaj mikania z drżeniem, na­
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gle upada bez żadnego wzglądu na miejsce gdzie sig znaj­

duje, najczgściej silnie uderza głową o coś twardego, 

leży bez żadnego czucia, następują konwulsye całego 

cia ła, oddech chrapliwy, piana z ust czasem ze krw ią od 

przeciętego jgzyka zgbami, powieki drgają, palec wielki 

u obu rąk do środka rgki silnie jest skurczony, twarz na- 

brzgka, chory wpada w sen, który trwa niekiedy od kilku 

do kilkunastu godzin; po odbytym paroksyzmie, chorzy 

chociaż są osłabieni zawsze stają sig wielce, niespokoj- 

nem i, a niekiedy dochodzą do najwyższego stopnia 

wściekłości; przy czgstem powtarzaniu sig paroksyzmu 

stają sig głupowatem i, nakoniec śmierć (i).

( i)  Miałem w zakładzie obłąkanego, który cierpiał Epilepsyą; 

obie choroby pochodziły w skutek nadużycia samo-gwałtu. 

Chory ten był łagodnego temperamentu, na dwa lub trzy tygo­

dnie przed każdym nowiem księżyca był zupełnie przytomnego 

umysłu, niekiedy zapowiadał, że wkrótce może nastąpić paro­

ksyzm, prosił ażeby go w iązać» lecz paroksyzmy tak były silne, 

że żadne środki nie były wystarczające: chory upadał na ziemię, 

wy dając przerażający głos, następowały konwulsye całego ciała, 
najczęściśj miały podobieństwo do kurczu kołowego (tetanus), 

jakowy stan trwał od godzin kilku do kilkunastu, poczćm nastę­

pował sen głęboki 2 lub 4 godziny trwający; po przebudzeniu 

się, chory zrywał się nagle usiłując kąsać, dusić i b ić, mówiąc: 

Pan Bóg kazał pracować; wówczas wszystko darł, łamał i taki 

stan chorego trwał statecznie godzin dwie lub trzy, poczem sta­

wał się nieszkodliwym, lecz zawsze bredził, ie jest bardzo 

ważnym i wynalazcą najużyteczniejszych rzeczy. W  tym stanie 

zostawał przez dni kilka lub tydzień, potćm był zupełnie przy­

tomnym aż do następnego paroksyzmu. Po bliższóm poznaniu 

siedliska epilepsyi, po kilkakrotnym przystawieniu na krzyżu 

pijawek, po zrobionych tamże aperturach, po użyciu chininy 

a późnićj pigułek złożonych z ekstraktu i proszek korzenia byli
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Apopleksya.— Choroba ta u obłąkanych w kaźdąj po­

rze raku zdarzać sig zw yk ła , lec z latem nie tak często 

jak  zim ą; bywa ona krw istą, wodnistą i nerwową. 

W  apopleksyi krwistej staje się puls pełny, mocny, twar-

ey pospalitśj ekstr. wroniego oka , assafetydy, chory zupełnie 

wyzdrowiał i odzyskał zupełną przytomność.

TLe obłąkaniu zwykły towarzyszyć i inne choroby nerwowe i 

zawsze przez to pogorszają stan obłąkanych, przytaczam tu naj­

świeższy przykład następny: F. M. więzień, obłąkanie jedno- 

przedmiotowe cierpiący, d .25. czerwca 1$50. r. o godz. 11. z rana 

nagle zasłabł; gdy dano mi znać, przybyłem natychmiast do szpi­

tala i znalazłem go wstanie następnym: Chory-leżał na łóżku, miał 

ręce położone na piersiach na krzyż, twarz Mada, powieki za­

warte, usta nieco czerwone, piana obfita w ustach, z kątu prawe­

go ust ślina przestankami płynęła, ręce i nogi zimne^ ppls pod 

palcami zaledwie Czuć się dawał i to zupełnie ustający, bicie 

serca także było słabe i powolne, kiedy niekiedy dające ąię 

uczuć; oddech zaś tylko za pomocą zwierciadła dał się po* 

strzedz; z otworzonćj żyły ramieniowej zaledwie krew pokazała 

się i iść przestała; ogrzewano ręce i nogi za pomocą szmat w  go- 

rącśj wodzie zwilżonych, i wówczas krew dostatecznie i£ć po­

częła i upuszczono jćj do uncyj 10; po zatrzymaniu krwi postrze­

głem, że obie ręce miały ruch zupełnie swobodny, lecz jakikol­

wiek kierunek lub pozycya była im nadaną, w takim stanie bez 

żadnego natężenia zostawały; posadziłem chorego, podniosłem 

jedną rękę do góry, chory siedział, a ręka zachowała pozycję 

nadaną, drugiój ręce nadałem pozycyę poziomą pod Jjątem 

prostym od ciała i t^pozycya zachowaną została,; otworzyłem 

usta a potćm powi&ki, widziałem że źrenice były bardzo roz­

szerzone, lecz wraz zaczęły się ściągać usta i po,wieki pozostały 

także otwarte; podjąłem nogę pod kątem ostrym, ppzycya ta 

takoż utrzymaną została; członek i jądra były obwisłe, podnio­

słem jądra do góry, lecz natychmiast opadły; dany do wąchania 

mocny amoniak nie sprawił żadnego czgcia , równie jak szczy- 

panie i ukłucie szpilką; gdy się ogrzały dostatecznie ręce i nogi,
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dy i nieco drgąjący, twarz nabrzmiała^ czerwona, oczy 

też zaczerwienione, oddech nieco utrudzony, niekiedy 

chrapliwy, chory staje się bezwładnym, nieczułym i bez 

zupełnej przytomności, nagle upada (często przy oddaniu 

Stolcą), pokazuje sig piana z ust,, często nawet następuje 

mimowplne odejście stolca i uryny. Zdarzać się to zwykło 

w pierwszym a rzadko pod koniec drugiego roku choro­

by. Apopleksya wodnista częściej wiosenną porą i latem

oddech począł być wyrainypn, nie zaniedbano przytćm nacierania 

całego ciała szczotkami, postawiono na skroniach i za uszami 

pijaw ki, na głowę przykładano wodę z lodem; skropiłem twarz 

chorego eterem siarczanym , oraz podałem go do wąchania: 

chory ślinę przełknął, powieki drgać i trząść się poczęty; dałem 

w proszku cukru 25 kropli.tegoż eteru , chory dobrze połknął, 

zapytany jeszcze nie odpowiadał, tylko wzrok obłąkany rzucać 

począł, co wszystko nastąpiło zaledwie w 4 godziny od początku 

słabości; poczóm dałem kaiomel gr. 12 we 4 proszkach co go^ 

dżina; poprzednio byty jeszcze przystawione sjnapizmy, które 

dobrze naciągnęły, dana była lewatywa z octem, lecz bez skutku. 

O godz. 6. w wieczór chory począł swoim zwyczajem bredzić, 

że jest antychrystem , rozkazywał aby go natychmiast ukrzyżo­

wać , usiłował wstać lecz mu nie dozwolono; po herbacie za­

snął mocno, Jeęz z przyczyny majaczeń spał niespokojnie. Gdy 

na prędce niemogłem nikogo znaleźć w domu z lekarzy, natych­

miast posłałem prosić szanownego kolegi Dra Juliana Moszyń­
skiego, dla wspólnego naradzenia się i zaopiniowania, ażali 

©hory nie zostawał w stanie ziipełnćj katalepsyi. Nazajutrz rano 

gdy przybył kol. Dr. Moszyński do zakładu , znaleźliśmy chorego 

chodzącego, bredzącego i uśmiechpjąęego się śjaiiecbam konwul- 

syjnym;,gdy opowiedziałem co było, szanowny kolega nie wahał 

się potwierdzić mój domysł, źe to był stan kataieptyczny. O ile 

z odpowiedzi chorego wnosić można, o niczśm on nie pamiętał 

co było mu robiono i w jakim zostawał stanie.
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daje sig postrzegać, aniżeli w jesieni i zim ie; zdarza się 

a chorych miernej kompleksyi po kilka latach choroby, 

częściej u melancholików lub głupowatych jak  u innych. 

Czyto wskutek poprzedniego zapalenia, lub przytłumionej 

czynności mózgu, czy w skutek obłąkania, wyrabia się 

z czasem płyn wodnisty w brzuszkach mózgowych tak 

obficie, że rozdyma mózg, przez co uciskają się nerwy 

onego, a ztąd i następuje śmierć jakby paralityczna ca­

łego ciała. Znaki tej choroby chociaż są niepewne, 

zdają się jednak być następne: źrenice oczu ciągle są 

rozszerzone, oczy jakby płaczące, blade i nieco wypu­

kłe , chorzy śpią z oczami w pół otwartemi, sen mają 

niekiedy przydłuższy, nie są żarłoczni, m ów ią zęby ma­

jąc zaciśnięte, niekiedy jąk a ją  s ię , lub zupełnie niewy­

raźnie m ów ią , są leniwi i ociężali, ręce najczęściej trzy­

mają przy częściach rodnych (co ma miejsce u onanity* 

ków), puls pełny, powolny, za przyciśnieniem pod palcami 

słaby.

Apopleksyanerwowa.-~Nie ma żadnych przepowiednie!) 

znaków, często zdarza się ona we wszystkich rodzajach 

obłąkania a najczęściej u furyatów, tak dalece, że chorzy 

niekiedy w czasie najsilniejszego paroksyzmu obłąkania 

nagle żyć przestają, niekiedy po zjedzeniu śniadania lub 

obiadu w godzinę lub więcej znajdowano chorych bez 

życia.

Paraliż.— Znaki zapowiadające tę chorobę u obłąka­

nych nie zawsze statecznie dają się spostrzegać, gdyż 

najczęścićj nagle następować zw yk ł; z tem wszystkiem 

znaki zapowiadające paraliż są następne: chorego żadna 

myśl ani przedmiot niezajmuje, jest na wszystko obojętny,
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jąka sig w mówieniu tak , że zdaje sig stówa połykać, 

przytem ręce i nogi zawsze zimne, chód staje się ocięża­

ły i nierówny jakby chwiejący sig, skóra sucha zmar­

szczona, blada, mniej więcej n ieczu ła , chory niekiedy 

tyje, lub też zupełnie niszczeje, chód ma utrudzony i za­

wsze nieco krzyczy, stolce odchodzą m imowolnie, albo 

rzadkie i nieregularne, albo są zupełnie zatrzymane, 

uryna najczęściej mimo wiedzy odchodzi, upadają siły, 

pomimo, że chory jest obżartym i nienasyconym, ciało 

jednak wyraśnie niszczeje chorzy stając sig nakoniec 

bezw ładnym i, leżą w łó żku , oddają mimo wiedzy stolec 

i uryng, nastgpują rany od leżenia, niekiedy z gangreną 

połączone, przyczem zawsze następuje gorączka niszczą­

ca , a nakoniec śmierć. Paraliż czgścićj sig zdarza u głu- 

powatych i obłąkanych na jednym punkcie, nierzadko 

sig też zdarza i u chorych ogólne obłąkanie cierpiących, 

a najczgściej podlegają tej chorobie osoby lubieżne, roz- 

wigzłe życie prowadzące i nadużywające trunków spiry­

tusowych.

Suchoty płucne. —  Suchoty w początkach obłąkania 

rzadko sig zdarzają, lecz najczgściej sig rozw ijają w pó­

źniejszych latach , mianowicie u obłąkanych na jednym 

punkcie, oraz peryodyczne smutne obłąkanie mających. 

W  ogólności znaki suchot u obłąkanych rzadko dają się 

postrzegać, chociaż niekiedy kaszlają, to zawsze pra­

wie połykają flegmę, co może sig przyczyniać do prgd- 

szego rozwinięcia się niszczącej gorączki, która chorego 

wtrąca do grobu, a sekcye pośmiertne najdokładniej w y­

świecają rzeczywistą przyczynę śmierci.
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Zapalenie mózgu i błon jego lub innych organów*—  

Nie masz niebezpieczniejszej choroby w  czasie obłąka­

nia nad napalenie mózgu lub błon jego, gdyż to zawsze 

prawie kończy się śm iercią; chory uskarża się na ból gło­

wy, niemożność znoszenia św iatła , uiekiedy następują 

womit, chory leży w łóżku , puls jest prędki, ciepło ciała 

podwyższone, skóra sucha, uryna czerwona, stolec za­

party, zwyczajny; sposób leczenia staje się niewystar­

czającym, następuje upadek s ił, śp iączką, .a nakoniec 

śmierć. Zapalenie p łuc , wątroby i kiszek, równie bywa 

niebezpiecznem u obłakanych jak  i zapalenie mózgu.

Wodna puchlina.— Obłąkani najczęściej z wodnej pu­

chliny umierają. W odna puchlina w początkach obłąkania 

nigdy się nie zdarza, lecz pojawiać się zw ykła pod ko­

niec pierwszego lub drugiego roku i zawsze śmiercią się 

kończy. Znaki tej choroby są następpe: oddech staje si£ 

utrudzonym, chary chociaż nieprzytomny, zawsze leży 

wznak z głową podniesioną, lub zasypia w pół sie­

dzący i często się przebudza, leżeć mu jest przykro; pod 

oczyma bywa obrzękłość, nogi brzękną i puchlina wzno­

si się w górę i zajmuje brzuch, głos chorego staje się 

jakby piersiowy, uryny odchodzi mało, lub niekiedy by­

wa zupełnie zatrzymaną, następuje zupełny upadek sił 

i śmierć. Po zrobionej sekcyi zmarłego ciała, stateczuje 

się okazuje znaczne zebranie płynu wodnistego w mózgu, 

W piersiach lub brzuchu.

Pora roku.— W  jesieni i zimą częściej umierają ob łą ­

kani, aniżeli na wiosnę lub latem; to pochodzić zda­

je się ztąd , że wiosenną porą, a mianowicie latem, obłą­

kani więcej używają ruchu, przeto są czynniejszemi, zwy­
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kle używają więcej ruchil na wolnem i otwarteńi powie­
trzu, usposobienie ich umysłu staje się wcselszem, fun* 
kcye żywotne poprawują się, wyrabianie się krwi staje 
się lepszem, wyziew skórny obfitszy, a przez to i cyrku- 
lacya krwi wolniejsza.

Utrzymywanie i patrzenie za chorymi. — Jeżeli za­
kład jesfc pod wszelkiemi warunkami dogodności urzą­
dzony, chorzy są rozlokowani porządnie, pokarmy będą 
dawane zdrowe i w dostatecznej ilości, i sposób leczenia 
będzie stosowny, wówczas i śmiertelność będzie mniejszą; 
gdy przy tćm czujny, troskliwy będzie nadzór nad chory­
mi, mającymi skłoiinose do samobójstwa, tera rzadsze 
będą smutne wypadki, chociaż wyfnac należy, że nie­
kiedy pomimo największej baczności staje się bezskute­
czną. l)odac tu wmieneJn, że u nas dla ogólnego jakie­
goś przesądu i tfdrazy; ilajczęsciej do zakładu przysyłają 
chorych obłąkanych takich, którzy już przeszli przez 
wszystkie próby lekarzy mniej doświadczonych i sfy 
jrfż MfSkiemi zgonu, albo też przysyłają obłąkanych cier­
piących razein Epilepsją i to od dawnego czasu, albo 
też głupowdtych; w takim razie nic dziwnego, że śmier­
telność koniecznie może byc większą.

Z ly sposob leczenia. — Niestosowny sposób leczenia 
przyczynia się też nie mało do śmiertelności; i tak: jeżeli 
chory bgdzie osłabionym przez ciągłe puszczanie krwi 
z Żyt aź do zupełnej słabości, jeżeli choremu bez wyboru 
dają lekarstwa na womit lub zbyt drastyczne na zwolnie­
nie, jeżeli chory jest wiązany i utrzymywany w ścisłem 
zamknięciu liib w ciemilej stancy i, jeżeli tych nieszczę­
śliwych ufr2ymilj4 w wielkiej grozie, jeżeli przytem siły
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chorego wycieńczają się przez zbyt ścisłą dyetę i zupełne 
zabronienie ruchu na otwartem powietrzu, wówczas te 
wszystkie sposoby nie leczą choroby, lecz chorego wtrą­
cają do grobu.

O leczeniu obłąkania w ogólności.

Ponieważ obłąkanie uważać się powinno w części za 
chorobę fizyczną, a w czyści za moralną, przeto i sposób 
leczenia dwojaki zastosowanym być powinien. Należy na­
przód szczegółowie wyegzaminować chorego, badając 
przyczyny usposobiająee i powodowe choroby, i o ile to 
być może, poznać siedlisko i naturę choroby, a potćm 
przystąpić do szczegółowego wskazania, jakie zdawać 
się będzie za najlepsze z własnego doświadczenia lub za­
lecone w tej mierze od najsławniejszych praktyków, lecze­
niem tej choroby wyłącznie zajmujących się. Gdy wybada­
my od rodziców, krewnych i otaczających chorego osób,
o przyczynach trwania choroby, oraz o postępkach chore­
ga gdy przekonamy się oczywiście z egzaminu chorego, że 
jest obłąkanym, najlepiej jest, jeżeli to być może, usunąć 
chorego z towarzystwa familii i znajomych, umieścić 
go w nieznajomem mu miejscu, i dodać posługę stoso­
wną z nieznajomych mu osób. Doświadczenia albowiem 
pokazały, że tym sposobem obłąkani nierównie prędzej 
powracali do zdrowia, aniżeli na miejscu swojego poby­
tu lub urodzenia. Na tonie albowiem familii lub przyja­
ciół, gdzie posługa najczęściej się powoduje rozkazom 
chorego, i dogadza niedorzecznym jego chęciom, chory 
popełniać zwykł najniedorzeczniejsze sprzeczności. Prze­
ciwnie w miejscu odosobnionem lub oddzielnym, obłąka­
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ni widzą obce im osoby, obojętne na ich groźby i 
rozkazy, oraz opierające się ich niedorzecznym życze­
niom, zachowujące przyzwoitą grzeczność, dobroć, 
a w przeciwnych wypadkach mające prawo użyć prze­
mocy. Chorzy- zostając w takiem położeniu, prędzej lub 
później uczuwają potrzebę widzenia krewnych lub przy­
jaciół; taka żądza najczęściej uspokaja już nieco chorego, 
i tym sposobem daje więcej czasu do leczenia fizycznego 
lub moralnego, jeżeli chory staje się spokojniejszym. Tu 
lekarz przedewszystkiem starać się powinien zasłużyć 
na zaufanie u chorego, obchodząc się z nim po przyjaciel­
sku, ze wszelką otwartością i łagodnością, uspokajać 
trwożliwych, rozweselać smutnych, grozić zuchwałym 
i we wszystkiem okazać się wymierzającym sprawiedli­
wość. Tu dopiero lekarz winien prostować wszelkie zbo­
czenia i fałszywe wyobrażenia chorego ze wszelką prze­
zornością. Z początku nie należy uciekać się do środ­
ków gwałtownych fizycznych w celu uspokojenia chorych 
burzliwych, niekiedy surowe spojrzenie lekarza , powa­
żna jego groźba, nieco uspakaja chorego.

Wyzuać należy, że sposób leczenia moralny jest 
bardzo użytecznym, lecz dla lekarza abyt uciążliwym, 
albowiem wymaga wielkiego poświęcenia się z jego stro­
ny i szczególniejszej do tego zdolności. Przy leczeniu 
moralnem należy używać i środków fizycznych, jakiemi 
są: ciepłe kąpiele i współczesne oblewanie głowy zimną 
wodą, pod postacią deszczu, oblewanie całego ciała, mo­
czenie nóg w ciepłej wodzie z gorczycą i solą, puszcza­
nie ostrożne krwi ogólne, przystawianie pijawek na skro­
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niach i za uszami, i środki zwalniające i womity sprawu­
jące, najczęściej okazują się być póżytecznemi.

Kąpiele zimne służą krwistym, silnej budowy ciała i 
niespokojnym, zostającym w stanie gorączkowym, oraz 
onanitykonr, letnie zaś są uźytecznemi dla osób drażliwych, 
nerwowych i chudych; ciepło kąpieli ogólnej dla chorych, 
u których ręce i nogi najczęściej zimne, nie powinno 
przechodzić nad 25, 26 do 27 stopni R. Chory zostający 
w takiej kąpieli, powinien być obmywanym wodą kąpieli 
za pomocą gąbki i mydła, naprzód zmywa się głowa, 
a potem okolica wątrobowa i śledziony, na głowę zaś 
współcześnie spuszcza się woda zimna, po połowie z wo­
dą kąpieli zmieszana, później zupefnie zimna, lub ze śnie­
giem albo lodem, kontynując to przez dni kilka, dla uni- 
knienia reakcyi szkodliwej wyniknąć mogącej. Czas zo­
stawania w kąpieli może być rozmaity podług potrzeby, 
jednak nie krótszy nad jedną godzinę, a nie dłuższy nad 
połtory lub trzy godziny, powtarzając takowe rano i w wie­
czór.

Spuszczanie zimnej wody na głowę ź pewnej wyso­
kości, strumieniem lub pod postacią deszczu, niektórym 
chorym bywa znośnem, innym zaś sprawuje przykfś 
uczucie, jakiem jest ból głowy, a niekiedy mdłości i wó- 
mity; w takim przypadku należy być bardzo ostrożnym 
i tylko za rodzaj kary, nie zaś za sposób leczenia używa­
nym być może. Lewatywy z zimnej wody używają się 
w upartych zatkaniach stolca, w krwotokach hemoroi- 
dalnych dla wzmocnienia kiszki stolcowej i w celu re- 
wulsyi.
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Jeżeli chorzy mają gust do picia zimnej wody, należy 
im ją dawać w wielkie] ilości, to jest do funtów 10, 
15 lub 20, z dodaniem nieco nad winianu potażu; cho­
rzy niespokojni i bredzący miewają niekiedy wielkie 
pragnienie, w takich zdarzeniach korzystać należy z cza­
su, dawać za napój obficie serwatki słodkie lub kwąsko- 
wate, delikatne rosoły cielęce; gdzie zaś jest upadek sił, 
rosół z mięsa wołowego, lekkie winne polewki lub wino 
z wodą. W  zdarzeniach gdzie jest silny przypływ krwi 
do głowy, stawić pijawki na skroniach i za uszami, okła­
dać głowę zimną wodą z lodem i nogi moczyć w odwa­
rze gorczycy z dodaniem soli kuchennej; spryskiwanie 
lub oblewanie twarzy ziińną wodą z lodem, dziwnie nie­
kiedy orzeźwia melancholików i otępiałych; środki odcią­
gające na zewnątrz i w ogóle drażniące skórę, jakiemi są 
synapizmy i wezykatorye biegające, moxy, fontanele i za- 
włoki, przyczyniają się do leczenia i uspokojenia chorych.

W  początkach obłąkau u osób krwistych i u kobiet 
mających zatrzymanie peryodów, upuszczenia krwi bar­
dzo są potrzebne, i te są ogólne łub miejscowe: krew 
upuszcza się z żył na ręku, nogach, szyi i z arteryj skro­
niowych, lub przystawiają się pijawki za uszami, do no­
sa, około otworu stolcowego, lub stawią się bańki. 
W  początkach choroby lepiej jest upuścić krwi z żyły lub 
arteryi raz, i to aż do mdłości, aniżeli takowe powtarzać 
często, przez to albowiem chorzy słabieją i przecho­
dzą w zupełne zgłupowacenie lub umierają z wodnej 
puchliny. Kalomel nigdy zaniedbanym być nie powi­
nien i użycie onego przedłużać należy aż do okazania się 
saliwacyi, poczem należy przepisywać odwar naparstnicy
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purpurowej z solą gorzką, lub jeszcze z dodaniem słodko* 
gorzu.

Emetyk, occian zynku, ipekakuana, oraz ciemierzyca^ 
używają się ze skutkiem dla osób, u których czułość jest 
przytępiona, życie przytłumione, jak 11 melancholików 
i otępiałych; szkodzą zaś te środki osobom drażliwym, 
pełnokrwistym i skłonnym do apopleksyi. Użycie środ­
ków wyżej wskazanych przedłużać należy od dni 4— 6, 
lub stosownie do okoliczności; środki womity wzbudza­
jące są bardzo skuteczne, albowiem sprawują bar­
dzo pożyteczne wstrząśnienia, przez co pozbawia się or­
ganizm mnóstwa żółci górą, a później dołem, przytem 
powiększają i ułatwiają wyziew skórny.

Rumbarbaruin, aloes, jalappa, jako środki laksujące 
i rozwalniające, w początkach obłąkań ze skutkiem mo­
gą być użyte, mianowicie w zatrzymaniu odchodów he- 
moroidalnych i czasów miesięcznych. Tu też można 
używać i innych soli zobojętnionych, jakiemi są: seletra, 
sól gorzka, glauberska, seygnietta i t. p.; są one skute­
czne w upartych stolcach, mianowicie u melancholików 
i głupowatych; chorym nieposłusznym i upartym należy 
dawać lekarstwa w jedzeniu i napojach, a mianowicie 
w wodzie.

Opium, kamfora, piżmo i t. p. przez dawniejszych le­
karzy były bardzo zalecane, lecz późniejsze doświadcze­
nia pokazały, że środki te nietylko nie pomagają, ale wy­
raźnie sąszkodliwemi, opium zaś może być użytem u cho­
rych ciągłą bezsennością dręczonych, i to za pomocą le­
watywy, po uprzedniem oczyszczeniu żołądka przez zwol­
nienie.
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Eter siarczany, jeżeli nie ma wyraźnego przeciw one- 
mu wskazania, wdychanym być może, i to tylko tyle, aby 
chorego uśpić na czas bardzo krótki. Z pięciu chorych, u któ­
rych probowałem tego środka, jeden zaraz po obudzeniu 
się miał się lepiej i wyzdrowiał, dwaj inni upili się i bre­
dzili jak pijani, i nie dozwolili dalszego użycia eteru, 
dwaj inni spali nieco dłużej, po przebudzeniu się żadna 
odmiana nie nastąpiła. Mając raz jeden wiele kłopotu 
po wdechnieniu chloroformu, dalszych doświadczeń z uim 
robić zaniechałem.

Elektryczność, galwanizm i magnetyzm wielkie robi­
ły nadzieje lekarzom do uleczenia obłąkań, lecz teraz 
zupełnie są zaniedbane.

Machina Darwina szybko w koło obracająca się, 
sprawująca zawrót głowy, womit i mdłości, podobnego 
doznała losu.

Z mechanicznych czyli przymusowych sposobów, do 
których użycia często zmuszeni bywają, są najlepsze krze­
sła uśmierzające Dra Jacobi, nieco odmienione przezemnie 
i kaftany. Kaftany są urządzone tak, że nie utrudzają cyr- 
kulacyi krwi, jednak i to powinno być, o ile możności jak 
najrzadziej używane. Dla chorych upartych, którzy się 
nie dają wsadzić do krzesła, ani też niechcą włożyć kaf­
tana, dobre jest łóżko Mdllera (wynalazcy sławnej komo­
dy), jakie się niekiedy używa w tutejszym zakładzie.

Cele czyli komory ciemne, mające suche i czyste po­
wietrze w odosobuionem miejscu, wybite wewnątrz ma­
teracami, dla chorych gwałtownych także bywają dosta- 
tecznemi do uśmierzenia ich burzliwości; po uspokojeniu 
się chorych należy im dozwalać przechadzać się w ogro­
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dzie na odosobnionem miejscu, co według doświadczeń 
wielu lekarzy, najprędzej przyczynia się do uleczenia 
choroby.

Podróże do obcych krajów, jakiemi są: Szwajcarya, 
okolice Renu i t. p. przez usunięcie się od natłoku do­
mowych iiHeressów i nieprzyjemnych .wrażeń , przez na­
stręczanie się w podróży coraz nowych zachwycających 
widoków, odrywają myśli chorych, zajmują ich najmo­
cniej, a przez to i nie rzadko uleczają się zdesperowani 
i ponurzy.

Nakoniec ćwiczenia ciała fizyczne i praca, oraz inne 
zajęcia w otwartem powietrzu, najwięcej przyczy­
niają się do uleczenia, nawet takich chorych, o których 
wyzdrowieniu niebyło żadnej nadziei.

Gdy za pomocą któregokolwiek z wyżej pouńenionych 
środków, chory przychodzi do zdrowia, należy podwoić 
około niego troskliwość, okazać się dla niego gorliwym 
opiekunem i szczerym przyjacielem, zjednać jego zaufa­
nie, dozwolić mu po woli powracać do dawnego sposobu 
jego życia i zajęcia; dozwolić widywania się z pożąda- 
nemi mu osobami, otoczyć go gronem przyjaciół i znajo­
mych.

Jeżeli obłąkani po wyzdrowieniu i wyjściu z zakładu 
unikają towarzystwa wskutek przypomnienia dawniej­
szych ich czynności, a tembardziej że się znajdowali 
w zakładzie, należy ich wywieść w strony odległe, zkąd 
dozwolić im pisywać do znajomych i przyjaciół o stanie 
ich zdrowia i odbierać pocieszające odpowiedzi, a po 
upływie jednego lub więcej lat, jeżeli konwalescent tego 
sobie życzy, może powrócić na łono familii. Ubogim po-
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dawać małeryalne pomoce, bogatych zaś wstrzymywać 
należy od zbytków i rozpusty. Jeżeliby si0 okazały ja­
kie uboczne cierpienia, te podług okoliczności leczonemi 
być powinny zwyczajnemi sposobami.

Klemens Maleszewski.

O opadnieniu macicy.

Anna Prejdziowa, około lat czterdzieści wieku mają­
ca, dnia 8. marca 1845. roku przyszła do mnie po radę 
na cierpienia od lat 12 trwające. Staruszka nie wiekiem, 
ale wytrawiona życiem, jego kłopotami i wyniszczającą 
pracą, znużona ciężarem części rodnych, i chód plączą­
cym i rozpierającym uda, po obnażeniu łona, ogromną 
wydatność jak dwie pięście wielką, wargami wigkszemi 
objętą, i jakby z nimf poczętą pokazała. Po ściślejszem 
obejrzeniu przekonałem się, że to było zupełne wyparcie 
macicy. Kształt jego miał niejakieś podobieństwo do gru­
szki. Zmierzyłem oba obwody, i pionowy długości, od 
łechtaczki do szwu tylnego, części wstydnych, był 11 
cali i 3 linij, poprzeczny zaś przez największą wydatność 
miał'13 cali i 8 linij miary naszego łokcia., W  osadzie 
wargami objętej były ślady fałd pochwy macicznej w y ­
wróconej, na wierzchu końca niższego rozszerzonego, 
nieco w odległości 5 cali i 3 linij od łechtaczki była szpa­
ra poprzeczna długości 9 linij z wargami gładkiemi (wyż­
szą nabrzmiałą więcej), żadnemi jednak fałdami lub bli
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znami nie oznacżona. W  osadzie palcem siedząc i za 
wargami całą przebiegając przestrzeń, ledwo niejakiś 
w około rowek, ale żadnego wejścia do macicznej po­
chwy nieznalazłem, niżej przez szparę ujścia macicznego, 
za pomocą sondy sprężystej, krwawym przy egzaminie 
pokrywającej się szlamem, wyśledziłem próżność macicy 
na 2 cale i dwie linie głęboką. Knlistość całej massy 
nierówna, owalna i po bokach spłaszczona, powierzchnia 
od nasady pomarszczona i wilgotna, dalej gładka i sucha 
z błony szlamowej pochwy macicznej złożona, od ciągłe­
go działania powietrza, ocierania się o uda, niejakieś po­
dobieństwo do skóry nabrała, ze strony prawćj więcej 
pochyłej,po której zawsze spływała uryna, znalazłerh wklę­
słe wygryzienie (na 3 cale i 5 linij długie, 2 bdz linii 
szerokie) z brzegami wysokiehoi na | część linii. Cały wo­
rek na dotknięcie miękki, wyżej kiśzkami współcześnie 
z żołądkiem burczącemi, niżćj obszerną maciC  ̂ i jćj po- 
mocniczemi organami wypełniony. Brżuch nad łbrifeiri 
tak zapadły, źe muskuły proste z linią środkową, że na- 
\fret brzeg wątroby znacznie wystawały. Z dalszego 
ścisłego badania ókazało ^ię, że w peryodach zawsze re­
gularnych krwawienie nietylko ż ujśbia macicznego miało 
miejsce, alć i ze ścian wohka czuła i Wldźidtei wydziela­
jącą się krwawą wilgoć, że często w nićta dozna­
wała silnych z burczeniem boleść! na niepogodę zwłaszcza, 
przy oddawaniu słblca twardego, a niekiedy i uryny; 
że wrazach pogorszatiia się bólów zawsze powiększała 
się objętość tnmoru; że rzadsze momenta pogody wraedfy 
wesółość chorćj, a wypadłości spokojność i miękkość. 
Pięć razy rodziła, a tylko dwoje z potomstwa żyje, po
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czwartym już połogu macica zewnątrz występująca nie 
zftiosta lubieżnośći i sposobności zapłodnienia się, bo po 
raz piąty poczęła, i w czasie z bólami i wielką utratą krwi 
wydała potomstwo. Od owego to, jak powiada, czasu 
szczęścia i roskoszy, po bólach rodowych, po pracach 
wyniszczających, przy rosnącem ubóstwie, złe za złem 
goniąc, jej macicę do tego wyparło stopnia, a uczucia do 
najwyższego cierpienia i cierpliwości dopędziło razem. 
Odstawienia na miejsca z powodu bólów, tak wielkiej 
objętości, i próżnych przedtem usiłowań babek, nie pró­
bowałem. Nieszczęśliwej i biednej na zdrowiu* gdy od 
medycyny biednej w pomoce, na ten przynajmniej przy­
padek szukała rady, żadnej prócz mechanicznej w pod­
wiązaniu i olejnem namaszczeniu dać nie mogłem.
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Przy zastanowieniu się nad tym przypadkiem, pozostaje 
pytanie: czy właściwiej za wypadnienie macicy i jej 
pochwy (hysteroptósis et coleoptosis), czy za przepuklinę 
(herniaj uważać można, albo gdy jedne i drugie matu 
miejsce, co przed czem powstało? Macica przez wywró­
coną pochwę zewnątrz najdalej (bo na cały promień mię­
dzy ujściami macicy a wargami), wyparta byłażby sama 
jedna lub ze swoim związkiem? Wszystkie organa rodzaj- 
ile wnętkne, więzami szerokiemi połączone, a okrągłemi 
wzmocnione, tak woli macicy uległe, iż idą za jej ru­
chem, wzrostem i opadaniem w czasie ciąży, czyż w tym 
przypadku odbiegłyby związku? Ze jajeczniki ze współ* 
nikami łunkcyi w tym są mmorze, anatomiczny stosu• 
itfefe, cziibśó i wydatność na dotykanie, wyraźnie pou­
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czają. Prócz tego apparat wnętrzny części rodzajnych 
u kobiet, jak w miednicy, stanowi przegrodę między pę­
cherzem moczowym a kiszką prostą, służąc im i całemu 
ciężarowi wyższych części za niejakąś podporę, tak za 
swojćm usunięciem się lub wypadnieniem, organa pod­
parte że za sobą do wypadnienia pociągnął, oczewistą 
jest rzeczą. Nic zatem dziwnego, gdy przypuszczam wpa- 
dnienie pęcherza moczowego, z przodu osady worka wy- 
padłości, kiszki stolcowej z tyłu, ze środkującemi skręta­
mi innych kiszek (z cząstką błony tłuszczowej (epiploon). 
Zresztą zdaje mi się, że szmer, burczenie, przelewanie się, 
trud i bóle przy oddawaniu uryny i stolca, temu przypu­
szczeniu za dowód służą. Na ostatek, czy ten przypadek 
do hernii lub wypadnienia policzysz. zawsze w obu wzglę­
dach do rzadszych należy; jeśli się nie mylę, kilka tylko 
przykładów podobnych zacytowanych mamy w chirurgii 
co do chernii przez Francuzów Jakobsona, Petrunti, co 
do zupeWgo wypadnienia przez Blasia, Wolfa, La Bar- 
re, Bodelokka i Amerykanina Swefta. Dla tego to nad 
opisem niniejszego przypadku rozszerzyłem się nieco.

Z innej już biorąc strony, z tego eom widział, lub co 
opowiadała chora, wypada:

a) Zę szparki lub blizny ua wargach ujścia maciczne­
go, ślady dawnego rozdarcia się przy bólach rodowych, 
nic zawsze są pewną wskazówką minionych połogów, 
w ty In to przy najm niej widzimy przykładzie, gdzie po pię­
ciu porodach ani jednego nie znalazłem znaczku.

b) Że opadnienie choćby i wypadnienie macicy nie 
znosi zupełnie sposobności zapłodnienia, nie przeszkadz*1 
brzewienności j donoszeniu do zupełnej dojrzałości płodu.
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c) Miesięcznych odchodów siedlisko, natura, niedo- 
syć dotąd poznane, bo głęboko w łonie ukryte; w tym 
przypadku wystąpienia na jaw macicy i jej pochwy, nie- 
wykrywająż tajemnice swoje? Tu wydzielania się mie­
sięcznego dwojakie zdaje się być źródło: w macicy, któ­
ra po świeżo odbytych odchodach aż dotąd ślady krwi­
stego szlamu dochowała; tudzież w pochwie, która współ­
cześnie częścią rozranioną krwawi w około w tymże 
czasie, więc nie zastępczym sposobem, podobną się po­
krywa wilgocią i podobnie plami.

Julian W aiyński.

O dziecku bez członków.

Dnia 24. grudnia 1844. r., we wsi Węcławiszkach 
JW. Mejszłowicza, o 4 wiorsty od Poniewieża, z Ewy 
Januszunowej Jerzowćj. ledwo 30. rok wieku swego za­
czynającej, usposobienia nerwowo-żółciowege (consti. 
nerv. cholericae), żółtej twarzy, czarnych oczu i włosów, 
wielkiej żywości w ruchach, po trzeciej bolesnej ciąży 
przedtem naturalnie rozwiązującej się. w długich bólach 
tęsknie oczekującym potomstwa rodzifom, po śmierci 
dwojga pierwszych urodził się chłopiec pożądany, zupeł­
nie rąk i nóg pozbawiony, lecz żywy, wkrótce imieniem 
Adama ochrzczony.

Dnia 9. marca, kiedym to dziecko w trzecim miesiącu 
jego życia odwiedzał, rozmiarami swojego pnia, to jest
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długością 16 cali i 1 linii, szerokością obwodu przez 
piersi 13| cala, inne rowiesne przechodziło niemowlęta. 
Wierżch jego głowy, to jest największa wydatnosc kości 
ciemieniowych, przypadała za środkową linią ciała. Wiel­
ka kultstosó tyłu głowy przy niskiem i spłaszczonem 
czole, większe rozwinięcie się małego mózgu wskazy­
wała. Włosy czarne, oczy ciemne, żywe i wypukłe, 
nos długi i garbaty, usta małe ściśnięte i na stronę prawą 
z przyczyny większej wypukłości policzka i szczęki tejże 
strony zwrócone, warga wyższa wystająca pokrywała 
niższą w tył nreco popchniętą z powodu małej i usuniętej 
brody; zresztą na głowie, twarzy, w ustach i gębie nie 
było żadnej ukształcenia wady. Szyja i piersi grube 
i silne, plecy szerokie, kości obojczykowe i wyrostki 
krucze, łopatki wystające zewnątrz, a skóra co je obwo­
dzi, nagle na żebra spływa, gładko wypełniając płaską 
stawową wklęsłość, żadnego nie przedstawiając śladu 
ramion. Na samej zaś skórze, idąc naprzód od miejsca 
stawów po obu stronach, są małe miękkie i brodawko- 
wate do piersiowych podobne wyrostki, nawet podobnego 
koloru. Jedna z nich prawa większa, podłużna, rowkiem 
i fałdą na dwie nierówne części podzielona, niejafcies 
podobieństwo I ślad dłoni przedstawiała; lewa mniejsza 
i gładsza; obie zaś niejednostajnie od swoich piec odległe, 
prawa więksża o 1 cal i 2 linie, lewa o 1 cal bez 2 linij 
od złączeń kości kluczowych z łopatkami odległe. Od 
brodawek zaś piersiowych prawie dwa razy większ'a od­
ległość: prawej 2 cale i 3 linie, lewej 2 cale bez H  linii. 
Obie w całej miąższości miękkie, ani krosteczki najmniej­
szej, ani też śladu chrząstek bynajmniej nie zawierały.
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Stos pacierzowy prosty, brzuch i miednica dobrze zbudo­
wane i obszerne. Części rodne męzkie nad wiek wybu­
jałe, między-krok szeroki, otwory dolnych odchodów na­
turalnego stanu. Co do członków niższych ciała, te za- 
ledwo do czwartej części długości swojej doprowadzone, 
z wyższych połów kości udowych bez dolnych kłykciów, 
z muskułów, grubej warsty tłuszczu, skóry w doje po­
marszczonej i jakby cyckoweini miękkiemi wewnątrz za- 
giętemi wyrostkami zakończonej, złożona. W  tych to 
wyrostkach skóry zagiętych jest jakieś do kolan i goleni 
podobieństwo, lecz żadnej kostki i śladu stopy nie było. 
Oba te członki nierówne sobie, prawy grubszy i dłuższy 
4 cale i \  linii długości, lewy cieńszy i o 2 linie krótszy, 
na prawym wyrostek skóry na H  cala długi jamką za­
kończony, na lewym krótszym i mniejszym wyrostku 
podobne lecz nie tak foremne zakończenie. W  ogólności 
dziecko zaledwo 76 dni od urodzenia mające, było bujne, 
twarzy nieregularnej, wielkiego tyłu głowy, obszernych 
piersi, brzucha i miednicy, członków wyższych zupełnie 
pozbawione, a zamiast niższych jakby kłykciami wciąż 
miotanemi, w pomocy ruchom pnia i szyi, opatrzone, 
w prawej połowie ciałka swego większe i doskonalsze 
ukształcenie przedstawiało.

Co do okoliczności w czasie zapłodnienia i ciąży, 
matka i domowi następne wyłożyli: Niepogody wiosenne, 
potćm deszcze ciągle latem, nadzieje rolników niszczące, 
ogólna drogość w przeżyciu i klęski domowe, jej rodzinę 
zarówno trapiące, czułość dobrze zbudowanej nerwowej 
i już będącej w początkach ciąży, uczuciowemi bólami 
wstrząsały i uciskały. Owe utrapienia duszy i prace,
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sąsiedni i domowi wieśniacy nadzieją przyszłego zbioru 
i opowiadaniem wydarzeń słodzili. Po pracach wróci­
wszy do domów, między widzianemi i słyszanemi we 
dworze swojego pana (Mejsztowicza), nieraz o lalce dzie­
cinnej fantastycznie bez rąk i nóg wyrżniętej, tęsknie 
oczekującym gospodyniom opowiadali. To opowiadanie 
sam mnie dziedzic potwierdził, lecz tę lalkę spalono prze­
zeń z bojaźni, by jakiegoś podobnego na innych nie robiło 
wrażenia (żałuję żem nie widział). Kobieta jednak cię­
żarna, matka tego dziecka, nigdy owej nie widziała lalki, 
lecz o niej (jak utrzymują) słyszała tylko. Przed połową 
ciąży częstemi bólami i po nich często zjawiającym się 
upływem krwi macicznej trapiona była. Bóle miały 
siedlisko w boku prąwym, lecz po silniejszym krwotoku 
w późniejszym czasie zupełnie ustały. Przy rośnięciu 
w objętości macicy zamiast ruchów w niej zwyczajnych, 
lekkie tylko przekręcanie sję czuła. W  dziewiątym mie­
siącu znowu się wróciły długie bóle, a w końcu przy naj­
gwałtowniejszych odeszły wody, pękł pęcherz płodowy 
i silenia się rodowe przeciągły, rnąciły wątpliwością na­
dzieję oczekujących. Kiedy się już niecierpliwość i bole­
ści w położnicy do najwyższego stopnia wzmogły, przy­
wołano na pomoc doświadczeńszą babkę; ta znalazłszy 
poprzeczne położenie płodu ze stawiącym się grzbietkiem, 
z główką w prawej stronie będącą, po jej naciśnięciu
i zwróceniu w dół poprawiła położenie, rzecz objaśniła
i zbliżyła poród. W  końcu chora własnemi siłami poro­
dziła dziecko cylindryczne, członków pozbawione, swoją 
nadzieję i postrach, a dziwowisko obcym.
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W  tym przykładzie niezupełne wykształcenie płodu 
czy od wpływu matczynych nerwów w samem pier- 
wiastkowem rozwijaniu sig tłumaczyć? czy zwrócenie 
sig siły kształcącej lub jej zawieszenie w członkach, od 
zachowawczej (vis conservatrix) w cierpieniach jaja wy­
wodzić? albo też w końcu fizyczną jakąś przeszkodg 
w rozwijaniu się obwiniać mamy? z tego trojga, w któ- 
rem głównie lub z wigkszem podobieństwem do prawdy 
tego rażącego skutku skrzywionego wykształcenia, kryje 
sig przyczyna? naostatek, gdy wszystkie na ukształce- 
nie pierwotni wpływają zarówno, czy nie wszystkie ra­
zem o wing podejrzewać można?

Układ nerwów główno-pacierzowych (cerebro spinale) 
władzom mózgowym podległy w obwodzie, a zwojowych 
wewnątrz samowładnie czynnościami życia rządzący, że 
łączą sig wzajemnie, razem rozwijaniu sig (vegetationi) 
przewodniczą, nawzajem udzielają wrażenia, z opisów 
anatomicznych nerwów, z fizyologii i patologii wiadomo 
wszystkim. Lecz wrażenia zewngtrzne zmysły rażące, 
przez nie do mózgu przeniesione i w nim pojgte, znowu 
z łożyska wspólnego uczuć dla udziału i ulgi nerwom na 
zewnątrz podane, jakim sposobem dosiggłszy zwojów 
pewnemu w nich przyswojeniu ulegając, macicy dości- 
gają? z macicy nastgpnie przez szereg odmian przecho­
dząc, a mało zmienione, w zarodku przyszłego człowieka 
jaką drogą tak sig odbijają i malują? Silna wrażenia 
i duszy cierpienia w matce, że do tak wielkiej dojść mogą 
mocy, iżby na organizm jaja płciowego jakby siłą fizycz­
ną wpływały i jego członki okrzesać mogły, zaledwo 
pojmujg. Chociaż są przykłady dziwnych znaków rodzin*
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nych, świadczące o dawnych w łonie matki przez matkę 
przyczynionych zboczeniach, chociaż mamy dowody, ile 
matki wyobrażenie przy wpatrywaniu się i zwróceniu 
zupełnem w jedną stronę uwagi, wpływać może na 
ukształcenie dziecka (1), jednak dla czego jedynie takie 
zboczenia samym przyznawać nerwom?

Z drugiej strony, jaje płodowe raz wzruszone z miejscy 
raz płynem do życia wzbudzone, od pierwszej granicy 
wykształcenia idąc coraz wyżej, własną ma siłę i wła­
snym ruchem rozwija się organicznym, a w łonie matki 
ciepłem otulone, o tyle od swojej zależy matki, o ila ray 
dorośli w żywiołach świata zanurzeni i wpływom życia

( l )  Dwa takie przykłady mieliśmy w naszym Poniewież* 
skini (dawniej Upitskim) powiecie:

a) W  rodzinie dziada Szymona Szwojniehiego, żona jego 
w początku ciąży przelękła się niedźwiedzia, chcącego zerwać 
łaiicucht umocowany na kółku przez policzek i szczękę niższą 
przedziergniętśm, a w ośm miesięcy porodziła córkę z wielką 
blizną i rowkiem jakby od rozdarcia policzka i szczęki, z tój- 
że oo u niedźwiedzia strony; dziecko to wkrótce umarło.

b) W  Truskowie, u Truś kolskiego  do 1831. r. prze? czas 
niej^akiś zachowywano w spirytusie, miano przęęłać do gabi­
netu Wileńskiego, lecz przeszkodziła rewolucya. Kobieta 
dworna brzemienna często się gorąco modliła przed ołtarzem 
z dwoma obrazami zesłania Ducha Ś. i Maryi, której głowa 
głp^kflmi aniołów, twarz przy twarzy, naokoło, prz,ez fanła- 
zyę malarza uwieńczoną była w tąrminie po\yiła dziecko po­
jedyncze z wielką głową od skroni do skroni przez ciemiona 
kilku półkulistemi miękkiemi wyrostkami osadzoną, zjednem 
czołem, trzema oczami, z których największe było w środku, 
z podwójną twarzą, linia wklęsła od średniego oka idąc niźój 
dwa oddzielała nosy, dwoje ust i dwie brody.
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fizycznego i dynamicznego ziemi ulegamy. Jeśli więcjaje, 
a płód potem własne ma życie, własnemi też cierpieniami 
dotknięte f>yć może, jednych zaród i usposobienie od po­
częcia przynosi, innych przyczynę powodową ma w świe- 
cie jeszcze macicznym (2). A kiedy głównie siłą rostko- 
wania (wegetacyjną) opatrzone, jej szczególnie choro- 
bnym lub skrzywionym stanem chorować może. Że bło* 
ny jaja zapaleniem, stwardnieniem i ropieniem dotknięte, 
sam płód podobnemi dosięgać mogą cierpieniami, to ciał­
ka psując i piętnując, to ukształceniu przeszkadzając, 
już Brachet, Dubreuil, Lesaumsęe, Andry, Veron a mia­
nowicie Velpeau, nas wtem dokładnie objaśnili. W  ta- 
kiem położeniu zarodek przyszłego człowieka choroby 
przez się łub udzieloną dotknięty, jeśli nie upada i jako 
zwycięzca życie swoje i wzrost na nasz świat przewie­
dzie, często nam blizny jako honorowe znaki w wal­
kach z chorobami odniesione, przedstawia. I dla tego 
w naszym przypadku, ktoby niedostatek członków da­
wnemu zapaleniu, ropieniu lub gangrenie przypisywał, 
czyżby grzeszył śmiałością przypuszczenia. Jednak po­
zbawienie członków tak kształtne, tak szerokie (po 
dwóch końcach ciała) nie może być skutkiem choroby 
samej, bo jej przypuszczona po całem ciele rezległość 
pierwejby samo zniszczyła życie, a przynajmniej potwo­
rzyła blizny wydatniejsze. Jest więc przytem coś inne­
go, w czem leży przyczyna bliższa tejto budowy naszego 
dziecka.

(3) Regina Biało.... porodziła syna z szerokim rozranie* 
niem oczodołu z okiem zapalonóm, zresztą dobra była budowa 
lecz dziecko krótko żyło.
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Wróćmy się do samego początku zapłodnienia i przy­
pomnijmy, że jaje matczyne przez nasienie męzkie w ja­
jeczniku w trąbie Fallopa lub macicy do życia wzbudzo­
ne, z jajecznika wolnym ruchem pociskającym trąbki 
w przeciągu kilku dni 8̂ jak utrzymują i postrzegali ucze­
ni badacze), zwolna rosnąc, z ciasnych do obszerniej­
szych rniejsc przechodzi. Temu przejściu do macicy jaka­
kolwiek przeszkoda w budowie czy pociskaniu zawadzać 
może. Przy silniejszych przez zmysły wrażeniach, trwa­
niu ciągłych bólów duszy, jak w naszym przypadku, 
ruchy spastyczne z innej strony potrzebne, mogą się do 
tego stopnia pobudzić, że się ociśnie jaje lub wstrzyma 
w postępie. Z opowiadania o cierpieniach matki w pierw­
szych dniach i miesiącach zastąpienia, dalej z frtoagi 
bólów i ciężaru w boku prawym, potem pojawienia się
i ustania krwotoku w drugiej połowie ciąży, powstało we 
mnie podejrzenie zewnątrz trąbowo-macicznej (tubo-ute- 
rinae) brzemiennośei.

Przypuściwszy zamitrężenie jaja płodowego w samem 
ujściu trąby Fallopiusza do macicy, z przyczyny spasty- 
cznej ciągłej, wzrost i formowanie się płodu późniejsze 
będzie środkować między siłą parcia ścian naczynia obej* 
mującego, a siłą żywotną oddziaływającą objętego ciała: 
jeśli przemaga pierwsza, płód zamiera i dlatego rzadkie 
owoce z ciąży takiej zewnątrz macicznej; gdy silniejsza 
druga, wzrost choć utrudzony postępuje dalej, a płód siłą 
oddziały wając sile, koniecznie na swojej powierzchowności 
cierpieć musi. Z postrzeżeń wielu, a mianowicie Velpeau 
wiemy, że kolumna pacierzowa jako główna podpora ciał­
ka pierwej się kształci, że w drugim i trzecim tygodniu

P. T. L. W. T. XXVI. P. II. »
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ma kształt luku zgiętego ze zbliżonymi prawi# końcami, 
z których jeden główkowaty a zaostrzony drugi, ślady 
głowy i nóg stanowią; że na wklęsłej powierzchni tego 
łuku dziwnym i prawdziwie wegetaoyjnym sposobem 
powstają zarodki massy piersiowej, brzucha i brodaweoz* 
ki członków; że za ich wzrostem łuk się wypełnia i pro* 
stuje, piersią i łopatkami, tak koniec się wyższy już 
główką opatrzony usuwa, niższy zaś formującym się 
brzuchem i rosnącemi a zgiętemi na przodzie nóżkami 
w tył odgina. (Ozy nie ztąd pochodzi naturalne podwójne 
kolumny pacierzowej wygięcie największe w lędźwiach?)

W  tem prostowaniu pierwotnego luku, jak widno, or* 
gana osiadające we wklęsłości największą siłę mają, 
w oddziaływaniu zaś parcha zewnętrznego (od ścian trąby 
Fali.) boczne części a szczególnie łopatki nąjwięcej pra­
cują. W  takiem położeniu gdy jajo ciągle rośnie, a prze­
szkoda we wzroście i uciskaniu trwa jeszcze, wykształ­
cenie w tych częściach naturalnie skrzywić się musi, 
a zwłaszcza kiedy się mało chroniącej wody wydziela, 
lub wydzielona absorbuje, W  postępującym wzroście 
ściany ociskające ustępować muszą, coraz się więcej 
samo ujście z trąby do macicy rozszerzającej otwiera,
i wówczas część płodu lub cały w obszerniejszą maciczną 
wpada próżność, tu w końcu wolniej się przedłuża wy­
kształcenie tych części, którym sprzyjało uprzednie poło- 
żenie ze szkodą lub zupełnem wygaśnieniem w owych, 
które uciskała zawadą i których ślady w małych pozo­
stały zawiązkach niejako, Z tego wszystkiego, jeśli się 
nie mylę, postrzegam nareszcie, ie położenie płodu ze- 
wnątrzniaciczne i fizyczne okoliczności formowaniu się
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towarzyszące, po większćj części przyczyniły się do wa­
dy niezupełnego wykształcenia. Także głowy zaostrzo­
nej kształt, boczków całego ciałka nierówność, z tego 
pojęcia wytłómaczyć się dadzą. W  macicy przed rodem, 
dziecko na boku lewem leżało, jak widno ze stawienia 
się grzbietu lewej strony i z położenia główki w pachwi­
nie prawej matki, że zaś w trąbie Fallopa czy w samem 
jej ujścia podobnie leżało z niedostatku ruchu, z powol­
nego wpadnienia do macicy wnoszę, a w niej już leżąe 
dla braku członków przewrócić się nie mogło. Bok za­
tem lewy wzrostem i ciężarem ciałka party, a całą inassą 
organów brzusznych matki nad miednicą zawieszonych 
uciskany, nic dziwnego, że ma mniejszą od prawego wy­
bujałość.

Dnia 30. maja po raz drugi już 5-miesięczne dziecko 
odwiedziłem, z powodu zębienia, wolności żołądka znacz* 
nie zmienione były. Od dnia 9. marca do dziś dnia w dłu­
gości ciałka na 2, szerokości na */< cala przybyło, końce 
zewnętrzne kości kluczowych wystawały więcej, pod 
paszką zupełnie gładkie, muskułów piersiowych, jak mnie 
się zdawało, z niedostatku ruchów i dotykania nie ma 
zupełnie.

Roku 1846., pierwszych dni maja, dziecko to już 18 
miesięcy mające z odry umarło, a ciało jego w spirytusie 
zamoczone do Izby Lekarskiej Kowieńskiej odesłać miano.

5*
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O śnie głębokim (cataphora), przez 39 godzin trwającym.

Odczytując w dziełach. Józefa Franka opisy chorób 
układu nerwowego, w rozdziale o zachwyceniu (de exta i 
si), znalazłem: ,,0 skutkach gazu niedokwasu saletrowe* 
go (oxydi nitrosi), jako specyficznej przyczynie zachwy­
cenia podług badań Humfry Davy zamilczeć nie można.”  
a pod zagłówkiem: de cataphora, między przyczynami 
odory mocne i dym węgłów podano; to wszystko gdy 
mnie przypomniało o szczególnem wydarzeniu snu ze 
zbliżonych powodów nastałego, jego tu opis umieszczam.

Roku 1839. w lutym, rano i nagle wezwano mnie 
do domu pana Benjamina Herbsta, z powodu jego służą­
cej Elżbiety Cander, śpiącej ciągle mimo rozmaitych spo­
sobów przebudzenia. Tę 19-letnią dość kształtną i świeżą 
dziewczynę, najspokojniej oddychającą i śpiącą z odrzu- 
conemi w tył rękami i głową, z nogami na krzyż zgięte- 
mi znalazłem. Puls w pięściach, szyi, skroni i sercu, 
śledzony i ręką i uchem, nie różnił się od zwyczajnego. 
Oczy po podjęciu powiek nieruchome i z osi swojej do 
nosa osady, to jest nieco w górę i wewnątrz skrzywione 
znalazłem, a światłem świecy długo drażniąc, ani ruchu 
w ich muskułach, ani kurczliwości w rozszerzonych źre­
nicach podbudzić nie mogłem. Wciąż głuchą była na 
głos nad uchem wydany. Na twarzy układ spokojny i gra 
niejakaś wnętrznych wrażeń, bo żaden się udział rozmów 
i pojęć zewnętrznych choćby i bólów nie malował, mimo 
tego, że przytomni łechtaniem, trącaniem i kłóciem sta­
rali się obudzić. 1 ja dla przekonania się rozmaitych
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użyłem sposobów, lecz nie było na nie oddziaływania ani 
ićli poczucia. Nie czuła spirytusu soli amoniakalnej w no­
sie, zakłócia w piersiach i pod łyżką, głębokiego na pół­
tora cala zapędzenia igły w kilku miejscach na nogach, 
i silnego działania ognia, który umyślnie na skórze dłu­
żej trzymany, hż pęcherzyki groniaśte potworzył, nie 
wstrząsła się dreszczem po skropieniu wodą zimną pod 
łyżką, po zlaniu strumieniem na grzbiecie; obracana 
w łóżku, sadzona na brzegu i stawiona na ziemi, aby 
swoim ciężarem na otaczających podała ręce, żadnem 
wstrząśnieniem i bojaźnią nie objawiła czucia. Te wszy­
stkie próby nawet srogie i okrutne zkąd inąd, a w tej nie- 
czułości uchodzące i użyte dla odkrycia udawania, któ- 
rem z początku przypuszczał, zaniechałem potem widząc 
ich bezskuteczność. Żadnych też lekarskich nie użyłem 
środków widząc stan spokojny śpiącej, od apopleksyi 
i asfiksyi niezależny, czuwanie tylko nad nią zaleciłem. 
Wieczorem przez kilka godzin, już z daleka tylko, odwie­
dzający z miasta lekarze (Swiderski, Wikuła, Dowgwiłło- 
wicz i ja z aptekarzem Koenigstaedterem) przypatrywali­
śmy się leżącej. Ciągle spokojnie spała bez żadnych 
ruchów, wyjąwszy chyba rzadkie nieskładne wstrząśnie- 
nia członków, zamiast głosu lekkie wydawała mruczenie, 
towarzyszone wesołym układem twarzy, raz tylko i to 
później głośniej zamruczała i tonem mowy w śpiew prze­
chodzącym w szeregu słów niezrozumianych, niemieckich, 
litewskich i polskich, nuceniem przeplatanych, te wyrze­
kła wyrazy: „Józefie idź sobie—daj pokój— nie prze­
szkadzaj mnie—ja—ja— myślę.”  O 6. godzinie wieczo­
rem wyszliśmy wszyscy, chorą zosfrawując opiece domo­
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wych. 0 godznie 11, tegoż wieczora znów byłem, 
w tymże samym znalazłem stanie, a przez całą porę raz 
tylko prześcieradło uryną zlała.

Nazajutrz przed południem koło godz. 11, samo przez 
sig przy głośnej mowie i śmiechach przytomnych, po 
wzruszeniu członków, poziewaniu, przeciąganiu się i o* 
tworzeniu powiek obudziła sig nareszcie ze snu. Przy 
wizycie już orzeźwioną na zmysłach, przytomną na umy­
śle znalazłem. Wówczas na opowiadanie wydarzeń z nią 
w nieczułości i w czasie snu tak długiego, bo 39 godzin 
trwającego, wielce się dziwiła i wyznawała, że nic z nich 
nawet ze snów przyjemnych nie pamigta, że jej teraz da­
leko rzeźwiej, że do jej hólów od kłócia i palenia mimo 
pęcherzów nic nie przybyło w nadmiarze, Na zapytanie: 
jakież są te twoje bóle? dodała, że w udzie i goleni pra­
wej te same czuje co przedtem, chociaż sig wielu do* 
mowemi leczyła środkami, chociaż od reumatyzmu Dr. 
Swiderski zapisy wał smarowanie, chociaż i to szczególne, 
co jest w garku pod piecem, do wdychania użyła, wonią 
bowiem tego sen naprowadzony miał uleczyć cierpienie.

Oto opowiadanie o tej szczególnej wonności i lekach; 
Przed kilku dniami w rozmowie panów £ okoliczności jej 
cierpienia słyszała, że kotlarz Focliilender w TelszacU, 
przed 20 laty długo dręczony scyatyc?5nenji halami do te­
go stopnia* iż na kulach chodzić musiały znudzony apte­
cznym lekarstwami i ich nieczynnością, usłuchał które­
goś przyjaciela rady i doświadczenia. Kazano om kupić 
kilka funtów świeżego wołowego mięsą, gotować w garn­
ku z dostateczną ilością własnej uryny, w czasie gotowa* 
nia sig i parowania stać przy piecu i parą oddychać, aby
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usnął za pojafvi«ijąoą się da snu skłonnością; a po porze 
jedućj czy drugiej takiego spania, już się samo przez się 
z bólów reumatycznych uleczotiy obudzi (!’?); że tym spo­
sobem wyzdrowiał Fochtiender sam opowiadał Herbstom. 
Tym to zresztą trybem nasza postępując chora, swoje 
chciała uleczyć cierpienie, od tego tak twardo i długo spa­
ła, a opowiadając płakała, z ptiwodn źe sen przed czasem 
przerwany strawTswoję uzdrawiającą własność. (?)

O użycia Jodyny w chorobie par»litycznćj.

Adam Ge... Dr., około 38 lat wieka mający, budowy 
ciała szczupłej i małej, draźliwości i czułości w zmysłach 
i umyśle tępej (a kiedyś wielkićj, bo go znam od szfcoł- 
liych lat), teraz z wojennej służby z powodu paraliżu 6 
lat trwającego uwolniony, a memu od 8 miesięcy poru- 
caorty staraniu, taki początek i bieg przedstawił ehoroby.

Roku 1838., od częstszego niż przedtem oddawania się 
.roskoszora miłosnym wyniszczony, raz po spółkowanra 
uczuł niejakieś w kościach‘lędźwiowych łuśnienre, a że 
niebyło bolesne, usnął; obudził się nazajutrz z odrętwie­
niem nogi i ręki prawćj,bez utrudzenia ich ruchów. Zabie­
gając temu, krwi z ręki‘upuścił, lekkie użył leki, bez 
widocznego skutku, przy powiększającym się owszem 
cierpienia, a kiedy pułk jego był w[ruchur i marszu, le­
czenie się zawiesił. Tym czasem roku 1839. d. 3. maja 
w obozie między Charkowem a Iziumem po przenocowa­
niu pod gołem niebem, gdy nagłe całej połowy prawej
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ciała paraliżem był tknięty, ze znacznym pomieszaniem 
władz umysłowych i utrudzeniem mowy, troskliwiej wów­
czas zaczęto go leczyć. Użycie merkuryuszu, powsta­
łe ztąd ślinienie, tyle tylko w przeciągu kilku miesięcy 
przyniosło skutku, że na wrażenia zewnętrzne pojętniej­
szy, że przytomniejszy i mówniejszy nieco, życia stosun­
kowego już, czuł większą przyjemność. Na zapobieżenie 
zaś bezwładności członków, za radą i zezwoleniem prefe­
ktury wojennej do wód kaukazkich był wysłany, i te 
wPiatyhorsku mieszkając przez trzy lata do r. 184*2. uży­
wał. Za napój i do wanien brał naprzód wody ze źródła 
wodorodno-siarcżanego Aleksandra, Jermołowa, a wyż­
szej temperatury, bo +35° R., Aleksandro-Nikołajewskie; 
potem wodorodno - siarczyste kwaśne Elżbiety, Michała 
i Warwata, wszystkie zaś z pod góry Maschuka wypły­
wające. W  końcu pilniej używał kwaskowate (khc.io- 
BO/łeKi.) Z gory Hutsclltau (}KMeiiHa/ł u Bep(>.«oata  ̂ropa) 
żelazną i gorzko-słoną, zwalniającą nieco, zawsze bez 
wyraźnego skutku. Znużony nareszcie i chorobą i lekami,
0 swojćm położeniu doniósł wyższej władzy,* zyskahod- 
stawkę i w rodzinne wrócił strony. Już będąc w na­
szym Poniewieżskim powiecie, wanny siarczane w Ma* 
lunach i Poswolu z różnemi oczyszczającerni lekarstwami 
brał przez dwa lata, także bez ulgi. Zrospaczony już i coraz 
słabszy na ciele i na umyśle, osiadł w domu i rozstał się 
z medycyną. Krótki był jednak wypoczynek.

W  końcu r. 1844., po przejażdżce w czas wietrzny
1 chłodny choroba się rozszerzyła, paraliż członków prze­
szedł w zupełną niemoc całej prawej strony, tak że nie- 
tylko ręk^inogi, ale tułowia, twarzy i sfinkterów muszku-
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ty byty całkiem bezwładne; przy tem pamięć, czułość, 
władza pojmownia wrażeń i tworzenia myśli (przy nie­
naruszonych zmysłach smaku, słuchu i wzroku) to się 
zcmity, odrętwiały i zniosły. Przy egzaminie stosa pa­
cierzowego żadnej niebyło zmiany w poczuciu ciepła i zi­
mna. Pulsy w szybkości i sile uderzeń mało się od 
zwyczajnych różniące, niedostatek pragnienia, czuwanie 
i sen normalne, czynności żołądkowe i sekrecyjhe dobrze 
postępujące (chociaż odchodami stolca i uryny, z powodu 
niemocy ich tam, często się brudził), wreszcie położenie 
siedzące między poduszkami, aby nie padał na stronę pra­
wą, gust do herbaty i fajki, ani zapalenia ostrego, ani 
apopleksyi pojęcia nie przypuszczały.

Za przyczynę najbliższą choroby i tylu symptomatów 
z zajęcia mózgu i szpiku (podłużnego i pacierzowego) 
pochodzących, wypotnienie w błonach samą miazgę, pul- 
pam, zapewne krwią nabrzmiałą lub chorobnie zmienio­
ną obwodzących) przyjmując, absorbcyą podbudzić za­
mierzyłem. Lecz winą czego nastałoby wypotnienie? 
czy samej miazgi nerwowej siłą i czynnością skrzywioną, 
czy wpływem krwi i humorów, lub też ich naczyń i splo­
tów działaniem? Nerwowych wprost cierpień, czysto 
nerwowych poznaków mało znamy dotąd, ich kraina naj­
mniej nam znana, zacieniona, a lekarskim środkom nie­
dostępna, niezmordowanych zkąd inąd badaczów od dal­
szych poszukiwań odstrasza. Bez krwi przypływu i u* 
miarkowanego przezeń bodźca, nerwy nic nie znaczą, 
przy zbytnim napływie drętwieją i rozbrajają się. Prze­
ciwnie też czynność naczyń ustaje, gdy się wpływu ner­
wów pozbawią. Z tak dziwnej zgody i współczynności
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tych dwóch zasadniczych układów eiała, umiemy korzy­
stać, a przez działanie nasze na jeden z nich, cierpieniu 
drugiego zabiegamy. Gdy do nerwów drogi prostej nie 
wskazała nam dodąt nauka, czy cliętnię, czy z musu do 
naczyń się zwracamy, ięlj pierwszo początki lub ostatnie 
końce, ich pnie główne, a we wszystkich płyu zawarty, 
obieramy za miejsce zastosowań lekarskich czynności 
i uwagi naszej, Dla tego więo bez chwiania się krwi 
z ogólnej mas$y funt upuściłem, by mniej uciskała mózg, 
mlecz podłużny i pacierzowy, by naczyńka ssące do poł« 
kniema wnętrzuyeh wyziewów czy wylań się podbudzić. 
W  tym ostatnim celu jodynę dalej używać postanowiłem, 
a teraz w naglejszej potrzebie ZJłany już ze skutkdw ka- 
lomal z ekstraktom sumaku jadowitego (rbois toxicoden- 
dri) po 2 gr jednego, a po 1 drugiego na proszek) t do 
brania 3 razy w dzień zapisałem, bańki siekane między 
łopatkami, potem wezykatoryum tamże dla odciągnięcia, 
dalej i niżej wcierania maści szarej % wodojodanem pota­
że ̂  zaleciłem.

Za drugą bytnością u chorego w dui 7, żadnej nie*na< 
lazłem zwiany, to samo co używał zewnątrz i wewnątrz 
dalej powtórzyć kazałem; a miedzy braniem z rana i wie* 
czor«m po jednym z uprzednich proszków, jeszcze z tyn* 
ktury jodyny nie mając żadnego przeciwwskazania w pier* 
siaeb i żołądka, brać trzy razy w dzień po pięć kropel ra« 
dzilenu

JZa trzeciem także po tygodniu odwiedzeniem, ani śli« 
niania, ani obrzękłości dziąseł lub zwolnienia stolca sku­
tków kałometanu, w końcu działania jodyny na żołądek 
i piersi uie znalazłem Jedaaic bledszą miał nieoa i opa­
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dłą t^arz i  mniejszem ust przekrzywieniem, prościej aie? 
dział, i silniejsze miał zaciskacze (sphinctres) w odcho- 
dowycb Dlworach. Władze umysłu zawsze pomieszane, 
pamięć zwolna odzyskiwać począł, lecz qo do czasu* miej­
sca i okoliczności błądził. (Zapytany, jak się masz? najle­
piej odpowiedział; gdzie jesteś? w Piatyhorsku; co robisz? 
wielu mam chorych; czy znasz mnie? znam ciebie przy­
jacielu, kolego, lecz co ty tu robisz? dlaczego ze Żmu­
dzi między Mołdawianów przyjechałeś, i tak prędko je­
szcze zapytał wzajemnie. Tymczasem pijąc herbatę l ty- 
tuń paląc, narzekał z wielkim gniewem na swego słu« 
żącego, czemu mu do tej pory ani herbaty ani fajki nie 
daje. Na użalanie jednego ze znajomych, który chorego 
udawał, i na jego zapytanie, czyby nie dobrze było idąc za 
radą mego przyjaciela wziąść lewatywę z yitriołum i szkła 
tłuczonego? Poważnie i z pewną miną odpowiedział, że 
te skuteczne lekarstwa w Łwojem cierpieniu nie koniecznie 
dobrze alużyć mogą it.p.) Kalorael usunąłemĄ ekstraktu 
sumaku popółgranadwarazy w dzień, cztery razy tynktui 
ry jodyny po asm kropel używać, wezykatoryum znowu 
przyłożyć, i maść z powiększoną ilością wodojodanu po­
tażu a zmniejszoną maści szarej dwukrotnie co dzień 
wcierać zaleciłem.

Za czwartym moim przyjazdem już w 10 dni wielką 
różnicę W siła oh wszystkich musknłów paraliżem dotknię­
tych znalazłem, stał bowiem mocno,siedział bez żadnych 
podpór, mógł władać ręką, a stolec i.urynę tylko za wie­
dzą i walą oddawał. Pojecie w umyśle jaśniejsze, odpo­
wiadał ^kUdnie, pamięć i poznanie swojego stanu zdro* 
wia odzyskał, owszem ze wzruszeniom i ze łzami wymo­
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wnie mnie dziękował. Jednak i nadal podobne użycie 
jodyny zaleciłem.

Po trzech potem tygodniach piąty raz go odwiedziłem 
i już w dawnym stanie zdrowia znalazłem, już chodził
o własnych siłach na kiju się opierając i wlokąc prawą 
nogę, już ręka wprawę w ruchu i pisaniu odzyskała, 
a umysłu siła w pojęciu uwadze, przesądzaniu i w pa* 
mięci do dawnego wróciły stanowiska. Już czuł przyje­
mność własnego życia i miłą roskosz w kółku znajomych.

W  ogólności w tem leczeniu się od paraliżu i umysło­
wych błędów, w przeciągu dwóch miesięcy użył: 

wewnątrz: kalomelanu . . . . . .  36 gran.
sumaku . . . . . . . .  tyleż,
jodyny . ..................drachm ośm.

zewnątrz: maści merkuryalnej szarej uncyę 1, 
wodojodanu potażu . . . drachm 7.

Z symptomatów działania jodyny na żołądek, płuca 
lub inne organa nic dostrzedz nie mogłem, to tylko chy­
ba wyjąwszy, że się w znacznej ilości strawiła tłustość 
ciała, że skóra śniadszy i ciemniejszy nabyła kolor.

0 paraliżu języka po przerwach na krótko ustającym.

Bereł Mejerowicz, trzynastoletni chłopiec, ostatnich 
dni maja 1844. r. w miasteczku Szawlanach Szawelskie- 
go powiatu, koło południa, gdy najspokojniej przez ulicę 
przechodził, nagle gwałtownym wirem powietrza porwą-
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ny, daleko pchnięty i okręcany upadł na ziemię. Tym 
przypadkiem przerażony, burzliwem zmieszaniem powie­
trznych pierwiastków tknięty, zaraz poczuł kręcenie gło­
wy z jakąś niespokojnością duszy i serca. Nazajutrz trze­
ma kolejami, po godzinie trwającemi, doświadczał mimo* 
wolnego targania w plecach i rękach: były to zapewne 
napady S/go Wita. Trzeciego dnia już silne całego cia­
ła, także w przerwach, tylko krótszych, wywiązały się kon* 
wulsye, zawsze bez gorączki i utraty przytomności umy­
słu. Tymczasem od trzeciej pory zaczynając, przez dwa 
tygodnie codziennie raz lub dwa, albo dzień przepuszcza­
jąc, bez żadnych przepowiedni, przy utracie zupełnej czu­
cia, zwolna oddychając, bez piany w ustach i skrzywienia 
padał na ziemię, słowami niezrozumiałemi przy gestach 
ruchu mruczał, przez kilka chwil, nim się jakby ze snu, za 
nadejściem przeciągania i poziewania nie obudzi. Zbudzo* 
ny o niczetn nie pamiętał, żadnego nie czuł znużenia. 
Takie napady utraty zewnętrznego czucia, z atakami ru­
chów całego ciała bez utraty pamięci, mieszały się bez 
porządku z sobą.

Trzeciego tygodnia, bez żadnych poprzednich leków, 
scena się chorobnazmieniła zupełnie: targania bowiem u- 
stały, a zamiast cichego mruczenia, po upadnieniu i utracie 
zmysłów, codzienne wywiązywały się przystępy ekstazyi. 
Przy jej nastaniu był blady, nudny, zamyślony, na.głos 
rodziny nieczuły, potem w urojeniach pogrążony i fanta- 
zyami pchnięty, przy otwartych oczach, twarzy skrzywio­
nej i gestach, głośno rozprawiał o pięknych i świętych 
rzeczach, śpiewał przyjemnie hymny Dawida na ton not 
szkolnych, lub inne kościelne śpiewy, które kiedyś sły-
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szal,, lecz ich nie umiał. Zmordowany po godzinie*, czę* 
ściej oddychając padał na ziemię, usypiał* a obudzony 
opowiadał, że najpiękniej marzył, potem przez dzień cały 
smutny i zamyślony, snów swoich i widzenia żałował- 
Stan taki nocą spokojną przecięty, codziennie się niestale 
prędzej czy później odnawiając, tydzień cały bez zmiany 
potrwał. Za nastaniem czwartego tygodnia nowa się po* 
jawiła przemiana choroby. Przystępy ekstazyi, zachwy­
cenia od czasu do czasu krótsze i rzadsze, ponurość, smu­
tek i milczenie sprowadziły, potem z milczenia niemota 
a raczej niemoc zupełna wydania głosu nastała (aphonia); 
tainiemoc w głosie dzień cały trwająca, a wprzestankaoh 
pewnych za powrotem na krótko mowy i wesołości usta* 
jąca, zupełnie zatarła zachwycenia pojawy.

Dalej już żadnej nie było zmiany, i w tym stanie pięć 
tygodni przebył do mego na Żmudź przyjazdu.

Dnia 29. lipca 1844. roku, dziewiątego tygodnia cier­
pienia, już osobiście (w domu Grynhoffa) widziałem i ba­
dałem chorego. Na zapytania usłyszane i pojęte, rucha­
mi tylko odpowiadał, na rozkaz aby mówił, twarz prze­
krzywiał lekko otwierając usta, lecz najmniejszego ruchu 
językiem płasko między zębami leżącym, ani nierucho­
mą krtanią, wydać nie mógł, połykanie jednak niebyło 
przeszkodzone. Źrenica oka lewego rozszerzona, a wzrok 
słabszy niż w prawem, ręka lewa odrętwiała nieco, ru­
chy innych wszystkich muskułów w stanie naturalnym. 
Pulsy zwyczajnej jak u młodych szybkości, lecz nieco 
ściśnięte, w takcie po kilku uderzeniach nie równe, wng- 
trzne czynności ciała dobrą szły koleją. Wreszcie po nie- 
spokojnem z mojej strony oczekiwaniu, nadszedł paro*
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ksyzm powrotu mowy. Koło południa nagle powstało spa* 
styczne częste, prędkie i Samotne podnoszenie się z opada­
niem prawej rzepki, i w tym momencie,jakby najprędszą 
iskrą elektryczną wstrząśnione muskuły krtani i jeżyka, 
uwolniły się z odrętwienia i głos wydały: wówczas wy­
mownie, najswobodniej i z wielką rucbawością myśli 
opowiadał o wszystkiem co się tyczyło jego położenia, 
oczem już pisałem, i co ojciec jego i jego towarzysze po­
twierdzili, wówczas też wzrok oka prawego stał się słab* 
szym, rozszerzyła się jego źrenica, ręka odrętwiała pra­
wa, a przeciwnie wtenczas lewem okiem lepiej widział, 
przestała drętwieć ręka lewa. To prędkie i pionowe trzę­
sienie rzepki prawej, regularne w takcie podnoszenia się 
i opadania, przez kwadrans trwało. W  momencie zawie­
szenia jej ruchu język się wstrzymał, a osiadła krtań, głos 
i mowa tak się zawarły, że najmniejszego szmeru posze­
ptu i brzmienia liter wydać nie mógł, chociaż bez utru­
dzenia oddychał. Znowu był bezmównym przez dzień 
i noc całą, nim nadszedł nowy przystęp ruchu rzepki, co 
się raz lub dwa codziennie pojawiał, co mu na krótko ze 
swojemi rozmówić się pozwolał.

Ten stan z początku za pojaw cierpienia czysto ner­
wowego miałem, lecz kiedy sam przed sobą zdając sprawę, 
znalazłem trudności, w pojęciu by same nerwy pierwotnie 
zaburzeniem ciał promienistych w powietrzu trącone i dalej 
bez udziału części sąsiednich składowych i obwijających 
cierpieć mogły, rzuciłem kłopotliwe i zabłądzające poszu­
kiwanie (może nie zupełnie błędnego mniemania?!!) a na 
utartą i mniej mordującą wpadłem drogę. Bez pocenia 
się zatem wszystkie zmiany tak nagłe i prędkie od sym-
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patyi wywodząc, widząc tylko że mózg cierpi, a nie wclio. 
dząc w rozpoznanie wczem i jak?! chwyciłem sig kalome 
łanu, naszej zwyczajnej broni i ucieczki, w tym podobnych 
przynajmniej razach, ze względu^zaś potrzebnego współ­
cześnie działania na nerwy krtani, oczu i twarzy, bella­
donny dodałem (1), nie zaniedbując przy tern użycia maści 
neapolitańskiej i wezykatoryi, W późniejszym czasie je­
sieni i zimy, z powodu trudnych stosunków i oddalenia, 
widzieć chorego nie mogłem, wiem tylko że cierpiał po­
dobnie i że go od robaków leczyli inni.

Julian Ważyński.

Nowe lekarstwo.

K r e ło n zaleca się przez Dra Jana Hastings w dziele 
pod tytułem: Suchoty płucne, leczone skutkami przez 
Naphthę, z angielskiego tłómaczone na niemiecki przez 
J. H. Jansen, Dra Med. w Hamburgu 1844.

Nowo zalecone lekarstwo to zowie niesłusznie Hastings, 
Naphłha albo też Spiritus pyro^aceticus, i daje dorosłym 
wewnątrz trzy razy na dzień po 15 kropel w łyżce wody. 
Ilość ta powiększa się po 2—3 dniach o j,  a w pogorsza- 
jącej się chorobie przepisuje do 40 albo nawet 50 kropel 
cztery razy na dzień. Tegoż lekarstwa używa Dr. Ha• 
stings do wziewania do płuc.

(1) Beliadonę raz z wielkim skutkiem użyłem w afonii 
o czóm gdzie indzićj przy opisie objedzenia się bielanu będzie 
mowa.
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Aceton jest produkt suchej dystyllacyi occianów czyli 
soli octowych; odznacza się lotnością, łatwe/n zapalaniem 
sig i zapachem pośrednim między miętą pieprzową, kę­
dzierzawą i melissą lekarską.

Przygotowuje się Aceton następnym sposobem: Czte­
ry funty occianu ołowiu ogrzewa się w kąpieli popielnej 
w retorcie, poty, aż przejdzie funt jeden i jedna uncya do 
przylutowanego dobrze i chłodno utrzymywanego balonu 
( Vorlage). Ponieważ się przy tem massa rozdyma, trze­
ba użyć retorty o 6—8 funtach objętości do dystyllacyi. 
Ciepło zastosowuje się coraz wyższe stopniowo, lak aże­
by dystyllacyą w dwóch dniach ukończyć. Otrzymaną 
przez dystyllacyą massę, skłócić trzeba z dwiema uncya- 
mi prażonego solnika wapnicznie, poczem oddzieli się na 
powierzchni tej mieszaniny lżejszy Aceton i może się od­
łączyć. Dla uwolnienia acetonu otrzymanego od przy­
legającego oleju przypalonego, kłóci się aceton z małemi 
ilościami oliwy prowanckiej kilkakrotnie, potem się ta 
ostatnia odłącza, a aceton rektyfikuje się na powolnym 
ogniu aż do małej pozostałości. Przezroczysty zupełnie0
produkt wynosi od trzech uncyj do trzech uncyj i dwóch 
skrupułów.

Pomocnik aptekarski Th. Dcrcum w Moguncyi, przy­
gotowuje Aceton następnie: Dystylluje w retorcie szklan- 
nej cukier ołowiany, w kąpieli piaskowej, poty, aż nic 
już przechodzić nie będzie; oddystyllowaną massę rektyfi­
kuje w kąpieli wodnej i otrzymany płyn eteryczny prze­
puszcza przez węglan potażu. Ze dwunastu uncyj otrzy­
mał Dercuin pięć drachm Eteru.

P. T. L. w. T. XXVI. P. 11. 6
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SPRAWOZDANIE KOHITETU 

do chorób panujących z trzeciego kwartału 1851. roku,

RUCH CHORrCfl w szp it a la c h  w a r sza w sk ic h .

Szpital Dzieciątka Jezus.
w Lipcu Sierpniu Września

Przyjęto chorych ogółem.'. . . . 493 424 516
W tej liczbie było:

Z gorączką gastryczną............... 39 32 53
,, katarowo-reumatyczną 20 3G 30
,, tyfoidalną............... 14 5 20
„  przepuszczającą . . . l i 11 18

Z zapaleniem mózgu i błon móz­
gowych . . . . 7 10 17

oczu..................... 21 12 12
» gardła.................. 10 13 8
„  płuc i opłucnej . . 20 28 24
,, kiszek i otrzewnej. 10 12 7
„  wątroby. . . . . . 7 5 4
„  skóry (róża) . . . 7 8 11
„  stawówr (arthritis). 2 omd 5

7 2 —
Z ospą....................................... ~* 4 7

4 C 11
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W  miesiącu ljpcu szpital Dzieciątka Jezus przyjął 70 
chorych więcej jak w czerwcu. l)o powiększenia tej 
liczby przyczynili sig chorzy z gorączkami gastrycznemi 
i tyfoidalnemi. Pomimo większej liczby chorych, nie po­
większy! się stosunek śmiertelności, gdyż z 264 chorych 
na gorączki i zapalenia, tylko trzech umarło, to jest: 1 na 
gorączkę tyfusową, 1 na zapalenie płuc i 1 na zapalenie 
kiszek. Miesiąc ten najwięcej zdawał sig sprzyjać wy­
zdrowieniu; jakoż stosunkowo do ogólnej liczby chorych 
70 osób wyzdrowiało w nim więcej jak w innych miesią­
cach. Gorączki tyfoidalne, których w miesiącu prze­
szłym wcale nie było, częściej się pojawiać zaczęły, u kil­
ku nawet chorych połączyły się z wyrzutem petodowym. 
Gorączki przepuszczające rzadziej nawiedzały szpital 
i mniej słychać było o powrotach.

W  praktyce prywatnej Dr. Le Brun miał także parę 
wypadków gorączek tyfusowych u dzieci, pomiędzy 10 
a 12 rokiem. Odznaczały się one szczególną ospałością 
i ociężałością, tak że z trudnością największą u chorych 
tych jednę tylko odpowiedź wydobyć było można: tak 
lub nie. Wyrzekali jednak na mocny ból głowy w oko­
licy czoła, i ciągle prawie zakrywali sobie czoło rękami. 
U obu chorych w dniach pierwszych bywały krwotoki 
z nosa, brzuch był lekko wzdęty i wydawał ton bę­
bnowy, znosił jednak nacisk bez bólu, gorączka sama 
była dość silna, ciało mocno rozpalone, pragnienie, 
umiarkowane, język czerwony bez mułu, tętno znacz­
nie przyspieszone, stolec rozwolniony, wodnisty, mocz 
skąpy, blady. Po piętnastym dnia choroby u obu tych 
chorych bez wyraźnego przełamu (crisis), zaczęło zdrowie
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powracać i wkrótce odzyskali je zupełnie. Leczejiie 
w obu tych wypadkach było całkiem bierne (nieczynne), 
i głównie zastosowane do przypadłości większej wagi. 
Żaden z tych chorych nie dostał na womity, nie miał sta­
wianych pijawek za uszami ani baniek ciętych na brzu­
chu, nie brał kalomelu i nie używał maści merkuryal- 
nycli. Częste przemywania głowy wodą zwyczajną, za 
napój woda lub płyny kleisto-kwaskowe, a w czasie naj­
większego upadku sił, woda chlorkowa przez kilka dni 
zadawana, oto była cała pomoc lekarska u tych chorych. 
Za posiłek służyła czarka lekkiego rosołu z klejkiem lub 
barszczem. Temu to sposobowi postępowania przypisuje 
Dr. Le Brun szczęśliwy przebieg i wczesne ukończenie 
się choroby w7 obu tych wypadkach; leczenie bowiem ta­
kie nie osłabiając ustroju, nie stawia przeszkody siłom 
przyrody do zwalczenia choroby. Pijawki i bańki, do 
których nie jeden lekarz, wszędzie zapalenie widzący, 
czułby się w takim razie upoważnionym, musiałyby ko­
niecznie więcej osłabić tych chorych, a tćmsamem utru­
dnić ich powrót do zdrowia.

Tak pomiędzy dziećmi jak i starszemi osobami wy­
darzyły się biegunki, dysenterye i choleryny, które szczę­
śliwie pokonywać się dały lekami olejnemi, niekiedy 
w połączeniu z opium.

Stała i piękna pogoda w sierpniu była zapewne głó­
wną przyczyną zmniejszonej w tym miesiącu liczby cho­
rych. Chociaż zdawało się, że ciągłe gorąca a nawet 
dokuczliwe upały powiększą liczbę gorączek tyfusowych; 
jednakże było ich w tym miesiącu o połowę mniej jak 
w lipcu. Za to przybyło nieco więcej chorych z zapale­
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niem mózgu i błon mózgowych, zwłaszcza kobiet, więcej 
na działanie promieni słonecznych wystawionych, pracu­
jących w ogrodzie i w polu. Były to jednak lżejsze wy­
padki, które pomyślnie się ukończyły. Właściwych tej 
porze biegunek i dysenteryj było bardzo mało, gorączki 
przepuszczające trzymały w jednej mierze, a zapalenia 
oczów od kilku miesięcy liczne i uporczywe znacznie 
straciły na liczbie i sile. Tak więc miesiąc sierpień 
w roku tym należał do najzdrowszych, a stosunek śmier­
telności w szpitalu korzystnym się okazał, gdyż z 271 
chorych z gorączkami i zapaleniami umarło tylko 5.

Po sierpniowych upałach znacznie zniżone ciepło po­
wietrza w pierwszej połowie września, było bez wątpienia 
główną przyczyną powiększonej liczby chorych w szpi­
talu; jakoż w miesiącu* tym przybyło 200 chorych więcej 
jak w sierpniu. Charakter panujący chorób był gastrycz- 
ny, gorączki tyfusowe częste, zawsze stanem gastrycz- 
nym poprzedzone, dysenterye także liczniejsze jak dotąd 
okazywały się najwięcej pomiędzy kobietami. Między 
gorączkami przepuszczającemi, okazało się wiele złośli­
wych pod postacią zapalenia błon mózgowych, w któ­
rych jedynie krótkie, lecz wyraźne przepuszczenie (inter- 
missio) przyrodę cierpienia odkrywało. Siarczan chininy 
usuwał niebezpieczeństwo i znosił chorobę.

Szpital Starozałconnych.

w Lipcu Sierpniu Wrześniu
Przyjęto chorych ogółem............ 385 417 391

IV' tej liczbie było:
Z gorączką gastryczną............... 33 68 82
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w Lipcu Sierpniu Wrześniu
Z gorączką katarowo-reumatyczną 15 20 20

„  tyfusową . ................ 3 — 2
„  przepuszczającą. . . .  11 20 18

Z zapaleniem mózgu.................. 1 — —
,, gardła..................  4 l 3
,, oskrzeli (bronchHis). 7 11 8
„  opłucnej.............  o 7 6
„  płuc.....................  9 3 4

„  kiszek i otrzewnej. 1 1 2
,, wątroby............... 2 1 1
„  m acicy...............  2 2 1
„  skóry (róża). . . .  1 — —
„  stawów (arthritis). 2 3 1

Z gośćcem (rheumatismus). . . . 22 16 7
Z biegunką i clioleryną...............  9 8 8
Z stanem gastrycznym (gastrici-

smus).................................... 0 10 4
W  miesiącu lipcu żadnej panującej choroby nie uwa­

żano. Gorączki przepuszczające uośe często natrafiały 
się. Przy końcu miesiąca pokazały sig liczne zapalenia 
oskrzeli i płuc, a nawet Dr. Groer miał do leczenia cztery 
wypadki krupu, które z powodu opóźnionej pomocy 
wszystkie się ukończyły śmiercią. Choleryny niekiedy 
wszystkiemi przypadłościami cholery azyatyckiej nace­
chowane nierzadko się napotykały, u dzieci zaś biegunki 
i dysenterye.

W  miesiącu sierpniu częste były choleryny, biegunki 
bardzo uporczywe szczególniej u dzieci i dysenterye w tej 
porze roku okazujące się. Proszek z ipekakuany a na-
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stępnic saturatio cum tiuctura rhei, niekiedy bańki na 
brzuch najszczęśliwiej znosiły clioleryny. Z biegunkami 
trudniejsza była sprawa. Jakkolwiek po największej czę̂  
ści pochodziły z zanieczyszczenia żołądka, nie zawsze 
jednak środkom rozumowo zastosowanym ustępowały, 
przechodziły często weiskawieę i kilka tygodni chorego 
dręczyły; u niemowląt występowały często w powikłaniu 
z zadrażnieniem mózgu: w takim razie parę pijawek za 
uszami i kalomel w małych ilościach najlepszy robiły 
skutek. Ciskawica (dysenteria) najstosowniej z samego 
początku leczona, nieraz uporczywie środkom podanym 
opierała się, po zniesieniu wszelkich jćj objawów niekie- 
dy przez parę tygodni bóle brzucha (tormina) okazywały 
się. Dr. Groer miał 40-letniego mężczyznę, którego od 
początku leczył na tę chorobę, skoro tylko pierwsze jej 
oznaki z przyczyny zjedzenia niedosmażonych kotletów 
cielęcych objawiły się. Przepisał ipekakuanę na womity, 
pomimo że lekarstwo skutek jak najlepszy zrobiło, pomi­
mo wyrzuconych kotletów i znacznej ilości żółci, stolce 
z bólem i wydymaniem sig następować zaczęły, i wkrótce 
przy częstych usiadkach śluz tylko ze krwią stolcem od­
chodził. Przepisano Ol. ricini co 2 godziny po łyżce do­
póki stolce prawidłowe nie okażą się, chory wyżył trzy 
łyżki, oddawał stolce obfite, płynne bez krwi ale zawsze 
z bólami. Zapisano \  grana kalomelu z 1 granem prosz­
ku Dowera naprzemian z emulsyą migdałową, brzuch 
ciepłemi kataplazmami okładać polecono. Stan wpraw­
dzie poprawił się, stolce odchodziły gęste i prawidłowe, 
ale co drugi lub trzeci stolec dobry, był jeden z wydyma­
niem się i ze krwią. Pomimo użytych środków ścisłej
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klejkowatej dyety, stan taki trwał dni 10, po których po­
wtórnie chory wziął olej kleszczowiny i odtąd zupełne 
polepszenie nastąpiło, bóle brzucha ustały, apetyt zaczął 
wracać i niebawem chory wyzdrowiał zupełnie.

Dzienne upały a chłodne wieczory sprowadziły znacz­
ną liczbę chorych na kaszel, łatwo wszelako małym da­
niom emetyku ustępujący. Dość często natrafiane powi­
kłanie kaszlu z biegunką, nieraz groźną przybierało po­
stać, w takich przypadkach wybornie działał kalomel 
z ipekakuaną w małych daniach naprzemian z emulsyą 
migdałową. Pasek Ś. Antoniego (zoster) dość często na­
potykać się dawał. Dr. Groer widział go poraź pierwszy 
u dziecka półrocznego. Prócz tego miał dwa wypadki 
szkarlatyny 11 dzieci, oba przedstawiły charakter łagodny 
i'przebieg prawidłowy.

Szpital S. Ducha (PP. Narcinkanek).

w Lipca Sierpniu Wrześniu
Przybyło chorych ogółem............ 176 190 208

Wlej liczbie było:
Z gorączką gastryczną............... 17 31 31

,, katarowo-reumatyczną 5 3 4
„  tyfusową.................. 1 2 15
„  przepuszczającą . . . 23 14 26

Z zapaleniem mózgu.................. — 1 2
» gardła ..................... 3 2 0
„  płuc i opłucnej. . . . 15 16 10
„  oskrzeli (bronchitis,ca-

tarrhus pulmonum) — 2 4
„  innych trzewiów. . . 13 14 20
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w Lipcu Sierpniu Wrześniu
Z reumatyzmem . . . .  
Z biegunką i dysenteryą 
Z obłąkaniem pijaków .

10 14 0
9 9 8 
4 2 3

Miesiąc lipiec odznaczał się brakiem chorób panują­
cych i szczupłą liczbą chorych, których zaledwo 90 by­
wało dziennie w przecięciu w szpitalu. Niezwykłe upały 
po bezustannych deszczach, wywoływały stany gastrycz* 
no-żółciowe i spowodowały powroty zimnie u wyzdrowia- 
jących. Zanieczyszczenia i zdraźnienia dróg pokarmo­
wych częstokroć nadużyciem owoców wywołane, oraz 
kilka zdarzeń cholery sporadycznej, stanowią jedyne 
ślady szkodliwych wpływów w tym miesiącu, nacechowa­
nym nietylko ważnemi zmianami powietrzni, ale pamię­
tnym także zaćmieniem słońca dnia 28. tego miesiąca. 
Oprócz przemijającej trwogi i przykrego wrażenia, któ­
rego doznali chorzy w szpitalu, żadnych szczególnych 
skutków jia schorzały ustrój w owej chwili nie spostrze­
żono.

W  miesiącu sierpniu obok mniejszej liczby chorych 
jak w poprzednich miesiącach, postać gastryczna najwię­
cej była upowszechnioną. Pierwszego zaraz dnia ąroźne 
zjawiały się zapowiednie zadrażnienia żołądka i kiszki 12- 
calowej (gastro-duodenitis), które szybko ustępowały 
przechodząc w najłagodniejszą gorączkę gastryczną w 5 
lub 7 dni wyzdrowieniem zakończoną. W  gorączkach 
przepuszczających to było uwagi godnego, że z samego 
początku cierpieli chorzy stały i nieznośny ból krzyża, 
odwodzący myśl lekarza od choroby niedość jeszcze wy­
datnej. W parę dni ten ból ustępował a zjinnica wyra­
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źnie na jaw występowała. Zapalne stany trzewiów od­
dechowych, oskrzeli i opłucnej były dość liczne, lecz 
nie były zawsze tak gwałtowne, aby silnego przeciw- 
zapalnego leczenia wymagały; owszem ustępowały zna­
cznym daniom emetyku. Inne choroby w szpitalu spo­
strzegane do sporadycznych policzyć należy, jako to*, 
obłąkanie pijaków, krwotoki, biegunki i dysenterye.

W  miesiącu wrześniu charakter tyfoidalny przemagał 
w chorobach, były nawet groźne przykłady prawdziwego 
tyfusu z właściwą wysypką i petociami. Kąpiele letnie 
z polewaniem głowy wodą chłodnawą, woda chlorowa, 
kamfora, niekiedy węgiel zwierzęcy przy gorczycznikach 
i nacieraniach całego ciała octem kamforowym, wystar­
czały do zwalczenia zagrażających postaci. Trzy zaś 
wypadki śmiercią zakończone, były powikłane z zapale­
niem płuc i usposobieniem tuberkułowem, a co najgorsza, 
że wszyscy ci chorzy przybyli do szpitala dopiero około 
12b° i 13s°- dnia choroby, próbując w domu rozmaitych 
niestosownych środków. Gorączki przepuszczające w tym 
miesiącu rzadziej się pojawiały, mniej były uparte i ustę­
powały niekiedy bez użycia przetworów chiny, już soli 
amoniackiej, już też emetykowi w małych daniach. W y ­
padki obłąkania pijaków tak w lecie bieżącem powsze­
chne jeszcze wydarzały się we wrześniu, jak niemniej 
gorączki gastryczno-śluzowe z językiem biało-obłożonym, 
czerwonym lecz wilgotnym, gorączki reumatyczne i za­
palenia opłucnej. Rzecz szczególna, że mimo obfitości 
owoców niezupełnie w tym roku smacznych, niebyły 
w lecie upowszechnione biegunki zwykle o tej porze go­
szczące w szpitalu, ale natomiast było kilka wypadków
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zepsucia żołądka z użycia źle przyrządzonych lub też nie­
jadalnych grzybów.

Szpital Ewangelicki.
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w Lipcu Sierpniu Wrieśniu
Przybyło chorych ogółem . . . . 92 97 120

Między temi było:
Z gorączką tyfusową.................. 1 — 1

,, przepuszczającą . . . 3 3 10
Z zapaleniem mózgu i błon móz­

gowych . . . . 1 2 4
„  oskrzeli (bronchitis) . 5 6 8
,, opłucnej.................. 3 1 8
,, płuc........................ 1 1 1
„  żołądka i kiszek (ga*

stroenteritis. . 6 8 13
„  wątroby . ............... 5 12 8
„  skóry (róża)............ — 1 1
,, innych części . . . . 3 1 1

Z reumatyzmem............... ... . . 10 6 6
Z stanem gastrycznym (gastri-

cismus) ........................... 6 15 17
Z biegunką.............................. 2 4 —•
Z obłąkaniem pijaków ............ — 5 1

W dwóch pierwszych miesiącach ilość gorączek prze-
puszczających zmniejszyła się, natomiast znaczny był 
stosunek zanieczyszczeń żołądka i stanów' mniej lub 
więcej zapalnych wątroby i kiszek. Na szczególną uwa­
gę zasłużyła zaczynająca się już w sierpniu szerzyć cho­
roba, którą Dr. Chałubiński idąc za zdaniem Piorrego
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nazwał Gastrocholia. Zaczynała się ona zwykłe ocięża­
łością, dreszczami mniej więcej wydatnemi, niesmakiem, 
brakiem apetytu, lub też przychodziła nagle i objawiała 
się wymiotami żółcioweini obfitemi, niekiedy jednocze* 
śnie biegunką. Rzadko chory pierwszego dnia udaje się 
do lekarza. Na trzeci lub czwarty dzień przedstawia 
znaki następujące: nudzenie, womity częste, ból w dołku 
i w okolicy wątroby, tętno albo niezmienione (jeśli wo­
mity obfite) albo drobne zaledwo namacaó się dające, 
przyczem skóra zimna, biegunka żółciowa lub zupełny 
brak stolca, język żółto-oblożony, smak nieznośnie gorzki, 
na skórze a szczególniej na »łącznicy ślady żółtaczki. 
Ujednej kobiety, która od dwóch tygodni była w tym 
stanie, mocz przez ten cały czas nadzwyczaj był skąpym, 
tak, że chora twierdziła, że go wcale nie oddaje; w isto­
cie oddawała go rzadko i to tylko w niezmiernie malej 
ilości przy stolcu. U niej tętno prawie było nie do zna­
lezienia, zimno ciała zupełne. Po przystawieniu baniek 
i zadaniu emctyku, czasem zaś przy mocnym bólu w żo­
łądku, kalomelu w większej ilości, chorzy ci bez wyjątku 
doznawali wyraźnej ulgi i przy napojach kwaskowatych 
przychodzili do siebie, jednakże chęć dojadła wracała 
zwolna i często potrzeba było podawać rabarbarum, ina­
czej język okładał się znowu i wstręt do pokarmów wra­
cał wraz z bólem i gnieceniem w dołku. P. Voisin opisał 
przed kilkunastu laty podobną epidemią, która się znacz­
nie rozszerzyła w Limoges. Zdaje się nic ulegać wątpli­
wości, że ulewanie się niezwykłej ilości żółci do żołądka, 
stanowi istotę tej choroby i tłómaczy dostatecznie jej 
przypadłości. Trudno także zdaniem Dra Chałubińskiego
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nie dopatrzyć związku jaki zachodzi między nią a cholerą, 
Różnica zależy na tem, iż od początku zaraz pojawiające 
się wypróżnienia żółciowe, nie pociągają za sobą kur­
czów, biegunki wodnistej i zupełnego ustania bicia serca. 
U dzieci prócz pojedynczych wypadków szkarlatyny i kuru, 
tudzież kokluszu, napotkał Dr. Chałubiński kilka przy­
kładów gorączek ciągłych, wywołanych obecnością ro­
baków'. Ponieważ jednak zadrażnienie przewodu pokar­
mowego bywa zwykle znacznem, przeto leczenie ogra­
niczać się musi do środków olejnych, albowiem zwykle 
przy nich wychodzi kilka glist, poczem wyzdrowienie 
łatwo następuje.

W  miesiącu wrześniu przcmagały zapalenia opłucnej 
i oskrzeli tudzież wątroby, mianowicie zaś wspomniona 
już wyżej forma do stanu gastrycznego zaliczona, którą 
Dr. Chałubiński według Piorrego nazwał gastrocholią. 
Jak w zeszłym tak i w lym miesiącu ustawała ona po 
jedno lub dwu-krotnem zadaniu na womity i usunięciu 
powikłań. Często jednak temu stanowi chorobnemu to­
warzyszyła gorączka, osłabienie, zawrót, szum w uszach 
nawet majaczenie; co wszystko od razu po wypróżnie­
niach żółciowych ustawało. Zapalenia opłucnej odzna­
czały się skłonnością do wypoceń wodnistych, dających 
się z łatwością usunąć przez wezykatorye lub wcieranie 
maści sublimatowej. Zapalenie błony śluzowej, kiszek, 
objawiły się szczególniej w postaci tak zwanej Endocoli- 
tis. Chorzy zwykle zaniedbawszy stan gastryczny, przy­
chodzili z gorączką, biegunką, z bólem w przebiegu ki­
szki okrężnej (colon) i z przelewaniem się za naciśnię­
ciem w okolicy kiszki ślepej, niekiedy z wydymaniem się,
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język zwykle bywał żółto-obłożony, niekiedy zasychający, 
skóra sucha, gorąca. Prócz baniek, środków womity 
pobudzających lub czasami kalomelu, kąpiele siedzenio­
we wielką sprawiały ulgę znosząc wydymanie. Na mie­
ście Dr. Chałubiński spostrzegał liczne zapalenia gardła 
z częste/n przejściem w ropienie, tudzież zapalenia gruczo­
łów limfatyczuych szczególniej w pachach. Prócz tego 
miał sposobność widzenia dwóch wypadków ospy skor- 
butyeznej (yariola putrida) u osób dorosłych, obadwa 
śmiercią zakończone. Jeden u kobiety zamężnej, matki 
kilkorga dzieci, drugi w szpitalu u garbarza lat 20 liczące­
go, silnej budowy ciała. Przybywszy'do szpitala, skar­
ży! się on na ból gwałtowny w krzyżu i w głowie, w do­
mu miał womity, po dreszczach silnych nastąpiło mocne 
rozpalenie ciała. Na twarzy i rękach skóra była czer­
wona jak w szkarlatynie, na reszcie ciała plamy jak 
w kurze, za dotknięciem niknące, przy tein ból oczów, 
palenie gardła z zaczerwienieniem, skóra sucha, gorąca, 
tętno 120, język żółtawo obłożony, odbijanie i nudności 
(bańki na krzyż, ernetyk). Nazajutrz słan tenże sam, 
plamy niektóre wywyższone, palenie gardła mocne (na­
pój kwaskowy); trzeciego dnia gorączka silniejsza, ból 
krzyża ciągły, w ślinie prążki krwi z gardła pocho­
dzącej, oddech prawidłowy, małe podbiegnienia krwi 
iva języku (limonada). Dnia czwartego plamy w czę­
ści zamienione w petocie. nie ustępują za naciśnieniem 
i przybierają barwę siną, w części przechodzą w pustułki 
mało wyniesione, bęblowate, krążkiem sinym otoczone. 
W  plwocinach krew, w płucach lekkie rzężenie (rAlc 
souscrepitant) w gardle krosty, na około nich cała błona
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zasiniała (kamfora i kwas fosforowy, do (ego pędzlowa- 
nie gardła kwasem saletrowym). Dnia piątego i szóstego 
choroby gorączka silniejsza, ból krzyża ustał, chory 
chwilami czuł się lepićj, chwilami zaś majaczył, głos 
ochrypły, stolec płynny ze krwią. Dnia Siódmego z rana 
ulga pozorna, przypadłości też same, wieczór śmierć 
Autopsia. Krosty ospowe nierozwininte, sine, znleduie 
nieco ropy zawierające, błona śluzowa gardła, krtani 
i oskrzeli sina, podbiegła krwią, grubsza i twardsza jak 
zwykle, w jamie ust krosty ospowe, błona śluzowa żo­
łądka i kiszek sina, torebki Brunera w całym przewodzie 
kiszkowym nabrzmiałe, wydatne, otoczone sinością, 
płuca, wątroba i śledziona mocno krwią rzadką nabiegłe, 
nerki zawierające skrzepy miękkie krwi w kielichach 
i miednicach. Głowa nieotwierana.

Szpital Ś. Bocka.

w Lipcu Sierpniu Wrześniu
Przyjęto chorych ogółem............ 97 88 101

W tej liczbie było:
Z gorączką przepuszczającą . . . 9 7 14
Z stanem gastrycznym (gastrici-

smus aż do zapalenia)............ 20 19 20
Z zapaleniem oskrzeli............... o 4 5

9) p łu c ..................... 5 o 3
,, opłucnej............... 3 2 3
,, otrzewnej............... 1 — 1
,, żołądka i kiszek (ga-

stro-enteritis). . . — -— 20
,, macicy.................. o 1 1
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w Lipcu Sierpniu Wrześniu
gruczołów (adenitis) 4 3 — 
skóry (róża) . . . .  1 1 2

Z reumatyzmem 
Z <ly sen tery ą. ,

15 12 5 
3 3

W  miesiącu lipcu nic szczególnego nie przedstawiało 
się w szpitalu. Choroby przypadkowe żadnem godnem 
uwagi piętnem nie nacechowane, łatwo i szczęśliwie le­
czyć się dające, oto całkowity obraz spostrzeganej cho- 
robliwośei. Miesiąc jednakże ten więcej wilgotny i chło­
dny, suchy i ciepły, zarazem pienvsze pojawienie się 
owoców' niedojrzałych, stanowią przyczynę liczniejszych 
cierpień brzusznych, zimnie i reumntyzmów?. Usunięcie 
przecież szkodliwych wpływów, wypoczynek, dyela 
i środki wypróżniające szczególniej górą, z dodaniem 
lekko przeciwzapalnych, skoro choroba gwałtowniejszy 
obrot brała, stanowiły całe postępowanie lekarskie.

W miesiącu sierpniu w7 ogóle pięknym i ciepłym nie- 
tylko nic się nie zmieniło z poprzedzającego na gorsze, 
ale w ogóle choroby zwykłe przypadkowe jeszcze się 
zmniejszyły. .Mniej zatem o nich, aniżeli przeszłą razą 
powiedzieć można.

W  szpitalu uderzające było w tych miesiącach nagro­
madzenie się chorych z suchotami i puchliną. Cierpienia 
te prawda nic stanowią epidemii, ale z niej wynikać mo­
gą. Gryppa bowiem sprzątała starych suchotników, ale 
natychmiast dostarczała nowych. Puchlina często od 
zimnie i reumatyzmów początek brała.

O uleczeniu suchot nie ma dotąd co mówić, ale nawet 
i tutaj nie godzi się z obojętnością pomijać chorego. Jak-
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kolwiek zatem wypisana na tablicy Tuberculosh ogła­
szała już wyrok śmierci, starano się przecież zawsze 
szukać rozumowych wskazań, i na takiej drodze lubo nie 
wiele, jednakże zdaje się cośkolwiek otrzymano. Chc§ 
tu mówić o skuteczności mikstury Grifłita zmienionej 
w szpitalu co do składu w następujący sposób:

lip Inf. phcllandrii aquat. ex drach, jj par. unc. vj.
Liquaminis myrrhae drach. j.
Aquac laurocerasi drach.
Ferri sulphrici cristal. gr. 12.
Syrupi simp. unc. 1.

MDS. Co dwte godziny łyżkę. 
którą bardzo często zarówno z tranem cenić należy. Uży­
cie tej mikstury wytrwałe, niekiedy na wpół z tranem, 
ale zawsze bacząc, aby żadne miejscowe podrażnienie 
ani gorączkowanie nie przeciwwskazywato jej, u paru 
osób chorobę prawie zupełnie wstrzymało, i ci, choć już 
oznaki ropienia płuc przedstawiali., w bardzo (jak na nich) 
pożądanym stanie zdrowia szpital opuścili. Tej samej 
miksturze winna także zdrowie niejaka Styczyńska, skro­
fulicznego usposobienia, która chorując na zapalenie płuc, 
pomimo 5-krotnego upuszczenia krwi, doczekała się ro. 
pnia (vomica) i po 3 do 4 szklanek dziennie fopy odplu- 
wala.

Mikstura ta, której na pamiątkę pomysłu imię autora 
zostawiono, rzeczywiście bowiem powinna się składać:

lip. Myrrhae dr. 1.
Kali carbonici gr. 25.
Aq. menthae crispac unc. 8.
Ferri sulphur. cristal. gran. 10
Sacchari albi unc. •£. MDS. 

najwłaściwszą się pokazała we wszystkich śluzotoknch 
P. T. L. W. T. XXVI P. U. 7
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płucnych bez wyjątku, i dla tego to zastosowanie jej 
wpomienionym szpitalu nie jest zb)t skąpe, a najlicz- 
niejszem było pod koniec epidemii gryppy, kiedy każdy 
prawie katar w obfity otok się przewlekał.

W  puchlinach z wady serca, szczególniej jego klapek, 
początek choroby datować można od reumatyzmów, a pu­
chlina po zimnicach następująca, zawsze się łączy z biał­
komoczem, główne te przeobrażenia chorobne raczej śle­
dziony jak nerek dotyczą. Sama wątroba drugieby miej­
sce pomiędzy śledzioną i nerkami zajmować powinna. 
Chorzy jednakże tacy nigdy, jakto podaje Landouzy, nie 
ślep li.

Albuminuria i puchlina występują razem, niema biał­
ka w urynie choćby kto i lata na zimnice chorował, jeżeli 
powiększenie i rozmiękczenie śledziony wodnego wysięku 
jeszcze nie wywołało, skoro zaś się zjawią, niema już 
rady. Lubo z dochodzeń pośmiertnych przez Dra Kryszkę 
przedsiębranych pokazywało się, że białkomocz więcej 
od śledziony pochodzi a nerki dopiero następnie cierpią, 
dotąd jednak nie wykryto jeszcze głównej jego przyczy­
ny, bo ani powiększenie się, ani stwardnięcie, ani naj­
częstsze rozmiękczenie śledziony nie jest bezwarunkowo 
dostateczne do wywołania jego. Twierdzić jednakże mo­
żna (zdaniem Dra Kryszki), że kto przy wodnej puchlinie 
ma białko w moczu, niezawodnie na febrę chorował i nie­
chybnie wkrótce umrze, jakkolwiek patologiczne przeo­
brażenia niekoniecznie same w sobie śmiertelnemi się 
okazują.

Ponieważ puchlina rzadko bardzo gruntownie daje się 
leczyć, paliative oprócz naparstnicy najlepiej działa gum-
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mi gutta, sprowadzając obfite wodniste stolce, zarazem 
na wydzielanie moczu wpływa. Gummi gutta w ilości do 
gran 10 co dwie godziny powtarzana, sama lub w połą­
czeniu z naparstnicą, scillą nawet i złotą siarką bynaj­
mniej żołądka i kiszek nie drażni. Pilulae diureticae 
Pliar. Nos. źle są złożone, ponieważ womity sprawiają.

Puchlina często daje się spędzić, ale cóż wtedy robić? 
Przy białkomoczu dawał dawniej Dr. Kryszka Aąuam 
oxygenatam, to jest roztwór wodny protoxydi nitrogenii, 
dla dostarczenia kwasorodu organizmowi. Dwa razy 
wtedy powróciła zimnie,a, myślał że to febris depuratoria. 
ale chorzy wkrótce pomarli. Wielu z poprawą szpital 
opuściło.

Przy wadzie serca po spędzeniu wody, obok zrobienia 
zaw'łoki, Tra. jodii jest bardzo użyteczną i pulsu nie drażni. 
Naciąg ten podaje się zaczynając dziennie po dwie kropli, 
a co dwa dni o jedną kroplę powiększając, postępuje się 
do kropel 30, potem się ilość zmniejsza i znowu powięk­
sza. Pan S., który z reumatyzmu dostał wady klapek 
lewego serca i już po trzykroć w puchlinie miał ducha 
wyzionąć, ostatnią razą gummigucie i jodowi winien sw'e 
życie. Przy używaniu naciągu jodowego, mocz dawniej 
czysty zaczął tworzyć wiele osadu na ścianach naczynia, 
który sam chory przecięciowo do funta na miesiąc oce­
niał. Chory ten od roku nie przedstawia żadnego pogor­
szenia co do stanu serca, a bawiąc teraz na wsi, tym 
szczupłym zapasem lekarstw przy dosyć dobrem zdrowiu 
sam się utrzymuje i tyle dla niego zbawienną kuracyą 
ciągle kontynuje.

7*
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W  miesiącu wrześniu charakter chorób był w ogóle 
gastryczny, zapalny, bo chociaż dotąd gastrycyzmy, 
w szczególnych przypadkach w rozmaitych stopniach na­
tężenia przedstawiały się, prawie wzmagając się coraz 
bardziej, stanęły teraz na najwyższym szczeblu swej 
gwałtowności, i jako gorączkowe, zapalne wystąpiły. 
Gastrycyzmy dzisiejsze przedstawiały się raz jako dłuższe 
lub krótsze gorączkowanie, bez głównego miejscowego 
ogniska, drugi raz przemagało cierpienie żołądka i k i­
szek. Tamte spowodowane były fizyologiczno-patologi- 
cznem usposobieniem, te zaś Wywołane były szkodliwe* 
mi wpływami, na osłabiony już Organizm działającemi.

Wielka fizyologiczna rola, jaką w lecie odgrywają 
trzewia brzuszne z wątrobą na czele, we właściwem 
znaczeniu stawia nam dawniejszą naukę o flegmie czyli 
śluzie, i o żółci. Wymienione humory poczytywano za 
przyczynę chorób, a gorączki gastryczne im odpowiada­
jące, że powolnie powstają, jaknajsłuszniej podawano, 
dopóki teorya zapalenia źołądkowo kiszkowego z medy­
cyny ich nie wymazała, i przez to nie rzuciła nas w za­
męt niemożności wybrania stosownego nieraz nazwania 
dla cierpień, w'brzuchu swe źródło mających.

Nie wchodząc jednakże w żadne drobiazgowe roztrzą­
sanie pojedynczych łeoryj, zdaje mi się (mówi Dr. Kry- 
szkaj, że skoro wątroba ma wiele płucom pomagać, czyż 
nie może ona znajdować feig w niepodobieństwie podoła­
nia jeżeli zadużo na nią wypada, czyż krew niedostate­
cznie oczyszczona, nie może być powodem wadliwości 
we wszystkich wydzieleniach, a nawzajem przeciążone 
trzewia czyż nie mogą nagromadzać wyrobów w więk­
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szej ilości, a tein samem w niedoskonalszej jakości? 
Dalej czy znużone przyrządy nie mogą łatwiej choćby za 
najmniejszym powodem zadrażnieniu ulegać? Sądzę, żę 
to wszystko jest przypuszczalne', a dla mnie służyło za 
wskazówkę do sądzenia o dzisiejszych gorączkach ga- 
strycznych i żołądkowo-kiszkowycb zapaleniach.

Brak apetytu, pełność w żołądku, czułość na podże* 
brzach, ból głowy, obłożenie języka, niesmak, nieregu- 
larność stolcowa, ociężałość, niejednostajne gorączko­
wanie ze skłonnością do atonij, nadto dowolne wornity 
i przerywane biegunki, obok powolnego przebiegu cho­
roby mniej więcej wycieńczającej, należą po największej 
części do właściwych gastrycyzmów. Czułość i ból w doł­
ku i całym brzuchu, gładkość i czerwoność języka, su­
chość w ustach i pragnienie, biegunki do dysenteryi 
wzmagające się, oraz paląca gorączka przy drobnym 
pulsie, wskazują na podrażnienie żołądka i kiszek, wa­
dami w dyecic i w7łasnowolnem użyciem silno czyszczą­
cych środków, wywołane.

Choroby dzisiejsze równie jak takież w tejże samej 
porze roku zeszłego, nie były zabójczemi, bo i powody 
ich dotąd nic zbyt straszliwego w samych sobie nie za­
wierały.

Co do leczenia zaś, w7 jednych powinno ono dążyć, 
aby wszelkie niepotrzebne zapasy uprzątnąć, aby dyetą 
wewnętrzny chemizm uregulować, aby sił nic wyczerpy­
wać, a raczej w porę je podnosić; przy drugich nadto, 
aby znieść w odpowiedni sposób zadrażnienia i nigdy od 
womitów’ nie zaczynać, co prawie- normą jest przy pier­
wszych.
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Emetyk nie drażni tyle żołądka co inne czyszczące 
środki, a choćby i drażnił, to szkodliwość jego tak prędko 
przemija jak i womity, których użyteczność i bańki 
w odwodzie każdą tu obaw>ę znoszą. W  ogóle o wytrwa­
łem a zarazem łagodnem postępowaniu lekarskiem nie ma 
co mówić, a nadewszystko tam, gdzie choroba straszniej­
szą przybierając formę, dostarcza owych gorączek tyfo- 
idalnych, tyfusików i tyfusów, łatwiej przy klejku niż 
przy wodzie chlorkowej ustępujących.

Dwa razy miałem sposobność robienia sekcyi. Haz ga- 
stritis wywołaną była sztucznie emetykiem zadawanym 
contra laryngitidem, gdzie kość przed dwoma miesiącami 
w krtani uwięziona, a o której dopiero po śmierci sobie 
przypomniano, przyczynę stanowiła; drugi raz gdzie 
wprawdzie nie gastro-enteritis ale jakiś lymfatyczny wy­
sięk w torbie w okolicy musculi psoatis majoris, bez na­
ruszenia jego i przy zdrowych kręgach, śmierć sprowa­
dził. W  obydwóch przypadkach, błonę śluzową żołądka 
znalazłem zgrubiałą, rozmiękczoną, liczneini dentrycz- 
nemi nastrzykaniami różowo ubarwioną.

Tak samo prawie przedstawiały się i kiszki szczegól­
niej 12-calowa i grube. Nie widziałem zaś żadnych wrzo- 
dzików, żadnych pęcherzyków, ani torebek, ani niby 
błon. Zapalenie było świeże, bo niedostawało czasu, aby 
szarego koloru nabrało i aby w hypertrofią wyrodziło się.

Dysenterye i biegunki na takich zasadach traktowane, 
leczyły się albo emetykiem albo kalomelem.

Zimnice nakoniec bardzo się tu z gasłrycyzmami plą­
tały, iż trudno było zawisłości i następstwa pomiędzy 
obojgiem dociec. Gdy jednakże ani pojęcia nasze o zi-
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mnicach nie są wystarczającemi,ani skuteczność chininy, 
jeżeli ją za niezawodną uważamy, wyrozumowaną, przy­
puszczam, że na podobnem polu, ua coraz lepsze i może 
na jedyne pewniki z czasem natrafić musimy.

Spostrzeżenia Dra Kosztulskiego nad chorobami panqją.cemi 
w trzecim kwartale 185L r.

W  ciągu dwóch miesięcy lipcu i sierpniu, nie widzia­
łem takiego nagromadzenia sig tych samych chorób, któ- 
reby należało uważać za panujące epidemicznie. Z tern 
wszystkiem znajdowały się zajęcia kataralne różnych 
trzewiów, tak podczas lipcowego zimna jako też sierpnio­
wego upału, i same zapalenia płuc oraz mózgu. Niekiedy 
nawet napotykałem gorączki tyfusowe lekkie tak u doro­
słych jak u dzieci, które przebiegu były zwyczajnego. 
Wszystkie te kształty cierpień ustępowały, jeśli były na­
tężenia większego, zwyczajnym sposobom leczenia; jeśli 
zaś okazywały się w stopniu małym, to przechodziły bez 
pomocy sztuki. Same tylko 11 dzieci biegunki (diarrheae) 
nieraz nas niemałego kłopotu nabawiły, wszakże i u tych 
acz zaniedbanych, bo po kilka tygodni trwających, szczę­
śliwie wychodziliśmy, używając w małych daniach mer- 
kuryuszu słodkiego, połączonego z proszkiem rakowych 
oczu i gummą arabską (np. £ gr. calomelu z 3 gr. oczu 
rakowych i 10 gr. gnmmy co 3 godziny dając). Ale 
z biegunkami szczególniej krwawemi, od końca przeszłe­
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go miesiąca przezemnie posłrzeganetni, wcale było ina­
czej. Choroba ta (dysenteria) od dreszczów poczynająca 
i najczęściej z gorączką stowarzyszona, oznamiouowana 
bólem żywota pr2y jego wzdęciu, clskawrcą i niezliczo- 
nerni wypróżnieniami flegmistemi, w ścisłem połączeniu 
ze krwią będącemi, ani po upuszczeniu krwi, ani po bań­
kach, ani przy lekarstwach olejno-gummowych, ani przy 
kalomelu, bynajmniej nie wolniafa, to jest najmniejszego 
śladu w wypróżnieniach nie widziano kału, lepszego też 
nic nie było, chociaż około 9-go dnia użyłem rabarbarum 
z tynkturą opii w miksturze olejnej. Gdy więc siły cho­
rych widocznie upadały obok raku chęci do jadła, w prze­
konaniu, że kiszki grube uległy następstwom zapalenia, 
jako /grubieniu i zranieniu (excoriatio), do wewnątrz zn* 
cząŁem dawać po dwie uncye oliwy raz na dzień, obok 
czystej mikstury olejnej, i zarazem raz na dzień poleciłem 
dawać laudanum liąuidum Sydenhami w ilości po 15 do 20 
kropli do wewną rz z płynem klejkim i takież enemy. 
Skutek zatem nastąpił pożądany, bo stolce nazajutrz oka­
zały się łajnjasit a nawet obfite, nie były one wprawdzie 
wolne od obecności flegmy krwistej, lecz gdy powtórzono 
też lekarstwa dnia tegoż i następnych, chorzy, których 
jest sześciu, są na stopie wyzdrowienia jeden nawet jest 
woleu zupełnie od choroby. Czterej inni rzadko kiedy 
oddadzą stolce bez krwi, a jeden tylko jest taki, co zc 
sześć razy chodzi prz=ez dobę na stolec, od dwóch przeszło 
tygodni, lec? bez śladów krwi. Wypróżnienia te wpraw­
dzie nie są kaszo wate a jakby stolca dziecinnego, z im  
wszysikiem zupełnie nie tracę nadziei wyzdrowienia tego 
chorego, jakkolwiek oh przedtem był słabowitym1 kaęhe*
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ktycznym). Nadzieja ta polega na środkach karmiąco-le- 
czącyeh, dotąd i do niego jak do innych stosownych. 
Kiedy zaś przy zmniejszonych rozwolnieniach upatrzę 
anemię w chorym, użyję preparatów żelaza.

Szkarlatyny ani odry nie widziałem. Przypatrywałem 
$ię tylko kilka razy ospie, która była łagodnego przebiegu.

Widziałem i leczyłem wiele razy womity z biegunką 
obok kurczów w brzuchu i w łydkach powstałe z niestra­
wności, to jest ogórków, gruszek i baraniny, kiedy się 
po tein Jia p ifo . Lecz taka postać choroby, nazwana od 
niektórych choleryną, takiego miana odempie nie otrzyr 
mała. Ta prosta niestrawność znosi się dając na womity 
ipekakuanę, a potem resztę łagodząc saturacyą z kilku 
lub kilkunastu kroplami laudani liquidi Sydenhami, i tak 
chorzy w dwócli Jub trzech dniach zupełnie do zdrowia 
przychodzili. Od dwóch tygodni napotykam też nie mało 
gorączek gastry.cznyc-h (indigestiones febriles), u których 
peryodyczuość najczęściej zdarzała się a nawet febry na­
pady okazywały się. Takim chorym po daniu na womity, 
przepisywałem sół amoniacką w miksturze, i uwalniałem 
ich od cierpienia po dniach pięciu lub sześciu, lerz nieraz 
w oznaczonych czyli raczej przed oznaczonemi napadami 
febrnwetni, przychodzić musiałem do dania w ilości gr.
10 siarkami chininy na raz jeden. Jakoż usuwałem bez­
powrotnie one. Czy taki wypadek użytej cliiuie, czy na­
turze teraźniejszej febry przypisać należy, z pewnością 
nie wiem. Mnie się tylko zdaje, iż ta choroba jest 
przystępniejszą z powodu swej łagodności dla naszyeh 
środków.
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W miesiącu września zdarzało mi się to samo widzieć 
tak w więzieniach jako też w praktyce prywatnej co 
przedtem, to jest napotykałem zapalenia oczu, zimnice 
i biegunki u osób bez różnicy wieku. Zapalenia oczu 
i biegunki (diarrheac et dissenteriae) bez wątpienia oka­
zywały się być natury kataralnej. Pierwsze, niekiedy 
bez żadnej gorączki idące łatwo sig pokonywały, bo do­
syć było zrobić codziennie rano i wieczór kąpiel miej­
scową ciepłą ex Collyro opbthalmico ph. nosoc. a już 
w dniach siedmiu lub ośmiu szczęśliwie przechodziły. 
Kiedy z gorączką i bólem głowy nad brwiami szczegól­
niej występowały, przy upuszczeniu krwi tak ogólnem, 
jak miejscowem, trzeba było użyć środków chłodzących 
wewnątrz je przypisując choremu, trzeba było przycho­
dzić do wezykatoryj na karku i miejscowego silniejszego 
środka, niż rzeczone Oollyrium. Środkiem tym była kati- 
teryzacya błony łącznej powiek dolnych kamieniem pie­
kielnym. Wszakże silne takowe zapalenia oczu (bleplia- 
ro-ophtalmiae) łagodziły się tylko w końcu dwutygodnio­
wego swego przebiegu, lecz nie ustępowały zupełnie, tem 
bardziej, jeźli ból głowy i nad oczyma ma miejsce. W  ta­
kim razie nalanie kwiatu arniki z 20 kroplami eteru siar- 
czanego dzielnie złemu zaradzało i chory w trzecim 
tygodniu a rzadko później zdrowiał zupełnie. Inaczej 
działo się z biegunkami (dissenteriae) mianowicie w wię­
zieniach. Choroba ta dotykając słabowitego, pewno go 
zamorduje, chociaż najdzielniejszych środków i najroz­
maitszych używa się. ! takich kandydatów mam dwóch, 
z których jeden jest w najwyższym stopniu skrofulicznym, 
drugi zaś stał się po wielokrotnem przebyciu rozmaitych
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zapalnych chorób, kacliektycznym, ów, co zmarł nie­
dawno, a o ukończeniu którego choroby przyrzekłem do­
nieść komitetowi. Takie zejście krwawej biegunki prze­
ciągnęło się do G-ciu tygodni, kiedy ona u ludzi zdrowych 
jakkolwiek upartą okazywała się, nie trwała nad trzy 
tygodnie. Do leczenia takich z początku użyte były bańki
i wewnątrz środki olejne, potem zaś w małych daniach 
kalomel i opium, niemniej oliwa a niekiedy olej kleszczo- 
winowy. Teraz postać ta zmienia się na biegunki wodnisto- 
stolcowe (diarrheae). W szpitalu mam takich czterech 
chorych, u nich, przedtem zdrowych, w 7 dniach, nie 
wątpię, iż rozwolnienie to ustąpi przy miksturze olejnej, 
do której daję pół drachmy Trae Rhei i kilka kropel Laud. 
Iiquid. Sydenhami, bo ono przeszło u trzech innych podo­
bnież cierpiących. Widziałem też i w mieście parę podo­
bnych biegunek u dzieci. Najpierwej ona dotknęła dwu­
letniego chłopczyka w jednej i tejże samej rodzinie. Dzje- 
cię to blade od urodzenia i wątłe, zacząwszy pierwszego 
dnia od kilku rozwolnień, kiedy dnia drugiego miało tych 
do 20, i rozumie się mocno zesłabło, szukano u mnie 
lekarskiej pomocy. Młodzi rodzice przestraszeni gorączką
i wypróżnieniami, jako też osłabieniem sił wielkiem, tego 
pierworodnego swego dziecka, co chorowało przed ro­
kiem na dławca, a przeto pieszczonego, nie zataili prze- 
demną swych nadużyć, których dopuszczali się w udzie­
laniu mu cukru i cukierków. Nie wątpiąc z lego o niestra­
wności oddawna powstałej, przepisałem ł  grana kalomelu 
z 3 granami oczek rakowych i 5 granami pulwer. gum- 
mosi do dawania co trzy godziny i wstrzymałem w ciągu 
4-ch dni całą biegunkę tak, że dziecina odzyskała wkrótce
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i siły i zdrowie. Ale kiedy dwa dni już chorego nie od­
wiedzam, przywołują mnie do innego, co się urodziło 
przed pięcią tygodniami. Trzeba wiedzieć, że dziecię 
to płci żeńskiej urodziło sig z matki kołtunowatej przed’ 
wcześnie. Dojść zaś nie można, czy na miesiąc wprzód 
czy na mniej, lecz to jest pewna, iż tak wątłem i słabem 
przyszło na świat, iż nikt nie sądził, żeby żyć mogło. 
Ztem wszystkiem wyszukano mamkę, która nie okazała 
się taką, za jaką ją miano, nie była ani pokarmistą ani 
chętną, dla tego też, zdaje się, niemowlę mocno odcho­
rowało na pleśniawki, lecz wyleczonem zostało, a mamkę 
zmieniono; nowa okazała4się lepszą i dziecię poczęło się 
poprawiać, gdy wtem napada je z womitami biegunka 
tak silna, że w dni 7 głos straciło, piersi brać przesta­
wało (bo ledwo wziąć one chciało), płakało i gorączkowa­
ło przez dzień cały, a gdy to się nie zmniejszało, wezwa­
ny zostałem. W  słabem dziecku przy jiiamce pokarmu 
dużo mającej, nie miałem prawa rozumieć przeładowania 
brzuszka, tem bardziej, że plącze żałośnie obok kurcze­
nia i szam< tania nóżek. Każdy lekarz takby myślał, 
lecz pomyślałby pewno tak jak i ja: czy nie ma cóś wię­
cej nad prostą niestrawność, gdy podobnie w tymże po­
koju już drugie dziecko choruje? Można było myśleć, 
lecz i działać należało, kiedy dziecię od 10 wypróżnień 
znikało. Mając tedy prawo do postępowania podobnego 
z tem dziecięciem jak zpierwszem, przepisałem § gr. ka- 
lomelu z 2 gr. rakowych oczek i 5 gr. pulv. gummosi. 
Lecz przy nich choroba na lepsze nie zmieniała się! bie­
gunka bowiem była obfitą i smrodliwą a siły nikły. Przy­
muszony zostałem zmienić lekarstwo na takie, coby
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i jęki i ilość stolców zmniejszyło. Dałem z kalomelem 
opium, przytem zaleciłem dawać siemię lniane łyżeczka­
mi często za napój. Dnia tego wieczorem znalazłem dzie­
cię i mniej płaczące i nierównie z mniejszemi wypró­
żnieniami stolcowemu lecz senne, blade, i z tętnem dro- 
bnem, na minutę dziewiędziesiąt razy uderzającem. W i­
dząc to kazałem wstrzymać się od proszków, polecając 
dawać tylko z siemienia lnianego klejek, a w przypadku 
pojawiającego sig rozwolnienia dać proszek. Wtem 
oznajmiono na jutro naradę z Kol. Helbichetn, przyjąłem 
oną tem chętniej, że nie wiele liczyłem na siebie. Naza­
jutrz o godż. 9 rano, z narady wypadło dać enemę z kro­
chmalu i kawy, na brzuszek kataplazm położyć z tłnstą 
kaszą i kawą, a do wewnątrz przepisaliśmy czystą mi- 
ksturkę olejną. Malutka zaś już nic womitowała, sto­
łeczka mało miała, lecz był upadek sił największy. 
Piersi nie brała i słaby tylko głos wydawała. Obok le- 
karstwa radziliśmy podawać pokarm mamki łyżeczkami. 
Wieczorem dnia tegoż puls mniej jak 80 bił na minutę, 
nogi i ręce zimne, glos słaby, senność, nosek zimny
i ściągły, oczki wpadłe, dały mi prawo przepisania kam­
fory, tej przeto do 2 uncyj mikstury olejnej pół grana da­
łem. Nazajutrz znalazłem chorę silniejszą, bo wyraźnie
i głośno płakała, w nocy brała pierś chętnie, ręce i nogi 
były ciepłe, twarz zaczerwieniła się, bynajmniej nie owa 
wczorajsza spadła jakby hippokratyczna, puls podniósł 
się do 90 na minutę, senność żadna, słowem, stan taki 
objawił się, który znosił złe rokowanie wczorajsze. Na­
dzieja powzięta o zachowaniu dziecięcia potwierdza się, 
bo od 4-cb dni ono ma stołeczek dobry, pierś bierze naj­

www.dlibra.wum.edu.pl



110

lepiej tylko umiarkowanie. Słowem wszystkie czynności 
zwierzęce odbywają się dobrze. A więc biegunka ta 
zdaje się mieć jakieś cechy czyli charakter kurczliwości, 
a do tego mniemania przyczynia się i to, że ojciec tych 
dzieci wkrótce po tej malej nią został dotkniętym, że 
opium wstrzymało tę biegunkę, lecz razem i znarkotyżo- 
wało, zdaje mi się, że upadek sił nie tylko nastąpił 
w skutek biegunki ale nawet i z powodu opii. Że nako- 
niec kamfora podniosła upadłą energię żywotną wjediiein 
prawie mgnieniu oka, bo tak sobie postępuje młoda siła 
organiczna u dzieci, bylebyśmy tylko onej, przez dobre 
wskazania środków, rzetelny nadawali kierunek.

Widziałem obok tego nie mało zimnie, w których 
przepisywałem chinę i sól amoniacką, zawsze z dobrym 
skutkiem. W ogólności choroba ta nie była upartą, zno­
siła się bezpowrotnie. Nawet czwartaezki raz uleczone 
nie powtarzały się. Tego roku więcej j.ik kiedy napoty­
kała się ospa naturalna, która trzecią część dzieci sprzą­
tnęła. Zdarzenie to miało miejsce w Ratuszu przeszłego 
miesiąca na dzieciach* woźnych, którzy z uprzedzenia 
unikali szczepienia ospy ochronnej. Odry i szkarlatyny 
nie widziałem ani też krupu lub kokluszu.
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Wiadomość o czynnościach Cesarskiego Wileńskiego 
Towarzystwa Lekarskiego w r. 1845.

Skład Towarzystwa,

P rezyd en t: Radca Kollegialny i kawaler, Profesor 
zwyczajny b. Wileńskiej Medyko-Chirurgicznej Aka­
demii, Doktor Medycyny Feliks Rymkiewicz.

W i ce-Prez ydent: Radca Stanu i kawaler, Profe­
sor zwyczajny b. Wileńskiej Medyko-Chirurgicznej Aka­
demii, Doktor Medycyny Adam F. Adamowicz.

S ek re ta rz : Dyrektor Domu przytułku dzieci pierwsze­
go oddziału, Doktor Medycyny Julian Moszyński.

Podskarb i: Aptekarz Fryderyk Woelck.
Dozorca Gab inetów : Etatowy Lekarz przy domie 

obłąkanych, Klemens Maleszetoski.
Członków miejscowych, razem z wymienionymi wyżój, 

b y ło :.................................................... 38
Korrespondentów.............................................  146

Zatrudnienia Towarzystwa.

Prace Towarzystwa w każdym rodzaju umiejętności 
lekarskiej rozbierały się na posiedzeniach; jedni Człon­
kowie udzielali postrzcżeń swoich ustnie, drudzy na piś­
mie. Postrzeżenia ustne wpisywały się do protokułu, piś­
mienne po rozbiorze krytycznym dokonanym tuż na po­
siedzeniu, lub przez jednego z Członków, podług wybo­
ru Prezydenta, składały się w Archiwum. Posiedzeń 
naukowych zwyczajnych odbyło Towarzystwo dziesięć,
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naukowych nadzwyczajnych dwa, i jedno wyborowe
i administracyjne nadzwyczajne.

Ważniejsze przedm ioty posiedzeń naukowych 
zwyczajnych.

Choroby punujące (epidemiae). —  Od początku roku 
aż do miesiąca czerwca włącznie nie było żadnej choro­
by, któraby się panującą nazwać mogła* częściej zda­
rzały się następne: 

w styczniu: koklusz, odra, zapalenia płuc, tyfus, 
w lutym: odra, gorączka katarowa i nerwowa, 
w marcu: odra, gorączka katarowa, reumatyczna, 

tyfoidalna* szczególne usposobienie do wodnej puchliny, 
tak, że w chorobach dłuższego biegu zawsze się pra­
wie okazywało anasarca, albo ascitis, a przynajmniej 
uparte voedema pedum.

w kwietniu: odra częstsza nad inne, niekiedy połą­
czona z zapaleniem płuc, kanałów oddechowych i dya- 
ryQ> gorączki katarowe i reumatyczne, tyfus.

w maju: odra łagodniejsza jednak częsta, gorączki ka­
tarowe i reumatyczne.

w czerwcu: odra, tyfus, febry zamaskowane rozmai­
tym sposobem, dyarya, niekiedy dysenterya.

w Upm 5 sierpniu: dyarya i dysenterya gwałtownie 
się rezwmętyt, 

w miesiącu wrześniu: dyarya i dysenterya prawie zu­
pełnie ustały, natomiast okazała się mricella i  variolois, 
gorąwrki katanowo reumatyczne.

w  październiku: widziano kilka przykładów mriolae 
veme, gorączki tyfoidnlne i xeumaiyczue.
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w listopadzie', wysypki rozmaitego rodzaju, jak rubeo- 
la, morbilU, m illiaria , zoster, urlicaria i t. p. bardzo 
były częste, widywano nadto variolam  i varioloidem , 
ezasami gorączki nerwowe i reumatyczne.

w grudniu: ospa dość częsta, inne wysypki rzadziej 
się okazywały, gorączki nerwowe i reumatyczne nie 
ustawały.

Ważniejsze przypadki chorobne pojedyncze 

(m orbi sporadici).

Prezyd en t Rymkiewicz miał cłiorego, który od daw­
na cierpiał dychawicę peryodyczną (asthma periodi* 
cum), wszystkie środki najmniejszej nie przynosiły ulgi, 
chory nareszcie począł okazywać symptomata gorączki 
hektycznej, po niejakim czasie pękł wrzód w piersiach 
( romica>, chory szczęśliwie wyrzucił ropę z kaszlem 
i zupełnie odzyskał zdrowie; dychawica więcej nie powró­
ciła. len ie  uleczył katalepsyą peryodyczną środka­
mi przeci\V-zapalnemi i użyciem wewnątrz infusi saturati 
Flor. Arinicae montanae.

Prot. Adamowicz widział u młodej panny skrofulicz­
nej wrzód, w górnej części płuc utworzony, po ukry- 
tćm ich zapaleniu w ciągu odry silnej z duszącym kasz­
lem suchym połączonej i grożącej śmiertelnem zejściem, 
z powodu rozwiniętej hektycznej gorączki. Przy użyciu 
infusi herb. Conii maculaticum aqua laurocerasi, wyrzu­
ciła chora z kaszlem cały talerz ropyj a potem przez pa­
rę tygodni coraz mniej wykaszliwała materyi i mimo 
nadzwyczajnego wyniszczenia za użyciem wody selcer- 

p. t . i., w. T. XXVI. r. u. 8
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skiej i dyety mlecznej, nietylko wróciła szczęśliwie do 
zupełnego zdrowia, ale nawet utyła.

Prof*. Akademii Petersburskiej Józef Mianowski, Czło* 
nek Towarzystwa korrespondenr, będąc w Wilnie, znaj­
dował się na posiedzeniu Towarzystwa, którego przez 
łat wiele był Członkiem czynnym i Sekretarzem. Na donie­
sienie Członków o panującej gorączce typhus, wyłożył spo­
sób jego leczenia, przez oblewania zimną wodą. Wskazania 
tego sposobu są: brak potów, suchość skóry, gorąc.ość cia­
ła, jgzyk suchy, sił upadek. Przeciwwskazania: obecność 
potu. Na stan pulsu i peryod choroby bynajmniej się 
nie zważa, równie zatem dobrze może się użyć na po­
czątku, jak w dalszym biegu choroby. W  tym celu umie­
szcza się chory w próżnej wannie, i obnażony oblewa kil­
ku konewkami zimnej wody, poczem ucierp się,, owija 
w suche prześcieradła i kładzie do łóżka. Czasami po 
pierwszem oblajiiu następują poty, i choroba się. przesila; 
gdy zaś to nie nastąpi, w godzin kilka oblewa się raz 
drugi; gdy i to nie wystarcza, powtarza się oblewanie na­
zajutrz i.dnia trzeciego; lecz bardzo rzadko bywa potrze­
ba kilkakrotnych oblewań, zwyczajnie dnia pierwszego 
następuje przesilenie. Komplikacje, jak zapalenia róż­
nego rodzaju np. płuc. kiszek i t. p., sama nawet ciąża, 
nie sprzeciwiają się użyciu oblewań. Wedle zeznania 
tegoż profesora, sposób ten w powierzonym opiece jego 
szpitalu wojennym w Petersburgu, powszechnie się uży­
wa z najlepszym skutkiem.

Dr. Kowalski widział w dniu 1. zapalenie płuc, na­
głe rozwinięcie się zapalenia mózgu, poczem natychmiast 
zapalenie płuc ustało; wyraźne przeniesienie się choroby;
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eliory z zapalenia niózgti uleczony został środkami zwy­
czaj nenii.

Dr. Wikszemski widział podobnież przeniesienie się 
zapalenia płuc do mózgu w dniu 24 choroby, z cze­
go chory umarł. Tenże leczył opadnienie kiszki stolco­
wej po nadużyciu pigułek Mory sona; chora wyzdrowiała. 
Tenże doniósł o zniszczeniu całkowitem żołędzi (glans 

penis), w skutek zaniedbanej choroby syfilitycznej, i wo- 
dojodan potażu wstrzymał dalsze zniszczenie i zdrowie 
choremu przywrócił.

Dr. Życki w dychawicy nieustępującej żadnym środkom, 
dostrzegł obstrukcyą wątroby; po użyciu serwatki na­
przód czystej, potem ze&traktem krwawniku, obstrukcyą 
wątroby się rozeszła, dychawica zniknęła bez powrotu.

Dr. Moszyński miał potrzebę użycia pięć razy kleszczy 
położniczych dla dokończenia porodu: trzy razy z powo­
du nieczynności macicy ( atonia uteri), raz dla okazują­
cych się konwulsyj przy silnych bólach i małym postę­
pie porodu, i raz dla zbyt wielkiej główki płodu, stoso­
wnie do wymiarów miednicy. W każdym razie matka i 
dziecię pozostały przy życiu. Wykonałobrot na nogi dzie­
cięcia rodzącego się rączką, matka wyzdrowiała, dziecię 
już przed operacyą było nieżywe. Kilka razy był przy­
muszony otworzyć zbyt twarde błony płodowre, o czem 
donosząc Towarzystwu, wyłożył obszernie wskazania 
otworzenia błon. Wezwany do połogowej, która długo bę­
dąc w bólach nie mogła porodzić, przy examinie znalazł 
błony płodowe wyparte aż na zewnątrz; te gdy otwrorzył, 
rodząca za pierwszym bólem, bardzo lekkim, urodziła (dzie­
cię. Taka łatwość porodu miała w następstwach uporczy-

8*
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wy krwotok, wpół godziny po porodzie rozpoczęty, który 
zaledwie po trzech godzinach został wstrzymany.

Środki lekarskie Szczególnie zalecane przez Członków 

do użycia w niektórych przypadkach.

Często napotykany koklusz, niedający się leczyć środ­
kami zwyezajnemi, skłonił Członków do wprowadzenia 
w użycie dawniej zalecanych lub nowych lekarstw. W  tym 
celu Dr. Kowalski użył skutecznie odparu bagna pospoli­
tego (Ledum palastre)1 Prezes koszcnillę (caccus indi- 
ca), a Dr. Fiszer odparu mchu kieliszkowatcgo (Lichen 
pixidatus). Dr. Maleszewsfci w uporczywej saliwacyi mer- 
kuryalnej użył do płukania ustcmulsyi złożonej z drachm 
dwóch olejku terpentynowego i ośmiu uncyj wody, zaro­
bionych klejkiem gummy arabskiej; przy jej użyciu sali- 
wacya po dwóch dniach ustała. Tenże nic mogąc odłożyć 
wypadłej kiszki stolcowej, zalecił okładania ługiem zwy­
czajnym poczem odłożenie z.łatwością dało się wykonać, 
lecz choroba wkrótce powróciła. Dr. Szreyber radzi dla 
zapobieżenia powrotowi choroby, proszek kilczyheru (nux  
romica), który brać powinien chory przez dni 8— 10 
po granie jednym lub dwa, cztery razy na dzień.

Dr. Adamowicz i Wikszeimki radzili prohować w cho­
robach nerwowych Valorianatis Zinci, zaleconego przez 
lekarzy francuzkich i angielskich, aptekarze Kuszetcicz. 
Zeydler i Sawicki przygotowali preparat, o skutkach je­
szcze nie doniesiono. Dr. Kowalski i Wikszemski dostrze­
gł iż siarczan miedzi fsulphas cupri)y wprowadzony od 
niejakiego czasu w użycie przeciw krupu, chociaż skute­
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cznie działa i niekiedy lepiej jak emetyk, sprawia na po­
tem wyniszczenie kachektyczne dzieci.

Dr. Choński w dwóch zdarzeniach dychawicy nerwo­
wej ( aslhma ?iervosum)  użył skutecznie llerbac Lobeliae 
inflatae drachmę jednę na ośm uncyj płynu: roślina ta 
szczególnie ma działać na nerw blpdny (nervus vagus) i 
dlatego w dychawicy skutkuje.

Febra, zamaskowana pod rozmaitemi postaciami w mie­
siącach maju i czerwcu, trudno dawała sig leczyć siarcza­
nem chininy, wtenczas mianowicie, gdy organa trawienia 
były osłabione; w takim razie doktorowie W ikszemskii 
Moszyński używali skutecznie extraktu chiny na zimno 
przygotowanego \extr. chinae frigide paratum ) z siarcza­
nem żelaza krystalicznym.

Dr. Lowenstein w uporczywej prezopalgii dobrych do­
znał skutków ze smagań pokrzywą (urlicatis).

Dr. Szreyber w wyniszczających potach suchotników 
(sudores eoUiąuatim) zaleca wanny z kleju Stolarskiego 
dwa funty na wami?, dwa razy na dzień, w której chory 
tak długo siedzieć powinien, jak może wytrzymać; sku­
tek przypisuje zaklejeniu otworów skóry i wsiąkaniu kle­
ju, który bardzo posila ciało. Przy tej okoliczności prof. 
Adamowicz wyłożył sposób działania micierań piersi świ­
nią słoniną zaleconych w suchotach przez lekarzy an­
gielskich, aumniejszających prędkość pulsu. Dr .Szreyber  
nie przecząc skuteczności pomienionych nacięrań, dodał, 
iż sposobu tego pospólstwo oddawna używa, mianowicie 
w okolicach Białegostoku, z różnicą, żo zamiast słoniny, 
bierze thistość borsukową, lisią, zajęczą, niedźwiedzią i 
t. p., czego sam wiele razy naocznym był świadkiem.—
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Tenże Dr. Szreyber mówił o skuteczności kamienia pie­
kielnego ( lapis infernalis)  w zapaleniach oczu ( ophthal- 
m ia) bez względu na stopień i rodzaj zapalenia; używa go 
następnie: w zapaleniu silnein rozpuszcza gran dwa 
w drachmie jednej i pot wody dystyllowanej i za pomocą 
pęzelka wpuszcza kilka kropel pomiędzy powieki raz na 
dzień; w stopniu lżejszym bierze grano jedno i pół na 
drachmę jedną i pól wody i zapuszcza co drugi dzień, a 
w najlżejszym grano jedno na tęż ilość wody tamże za­
puszczając co drugi dzień. Skutek przypisuje inflammacyi 
specyficznej. Używa tego sposobu w szpitalu wojennym 
Wileńskim z najlepszym skutkiem. Ordyuatorotfie wo­
jennego szpitala Życki i Reutloioicz potwierdzili zdanie 
Dra Szreybera.

Środki używ am  przez pospólstwo. podane do 
wiadomości Członków.

W  tym względzie najmniej skorzystało Towarzystwo. 
Członkowie miejscowi praktykujący w mieście i najbliż­
szych jego okolicach, nie byli w stanie odkryć cokolwiek 
sławionego między ludem, pospólstwo bowiem tutejsze,ma­
jąc łatwość zaradzenia się w każdym razie u lekarza, pra­
wie zaniedbało swoich sposobów leczenia: korrespoiulen- 
ci żadnej nie udzielili wiadomości. Nadesłał wprawdzie Dr. 
Kozieradzki, z Krzemieńca, skład i użycie dekoktu znajo­
mego naWołyniu pod imieniem dekoktu Żydowskiego, który 
takież ma wskazania jak dekokt Cytmaua, a w wielu zda­
rzeniach, jak sam Dr. AT. doświadczył, lepsze sprawia sku­
tki; lecz ten pospolitym nazwać się nie może, w skład bo­
wiem jego wchodzi sassaparylla, sasafras, saletra, siarka,
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antymon, pomex, gotuje się wedle przepisów farmacyi, 
przygotowują cyrulicy, nie jest wiec własnością ludu.

Z miejscowych Członków Dr. Maleszewski doniósł, iż 
w dyaryach, mianowicie długiego biegu, pomyślnych do­
znał skutków z użycia Taszniku pospolitego (Thlaspi bur­
sa pastoris, unc. j  pro unc. Vllj rehicitli, o 2. //. duo 
cochl. m aj.), którego używa pospólstwo koło Trok, Człon­
kowie postanowili go doświadczać, a aptekarz Chrościcki 
zrobił zapas do użycia w swojej aptece. Doniesienia Człon­
ków nie potwierdziły zdania Dr. Maleszewskiego, być mo­
że, iż nie są jeszcze dobrze oznaczone wskazania.

Dr. Szreyber, będąc w Krymie widział niejednokrotnie, 
iż pospólstwo tameczne używa z dobrym skutkiem okła­
dania ze świeżego krowieńca w zapaleniach oczu; prof. 
Adamowicz powiedział, iż środek ten nie jest wyłącznie 
używany przez pospólstwo Krymu, że się niekiedy uży­
wa w odmrożeniach, i że wdziele niemieckiem z przeszłe­
go wieku bezimiennego autora, pod tytułem: Dreck-Apo- 
łheke, opisane są wskazania użycia kału różnych zwie­
rząt, zaczynając od sławnego niegdyś album graccum.

Pytania patologiczne roztrząsane na posiedzeniach.

Dr. Maleszewski wniósł pytanie: czy może być dwa razy 
odra (morbilli) uitej samej osoby, widział bowiem na 
własnem dziecięciu odrę powtórną, w kilka miesięcy po 
przebytej uprzednio, rozwiniętą ze wszystkiemi sympto- 
matami: zupełnie podobny przykład przytoczył Dr. Mo­
szyński. Podzielone były zdania członków, zostawiono 
zatem rzecz tę do dalszych postrzeżeń.
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Dr. W ikszeniski żądał zdania Towarzystwa, czy su 
choty w ostatnim stopniu są zaraźliwe lub nie, i czy 
odzienie zmarłego suchotnika, dobrze przewietrzone, mo­
że się używać bez obawy nabycia suchot? Prof. Adamo­
wicz odpowiedział, iż zaraza suchot może się udzielać 
tylko w krajach gorących skutkiem wyziewów zepsutej 
ropy i potów, i to tylko przez wspólne przez Czas długi 
mieszkanie, u nas zaś bynajmniej;'że zatem odzienie po su­
chotniku, dobrze przewietrzone lub wymyte, w każdym 
razie bezpiecznie używać się może. Towarzystwo przy­
jęło zdanie Profesora.

Przy tej okoliczności rozbierano: czy jest zaraźliwy 
kołtun? Członkowie prawie jednogłośnie oprócz Prof. 
Adamowicza zgodzili się na zaraźliwość, ale wtenczas 
tylko, gdy choroba jest w caiej mocy rozwinięta, a oso­
ba zdrowa w ścisłych zostaje stosunkach z kołtunową, do 
czego potrzebne albo małżeńskie pożycie, albo używanie 
tej samej bielizny i odzieży, .albo przynajmniej miesz­
kanie między wielu kołtunowemi; w każdem bowiem 
z tych zdarzeń widzieli udzielanie się kołtuna, i widzia­
ne przykłady przytoczyli.

Posiedzenia naukowe nadzwyczajne.

Powszechnie panująca w miesiącach lipeu i sierpniu, 
dyarya i dysenterya, całkowitą na siebie zwróciły uwa­
gę Członków’, posiedzenia zwyczajne ich tylko rozbioro­
wi były poświęcone, i nadto zwołane dwa nadzwyczajne, 
w celu bliższego oznaczenia ich przyczyn, natury, spo­
sobu leczenia, oraz środków leczących, jako też zapo­
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biegających rozwinieniu. Z uwag ogólnych następne 
wypadły wnioski:

Przyczyną  choroby był brak powszechny zdrowych 
pokarmów; po niedostatuiej bowiem zimie, lud pospolity 
doczekawszy się grzybów i różnego rodzajii roślin ogro­
dowych, niemi tylko żył prawie, bez stosownych przy­
praw, czasem nawet bez soli: ztąd powstały najprzód 
dyarye, z niestrawności. Częste zmiany powietrza, 
chłód nocny, upały dzienne, powiększyły ich złośliwość. 
Smutek nareszcie ciągły z widoku nieurodzajów upadek 
bydła ledwie nie całkowity, niemożność dopełnienia po­
winności publicznych, przyłożyły się do rozwinieniapraw- 
dziw£j epidemii. Niedola wsi przeszła do miasta: ubo­
ga klassa ludu, nie mogąc srę wyżywić, dla zbytniej 
drożyzny produktów żywności, opychała żołądek Jałla 
czern, zamknięta w hrudnem i ciasnem mitszkaniu, za 
dostaniem niestrawności, łatwo podlegała chorobie ogól­
nej, która się od niej do wszystkich prawie rozprzestrze­
niła mieszkańców.

Charalder choroby zupełnie był odpowiedni przyczy­
nom. Z początku miejscami się tylko okazywała pod 
postacią diarrhoeae sabiirrałis, sta wszy się powszech­
niejszą przybrała charakter Diarrhoeae gUstricosabur• 
ralts, naostatek przeszła w dysenteryą. Ta znowu pod 
rozmaitemi okazywała się postaciami, najczęściej była 
widywana gastrico - saburratis lub gastrico - biiiosa , 
w rzadszycl^zdarzeniach nemom. Nie miała zatem ści­
śle charakteru epidemii, ale przybierała taki. do jakiego 
chorujący urtiiej więcej byli.usposobieni; dlatego też za­
raźliwą nie była, lecz tylko usposobionych napastowa-
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to, lub się udzielała osobom w bliższej styczności z so­
bą zostającym: tak naprzykład dotknąwszy jednego 
członka rodziny, wszystkich potem przechodziła.

Sposób leczenia nadzwyczaj był rozmaity: nic można 
było wynalcść żadnego sposobu, żadnego środka, który­
by mniej więcej w każdem zdarzeniu był użyteczny, 
trzeba się było koniecznie stosować do rodzaju choroby, 
i postępować wedle jego natury. Większość jednak przy­
padków następującym ustępowała środkom: na samym 
początku choroby, z wielkim pożytkiem dawane były 
preparata rabarbarowe, na wypędzenie resztek niestra- 
wionych pokarmów; tuż potem stawiane pijawki lub bań­
ki na brzuchu znaczną przynosiły ulgę; puszczanie krwi 
z żyły nie okazało się pożytecznem. Dalej, jeźli przema- 
gał stań zapalny w kiszkach, dobrze służył kalomel; gdy 
w ięcej nerwowy, Ipecacnanha cum opio. Ciepłe i wilgotne 
okładanie brzucha w każdym razie z pożytkiem się uży­
wały. Lewatywy z krochmalu same przez się lub z do­
datkiem kilku kropel Laudani zmniejszały gniotkę ( Te- 
nesmus). Synapizmata na łydkach i brzuchu, z bardzo 
się dobrym używały skutkiem. Jeżeli choroba przecho­
dziła w stan chroniczny, lub było podejrzenie exulcera- 
cyi kiszek, kamień piekielny (lapis infernalis) w posta­
ci płynnej (gr. j  pro unc. VI aquae desł. o. 2. /*, cochl. 
maj. unum) najlepsze sprawił skutki.

Trwanie choroby bardzo było niejednostajne: czasami 
ledwie dni kilka trwała w natężeniu swojem, czasem* 
dwa tygodnie i więcej się przeciągała.

Zejście najczęściej powolne i stopniowe (Lysis).
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Śmiertelność, stosownie do liczby chorych i natężenia 
choroby, wcale mała: nie obliczano jeszcze szczegółowie 
ilu było zmarłych, to jednak pewna, że mniej niż w in­
nych epidemiach. Na wsi, wedle doniesienia Członków 
korrespondentów, więcej umierało niż w mieście, może 
dla braku wczesnych zapobieżeń i porządnej rady, z po-' 
wodu niedostatku w wielu miejscach lekarzy.

Ukończyła si% epidemia z końcem miesiąca sierpnia. 
Jak tylko się lud doczekał dobrego chleba, mniej był zmu­
szony opychać się zielskiem, mógł użyć mięsnych pokar­
mów7, a w mieście większa nastąpiła taniość produktów 
żywności, leki stały się niepotrzebne, choroba sama 
ustała, i

Mieszkańcy wsi, mając trudność rychłej rady lekar­
skiej, często upominali się u Członków o środki domowe 
naprędce użyć się mogące. W  tym celu, prócz dyetetycz- 
nych i zewnętrznych, radził Dr. Szreyber, trzy lub 
cztery razy na dzień wypić świeże jaje kurze surowe, 
którego skuteczności w podobnych zdar2 eniach doznał 
już przed kilku laty w Krymie. Dr. Tilius zalecał bia­
łek jaja kurzego rozbić na massę z cukrem i używać co 
godzina po łyżeczce kawianej; środek ten wedle świa­
dectwa Dra na brzegach morza Bałtyckiego, z najlepszym 
używany był skutkiem. Dr. Wikszemski następną, po­
dobną do zalecanej niegdyś przez Vogla przepisywał 
emulsyę: wosku białego łyżeczek dwie, tyleż dobrej 
oliwy, zamieszawszy rozpuścić na wolnym ogniu, dodać 
dwa żółtka jaja kurzego, i rozbić razem: potem szczyp-
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tę lipowego kwiatu, i jedną makówkę białego maku zalać 
szklanką wrzącej wody, zostawić do naciągania przez 
kwadrans, poczein przecedzić, ostudzoną wybić z mas- 
są powyższą, i dawać choremu co dwie godziny po łyż­
ce stołowej. O skuteczności tego środka kilka miał do- 
niesień. Prof. Adamowicz zalecał niekiedy krochmal 
z oliwą, kawę paloną w proszku z kredą, a Dr. Kowal- 
ski chleb palony.

Posiedzenie nadzwyczajne wyborowe i administracyjne.

Po zagajeniu posiedzenia przez Prezydenta, odczytał 
Sekretarz protokół podobnegoż posiedzenia z roku prze­
szłego 1844. i paragrafy Ustaw Towarzystwa tyczące się 
posiedzeń wyborowych i administracyjnych; poczem:

1. Podskarbi zdał rachunek z rozchodu pieniędzy To­
warzystwa, z którego' gdy się pokazało, że pozostała ilość 
nie wystarczy'na wydatki roku następnego, uchwalono 
nową składkę od Członków miejscowych.

2. Bibliotekarz i Dozorca Gabinetów donieśli o stanie 
powierzonych sobie zbiorów, w których jednakże znaczą­
ce zmiany nie zaszły, i dlatego doniesienia ich osobno się 
nie wypisują.

3. Obrany został na Prezydenta na rok następny 1840. 
Adam F. Adamowicz, Radca Stanu i Kawaler, prof. b. 
Wil. Medyko-Chir. Akademii: na Wiee-Prezydenta, Miko­
łaj Szreyber, Radca Stanu i Kawaler, główny Doktor W i­
leńskiego wojennego szpitala. Sekretarz, zgodnie z ży­
czeniem wszystkich Członków obecnych/na posiedzeniu, 
ten sam pozostał.
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4. Zaprenumerowano na rok 1846. następne ptema peryo -
dyezne.

a) Ąpytfb Hapo^MG. Bpaiief>Hafl Fa-
3eina»

ł>) 3anncKH uo »iacinn BpaHe(5«i>ixii h eciue-
LIIlBełlHblSTi HayKłł.

c) Pamiętnik Towarzystwa Lekarskiego Warszaw­
skiego.

«)) Lajancette fraęaise on gazette des hopitaux ci-
vils et militaires.

«0 Encyclographie des sciences medicates.
0 Allgemcine medieinische Central-Zeitung.
g) Jabrbuecherderin imd aiislaendischen gesammlen

Medicin.
h) Arcbiy der Pbarmaeie.

Dzieła i pisma nadesłane lub złożone Towarzystwui ro­
zebrane przez Członków lub czytane na Posiedzeniach.

Dzieła:
1. Tpyów OóujeemBai pfceKMx l B  paneil— Bb O. 

Ileiiiepóyprfc qacuib 2. u 3. (W  darze od Towarzystwa 
Petersburskiego).

2*. O  m o H c r n o m t  li .m  Hey>tiipeHH0H m y ‘łn o c iim  hq ~  

.lOB^^erKaio mt>.ła. 1T łvpbJK«BT>. C. ITeinepGypn^ 
1811.

3. ua ^nac.iy 4-ih fangi medullaris— Whc-
3eMiioBł>. MocKBa 1845.

ftękopis?na:
‘ 1. Sprawozdanie z czynności Cesarskiego Towarzy­

stwa Lekarskiego Wileńskiego w r. 1844. przez Juliana
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Moszyńskiego Sekretarza Towarzystwa, czytano na po­
siedzeniu,

2. Rozbiór chemiczny kamieni urynowycli z uwagami
o sposobie ich leczenia, przez .Justyna Kuszewicza, czyta­
no na posiedzeniu.

3. Poród trojga dzieci razem ( Trimelli), opisany przez 
Juliana Moszyńskiego, czytano na posiedzeniu.

4. Słów kilka tak o preparatach nowo. w użycie lekar­
skie wprowadzających się, jakoteż o handlowym wodo-jo- 
danie potażu, przez Aleksandra C h ro śc ick ieg oczytano 
na posiedzeniu.

5. O rozpoznawaniu i leczeniu Purpurae, przez Juliana 
Tiłiusa, czytano na posiedzeniu.

6. Postrzeżenia Dra Ważyńskiego Juliana ( z Poniewie- 
ża) zawierają: de utero expulso, de infante emembro, de 
msu cataphorae, de applicatione jodinae in paralysi, de 
paralysi linguae per p a n a  intermlfa ęessante, rozebra­
ne p. Prof. Adamowfcza.

7. Wydobycie z ucha dorodnego mężczyzny Tarakana 
(Blalta orientalis), ze stosowncmi uwagami praktyczne- 
mi, p. Juliana Moszyńskiego, czytano na posiedzeniu.

8. De dccocto mundificante sic dieto .hulako, p. Kozie- 
rudzkiego (z Krzemieńca), rozebrał Kazimierz Choński.

9. De tisu secalis cornuti in Blennorrhosa, p. Dr. Ko~ 
zieradzkiego (z Krzemieńca), rozebrał Kazimierz Choński.

10. O chorobach częściej postrzeganych w  szpitalu 
Wileńskim Sawicz od 12 września do 12 października 
1845. r., p. J. Tiłiusa, czytano na posiedzeniu.

11. De methodo curandi ophthalmias solutione argeuti 
nitrici fusi, przez J. Życkiego, czytano na posiedzeniu.
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12. O sposobie przygotowania m krian a tis  zinci. p,L 
Zeydlera, czytano' na posiedzeniu.

13. O chorobach w r. 1845 oii 1 stycznia <lo 1 listo­
pada w Poniewiezkim powiecie panujących, o śmiertelno­
ści głównie w poniewiezkiej parafii, p. k  W aiyńskiego 
(z Poniewieża), czytano na posiedzeniu.

14. O ynoinpeó.ieiiin óo.ibHfaiMi) ra.u,«aHu Marnemu-?
fcaiurb, Aymefi, h ob.iiwaniM f.ia.n, bi, Bjim. 

Boeimoan* rocninua.łji ?,n 1815 ro.%'beoMttHeiue $pa 
iUpeftóepa— czytano na posiedzeniu.

15. Opisanie sposobu robienia kozłkami zynku (vale* 
rianas zinci), p. S. Sawickiego, czytano na posiedzeniu.

16. Historia panereatitidis nwtaslaticae* prze2 J. Ti fiu- 
sa, czytano'na posiedzeniu.

17. Sprawozdanie ze stanu szpitala żydowskiego wAVit 
nie^za cały rok 1843, z postrzeżeniami praktyeznemi, p., 
prof. Adamowicza.

Preparatu złożone Towarzystwu.

a) Patologiczne:

1. Placenta Trimellorum, złożona p. Dr, J. Moszyń­
skiego.

2. Concrementum ealcareum inventum inter membra­
nas intestini colon ascendentis, a pud mnlierem ex car ci- 
nomate ventriculi defunc tum, Dra Wasilewskiego.

3. Karaczan Tarakan (Blatla orientalis), wydobyty 
z ucha dorodnego mężczyzny, przez Dra Moszyńskiego.

4. Pięć kamieni urynowych różnej wielkości, Dra Jako- 
11'ickiego.
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5:, Acephalocystis czyli pęcherzyk znaleziony w płucach 
kobiety zmarłej ex peripneumonia, Dra Titium.

b) Farmaceutyczne:

Jeden tylko kozłkan cynku (valerianas zinci) złożo­
ny był Towarzystwu w kilku egzemplarzach; Najprzód) 
Aptekarz Zeydler, nie mając pod ręką opisu robienia, 
przegotował go wedle własnych pomysłów i razem z pre­
paratami ubocznemi złożył na posiedzeniu Towarzystwa, 
lecz ten nie miał charakterów opisanych przez autorów; 
przygotowując później wedle prawideł podanych w Arehiu 
der Pharmaęie, nie otrzymał pomyślnego wypadku; wpro­
wadziwszy zatem odmiany, jakie uznał za potrzebne, 
zrobił preparat zupełnie odpowiedni temu, jaki opisali 
autorowie. Potem aptekarz Sawicki przygotował ten­
że podług chemii Marchand'a tłumaczonej przez Rad­
wańskiego, i Towarzystwu złożył, który prof. Górski 
i aptekarz Woelck uznali za zupełnie dobry.

Obrani Członkowie Towarzystwa.
a ) miejscowi:

1. Mikołaj Szreyber (Schreiber) Główny Doktor W i­
leńskiego wojennego szpitala.

2. Julian Titius. Ordynator Wileńskiego miejskiego 
szpitala Sawicz.

3. Feliks Bosiacki, Starszy Lekarz Wileńskiego miej­
skiego szpitala św. Jakóba.

4. Michał Wasilewski, wolno praktykujący Lekarz 
w Werkach pod Wilnem.

5. Donat Heykowski, w olno praktykujący Lekarz.
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6. Franciszek Reuttowicz, Ordynator Wileńskiego wo­
jennego szpitala.

7. Aleksander Chroscicki, Aptekarz, właściciel apteki 
w Wilnie.

8. Ludwik Zeydler, Aptekarz, właściciel apteki w W il­
nie.

9. Roman Rink, Inspektor Izby lekarskiej Wileńskiej.

b) Kor respondenci:

1. Ksawery Wolfgang, wolnopraktykujący Lekarz 
w Druskiennikach.

2. Demetrius Levy, Radca Stanu, Inspektor Izby lekar­
skiej w Rydze.

3. Stefan Ołtarzewski, w Czernichowie.
4. Jan Bryków , w Petersburgu.
5. Th. Eck, Professor w Berlinie.
6. Aleksander Kozierodzki, w Krzemieńcu.
7. Julian w Poniewieżu.

Julian Moszyński.
Sekretarz Towarzystwa.
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Wiadomość o czynnościach Cesarskiego Wileńskiego 
Towarzystwa Lekarskiego w r. 1846.

Skład Towarzystwa,
P r e z y d e n t: Radca Stanu i kawaler, Prof. zwyczajny 

b. Wił. Med, Chir. Akademii, Doktor Medycyny Adam F. 
Adamowicz.

p. T. l. w. T. XXVI. P. II. 9
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W  i c e-P r e z y d e n t: Radca Stanu i kawaler, Główny 
Doktor Wileńskiego wojennego szpitala, Doktor Medycy­
ny Mikołaj Szreyber.

Sekretarz : Dyrektor i domu Przytułku biednych dzieci 
w Wilnie, Doktor Medycyny Julian Moszyński.

Podskarbi: Aptekarz, właściciel apteki w Wilnie, Fry­
deryk Woelck.

B ib lio teka rz  Doktor Julian Tiłius.
D ozorca gabinetu patologicznego: Etatowy Le­

karz przy domie obłąkanych, Sztab-Lekarz Klemens Male­
szewski.

Dozorca gabinetu farm aceutycznego: Aptekarz 
Justyn Kuszewicz.

Członków miejscowych b y ło ..................  35
Korrespondentów krajowych..................  87

» zagranicznych............  71

Zatrudnienia Towarzystwa.

Rozwijać i kształcić wszystkie gałęzie umiejętności 
lekarskiej, jedynym było celem prac i usiłowań Towa­
rzystwa. Dla dopięcia tego celu zebrane postrzeżenia, 
lub na doświadczeniach oparte wnioski, poddawali Człon­
kowie pod rozbiór i uwagę Kolegów, już ustnie już na 
piśmie, przez co każde postrzeżenie stawało się własno­
ścią wszystkich i nawzajem wszyscy przykładali się do 
rozwinięcia szczęśliwego pomysłu jednego.

Towarzystwo w ciągu roku 1846. odbyło posiedzeń 
naukowych 11, administracyjnych 9 i jedno nadzwyczaj­
ne wyborowe i administracyjne. Posiedzenia zwyczajne
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w niezem nie odstąpiły pierwiastkowych zasad swoich 
ustawami Towarzystwa przepisanych i już kilkakrotnie 
ogłaszanych. Na posiedzeniu nadzwyczajnem odbytem 
25. listopada prócz zwyczajnych czynności ekonomicz­
nych, stosownie do ustaw, zastrzegających, aby Prezy­
denta i Wice-Prezydenta co rok obierano, obranym zo­
stał na Prezydenta Roman Rrnk, Inspektor Izby Le­
karskiej Wileńskiej, Doktor Medycyny Radca Dworu 
i kawaler; na Wiee-Prezydenta Adam Y. Adamowicz, Radca 
Stanu i kawaler, Prof. zwyczajny b. Wil. Med. Chir. Aka­
demii, Doktor Medycyny; dotychczasowy Sekretarz Dr. Mo­
szyński, pełniący drugie trzy lata obowiązek Sekretarza, 
uwolniony dla słabości zdrowia przed upłynieniem trzy­
letniego zakresu, a na jego miejsce obrany Sekretarzem 
podług ustaw na lat trzy Dr. Stanisław Wikszemski.

Wazniejsze przedm ioty posiedzeń naukowych.

Choroby panujące (epidemiae).— W  ciągu bieżącego 
roku trzy epidemie nawiedziły mieszkańców Wilna. Od po­
czątku stycznia ospa prawdziwa (Vanola) i wietrzna 
( Yariolois), wszczęte w końcu roku zeszłego, trwały do 
wiosny r. b., gwałtownie napastując osoby rozmaitego 
wieku, bardzo często śmiertelnie. W ich biegu zauwa­
żano, iż ospa prawdziwa (Variola) ze wszystkiemi sym- 
ptomatami sobie właściwemi, równie dotykała tych, co 
mieli szczepioną, jak tych którym szczepioną nie by­
ła. Po wyzdrowieniu u jednych i drugich, zostawały 
blizny właściwe tej chorobie, nie postrzeżono jednak­
że ani jednego przykładu, żeby się objawiała u dzie­
ci, którym niedawno była szczepioną; zdaje się, iż

<>*
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zakres dziesięcioletni, jest mniej więcej środkowym 
terminem możności zjawiania się ospy naturalnej po 
zaszczepieniu krowiej. Niektórzy Członkowie dla wstrzy­
mania jej szerzenia się, przedsięwzięli szczepienie po­
wtórne; ile to przynieść mogło korzyści, nie wiado­
mo, wkrótce bowiem ustala epidemia, i nie było cza­
su zebrać postrzeżeń - praktycznych; to jednak pewna, 
iż z mających ospę krowią szczepioną powtórnie, ani je­
den nie chorował na prawdziwą. Ospa wietrzna ( Vario- 
lois) bez wyjątku objawiała się u różnych chorych, 
silniejsza u dzieci, słabsza u dorosłych, u jednych i dru­
gich niekiedy zaledwie kilku objawiała się pryszczami (Pu- 
stulać), śmiertelnej prawie nie było, wyjąwszy jeźli chory 
dobrze się nie zachował.

Drugą epidemią dotykającą dzieci był koklusz, panu­
jący w miesiącach letnich; najczęściej poczynał się gwał­
towną gorączką, jakoby katarową, później zjawiło się 
zapalenie płuc lub mózgu, które zawikłania bardzo czę­
sto były śmiertelne; jeźli zaś przebył je chory szczęśli­
wie, lub wcale nie doznawał, choroba zwykle zakończy­
ła się pomyślnie.

Pod jesień nakoniec zjawiła się szkarlatyna, daleko 
gwałtowniejsza od dwóch poprzedzających, nierzadko 
bieg swój odbywała bez wyrzutów właściwych (sine 
eruptione); w takich zdarzeniach, przy silnej gorączce 
zwykle pojawiało się gwałtowne zapalenie gardła, bardzo 
często przechodzące w ropienie, a niekiedy w gangrenę, 
jak tego liczne zanotowali Członkowie przykłady; później 
następowało łuszczenie się nadskórza (Epidermis), lub 
gdy tego nie dostawało, albo się odbywało niedostatecz­
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nie, rozwijała się wodna puchlina zaskórna (Anasarca), 
lub też dzieci dostaw ały wody w głowie (Hydrocephalus), 
albo w piersiach (Hy drothorax). W  ostatnich przypad­
kach stawała się nieuleczoną, a przynajmniej mało dzie­
ci wracało do zdrowia. Środki pędzące urynę (Dioretica) 
i pobudzające czynność naczyń białych (Absorbernia), 
najczęściej zostawały bez skutku.

Prócz wymienionych epidemij zdarzały się inne choro­
by ostre, lecz nie tak często i nie tak ciężkie.

Oto jest wykaz szczegółowy chorób panujących w ka­
żdym miesiącu:

w styczniu: ospa prawdziwa, wietrzna i złagodzo­
na ( Varicella), gorączka katarowa, gastryczna i tyfoi- 
clałna.

w lutym: ospa prawdziwa i wietrzna, tyfus, gorączka 
katarowa, reumatyczna i nerwowa.

w marcia ospa rzadsza, częściej pojawiają się zapa­
lenia płuc, pokrzywka* dyarya, gorączki reumatyczno- 
gastryczne i nerwowe.

w kwietniu: ospa bardzo rzadka, częstsze gorączki 
nerwowe, odra, katar, niekiedy cholera przypadkowa 
{h ypercatharsis).

w maju: gorączka katarowa, gastryczna, nerwowa, 
tyfus, gorączki przepuszczające, wysypka prosowa (Mil­
itaria).

w czerwcu: gorączki te same co w maju, nadto odra 
i koklusz.

w lipcu i sierpniu: koklusz bardzo częsty, <]y ary a, dy­
senterya, typhus.
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we wrześniu: koklusz, dyarya, dysenterya, typhus, ale 
coraz słabsze i rzadsze; przypadków śmiertelnych prawie 
nie było.

w październiku: gorączki katarowe, reumatyczne, czę­
sta i ciężka szkarlatyna.

w listopadzie: szkarlatyna, zapalenia płuc, tyfus.
w grudniu: szkarlatyna, zapalenia płuc, tyfus, gorączki 

reumatyczne i reumatyzm częsty.

Ważniejsze przypadki pojedyncze.

Prezes Adamowicz podczas szerzącej się epidemii ospy 
wielu osobom zaszczepił ospę krowią powtórnie; u je­
dnych bardzo się dobrze przyjęła, u innych mimo tę samą 
Iimfę i całą dokładność w szczepieniu, bynajmniej. Bada­
jąc przyczyn takiej różnicy doszedł, iż powtórne szcze­
pienie tam się najlepiej udawało, gdzie pierwsze było nie­
pewne, czy to ze względu dobroci Iimfy, czy wykonania 
operacyi, czy odbycia biegu pustułek. W  razie dobrego uda­
nia się pierwszego szczepienia, drugie zostawało bez sku­
tku. Oznaką dobrego przyjęcia się ospy szczepionej są 
punkta czarne głęboko w bliznę zstępujące; gdzie się one 
znajdowały, tam drugie szczepienie nie udawało się, w ich 
niedostatku zawsze było pomyślne. Wnosi ztąd, że ospa 
prawdziwa u wakcynowanych, może być prędzej skutkiem 
niedbale wykonanej wakcynacyi, niżeli gwałtowności epi­
demii ospy. O ile myśl ta okaże się prawdziwą, żąda po- 
strzeżeń Lekarzy.

W  uporczywych gorączkach przepuszczających (Febris 
inłermittens) używał z pomyślnym skutkiem sulphatis 
chininae (gr. jj) cum floribus salis amm. marł. (gr. Vj)
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rad. serpentariae (gr. jjj) Lund. liąu. Syd. (gr. j) et 
Sacchari (gr. x) dosis j x — o —2. h. puh . j .

Lecząc ból w nerkach u kobiety suchotami dotkniętej, 
żadnym sposobem nie mógł otrzymać polepszenia; pora­
dził nareszcie nacierać krzyż surową słoniną; środek ten 
natychmiast przyniósł ulgę i ból nerek więcej nie powró­
cił, a nawet suchoty łagodniejszą przybrały postać przy 
smarowaniu piersi słoniną.

Do złagodzenia świerzbu inPsoriasi, użył z pomyślnym 
skutkiem smarowania złożonego ex dr. j  chlorureli calcis, 
ser. j creozoti et dr. jj olei am ygd. dale.

Wice-Prezes Szreyber, z najpomyślniejszym skutkiem 
używał oblewań całego ciała w gorączce tyfus; przy uży­
ciu tego środka mniej niż kiedykolwiek umierało chorych 
ex Typlio w szpitalu wojennym.

Dr. Tilius opisał przykład gangreny suchej (sphacelus 
siccus), która się rozwinęła w obu nogach po zgniłej go- 
gączce ( Typhus), obie nogi oddzieliły się po kostki bez 
krwotoku, chory wyzdrowiał. Podobne przykłady opo­
wiedzieli Drowie Żyeki i Moszyński, ale ograniczone tyl­
ko do palców nóg.

Tenże miał chorego na rzeżączkę (Blennorrhoea), sil­
ną objętego skrofułą, któremu gdy żadne środki zdrowia 
przywrócić nie mogły, i choroba przeszła w stan chro­
niczny, użył Muriatis Ferri etAmmoniae (dr. j.) in aqua, 
Cinamoni (unc. j) cztery razy na dzień kropel 20, i cho­
ry wyzdrowiał po użyciu dwóch doz.

Dyabetem insipidurn u 60-letniego starca uleczył przez 
użycie łaźni, wezykatoryi na lędźwie i wewnątrz opium 
w wielkiej ilości, który to ostatni środek nie zatrzymuje
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w tym razie stolca; narnienił przytein, iż widział w kli­
nice Berlińskiej Schoenlein‘a użycie w podobnem cier­
pieniu Tincturae opii simplicis w ilości drachm dwóch 
na dobę, bez wyraźnego wpływu na zatrzymanie stol­
ca. Z tej okoliczności Doktor Moszyński opowiedział 
przykład zupełnie przeciwnego działania opium: mając 
do czynienia z uporczywem zaparciem stolca po apo- 
pleksyi u 70-letniej kobiety, gdy zwyczajnemi środka­
mi kalomelem, olejem rycynowym, lewatywami nie mógł 
go poruszyć, wniósł, iż przyczyną zaparcia musi być 
kurcz kiszek (spastnus) w skutek uprzedniego cierpienia 
mózgu; dla jego zniesienia - zapisał sześć proszków pe 
granie opium i po dwa grana kalomelu, skutek nastąpił 
najpomyślniejszy: chora po wzięciu trzech proszków obfity 
oddała stolec, po czwartym oddała raz drugi, zaprzesta­
ła dalszego ich użycia i do zupełnego wróciła zdrowia.

Dr. Wikszemski widział Febrem interm. połączoną 
cum urłicaria , którą uleczył siarczanem chininy.

W  domu czasowego przytułku biednych, wielkiej do­
znał pomocy w leczeniu wrzodów kołtunowych ( Ułcera 
plicosa) przez częste użycie łaźni.

Gwałtowne zapalenie gruczołów gardlanych ( T om illa t) 
w szkarlatynie ze znakami gangreny, uleczył przez ich 
nacięcie ( Scarificatio) przy ciągłem użyciu płókań gardła 
(Gargarisma) ex In/uso Conii maeulati z drożdżami, 
i wewnątrz aąuae ChloriL

Mężczyznę cierpiącego od lat trzech Calarńnun bron- 
chiorum leczył z gorączki nerwowej, po której ustaniu 
Całarrhus bronchiorum zginął bez powrotu.
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Dr. Guie miał chorą młodą pannę, która odchody mie­
sięczne miewała bardzo obfite i długo trwające, najczę­
ściej dni 14: po użyciu różnych środków bez skutku, 
zapisał ferri Jodali gr. j. trzy razy na dzień w piguł­
kach; przy jego użyciu stały się odchody regularne w ilości 
miernej i nie więcej nad 5 dni trwały.

Dr. Żychi zapalenie mózgu przenośne (Encephalitidem 
metastaticam), rozwinięte po ostrym reumatyzmie, ule­
czył po uprzedniem użyciu środków przeciwzapalnych 
daniem do wewnątrz Tartari Emetici gr. vj Inf. Flor. 
Arnicae unc. vj o 2. h. duo cochl. maj.

Dr. Loetcenstein widział otrucie lin k tu rą  Daturae 
Stram onii, która była zapisaną do wewnątrz in Lumbagi- 
ne, z zaleceniem używania po kilka kropel naraz, gdy 
chory w miejscu tego użył łyżeczkę kaw/auą, doznał za* 
wrotu głowy, iskier przed oczami, nieprzytomności umy­
słu, i szczególnej ochoty wstępowania na wschody. Zale­
cił Dr. zimne okładania głowy i synapizmata na łydki, 
wewnątrz Tartarum Emeticum , a potem Elix. acid. 
Halleri i napój kwaskowaty; chory wrócił do zdrowia, 
lecz pozostała ociężałość umysłu i ociężałość ruchów, 
te zniósł zupełnie przez użycie Inf. Flor. Arnicae i we* 
zykatoryi na kark.

W dwóch przykładach wodnej puchliny po szkarłaty - 
nit*, gdy lekarstwa urynę pędzące nie skutkowały, użył 
pomyślnie protojodureti hyderargiri wewnątrz, a do nacie­
rania brzucha ungmntam nervinum cum hydrojodate po- 
tassae.

Dr. Maleszeicski, mając w szpitalu mężczyznę poką­
sanego od wilka wściekłego, obmył najprzód i wypalił
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ranę kamieniem gryzącym ( Lapis causticus), a ponie­
waż chory okazywał dzikie wejrzenie i oczy zaczerwie­
nione, upuścił krwi unc. 14; dla zapobieżenia rozwinię­
ciu się wścieklizny, postanowił dawać Exlr. Belladon* 
nae cum Camphora, od najsławniejszych lekarzy w tym 
celu zalecane, i nadto na mocy postrzeżeń Dr. Okońskie­
go  (ob. postrz. prakt. zebrane p. Adamowicza N. 1. sir. 
45), dodał siarczanu chininy. Z początku leczenia da­
wał Extr. Belladonnae gr. j Sulph. Chiai. g r . jj Cam- 
phorae g r. vj rano i wieczorem brać jedną, zwiększa­
jąc stopniami ilość każdego, zapisywał pod koniec Exlr. 
Belladonnae g r . jjg Sulph. Chin. g r. v j Camph. g r. 
x jj , używał tego leczenia przez miesięcy 6, chory wy* 
brał Exlr. Belladonnae d .jj  i g r. j j j \  sulph. Chinin, unc. 
dimidiam i ser. j j  Camphorae unc.jjj. d r .j j .  ig r .  ». 
i gdy żadnych znaków wścieklizny nie okazywał, uwol­
niony został ze szpitalu.

Dr. W aiyński (z Poniewieża) opowiedział, iż mając 
wielu chorych na gorączkę przepuszczającą (Febris in- 
termitlens) często potrzebował dać na womit dla wyrzu­
cenia zamuleń żołądkowych; obranym na ten cel środ­
kiem był emetyk ( Tarlarus emeticus), który raz wzbu­
dzał womit, drugi raz bynajmniej, wtenczas mianowi­
cie, gdy potrzeba womitu było pod koniec choroby. 
Obecny na posiedzeniu Aptekarz Adamowicz (z Grodna) 
zapytał, czy emetyk w zdarzeniach niewzbudzania womi* 
tów dawany był przed, czy po użyciu chiny? Ile przy­
pomnieć mógł Dr. W aiyński, najczęściej dawany był po 
użyciu chiny: powiedział zatem Aptekarz Adamowicz, 
iż emetyk dawany po użyciu chiny, nigdy womitów nie
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wzbudza, o czem w praktyce swojej farmaceutycznej 
z pewnością się przekonał.

Prof. Jakowicki już dziś ś. p., in pertinaci Epistaxi 
zalecił choremu trzymać rękę do góry z tej strony, z któ­
rej nozdrzy krew płynęła; po kwadransie Epistaxis 
ustała.

Dr. Moszyński był przy porodzie kobiety 42 łat wie­
ku, pierwszy raz rodzącej, garbatej z powodu choroby 
angielskiej ( Rhachitis) w dzieciństwie. Pierwsze bóle 
szły pomyślnie, lecz gdy przyszło do peryodu 4., chora 
w żaden sposób urodzić nie mogła, dła zbyt wązkiej ar­
kady krokowej; użył przeto kleszczy, dziecię wydobyte 
zostałe żywe i zdrowe; łożysko ( Płacenia) nie odcho­
dziło i krwotok nastąpił; po wydobyciu łożyska, krwo­
tok ustał, chora wróciła do zdrowia.

Dzieła i Pisma złożone Towarzystwu.

Dzieła:

1. Tpy^bi pyccKnxi» Bpaueft,— nacuib III h IV. 
C. Ileinepfirprb, ofiarowane przez Tow. Lek. Peters­
burskich.

2. Medicinisch-Topographische Skizze v. St. Peters­
burg, v. Maximilian Heine. St. Petersburg 1844.

3. Ondyna Druskienickieh źródeł na rok 1844. i 1845. 
wydawana przez K. Wolfganga. Grodno 1844. i 1845. 
ofiarowana przez wydawcę.

4. Fannacya przez Heinrycha i Fabiana, Tom 3.
5. Zbiór treściwy, dochodzenia dobroci lekarstw przez 

Heinrycha, Warszawa.
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6. 0 wodach mineralnych, przez Heinrycha, Warsza­
wa. Wszystkie trzy ofiarowane przez autora.

7. Mittheilungen aus dem Arcliiy der Gesellschaft prac- 
tischer Aerzte zu Riga, 1839, ofiarowane przez wydawcę 
w imieniu Towarzystwa.

8. Exposition des principes de Porganisme, par Louis 
Rostan, Paris. Przysłano przez autora z Paryża.

9. pt»'in iip()H3HeceHHbie b i» niopacectiiBeHHOMh co- 
t)jpnnin liMnepamopcKaro f̂osKOBCjKaro yHiipepcHinr- 
ma 16. Jioiia 1845. ro^a. MocKBa 1846, przesłane przez 
Prof. Inoziemcow w imieniu Uniwersytetu.

Pism a:
1. Sprawozdanie z czynności Cesarskiego Towarzy­

stwa Lekarskiego Wileńskiego za rok 1845., przez Dra. 
Moszyńskiego, czytano na posiedzeniu.

2. Sprawozdanie ze stanu szpitala Żydowskiego w Wil­
nie za rok 1844., przez Prezydenta/Ić/awofwęza, czytano 
na posiedzeniu.

3. Methodus nudendi obstmctionem lienis post febrom 
intermittentem vo!utum ,auctore Josepho Hokicki, przysła­
no przez autora z nad morza Kaspijskiego, rozebrał kry­
tycznie Prez. Adamowicz.

4. O kwasie waleryanowym i połączeniu jego z niedo- 
kwasem cynku, przez Aptekarza Zeydlerar czytano na 
posiedzeniu.

5. Własności kwasu kozłkowego (acidum valeriani- 
eum) i kozłkanu cynku (valeriana ziuci), przez Aptekarza 
Sawickiego, czytano na posiedzeniu.
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6. Historia Cariei maxillae inferioris partis illius 
destrae ipsa natura separatae, auctore Stephano Ołta­
rzewski, przystano przez autora z Mohilewa, rozebrał 
krytycznie Dr, Moszyński.

7. O chorobach w powiecie Poniewiezkim w ciągu ro­
ku 1845. panujących i postrzeżonych, oraz o śmiertel­
ności głównie w Poniewiezkiej parafii, przez Dra W ołyń­
skiego, czytano na posiedzeniu.

8. De usu Daturae et Belladonnae, auctore Ważyński, 
czytano na posiedzeniu.

9. Rzecz o wodzie chlorynowej (aqua oxymuriatica), 
prze2 Aptekarza Kuszewicza, czytano na posiedzeniu.

10. Katalog wszystkich książek Biblioteki Towarzy­
stwa podług alfabetu ułożony przez Bibliotekarza Towa­
rzystwa Henier.

11 . Lekarstwo dla otrutych Cykutą, przypadkowie po­
strzeżone na bydle rogatem, przez J. Ossouneckiego, Nau­
czyciela historyi w Gimnazyum Wileńskiem.

12. One {i a u, i n A ner>pii3.wbi ofmjnro ciHBO.ia npaBOH 
cohhoh apniepin, conmionie ^pa KapauapoBa H3b C. ne- 
mepbypra.

13. Obserwacya o truneczku przeciw womitom (de 
Poiione Biveri) przez Aptekarza Johnę, czytano na po­
siedzeniu.

14. OaHcanie bo^m Mtwepa.miOH Cfii0K.mii{CK0H, 
co^flHenic IiHCiieKiiiopa B h.i . BpaneGnoir } rrrpaBbi pnn- 
Ka, czytano na posiedzeniu.

15. Der Steinschnitt, eine der aeltesten Operationen der 
Chirurgie, v. Dr. Med. J. F. W . Noyerman zu Plau in Me­
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klemburg, nadesłano przez autora z Meklemburskiego, 
czytano na posiedzeniu.

16. Historya operacyi kamienia urynowego ( Lytho- 
tom ia) w klinice Wileńskiej, przez Prezydenta Adamo- 
tcicza, czytano na posiedzeniu, i prócz tego jako zbyt 
ważną pod względem historyi tej operacyi w kraju na­
szym, wpisano dosłownie do protokułu posiedzeń Towa­
rzystwa pod dniem 12. października 1846. r.

17. Bojhi MimepaAbiibic CnioK.mujcKić*, couHHoaie 
A Pa 3e, ionKw, czytano na posiedzeniu.

18. Woda Stokliska żelazna rozebrana chemicznie 
przez Aptekarza Kuszewicza, czytano na posiedzeniu.

19. Co.i/mo Kuc.ihHft I^bniKij (Murias zinci) bt» Aewiiia 
BeHepHMecKOH óo.ic3im coMHHenie /Jpa KapanapoBa H3i> 
C. ITeinepfiypra. Czytano na posiedzeniu.

Preparatu złożone Towarzystwu.

Patologiczne:

1. Hygroma excisum e patella juvenis puellae; depo- 
suit Dr. Wikszemski.

2. Tumor Encephaloicus excisus e superficie interna 
foemoris hominis adulti; deposuit Dr. Titius.

3. Laryae cum alvo evacuatae e homilie phthisi con- 
clamata fracto, pertinentes opinante Prof. Górski ad or- 
dinem Diptera familiain Tipulideea, una cum icone refe- 
rente inagnitudinem naturalem et 25 auetam; deposuit 
Dr. Moszyński.

4. Polypus cordis sub scctione militis demortui ex 
Peripneumonia inyentus; deposuit Dr. Życki.
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5. Duo orania ex maniacis, quorum alterum est valde 
extenuatum et ad tempora coarctatum, alterum granulum 
calcareum in processu falciformi durae matris referens, 
deposuit Dr. Maleszewski.

6. Gordius aąuaticus non procul a flumine Wilia in 
parvo lacu sabuloso in villa Skrebiny, a Preside Adamo­
wicz inventus et ab illo in museum Societatis depositus.

7. Porcellus natus sine proboscide cum elongata et iu- 
curvata ad superiora maxilla inferiori; deposuit Dr, \\Ta- 
iyń sk i (Poniewieżensis).

Farm aceutyczne:

1. Acidum v'alerianieum et yalerianas zinci una cum de- 
scriptione, deposuit Pliarmacopola Zeydler.

2. Acidum valerianicum et valerianas zinci una cum 
descriptione, deposuit Pbarmacopola Sawicki.

3. P. Aptekarz Kuszewicz złożył do gabinetu Towa­
rzystwa 150 preparatów farmakologicznych i farmaceu­
tycznych, w najlepszych gatunkach, każdy w osobnym 
stoiku, starannie obwiązany i opatrzony napisem nazwa­
nia systematycznego.

Czynności administracyjne Towarzystwa.

Prenumerowano na rok 1847. następne pisma perio­
dyczne:

1. A p y n ,  .^ p a b it f .  lla p o ^ H O - B p a n e fn ia / i r a 3 e m a  H3- 

^aBaeMaa /3,pMi> rpyMom> bi> C. ITernepfiyjjrii.

2. Mediziniscłie Zeitung Russlands, herausgegeben v. 
Heine, Krebel u. Thielmann, zu St. Petersburg.
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3. Pamiętnik Towarzystwa Lekarskiego Warszaw­
skiego.

4. Encyclographie des seiences medicales, par J. H. 
Marinus, Bruxelles.

5. Allgemeine medicinische Central -Zeitung v. J. 
Sachs, Berlin.

6. C. C. Sclimidt‘s Jahrbueoher der in und auslaen- 
disehen gesammten Mediciu, redigirt v. A. Goeschen, 
Leipzig.

7. La laneette franęaise, on gazette des bopitaux civils 
et militaires, Paris.

8. Archiv der Pbarmacie, v. H. Wackenroder und L. 
Bley, Hannower.

Obrani Członkowie Towarzystwa.

Miejscowi:
Stanisław Saicicki, Aptekarz w Wilnie.
Ignacy Jakowicki, b. Prof. Mineralogii Wil. Med. Cliir. 

Akademii, Dr. Med.
Johnę, Aptekarz wojennej apteki w Wilnie.

Kor respondenci:
Max. Heine, w Petersburgu.
Karaczarow , w Petersburgu.
Baerrns, w Rydze.

Wykreśleni ze spisu Członków zm arli Członkowie 
Towarzystwa.

Miejscowi:
Ign. Jakowicki, 28 Grudnia 1846 roku.
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i\ ormpondeticis
6 . Aleksamkr w Lontd nie.
Pjrof Assalinitw ISeaposiu.
Prof. Thomson w Londynie.
Prof. Zagorski w Petersburgu.

lnn« cayranośd-administracyjne, odnoszące się do za­
rządu wewnętrznego, odbywały się w miarę potrzeb 
miejscowych, i wypełniały stosownie do zaleceń Towa­
rzystwa; dla zbyt małej wagi swojej nie zasługują na 
wzmiankę.

Pomoce naukowe.

Do pomocy naukowych Towarzystwa liczą się gabine­
ty, biblioteka i arehiwu n.

Biblioteka urządzona została ze szczególną pilnością: 
ułożony katalog podług abecadła, i tymże porządkiem 
ułożone książki, z oznaczeniem na każdej bieżącej licz­
by księgi katalogowej tak, że każde dzieło w  katalogu 
objęte bez najmniejszej trudności może być znalezione. 
Prócz wzmiankowanych wyżej, innych dzieł nie przybyło.

Gabinety powiększyły się preparatami wyżej wymie- 
nioneini.

Archiwum, prócz listów znakomitych Członków w kraju
i zagranicą, powiększyło się wspomnionemi rękopismami 
naukowemi.

Kassa Towarzystwa.

Jak w latach poprzednich, tak i teraz załatwia Towa­
rzystwo wszystkie swoje potrzeby z dobrowolnych skła- 
t p. t. l. w. T. XXVI. p. II. 10
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dek; pieniądze i księgę rozchodów utrzymuje Podskarbi 
Towarzystwa i szczegółowy rachunek wydatków składa 
na posiedzeniu nadzwyczajnym corocznie odbywanem 
25 listopada.

Julian Moszyński,
Sekretarz Towarzystwa.
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robione

w Obserwatorium Astronomicmem Wileńskiem.
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Tablica /.

R o k  1836.
n. s.

W sokosc barometru w calach i 
Slo|>) Paryskiej.

iniach

Największa. Najmniejsia. Srednia.

Styczeń
cali Iinij cali Iinij cal Iinij
28 6,9 dn. 3. 27 5,4 dn. 11 27 11,24

L u ty ........................ 28 6,0 dn. 15 27 5,5 dn 28 2S 0,19
Marzec.................... >8 5,7 dn. 10 27 0,2 dn. 16 27 10,11
K w ie c ie ń ............... 28 2,3 dn. 22 27 1.9 dn. 5 27 6 90
Maj ................... 27 11,6 dn. 23. 17 5,7 d. 1 16 27 8,32
C z e rw ie c ............... 28 1,4 dn. 29. 27 5 5 dn. 17 27 10,32
L ip ie c ............ .. 28 1,5 dn. 12 27 7,2 dn. 17 •27 9,56
Sierp ień .................. 28 1,8 dn. 21. 27 6 5 dn. 6 27 10,68
W rzes ień ............... 2S I 4 dn. 17 27 3,8 dn 21 27 9,32
Październik............ 2S 1,9 dn. 15. 27 5,3 dn. 30 27 10 30
Listopad.................. 28 2,1 dn. 18 27 0,4 dn. 9. 27 8,34
Grudzień. ............... 2S 02 dn. 24. 27 0,7 dn- 34). 27 8,22

R o k  1837.
n. s.

Styczej* 37 n  i <J>». •20 36 5:0 dn. 15. 27 5,40
Luty......................... 28 3,9 dn. 8. 27 1,8 dn 28. 27 7,82
Marzec..................... 28 06 dn. 20. 26 6,4 dn. 22 27 4,72
K w ie c ie ń ............... 28 3,8 dn. 8. 27 4,0 dn. 23. 27 11,17
Maj ......................... •28 0,5 dn. 20. 27 4,2 dn. 7. 27 8,78
C zerw iec................ 27 10,7 dn. 29. 27 7,0 dn. 2. 27 8,92
Lipiec ..................... *28 0,1 dn. 6 27 3 2 dn. U . 27 9,24
Sierpień ............... 27 11,9 dn. 7 27 2,9 dn. 12. 27 8,37
W rzes ień ............... 28 1,8 dn. 18. 27 7.4 dn. 20. 27 11,42
Październik............ 28 2,4 dn. 6. 26 10,8 dn 27. 27 8.75
Listopad.................. 28 3,5 dn. 11. 27 0,7 dn 25. 27 7,42
Grudzień ............ • 28 1,0 dn. 26. 26 9,2 dn. 5, 27 7,19

ROK 1 8 2 6 .
cali Iinij

Największa ) 28 0,9 dnia 3 Stycznia godzina 8 rano.
Najmniejsza, roczna 27 0,2 dnia 16 Marca godzina 6 rano.
Średnia  ̂ 27 10 16

ROK 1 8 2 7 .
cali iinij

Największa ) 28 3,9 dnia S Lutego godzina 9 wiecz.
Najmniejsza; roczna 26 5,0 dnia 15 Stycznia godz. 8 rano.
Średnia V 27 8,27
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Wyśokt)£ć termołnet.u Healimma. Wiatr [laiiiijjcy.
Ka-wiĘksia. ( Najmniejsza. 1 Średnic

grcd.
+ 1,0 dn. 27.29.

«i-«d. 
^-21,5 dn. 22.

grad.
— 7,76 Zachodni.

+ 40  dn. 28. *-10 Odn. 15.21 —  4.1S Zachodni.
+ 0,0 dii. 13. 9,0 dn. 20. + 0 3 S Południowy.
+  I3,5dn.25 27 —  1,0dn. 3.21 + 4.M8 Półn. Zach. i Połud.
+20 5 dn.27.28.30. + 2.5 dn. 14. + 11 31 Półn. Zach, i Zach.
+23,0dn. 14. ffl. + 6 5 dn. 1. +• 15,5.">-Półn. Zach. i Połud.
+25 Odn, 3.10, + 13,0 dn. 10. +  18,60 Połudn. i Zachodni.
+24 0 dn. 5. + 7,5 dn, 28. +  15,99 Południowy.
+21,Odn. 3. -— 0,5 dn. 30. + 10 07 Północ Zachodni.
+ I4,2dn. 9. 2,0dn. 2Ł. + 7,33 Południowy.
+ 7,2 dn. 9. l,5dn.30. +2,58 Południowy.
+ 4,0 dn. 4. —  5,Odn.31. +0,5T Południowy.

+ 2 5 dn. 31. —  9 5dn. 19. —  1.79 Południowy;
+ 2 5dn. i . 28. — 16,2dn 17. — 5,15 Zachodni.
+ 8.2 dn. 9. — 8,2 dn. 20. +  1,18 Południowy.
+  17,5dn 27. — 1,0 dn. 1. +7 7a ■Południowy.
+2* ,5 dn. 12. + 0,2 dn. 2. +  II.SG Południowy.
+26 Odn. 9. + 8,7 dn. 15. +  17 08 Półn. Zachód.
+2l,7fJn. 1.21. ' +  8 2dn. 30. +  15 33 Półn. Zafhod.
+23 2dn. 4. +  7,5 dn.27. + 1 1 Zach. i Północ. Zach.
+  17.2 dn. 2; +  35 dn. 10. +  11 Ol Połud. Wsch. i Zach.
+  15 5 dn. l i . —  1.7 dn. 30. +  6,92 Południowy.
+ 3,5dh.l6. 1-9. 1 

1+ 3,7 dn. 17.
—  7,7 dn.29. +0;37 Zachodni.
— ll,5dn . 6. 1-0,30 Połud. i Zach.

grad.
-}-25,0 dn. 3 i 10 Lipca godzina po południu.
-̂ •21,5 dn. 22 Stycznia godzina 8 rano,
+ 6,29.

W iatr w tym roku panujący Południowy.

+26,0 dn. 9 Czerwca o południu.
—  16 2 dn. 17 Lutego godzina 7 rano.
+6,57.

W iatr w tym roku panujący Południowy.
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Tablica //.

R o k  1888.
D . S .

Wysokość barometru w calach i liniach 
Stopy Paryskićj.

Największa. Na mniejsza• Średnia.

cali linij cali linij cali linij
Styczeń. . . . . . . . 28 5,0 dn. 18. 27 0,4 dn. 12. 27 9,08

28 2,5 dn. 8. 27 3 1 dn. 20 27 6,58
Marzec..................... 27 11,8 dn. 8-27 11,0 dn. 6. 27 5,80

28 2 0 dn. 29. 27 2,1 dn. 3. 27 7,55
.9,7 lft.fi rln. 07 27 4 0 i •27 8 36

Czerwiec.................. 27 11,5 dn. 3. 27 6,6 dn. 12. 27 9,32
L ip ie c ............ .. 27 10,7 dn. 5. 27 1,7 dn. 31. 27 6,56

27 11,1 dn. 19. 27 1,7 dn. 1. 27 7,51
Wrzesień . . . . .  . 28 0,3 dn. 16 27 5,3 dn. 13. 27 9,02
Październik............ 28 5,3 dn. 29. 26 10,2 dn. 17. 27 9,80
Listopad.................. 28 7,1 dn. 6. 27 11,2 dn. 29. 27 10,18
Grudzień.................. 28 5,2 dn. 31. 26 9,7 dn. 19. 27 8,98

R o k  1889.
n. s.

28 5,4 dn. 14.127 5,9 dn. 31 27 11,43
Luty ...................... 28 4,0 dn. 11. 27 2,0 dn. 18. 27 8,61

28 3,4 dn. 1.126 11,6 dn. 10. 27 7,51
27 10 4 dn. 4. 26 10,2 dn. 2 27 5,89

M a j ...................... ... 28 0,9 dn. 23 ,27 0,8 dn. 1. 27 8,75
C zerw iec................ 27 11 9 dn 9 26 11,3 dn. 3 27 7,98
L ip ie c ..................... 27 110 dn. 15 1*7 46 dn 6. 27 8,26

27 11,4 dn. 27 127 4,3 dn. 20 27 9,05
28 2,5 dn. 30. 27 5,5 dn. 15. 27 8,73

Październik............ 28 3 0 dn. 20. 26 4,1 dn. 8. 27 8,16
28 2,0 dn. 26 ,27 2,0 dn. 1 27 8,39
28 8,3 dn. 6.[27 7,4 dn. 18. 28 1,49

R O K  1 8 2 8 .
cali lin.

Największa ) 28 7,1 dn. 6 Listopada o południu.
Najmniejsza,roczna 26 9,7 dn. 19 Grudnia godz. 9 wieczór. 
Średnia ) 27 8,23.

ROK. 1 8 29 .
cali lic.

Największa ) 28 8 3 dn. 6 Grudnia godzina 9 wieczór.
Najmniejsza; roczna 26 4.1 dn. 8 Paźdz. godz. 2 po połud.
Średnia  ̂ 27 8,85.
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T. II*

Wysokość termometru Reaumura. Wiatr panujący.
Największa. Najmniejsia. | Średnia.

grad. grad. grad.
+  2,t> dn. 22. 23. — j:5,0 dn. 15. — 6,86 Północny.
+  *3,5 dii. 29. — 19,0dn. 9.11. — 4,91 Południowy.
+  10,2 dn.29. — 12,7 dn. 5. + 0,31 Zachodni.
+ 19,5 dn. 20. — 4-2 dn. 5. +  6,24 Połudn. i Zachód

■+21.0 dn 31. + 3,2 dn. 2. + 10,55 Pułudnio wy.
+23,0 dn.30. + 1,5 dn. 12. + 14,52 Zachodni
4*25,5 dn. 6. + 10,7 dn.31. +16.98 Zachodni.
+20,0 dn. 30. + 8\7 dn. 19. +  14.16 Zachodni.
.+ 19,0 dn. 1. +  1,5 dn. 28. + 10,16 Połudn. i Zachód*.
ł+14,7 dn. 2. — 4,0 dn. 29. +  6,0ń Zachodni.
+  6,2 dn. 29. — 7,0 dn-. 6. +  1,20 Południowy.
+ 3,5 dn. 1& — 16,0 dn.31. — 3,83 Zachodni.

0.0 dn. 29. — 22,0 dn; 22. — 8,36 Południowy.
+  i,0dn.23. —23,2 dn. 13. —  6,26 Wschodni.
+  3,5 dn. 31. — 14,5 <1n. 18. —  3,>9 Zachodni.
+  12,0 dn 21. —  3,2dn. 4. + 3,87 Zachodni
+17,2 dn. 29. + 1,2 dn. 4. + 9,51 Zach odni.
+26,0 dn. 30. + l ,0du. 2 + 13,62 Zachodni.
+  24,5 dn. 28. + 10,2 dn. 8. + 16 fcO Zachód, i Połudn.
-(-21.5 dn. 15. -f- 8,0 dn. 9. +  14,82 Zachód, i Połudn.
+ 21,0 dn. 1. + 5.0dn. 28. + 12,82 Południowy
+  13,2 dn. 6. — 5,0 dn 24 + 4,20 /achod. i Połudn.
+  4,0 dn. 6. 8. — 1 1,0 dn 26. —  1,78 Zachód, i Połudn.
+  0,7 chi. 15. - 20,0 dn. 26. —  S 51 Zachód, i Połudn

+ 25,5 dnia 6 Lipca godzina 2£ po południu.
— 25,0 dnia 15 Stycznia godzina 7 rano.
+  5,41.

W iatr panujący w tym roku Zachodni.

+26,0 dnia 30 Czerwca godzins 2 po południu.
— 23,2 dnia 1*3 Lutego godzina 7 rano.
+ 3>96* Wiatr w tym roku panujący Zachodni i Południowy.
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Tablica 111.

K o k  1830.
n. s.

w sokosc barometru w calach i 
Stopy Paryskiej.

iniach

Najwięks7.a. i Najmnie)si.a. | Średnia.
cali Iinij coli Iinij cali Iinij

Styczeń 2S 7.2 dn. 23. 27 ł ,8 dn. 11 27 10,35
L u ty ........................ 28 2 3 dn. 13. 26 10,5 dn 18 21 7,51
Marzec...................... 28 4,1 dn. . 3 27 1.9 dn. 13 27 9,27
K w ie c ie ń ............... 28 1,0 dn. 29 27 3.7 dn. 7. 27 8,19
M a j ........................ 28 1,1 dn. 5. 11 4 2 dn. ‘27 27 8,91
C z e rn ie c ............... 2S 0 9 dn. 1. 27 3 8 dn. 15 27 8,66

28 2.2 dn. 27 27 3,9 dn. 4 5. 27 9,20
Sierpień .................. 28 0,5 dn. 5 27 5 3 dn. 19 27 8,00
W rzes ień ............... 28 3 7 dn. 27 27 4.1 dn • 5 27 9,17
Październik............ 28 1,1 dn. 3. 26 10,3 dn. 29 27 9 59
Listopad............ ..  . 28 3,4 dn. 25 26 10,9 dn. 2. 27 10.81
Grudzień.................. 28 3,8 dn. 16. 27 1,6 dn. 24. 27 7,29

K o k  1831.
n. s.

Styczeń .................. 28 11 dn. 19- 26 113 dn. 29. 27 8 00
Luty......................... 28 2.4 dn. 9. 27 1 7 dn 28. 27 9,53
Marzec..................... 28 5 2 dn. 27. 27 0,2 dn. 1. 27 9.52
K w ie c ie ń ............... 28 3.1 dn. 1.2. 27 2.8 dn. 5. 27 9.52
M a j ......................... -'8 2.5 dn. 18. '7 3,2 dn. 1. 27 9,35
Czerw iec............... 28 0,6 d 1920 27 4 9 dn 9. 27 8,24
Lipiec ..................... •28 o,s d. 6 27. 27 5,0 dn. 1. 27 9,90
Sierpień ............... 27 11.8 dn. I- 27 5 9 dn. 23. 27 8,K7
W rzes ień ............... 28 2,2 d .1.23.21 27 6,5 dn. 1. 27 9 63
Październik............ 2S 4.2 dn. 2S. 27 7.5 d 3.17. 27 1141
Listopad.................. 28 1,9 dn. 28. 27 1,2 dn l i 'i •27 8,01
G rudzień ............ • 28 3,2 dn. 26. 26 11,9 dn. 4: 27 9,62

ROK 1 8 3 0 . cali Iinij
Największa j 28 7,2 dnia 23 Stycznia o połtidniu.
Najmniejsza ; roczna 26 10 3 dnia 29 Paźdz. godz. 9 wieczór. 
Średnia  ̂ 27 8 95.

ROK 1831.
cali Iinij

Największa ) 28 5 2 dnia 27 Marca o południu;
Najmniejsza; roczna 26 11,3 dnia 29 Stycznia godz. 9 wiecz.
Średnia \ 27 9,30.
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T. 1/1*

Wysokość termoinetiU Reaumuia. Wiatr panujący.
Na większa. j Najmniejsza. i Średnia.

gr»d.
+ 1.0 d 11. 15.

piad.
— 22.2 d 11 24.

grad.
—  1,93 Wschód ni.

+ 2 5 dn. 27. - 21 7 dn. 3. —  5 62 Połudn. i Zachodni.
+  9.0 du. 30. — I 6,0dn. 3. +  0 l5jZiichodni.
+ 13,0dn 25. —  2,3 dn. 6. + 5,93jPołudn. i Zachodni
+ 18 5 dn. 26. 0 Odn. 10. + 9 -461 Połu cl u Zach. i Zach.
+ 22,0 dn. 7. + 6 7 dn.26. + 13,98 Połudn. Zach. i Zach
+23 8 d».*I8. +  8,0dn. 8. +  n ,so Zachodni.
+  25 Odn. 6. 16.17 +  7,8dn.3l. + 13,96 Zachodni.
+  16,0 dn. ‘26. +  2,5 dn. 18. + 10 40 Południowy.
+ ł3,7dn. 1. — 1,7 dn. 17. +  5,«3 Południowy i Zach-
+  7,4 dn. 12. —  4,5dn.30. +  2.76 Południowy.
+  4.6du.2T. — 6,7 dn. 4. —  0,69 Południowy.

+ 2 5 dn. 2. —  18,Odn. 16. —  6 54 Zachodni.
+  3 5 dn. 11. -11 ,Odn 24. —  1 64 Południowy i Zach.
+ fi.O dn. ‘29. — 1 dn. 12. — 0,86 Południowy.
+  17,3 dn 30. — 2,6 dn. 3. +  8,45 Południowy.
+ 21,1 d 11,27. +  1,'dn . 14. +  11.23 Zach. i Północ Zach.
+22 Odn. 17. 18. +  6,0 dn. 12. +  >4 61 

+  16 25
Wsch. i Półn Zach.

+22,5 fł 11.31. +  9,2dn. 4. YVsch i Półn. Zach.
+  22 Odn. 1. +  6,7 dn. 8. +  13,97 Zachodni
+20,0 d 11. 3. 0.0 dn. 23,21. +  9 31 Zachód, i Półn. Zach.
+  14,9dn. 11. —  5.0 d 11. 19. +  7,62 Południowy.
+ 7,2 dn, 1. h- 6,8dn.26. +  1.17 Południowy.

!+  5,2dn.l0. — 14,Odn. 27. — 2,16 Południowy.

grad.
4-‘25,0 dn. 6, J 6 i J7 Sierpnia godzina 2 po południu.
— ‘22,2 dn. 24 Stycznia godzina 7 i rano.
-f 5,46.

Wiatr w tym roku panujący Południowy i Zachód

+ ‘22,5 dn. 31 Lipca godzina 2| po południu.
— 18 0 dn. 16 Stycznia godzina 6 rano.
+  5 95.

Wiatr w tym roku panujący Południowy i Zachodni.
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Tablica IV.

Kok. 1H33. Wysokość barometru w calach i liniach 
Stopy Paryskićj.

n. s. Największa. 1 Najmniejsza. Średnia.
cal linij cali linij cali linij
28 2,1 dn.23.2X 27 1,1 dn. 29. 27 9,87

Luty . . . . . . 28 5,7 dn.19.20 27 6,5 dn. 2 28 1,53
Marzec............ 28 3,4 dn. I-i. 27 0,5 dn. 27. 27 9,79
Kwiecień. . . . 28 2,8 dn. 11. 27 5,8 dn. 27. 27 10,62
M a j ............... 28 0,2 dn.30.31. 27 2,0 dn. 9. 10. 27 7,80
Czerwiec. . . . 28 0,0 dn. 2. 27 5,3 dn. 22. 27 8,77

27
8̂

11,9 dn. 13. 
0,3 dn. 12.

27
27

4,0 dn. 
6,5 d k

19.
20 21.

27
27

7,33
9,74Sierpień . . . .

Wrzesień . . . 28. 0,9 dn. 23 27 4,7 dn. 5. 27 9,31
Październik . . 28 3,5 dn. 18.28. 27 5,3 dn. 14. 27 10,67
Listopad-. . . . 28 8,3 dn 26. 26 11,3 dn. 4. 27 11,67

4,8 dn. 31. 27 0,8 dn. 19. 27 10,38

Kok 1833.
n. s.

6,1 dn. 1, 27 1,7 d.28 29 27 11,182
Lutv ............ 28 5,0 dn. 23. 26 1 1,4 dn. 3. 27 8,164
Marzec............ 28 3,3 dn. 24. 27 4,8 dn. 31. 27 9,927
Kwiecień . . . 2S 0 4 dn. 7. 27 1,8 dn 3. •27 7.647
M a j ............... 28 3,3 dn. 23 |27 4,5 dn. 26.* 27 10,834
Czerwiec . . . 28 14 dn. ‘26 |27 6 0 dn. 3 4. 27 9,72S

27 11.4 d.4.6.10,1a 4 4 dn 21. 27 V 9 9
27 10 4 dn.26 29. 27 3,9 da. 17.18.20.21. 27 *6,734

Wrzesień . . . 28 4,2 dn. 30. 27 2,6 dn. 2. 27 11,362
Październik , . 28 1 1 dn. 1. 27 14,6 dn. 18." 27 11,612
Listopad. . . , 28 3,5 dn. 14. 26‘IO J dn. 3 4. 27 8,998
Grudzień . . . 28 3,3 dn. 1., 26 8,21 dn. 10. 27 4,015

ROK 1 8 3 2 .
cali lin

Największa  ̂ 28 8 3 dn. 26 Listopada w południk.
Najmniejsza roczna 26 l ł , 3 dn. 4 Listopada godz. 7 rano. 
Średnia  ̂ 27 9,959.

ROK 1 8 3 3 .
cali lin.

Największa  ̂ 28 6,1 dn. i Stycznia godz. 10 wieczór.
Najmniejsza ' roczna 26 8, i dn. 10 Grudnia godz. 10 wieczór.
Średnia  ̂ 27 9,008.
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T. JV.*

Wysokość (ermometiU Reaumura.
Najwiękiua.

grad.
+ 2,0 dn. 17. 
+  3,0 dn. 7. 
4- 9,4dn.3|. 
+ 12,3 dn. 16. 
-{-16,9 dn. 15. 
+  18,5 dn. 9. 
+23*8 dn. 14. 
+20,5 dn. 29. 
+  17,0 dn. 11. 
+  14,0 dn. 7. 
+  6,5dń. 4. 
+  l , 2dn.20.

{ \ajiniiie|«d. | Średnia*
grad.

—  5.2 dn 8.
— 1 KO dn. 19.
— i 2,0 dn. 10.
—  3,3 dn. 10. 
+  3,‘2dn.20. 
+  8,0 dn. 12. 
+  5,1 dn. 13. 
+  9,0 du. 13. 
+  2,5 d n. 22.
— 1,0 dn. 17.
—  l3.0dn.26.
—  13,Sdn. 14.

grad.
3,92 
2,9-2 
1,0*. 
4,27 
9,22 

13,11 
11.99 
13,94 
8 56 
4,51 
1,08 
4,05

Wiatr panujący.

Zachodni.
Połudu. i Zachodni. 
Połudu. i Zachodni. 
Półn Zach. i Wsch. 
Połudu Zach. i Zach. 
Zachodni.
'Południowy i Zach. 
Południowy. 
Południowy i Zach. 
Południowy i Zach. 
Południowy. 
Południowy.

+  1.3 dn. 15. 
+  4,7 dn. 15. 
+  6,7 dn.30. 
+  14,8 dn 18. 
+ 22,0 dn. 19- 
+24,7 dn.28. 
+25jj2c1n. 5. 
+  18 8 dn. 3. 
+ 20,0dn. 1. 
+ 1,1,0 dn. 1. 
+  7,0dn. 2. 

|+  3,9 dn. 6.

10,8dn. 2.
11,2dn 24.

— 10,7 dn. 13.
—  5,2dn. 8. 
+ l,5dn. 10. 
+  4,0 dn. I. 
+  6,6 d n. 29. 
+  5,7 dn. 1 i, 
+  l,2dn. 29.
—  4,0dn. 7.
—  6,3 dn.30. 
— 10;0dn. 1.

— 3 418 Zachodni.
+ 0 198 Południowy.
+ 0,684 Półn Z^.iPo łud.W s 
+  1.961 Półn. Zach. i Połud. 
+  11,411 Północno-Zachodni. 
+  •5 503 Południowy i Zach.
+  15 647 Połudn, LPółn. Zach, 
+  11,719 Północno-Zachodni. 
+  11,408 Wschodni.
+  5’,454 Południowy.
+  l<.699|Południowy i Zacjj#
—  0,218|Południowy.

grad.
+  23 8 dn. 14, Lipca godzina 2 wieczór.
— 15,2 dn. 8 Stycznia godzina 8 rano.
+ 4,384.

W iatr w tym roku panujący Południowy i Zachodu?.

+25,2 dn. {5 Lipca godzina 3 wieczór.
— 11,2 dn. 24 Lutego godzina 6f  rano.
+6,257.

Wiatr w tym roku panujący Południowy i Półn. Zach.
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Tablica V.*

H o k  1 *3 4 . Wy9ul ość barometru 
Stopy Par

* calach, i liniach 
,’skićj.

n . s. N»|w lęksi a. Najmniejsza. j Si Minia.

cali linij cali linij cali linij
28 1,1 dn.l 1.12 26 7 9 dn. 25. 27 7,10

L u t y ............... 28 5,4 dn. 15. 27 2,9 dn. 22 27 11 25
28 4,2 dn. 1. 26 7,4 dn. 24. 27 8,68

Kwiecień. . . . 28 1 8 dn. 15. 27 *,1 dn. 25. 27 9 21
28 1,6 dn. 21. 27 5,4 d». 10 27 9,80

Czerwiec. . . . 28 1,1 dn. 24. 27 6,2 dn. 5. 27 9,72
28 1,8 dn. 28. 27 8 9 dn. 15. 27 10,98

Sierpień . . . . 28 1,4 dn. 29. 27 4,7 d .. 4. 27 1039
Wrzesień . . . 28 1,7 dn.17.18 27 3,6 dn. 23. 27 10,29
Październik . . 2 8 3,7 dn. 4 26 9,3 dn. 19. 27 8,25
Listopad. k . . •28 4,1 dn. 20. 27 0,5 dn. 1. 27 8,08
Grudzień. . . . 28 3,0 dn. 13. 27 3,0 dn. 22. 27 8,80

K o k  1835. 
n . s.

IS 4,6 dn. 4. 26 11,5 dr). 10. 27 8,33
L u t y ............. 28 3,5 dn. 1. 26 11,3 dn. 6. 21 7,08
Marzec............ 28 1,5 dn. 12.21. 26 1 1 0 dn. 3. 27 7,96
Kwiecień . . . 21 2,8 dn. 7. 27 2,0 dn 10. 27 8,78
Maj . . . . . . 2,1 dn. 21. 27 3.1 dn. 14. 27 8,22
Czerwiec . . * 28 2,7 dn. l i 27 6.2 dn. 26. 27 10,61
Lipiec . . . . . 28 0,6 dn.2 1.21. <7 3 4 dn. 30. 27 10,37
Sierpień . . . . 28 04 dn. 2 . 27 4,6 dn. 8. 27 9,86
Wrzesień . . . 28 2,3 dn. 6. 27 7,8 dn. 28. 27 11,29
Październik . . 28 2,0 dn. 18. 27 2,6 dn. 12. 27 9,75
Listopad. . . . 28 4,2 dn. 25. 26 10,8 dn. 19. 27 9,40
Grudzień . . . 28 1,0 dn. U . 26 7,5 dn. 29. 27 8,88

R O K  1 8 3 4 .
cali lin.

Największa ) 28 5,4 dri. 15 Lutego godz, 10 wieczór.
Najmniejsza >roczna 26 7,4 dn. 24 Marca god*. 10 wieczór.. 
Średnia  ̂ 27 9,38.

R O K  1 8 3 5 .
cali lic.

Największa } 28 4,6 dn. 4 Stycznia godz. 10 wieczór.
Najmniejsza) roczna 26 7,5 dn. 29 Grudnia godz. 10 wieczór.
Średnia  ̂ 27 9,21.
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T. V*

Wysokość teripometru Reaumura.
Wiatr panujący.

Najwięksi*, | NajmnieiSiO. Średnia.
prąd. grad. grad.

+ 4 5  dn, 24. — li,5dn . 12, —  2,48 Południowy.
+  5,4.du 28. — 13,4dn.l6. 2,^3 Półji. Zach, i Połnd.
+  8,7 dn. $. i— Q,6dn. 14. —  0,35 Północno-Zachodn.
+16,7 dn. 30. — i.5dn. 4* +  5,32 Północno-Zachodn.
+ 22,6dn 20. -f- 1,7 dn. 30. +  12,07 Północno-Zachodu.
+ 20.6 dn. 12. +  1,0 dn. 2> + 13,56 Północno-Zachodu.
+25,5 dn, 14. + 7,0 dn. 1. +  n,35 Północno-Zachodn.
+25,1 dn. 3. +  8,5 dn. 5- +  17,37 Południowy.
+23,6 dn. |. + 0,4 dn. 27, +  11,82 Północno-Zachodn.
+  15,0 dn. 10. — 0,8 dn. 29, +  6,09 Połudn. i Zachód
+  11,3 dn. 8. —• 7,0,dn. 21. + 1,55 Półn.Zach. i Połud.
+ 5,3 dn. i 7. — 9,8dn.24, 0,17 Północno-Zachodn.

+ 2 8 dn, 28. ^-12,0 dn. 22 — 1,23 Połud. i Półn. Zach
+ 3,Odn.2». — 3;l dn. 15. + 0,38 Południowy.
+ 6,8 dn f 3. — 6,0'ln.29. + 1,58 Połud. i Półn, Zach.
+ |4,3 dn ‘̂ 9. — 6,5 dn. 2. +  4,37 Północno-Zachodn.
+  2 l ,0 dn. fil. +  ł ,0 dn 18. +  <U7 Półn. Zach. i Połud.
+23,5 dn. 26. + $,ł,dn 21. +  15 51 Północno-Zachodn.
+  23,8 d u. 21. +  7,0 da. 26. +  16 04 Północno-Zachodn.
-f 20 6 dn. 23. + 3,r> dn. 29. +  12.25 Północno-Zachodn.
+ jy.5dn. 23. +  2 0 dii. 6. +  10,95 Południowy,
+ I6.0dn. 1. — 0,8 dn 16. +  6,33 Południowy.
+  3,7 dn. 22. — 10,9dn 13. —  2,21 Połud. i Półn. Zach.
+  3,1 dn. 15- — 22,7 dn. 21 —  5,S6 Północno-Zachodn.

+35.5 dnia H  Lipea godxina 3 wieczór.
— 13,4 dnia 16 Lutego godzina 7 rano.
+  6,67.

W iatr panujący w tym roku Północno-Zachodni.

+23,8 dnia 31 Lipca godzina 3 wieczór 
— 22,7 dnia 26 Grudnie godzina 8% rano.
+  5,66.

Wiatr w tym roku panujący Północ. Zach. i Połudn.
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Tablica VI.

R o k  1836.
n. s.

W sukusc barometru w calach i liniach 
Slopj Paryskiej.

Największa. i Majmniejsia. 1 Średnia.
cali Iinij cali Iinij cali Iinij

Styczeń . . . . * . . 2S 3,8 dn. 7 26 8.3 dn. 19. 27 *7,94
L u ty ........................ 28 1,1 dn. 4.5 26 9,9 dn. .11. 27 7,01

28 1,1 dn. 19 27 0,7 dn. 15. 27 7,17
K w ie c ie ń ............... 28 1,5 dn. 12. 27 2.1 dn. 1. 27 9,29
Maj . ..................... 28 1,7 dn. 28. 26 5,1 dn. 22. 27 9,65
Czerniec ............... 28 0 2 dn. 12. 27 4,6 dn. 20, 27 9,30

2S 0,4 dn. 28 27 3,8 dn. 20. 27 8,71
27 11,4 dn. 11. 27 4,9 dn. 20. 27 8,78

W rzes ień ............... 28 1,8 dn. 11. 27 3,1 dn. 19 $7 9,15
Październik............ 28 3 6 dn. 18. 27 0,4 dn. 30 27 9 29
Listopad.................. 28 2,3 dn. 13 27 1,2 dn. • 30. 27 8,16
Grudzień.................. 28 1,1 dn. 30. 26 9,2 dn. 11. 27 6,22

R o k  1837.
n. s.

Styczeń . . . . . . . 28 4,2 dn. 28 27 0.1' dn. 2. 27 8,23
Luty......................... 28 5,8 dn. 4. 27 3,7 dn •24. 27 11,65
Marzec..................... 28 3,4 dn. 15. ■27--2,7 dn. 5. 27 7,18
K w ie c ie ń ............... 27 11 6 dn. 26. 27-“ 5.3 dn. 5. 27 8,74
M a j ......................... 28 1,6 dn. 28- '7 1,7 dn. 6. 27* 7,93
C zerw iec................ 28 1,3 dn. 28 27 4,8 dn. 3. 27 8,91
Lipiec ...................... 28 0,5 dn. 2S 27 6,2 dn. 9. 27 8,84
Sierpień ............... 28 2.0 dn. 11 27 4 1 dn. 25. 27 10,04
W rzes ień ............... 28 2,1 dn. 24 27 3,3 dn. 2. 27 9,53
Październik............ 28 4,5 dn. 1 i 27 4 1 dn. 25. 27 10,39
Listopad.................. 28 3,0 dn. 7.8. 27 1,5 dn. 12. 27 8,15
Grudzień ............ • 28 7,0 dn. 29. 26 11,0 dn. 20. 27 10,43

R O K  1 8 3 6 .
cali Iinij

Największa ł 28 3,8 dnia 7 Stycznia godz. 3 wieczór.
Najmniejsza ; roczna 26- 8.3 dnia 19 Stycznia godz. 8 rano. 
Średnia J  27 8,39.

R O K  1 8 3 7 .
cali Iinij

Największa ) 28 7 0 dnia 29 Grudnia godz. 3 wieczór.
Najmniejsza} roczna 26 11,0 dnia 20 Grudnia godz. rano.
Średnia J  27 9,17.
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T 17.

Wysokość (ęrmoinetru fleaumma. Wiatr panujący.
Najwięksia, Najmniejsza- 1Średnia.

grad, grad. grad-
+ 3.2dn.2ł. — 22,2 dn 4. — 5,65 Południowy.
+  3.2 dn.26. —10,7 d(). 19. — 0,81 Południowy.
+  ł 2.9 dn.26. — 0,7 dn. 2. + 4,'^'Południowy.
+  17,2 dn. + 1,2 di». 9. 19. + 7,9liPołudn i Połud. Ws.
+ l8,5dn. 3, -r- 1.7 dli. 10. + 7,9 2 j Północno-Zachodni
+23,7 dn. 19* + 3 5dn. 3. + 13,86 Północno-Zachodni.
+23,0 dn. 80. + Q,8dn. 11. + 13.31 fółnocno- achndni.
+  ̂ 0,0 dn. 16. + 5*8 dn. 29. + l» s7| Północno Zachodni.
+21,0 dn. (>. +  1,5 dn. 14. + 10 09 Połud. i Półn. Zaęh*
+ 16,2 da. +  Q,5dn.23. + 8,74 Południowy.
+  4,7dR.30. — !Q,0dn. 25. — 0,82 Południowy.
+  4,0 dn. 9, 20, — 11,6dn. 29.30 1,42 Połud. i Półn Zaęh

+  2,0 dn. 25. — 18,51 29. 4.23 Połudn. i Półn, Zach.
+ 32  dn. 21. 16. 9,77 Południowy.
+. 6,6 dn. 13< — 14,0 6. “TT 0,7 i Południowy.
+14 8 do. 26. T 2, + 5 42 Południowy i Wsch,
+2ft,3dn.3Q. -f M 8. f 10,1 i Południowy i Wsch.
+ 2 1,8 dn. 25. +  4,0 10. + 1 l 95 Północno Zachodni.
+22,Odn. 31. + 60 2 + 1*4,48 Północno Zachodni.
+  18 2dn. 7. +  5,0 30. + 13,47 Północno Zachodni.
+  18,5dn. 13. +  1,0 27. + 9,18 Półn. Zach. i Wsch.
+  10,1 dn. 5. — 2.0 2. + 4,88 Połudn i Półn. Zach.
+ 9.0 dn. 2.3. —  0,7 17. + a. 04 Południowy.

i +  3,8 dn. 1. — 19,Odn. 29. 5,14 Południowy.

grad.
+  23,7 dn. 18 Czerwca godzina 3 wieczór.
— 22,2 dn. 4 Stycznia godzina 83 rano.
+  5,78. *

Wiatr w tym roku panujący Południowy i Półn. Zachodni.

+22,0 dn. 31 Lipca godzina 3 wieczór.
— 19 0 dn. 29 Grudnia godzina 81 rano.
+4 80.

Wiatr wtym roku panujący Południowy i Półn. Zachodni
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Tablica VII

K o k  1838.
n. s.

W sokosc barometru w calach i 
Stopy Paryskiej.

lioiach

Największa. Najmniejsza. Średnia.
cali Iinij cali Iinij cali Iinij

Styczeń 2S 7,1 dn. 8. 27 3,6 dn 27. 2S 1, 3
L u ty ........................ 28 0 9 dn: 3 26 10,7 dn 11 27 6,*V|
Marzec...................... -'8 3,6 dn. 12 13 26 H . l dn. 31. 27 8,84
K w ie c ie ń ............... 28 0,3 dn. 11 27 1.5 dn. 20 27 7 65
M a j ........................ 28 2 0 dn. 4. 5. 27 5,7 d. 16.31 27 9.46
C z e rn ie c ............... 2S 11,5 dn. 25. 27 6,8 dn. 17 27 9,02

28 0,2 dn*. 11 12 27 2,5 dn. 28 27 8,31
Sierpień .................. 27 10,5 dn. 31 27 4,1 dn. 21 27 7,63
W rzes ień ............... 28 5,0 dn. 30 27 8.5 dn. 7 28 0,60
Październik............ 2S 4,2 dn. 1. 27 0,7 dn. 16 27 8 15
Listopad.................. 27 10,7 dn. 8 27 4,1 dn. 30. 27 7.98
Grudzień.................. 28 4 7 dn. 20. 27 4,6 dn. I ł . 27 10,95

R o k  1839.
n. s.

Styczeń . . . . . . . 27 11,6 dn. 11 26 i 8<6 dn. 2. 27 4,87
Luty..................... 28 2,3 dn. 9. 27 h9 dn 24- 27 7,75
Marzec............... . . 128 3 9 dn. 11. 27 1 0,7 dn. 28. 27 9,22
K w ie c ie ń ............... 28 3,1 div. 8. 9. 27 1,9 dn. 14. 27 10.38
M a j ......................... 28 0,7 dn. 20 *27 T 2 dn. 24. 27 9,95
C zerw iec................ 28 0,1 d n. 18 27 5,0 dn. 30. 27 8,75
Lipiec ..................... *27 11 8 dn. 9 27 4 7 dn. 2. 27 9,66
Sierpień ............... 28 0,9 dn. 30 27 4,6 dn. 24. 27 9,53
W rzes ień ............... 28 0,1 dn.26.27 27 6.3 dn. 2. 27 9 4!
Październik............ 28 5,3 dn. 22 27 9 8 dn. 3. 28 1 88
Listopad . . . . . . . 28 2,6 dn. 9. 27 4,7 dn. 26. 27 10,10
G rudzień ............ • 28 4,8 dn. 8.(27 4,5 dn. 17. 27 10,71

ROK 1 8 3 8 .
cali Iinij

Największa ) 28 7,4 dnia 8 Stycznia godz. 3 wieczór.
Najmniejsza : roczna 26 10,7 dnia 11 Lutego godz. 10 wiecz.
Średnia  ̂ 27 9,21.

R O K  1 8 3 9 .
cali Iinij

Największa ) 28 5,3 dnia 22 Październ. godz. 3 wiecz.
Najmniejsza. roczna 26 8,6 dnia 2 Stycznia godz. 10 wieczór.
Średnia  ̂ 27 9,52.
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T. VII*

Wysokość lermometru Reaumura.
Największa. J Najmniejsza. | Średnia.

Wiatr panujący.

grad.
— 5,4 «ln. 25. 
+  2,4 dn 11. 
+  8,6 dn. 24* 
+14,6 dn. 23.
-{-20,0d n 6- 
+ 2l ,0dn. 14. 
+22,5 da. 16. 
-{-21,8 dn. 6. 
+ 21,1 dn. 8. 
+  9,8 dn. 18. 
+  10,0dn. 5.
-J- 4,0 dn. 3-

+  2,0 dn. 8.
, +  3,0dn. 18.
+  5,3 dn 25.
4* 10,4 dn 28.
+ 21,0 dn. 26. 
+ 2-\0 dn. 20. 
4-25,2 d n.22.*
-{- 26 1 dn. 4.
+ 21,0 dn. 16.
+  15.8dn. 6.
+  6,4 dn. 28. 

0,0 dn. 25. 26.

grad.
— ‘22,5 dn. 9 
— 16,6 dn. 2. 
— 11.2 dn. 12.
— 9 2dn. 4.
— 0,5 dn. 13. 
+  5,0 dn. 2. 
+  8,0 dn. 28. 
+ 7;2 dn. 27.
— 1,0 dn. 30.
—  5,0 dn. 27. 
— 12,0dn.25. 
— 14,5dn.26.

10.

grad.
—  M,64
-  6,32
-  UJ8 
+ 3,66 
+ 10,21 
+ 13,06 
+ 13,77 
+ 12.21 
+ 11,71 
+ 4,20 
+ 0,51
— 2,47

— 14,0dn.27. -  3,31
—20,2dn.26. —  4,42
— 18,0 dn. 12. — 4,25
— 14,0 dn. 5. — 0,38
+  «',5 dn 1. +  12,21
+  7,5 dn. 15. + 13 49
+ 6,0 (111. 2. + 15,48
+ 6,7 dn. 30. + 14.97
+ 3.0dn. 27. + 12,12
— 5,2 dn. 3<). +  5,81
—- 5,0dn. 9. + 0,89
—20,7dn.2L —  7,75

Południowo-Wsch. 
Półn. Zach. i Połud. 
Połud. i Póln. Zach 
Południowy. 
Północno-Zachodn 
Północno-Zachodn. 
Północno.-Zn chód n. 
Północno-Zachodn. 
Południowy 
Półn. Zach. i Połud 
Połud. i Półn. Zach. 
Południowy.

Południowy. 
Północno-Zachodn. 
Półn. Zach. i Połud. 
Północno-Zachodu. 
Południowy. 
Północno-Zachodn. 
Półn. Zach. i Połud. 
Półn. Zach. i Połud. 
Półn Zach. i Połnd, 
Połud- Ws. i Połud 
Południowy. 
Południowy i Wsch,

+22,5 dnia 16 Lipca godzina *3 wieczór.
— 22,5 dnia 9 Stycznia godzina 84 rano.
+  3,91.

W iatr panujący w tym roku Północno-Zachodni, i Połudn,

+26,1 dnia 4 Sierpnia godzina 3 wieczór.
— 20,7 dnia 21 Grudnia godzina 8  ̂ rano.
+  4,57.

Wiatr w tym roku panujący Połudn. i Północ. Zach
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Tablica VIII.

K o k  1840.
n. s.

Wysokość barometru w calach i liniach 
Stopy Paryskiej.

Największa. 1 Naimniejsza. Średnia.

Stycfceń . . » . .
calr Iinij

dii.
cal Iinij cali Iinij

28 3,3 2 26 86 dn. 22. 27 6,5S
Lu t v ............... 28 <3,7 du. 26. 27 7,0 dn. 6. 27 11,49
Marzec . . » » . 28 c :«,9 dn. 4. 26 8,5 dn. 14. 27 8,64
Kwiecień. . * > 28 2,2 dii. 25, 27 3,6 dli. 30. 27 10 38
Al aj . . . . . . 28 0,8 dn. 14. 27 1,3 d i. 26. 27 7,88
Czerwiec. . . . 28 0,0 dn. 1. 27 3,3 dn. 25. 27 8,40

28 0,5 dn. 16. 27 6,1 dn. 26. 27 9,29
Sierpień . . i . 28 1,0 dn. 3 L 27 4,5 d .. 20. 27 8,88
Wrzesień . . . 28 2,1 dn. 3. 27 1,8 dn. 16. 27 10,03
Październik . . 23 3,1 du. 31* 27 0,1 dn. 22. 27 8 \0
Listopad. . . . 28 3*0 dn. lt 27 1,3 dn. 17. 27 7 93
Grudzień t . . . 28 4,6 du. 26. 27 2,1 dn. 31. 27 11,74

K o k  1841.
n. s.

28 3,3 dn. 31 * 27 1,1 dn. 1. 27 7,74
28 "3,7 du. 1. 27 3,4 dn. 27. 27 10,96
28 3,2 du. 10. 27 3,5 dn. 8. 27 9,22

Kwiecień . < « 23 2,1 du. 28. 26 11,9 dn. 7. 27 S M
M a j ................
Czerwiec . , .

23 1,2 dii. 11: 27 3,7 dn. 3. 27 9,60
28 L I dn. 29. 27 U dn. U . 27 9,00

Lipiec . . . .  < 23 0,1 du. 18. i 7 5,2 dn. 12. 27 8,46
Sierpień . . . . 28 20 dn. 27. 27 5,0 dn 2. 27 10.76
Wfarisień < . * 28 1,9 dn. 15, 27 5,9 dn. 27. 27 10,17
Październik . . 28 4,0 dn. 31. 26 10,0 dn. 8. 27 7,26
Listopad. , . . 23 6*6 du. 5. 27 0 7 dn. l i . 27 8,73
Grudzień .* . . 28 3,2 dn. 3 i; 27 Oj 6 dn. 11. 27 9,16

ROK 1 8 4 0 .
cali lin.

Największa ) 28 4,6 dn. 26 Grudnia godt. 3 wieęi^n
Najmniejsza: roczna 28 8,5 dn. 14 Marca godł, 6i  rdna. 
Średnia 27 9,11.

ROK 1841.
cali lin.

Największa j 28 6,6 dn. 5 Listopada g.od». 3 wiecair
Najmniejsza/roczna 26 10,0 dn. 8 Października godz. óffrwło.
Średnia l 27 9,19.

www.dlibra.wum.edu.pl



r .  r / / / .*

Wysokość lermometru Reaumura. Wiatr panujący.
Największa. j Najmniejsza. Średnia.

grad. grad. grad.
+  3,5<ln.27., — 14,2 dn. 3.8. — 3,36 Południowy*
+ 2,5 dn. 3.-9, — 15,5 dn. 20. -  4,17 Południowy.
+  5,0 dn.26. — 15, Odn. 18. — 2,54 Półn ocno*Zrachodn.
+14,1 dn. 26. — 3,8 dn. 4. + 3,63 Północno-Zacho dn.
+ 18,5dn. 12. + l,5dn. 1. + s ,n Północno-Zachodu.
+20,1 dn. 5. +  4,5 dn. 1. + 12,46 Północno-Zachodu.
+23,1 dn. 4. + 8,Odn. 1. 17. + 14,03 Połud. i Półn. Zach.
+  19,0 dn. 13. + 6,5dn.26^ + 12.61 Północno-Zachodu.
+  19,0 dn.'20. 5,1 dn. 24. + 10,85 Południowy.
+  ł0,2dn. 1.2. — 1,0 dn. 29. + 4,13 Półn. Zach. i Połud.
+ 5,8dn. U . ‘ — 10,6dh.30. + 1,21 Południ-owy.
+" 1,1 dn. 5 — 20,5 dn. 13. — 6,43 Półn. Zach i Połud.

+  2 0 da. 18. 
i +  l,Odn. 19 
+  7,1 dn 31. 
+17,2 dn 29. 
+21,3 dn. 31. 
+25,5 dn. 30.
+26,0 dn. I.
+ 23,5 dn.3l. 
+23,8 dn. 1. 
+  17,0 dn. 3. 
+  5,5 dn. 23. 
+ 6,6dn. i .

— I3,fitdn.2l. 
—25,5 dn. 8.
—  9,0dn.l7:
—  0,7 dn. 6. 
+  0,8 dn. I. 
+  5,5 dn. 16. 
+  9,7 dn. 15. 
+ 9,5 dn. 14.
— 1,0 dn.26.
— 3,Odn. 31.
— 5,Odn 14.
— 7,5 dn. 31.

-  4,75
-  9,07
-  0,12 
+ 5,43 
+ 10,66 
+ 14 68 
+ 14,82 
+14,64 
+ 10,77 
+  7,21 
+ 1,20 
+ 0,81

Południowy.
Południowy.
Połud. i Półn. Zach 
Połud. i Półn. Zach. 
Półn. Zach. i Połud. 
Półn. Za. i Połu. Za. 
Półn Za. i Połu. Za 
Południowy. 
Południowy. 
Południowy. 
Południowo-Zach. 
Południo wy.

+  23,1 dnia 4 Lipca godzina 3 wieczór.
— 20,5 dnia 13 Grudnia godzina 8| rano.
+  4,23.

Wiatrpanujący w tym roku Północno-Zachodni, i Połudn.

+26,0 dnia 1 Lipca godzina 3 wieczór.
— 25,5 dnia 8 Lutego godzina 7| rano.
+  5,52.

Wiatr w tym roku panujący Południowy.
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Tablica IX.

R o k  1§43.
D. 3.

Wjsokosc barometru w calach i liniach 
Stopy Paryskiej.

Największa. Najmniejsza. $rednia.
cali linii cali linij cali linij

Styczeń. 2-8 5,1 dn. 26. 27 6*7 dn. 5- 2S 1.50
L u ty ........................ 28 3.5 dn. U . 27 4,1 dn. 28. 27 lt,5f)
Marzec...................... 28 3,2 dn. 15. 27 0,9 dn. 3 27 6,46
K w ie c ie ń ............... 28 1,4 dn. 13. 26 10,0 dn. 1 27 8<00
M a j ............ ... 28 2.0 dn. 24. 27 6,1 dn. '8 27 10,60
C z e rw ie c ............... 28 0,8 dn. U . 27 5,7 dn. i5 27 10,0 $
L ip ie c ............ ...
Sierpień ..................

27 10,0 dn. 27. 27 3.4 dn. 23 27 7,-28
28 3,1 dn. l i 27 9.1 dn. 4. 27 11,81

Wrzesień ............... 28 3,3 dn. 29. 27 4,0 dn a*. 27 10*05
Październik . . . . . 27 11,7 dt». 27, 27 0,6 dn. 12 27 1,80
Listopad...............  . 28 0,4 dn. 8 27 1,0 dn. 22. 27 7,04
Grudzień. . . . . . . 2S 3,2 dn. 10. i i 1,2 dn. 31. 27 9,57

eali linij
Największa ) 28 5,1 dnia 26 Stycznia godz. 3 wieczór. 
Najmniejsza/roczna 26 10,0 dnia l  Kwietnia godx. 5| rano. 
Średnia j  27 9,47.
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T. IX*

Wysokość termometru Reaumura. Wiatr panujący.
Największa. Najmniejsza. 1Średnia.

grad. grad. grad.
Południowy.+  0,4 dn. 20. — 16,5dn 25. — 8,30

4- 4,0 dn. 22. — 12 5dn. 4. — 2,35 Południowy.
-f- 5,0 dn. 31. -  7,0 dn. 9. + 0,04 Zachodni i Połudn.
4- 8,2dn. 15. —  4,5dn. 17. + 2,01 Półn. Zach. i Połud.
+20,7 dn. 30. + 0,3 dn. 1. + 10,96 Południowy.
+21 3 dn. 5. +  7,0dn. 14. + 13,21 Północno-Zachodni.
+ 20,2dn. 31. + 8,0dn.28. + 13,41 Zachodni.
+22,3 dn. 18. +  7,5dn.23. + 14,43 Północno-Zachodni.
+ 20,0 dn 4. — l,5dn.30. 917 Wschodni.
+ 9,8 dn. 20. — 3,0 dn. 11. + 3,77 Zachodni i Połudn.
+  5,0dn. 14. — I0.2dn. 7. 0,94 Południowy.
+  5,0 dn. 5. — 3,0dn.20. + 1,18 Zach. i Połud. Zach.

grad.
+  22,3 dn. 18 Sierpnia godzina 3 wieczór.
— 16,5 dn. 25 Stycznia godzina 8 rano.
4* 5,78.

Wiatr w  tym roku panujący Południowy.
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