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Bardzo rzadkie zboczenia (anowaiiae) tętnicy grzbietowej stopy (art. dorsalis ped-is) 
i zewnętrznej podnożnej (art. plant aris externa).

Spostrzeżenie Dra Med. dana Wróblewskiego.

Co się tyczy pierwszej, to jest tętnicy grzbietowej stopy.
Tętnica piszczelowa przednia (art. tHrialis antica\ przeszedłszy pod więzem 

skrzyżowanym (lig. cruciatmn) stopy przez pochwę środkową razem z jedno- 
zmiennym nerwem i ścięgnem mięśnia wyprostnego długiego palucha (ni. extensor 
hallucis longus), bieży po tylnej powierzchni stopy, jako tętnica grzbietowa stopy 
(art. dorsalis pedis) w kierunku linii przeprowadzonej od środka odstępu między 
wierzchołkami obu kostek (malleolus), do tylnego końca pierwsze; przestrzeni 
międzykostnej (interstitimu intermetatarseu m primurn'), gdzie przechodzi na po­
deszwę, jako tętnica podnóżna głęboka (art. plantaris profitndd).

A\ moim wypadku tętnica grzbietowa stopy przedstawia następujące zbo­
czenie od stanu prawidłowego. Już pod więzem skrzyżowanym tętnica przebiega 
na zewnątrz, pod mięsistym brzuścem mięśnia wyprtstnego palców wspólnego 
krótkiego (m. eatfjisor digitoruw communis breais), albo właściwiej pod m. wy- 
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prostnym krótkim palucha (//z. eccbnisor hullucis Lreris) i tutaj tworzy luk o znacz 
nej krzywiźnie, z wypukłością na zewnątrz zwróconą; część średnia tego łuku, 
najwięcej wypukła, z której, jak niżej zobaczymy, wychodną dwie gałęzie, leż) 
na zewnętrznym brzegu kości łodkowćj; pocZórn tętnica zdąża praw e prostolinijnie 
ku przodowi, przechodząc pod pierwszem i drągiem ścięgnem (dla 2 i 3 palca) 
mięśnia wyprostnego palców wspólnego długiego (ru. ccletisor di<iiiorinn cont- 
iiniiiis lutigus), dosięga końca tylnego d r u g i e j przestrzeni międzykostnej, 
gdzie pizebiwszy m. międz; kostny zewnętrzny piet wszy (m. i-Nlcruswiis eater. 
prim.), przechodzi na powierzchnię*  podeszwową stopy i tam połączy wszy się 
z tętnicą podeszwową zewnętrzną, tworzy, jak wiadomo, łuk podeszwową (arens 
plantaris).

Ten nieprawidłowy kierunek tętnicy grzbietowej stopy nazwałem bardzo 
rzadki m dla tego, że do 1860 roku był on zupełnie nieznany. Opieram to 
na słowach znanego anatoma II y r t 1 a, który mówi D, że niedawno (1860 rokut 
zdarzyło mu się wńdzicć szczególne zboczenie tętnicy grzbietowej stopy, jeszcze 
przez nikogo nie postrzegane Tętnica ta mianowicie, zamiast do pierwszej, prze­
biegała do drugiej przestrzeni międzykostnej, gdzie przebiwszy popizednio środek 
m. międzykostnego, przeszła na powierzchnię podeszwową stopy.

\ie wiem czy zdarzyło się komu od tego czasu znaleźć podobne zboczenie. 
Ani w poprzednich '1862 r.), ani wr późniejszych (1S70 r.) w ydaniach swojej Ana­
tomii opisowej ciała ludzkiego, II y r t 1 nie wspomina więcej o iej przez niego 
odkrytej anomalii. Dlatego tez nie wiedząc w jaki sposób w wypadku Ił y r t 1 a 
pochodziły od opisywanej tętnicy główniejsze jej galę/a*,  przedstawię tutaj krótki 
opis tych gałęzi w moim wypadku, jako godnych uwagi, tak dla ich początku jak 
i dalszego przebiegu.

Zboczenie nie ogranicza sit*  na powyżej opisanym kierunku pnia tętnicy 
grzbićtow'ej stopy, lecz objawia się także wybitnie i na niektórych główniejszych 
jej gałęziach, pochodzących z wyżej wspomnianego łuku, utworzonego przez opi 
sana przez nas tętnicę. 1 tak.

1) Od najbardziej wypukłej, środkowej części luku, pochodzi tętnica która 
będąc pokrytą przez m. wyprostu} palców krotki, idzie nieco skośnie na ze­
wnątrz, daje gałęzie do powyższych mięśni i w ięzów'i inne gałązki, « których 
jedno idą. do zewnętrznego brzegu stopy i łączą się z tętnicą podeszwowaą ze­
wnętrzną, a drugie zespająją się z tylu z tętnicą kostkową zewmętrzną przednią 
(arl. mulleoluris ejclcrna anterioi'). Opijane naczynie nie jest czem innem, jak 
tętnie t stępową zewnętrzną (arl. tarsea ejcteraa posteriori zw aną inaczej tętnicą 
grzbietową stępu (art. dorsali  tarsi s. supratarwa ćmienia), dlatego że ona mniej 
więcej odpowiada prawidłowemu przebiegowi i podziałowi tylko co wspomnianej 
tętnicy: chociaż zresztą w stanie normalnym tętnica stępowa tylna zewnętrzna.

*

t) Podręeziek do 1'opografieznej Anatomii. Przekład russju. Petersburg. Isó2. 
T. II. str. I.



— R:ii —

piczyna się nieco wyżej, to jest na wysokości szyjki lub główki kości skoko­
wej i grubość jej zwykle bywa większą; za to tętnica kostkowa zewnętrzna 
przednia, grubością swoją wynagradza poprzednią, gdyż w moim wypadku (tę­
tnica kostkowa zewnętrzna przednia) (art. malleolaris ezlerna (interior) jest grub­
sza jak zwykle i wychodzi z tętnicy piszczelowej przednie; pod więzom skrzyżo­
wanym, t. j. niżej jak zazwyczaj, idzie bezpośrednio po torebce staw u golenio- 
skokowego, zupełnie poprzecznie na zewnątrz do kostki zewnętrznej, daje. do uj 
torebki gałązki, zcspajając się na tej drodze z tętnica, łydkową pizednią (//</. ye- 
r<mea (interior).

2) <>d wypukłej części luku (utworzonego przez tętnicę grzbietową stopy) 
zaraz z przodu tylko co opisanej tętnicy stępowej tylnej zewnętrznej, m ychodzi 
gruba gałąź, biegnąca prosto ku przodowi, pod m. w\prosinym palców' krótkim, 
do podstawy czwartej kości stopowej, a ztąd na zew nątrz do przestrzeni czwartej 
międzykostuej, w której jako czwuarta tętnica stopy grzbietowa {art. interoW  
dursalesy przebiega i rozdziela się widlasto na dwie tylne tętnice (</</. digitab s 
ytdis dorsales) dla zwróconych do siebie po wierzchni 4 i 5 palca.

**

1) Hy rt 1. Podręcznik do Anatomii ciała ludzkiego. Przekład russki. 18G2 r. 
str. 946.

*

Ta gałąź, to jest czwarta grzbietowa tętnica stopy, przed wejściem w odpo­
wiednią przestrzeń międzykostna., oddaje niewielką tętnicę do trzeciej przestrzeni 
międzykostuej, jesttw trzecia grzbietowa między kostna tętnica stopy, która także 
dzieli się na dwie cienkie aa. dorsales digitales dla sąsiednich powierzchni 3 i 4 
palca.

3) Bezpośrednio przed wejściem na podeszwę, tętnica grzbietowa stopy od­
daje tętnicę międzykostną grzbietową drugą, dzielącą się znow u na dwie tętni  « 
tylne, zaopatrujące zwrócone do siebie powierzchnie 2 i 3 palca.

*

4) Aakoniec, z przedniego końca, zgiętego brzegu wzmiankowanego luku, 
utworzonego przez pień tętnicy grzbietowej stopy, w \ chodzi cienka tętnica, idąca 
najpierw poprzecznie ku wewnątrz, po 2-ej kości klinowej, zespajając się  z tętnicą 
stępową w'cw'nętrzną (art. tarsea iH.iern.fii), a potem prosto ku górze, do przestrzeni 
pierwszej międzykostuej, gdzie rozdziela się na trzy końcowe gałązki (anomalia), 
gubiące się w pierwszym mięśniu wewnętrznym międzykostnym (7'ę/7e), jauo 
pierwsza tętnica międzykostna grzbietowa stopy. takim sposobem tętnica osła 
ima nie daje, jak to bywa zazw ęczaj, trzech aa. digttales yeebis dorsales, dla 
zwróconych ku sobie powierzchni palucha i drugiego palca i dla powierzchni we 
w nętrz.nej pierwszego.

*

4 tego opisu widać, że pierwsza, druga i czwarta, tętnice miedzykostm 
grzbietowe stopy, poczynają się bezpośrednio od pnia tętnicy grzbietowej stopy, 
trzecia zaś międzykostna, jak wyżej powiedziano, pochodzi od czwartej. Takim 
sposobem na naszym preparacie brak u j e tętnic y p r z e d n i e j z. e- 
w n ę t r z n e j stopowe j (art. tarsea ant er tur etttcrna) zwanej ii.acsćj art.
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inetatai a *)  lub art. doisalis mętatarsi, z której zazwyczaj pochodzą trzj ostatnie 
międzykostne grzbietowe tętnice stopj . Zt;id naturalnie brak luku tę­
tniczego grzbietowego stopy (arcus dorsalis pedisj, który 
w normalnym stanie, utworzony jest przeważnie przez brakująca tętnicę.

>) 11 y r t 1. 1. c.
•i) \\ miejscach wskazali} eh.
s) Handbuch der Anat, des Mrnscli. Leipzig, 184‘J.
■*) Podręcznik do .enat. ciała ludz. 1’rzekl. rus. IStll.
:) Anat. Opis, ciała ludz. Warszawa, 1863, T 111.
b) Kurs Anat, ciała ludz. dla ucząc\ ch się. Kijów.
') Chirurg, ónatom. pni tętniczych. Petersburg, 1854.

tętnica wewnęt.izna stępowa fart. tarsca interna), w liczbie dwóch nie 
przedstawia żadnych zboczeń od normy.

11. Uo się tyczy drugiego zboczenia, t. j. tętnicy zewnętrznej podnóźnej.
Zauważono pow'yżej, ze pierwsza między kostna grzbietowa tętnica stopy, 

rozgałęzia się w naszym wypadku ostatecznie w pierwszym wewmętrznym mię­
dzy kostnym mięśniu nie zaopatrując w gałęzie (art. digttales dorsalcs) ku sobie 
zwróconych powierzchni palucha i drugiego palca i wewnętrznej powierzchni 
pierwszego. Pozostaje mi powiedzieć, jakie tętnice zaopatrują te palce.

I w tym względzie znalazłem w moim preparacie zboczenie, o którem nie 
wspomina żaden z tych znanych anatomów, których dzieła mam pod ręką, jako to: 
11 y r t 1 2), B o c k 3), Ił o 1 s z t e j n 4), 11 i r s c h f e 1 d ■*),  W a ł t e r 6j, P i i o- 
g o w 7).

Tętnica podnóżna zewnętrzna (art. plantai is c.iterna), gałąź tętnicy piszczę 
lowej tylnej, połączywszy się przy końcu tylnym drugiej międzykostnej 
przestrzeni z. tętnicą podnóżną głęboką i utworzywszy takim sposobem luk pod- 
nóżny, biegnie na 'wewnątrz do tylnego końca pierwszej miedzykostnej przestrze­
ni, tutaj oddaje pierwszą międzykostną podnóżną tętnicę, poczem p i e ń j e j 
(tętnicy podnóźnej z e w n ę t r z n e j.) p r z e b i w s z y s k o-
s n i e od dołu ku górze i z tylu ku p r z o d owi, pic r w
s z y m i ę s i e ń m i ę d z y k o s t n y w e w n ę t r z n y w n i k a p r z y
p r z e d n i m k o ń c u p i e r w s z ć j m i ę d z y k o s t n e j na grzbiet
s t o p y, gdzie grubość jej je.szcze dosyć jest znaczna, zespaja się tutaj z pierw ­
szą mimlzykostną grzbietową tętnicą i rozdziela się na d w i e końcowa gałęzie 
aa. diadalas dorsales, dla sąsiednich powierzchni palucha i drugiego palca. We­
wnętrzna zaś powierzchnia wielkiego palca dostają swoją art. dorsalis halluc 
interna od tętnicy podnóźnej wewnętrznej.

Takim sposobem tętnica piszczelowa tylna i przedłużenie jej na podeszw ie 
jako tętnica podnóżna zewnętrzna wnika na grzbiet stopy tak, jak tętnica piszczę 
Iowa przednia i przedłużenie jej, tętnica grzbietowa stopy, wnika na podeszwę. 
Tl oatatnie, jak wiadomo, bywa normalnie, pierwsze zaś przeciwnie stanowi zbo­
czenie, które nazwałem właściwie bard z o r z a d k i e m dlatego że wyżej 
pizytoczeni znani anatomowie wcale o nióm nie w spominają. Upierając się na
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tein pozwalam sobie powiedzieć, że zboczenie to tętnicą' podnożnćj zewnętrznej, 
być może, nie było jeszcze dotychczas przez nikogo 
spostrzeżone.

Nic mówiąc już o tern, że opisane zboczenia zasługują na uwagę dla swej 
rzadkości, anomalia tętnicy grzbietowej stopy ważna, jest i pod względem prak­
tycznym. Wiadomo, że przy krąyotokach, głowire z ran podeszwy, tętnica ta 
z korzyścią może być przyciśnięta do kusci śródstępu na których leży, będąc po­
krytą (w stanie normalnym) samem' tylko tkankami bloniastemi, t. j. skórą, tkan­
ką podskórną, powięzią stopową i tłuszczem (który nie zawsze bywa), dlaczego 

z bicie tej tętnicy łatwo tutaj się wyczuwa. naszym wypadku tętnica po 
kryta jes*  na pierw mięsistym br/uścem mięśnia wyprostnego palców krótkiego*  
potem pierwszćm i drugiem ścięgnem rn. wyprostnego palców’ długiego: przy­
puszczam więc, że przy takich warunkach puls tętnicą wyczuć się nie da i ucisk 

•j będzie nie zupełną. Jeżeli zaś ucisk i inne zabiegi zostają bezowocnemi przy­
stępuje się do podąriązania tętnicy na grzbiecie stopy’ *),  operacyi łatwej przy’ 
normalnt.m położeniu tętnicy. Tętnica odkrywa się warstąąowmi cięciem skory’ 
i pod nią leżących tkanek, poprowadzonym po brzegu zewnętrznym ścięgna m. 
wą prostnego palucha długiego, albo przy’ znacznem obrzmieniu w kierunku linii, 
przeprowadzonej od środka stawu stopy do pierwszego odstępu między kostnego. 
W naszym ąąypadku tętnica opisuje luk lezący znacznie na zewnątrz od normal­
nego położenia arteryi i napruzno by ja szukano w kierunku w spuinnianej linii.

’) Podwiązanie tętnicy grzbietowej stopy jest także wskazanmii przy t. z. Incuiys>na 
na stopie. Poła n d opijał (Lancet, S. AA) wypadek podobnego tętnia­

ka na grzbietowej i podeszwowej powierzchni stoję’ powstałego, u 19-letm\j kobiety w sku­
tek obrażenia stop . P o ł a n d podwiązał tętnicę piszczelową tylną, z tylu komiki . tę­
tnice grzbietową stopy z zupełnym skutkiem; ściany podwiązanych tętnic były •»« euiczale 

rozszerzone, błony ich były podobne <lo błon żył.

(Todnem uwagi jest, że podobne zboczenie tętnic: grzbietowej stopy i p<»*l-  
nóżnej zew nętrznej były spostrzeżone i na drugiej stopie tego samego trupa.

Preparat mój, zachowany w anatomicznym gabinecie warszawskiego Tjaz 
dowskiego szpitala, miałem sposobność demonstrował lekarzom szpitala i wiolu 
innym doktorom wojskowym.

Przypadkowe otrucie się póltorochjorkiem żelaza (Liąuor ft-n-t wąupNorati).
Spostrzeżenie z praktyki prywatnej I >ra M. Liowińiskujuo.

W dniu 4 listopada r. z. o godzinie 8 rano wezwano mnie do chorej, która 
przez pomyłkę, w miejsce trunku w iedeńskiego (Tnf. Senn. c >nip.) zażyła prawie 
dwie uncyc roztworu półtorochlorku żelaza (liq. ferri ft'sqn ich.). Kazałem 
n itychmiast podać chorej na ąą ymioty (roiiiitana.'ni które, gdyby po za­
dane m lekarstwie nie nastąpiły, zaleciłem wywmlać przez ąyproąradzenie palca do 
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jamy ust i podrażnienie języczka i tylnej ściany gardzieli. W kwadrans potem, 
chora po zażyciu dwóch proszków ipeki, przy mnie pierwszy raz zwymiotowała. 
W yrzm-ony przytem płyn był mętny, obfity, znaczną ilość ciągnącego się śluzu 
na pomarańczowy kolor zabarwionego posiadał.

Chora N. N., 28 lat wieku licząca, wątłej budowy ciała, miernie odżywiona 
leżała a raczej wiła się z bólów na łóżku w trudnem do opisania przerażeniu. Na 
twarz jej śmiertelnie bladą pot kroplami występował; tętno 120 uderzeń na mi­
nutę*,  mule, niknące: oddechanie przyspieszone, powierzchowne; kończyny dolne 
zimne; temperatura całego ciała obniżona: bezustanne dreszcze. Język suchawy, 
jakby atramentem cienką warstwą czarną po środku powleczony; w ustach przy­
kry smak ściągający, w gardle ' zasycha, pragnienie. Żołądek za najlżejszem do­
tknięciem dołka podsercowego w stan kurczowy przechodzi, przyczem chora naj­
dotkliwszych doświadcza bólów'. Brzuch mały, zapadły, w dolnej części bolesny. 
Odgłos wzdłuż okrężnicy i części zstępującej (colon tr///tsrcr>nioi et (l'8'rfideftx) 
nieco stłumiony. Stolce częste, półpłynne, krwią zabarwione, bolesne.

Wiedząc, że półtorochlorek żelaza bardzo często zanieczyszczany bywa 
kwasami a z drugiej strony pragnąc ułatwić jak najprędsze wydalenie nadmiaru 
żelaza z żołądka, za pomocą pobudzenia ruchów perystaltycznych. poleciliśmy 
w tym podwójnym celu, dwuwęglan sody, co kilka minut po pól łyżeczki od kawy 
wr cieplej w odzie podawać. Nie przepisaliśmy zalecanej w' podobnych razach ta­
niny, z obawy, aby jednego zatrucia nic zamienić drugiem, to jest, aby utworzony 
g;ubnikan żelaza nie oswmbodził zawartego w póltorochlorku żelazu, kwasu sol­
nego i tćm już i tak niepomyślnej nie pogorszył sprawcy. W reszcie widzieliśmy, 
żę w powyższym wypadku od pierwszego kroku zostawaliśmy na lascó już zmian 
dokonanych: z womitami nic wiele stosunkowo odeszło połkniętego płynu a pozo­
stały niewątpliwie dopełnił swego zwyczajnego na tkanki organiczne działania. 
Przybyły w tćj chwili Dr M a 1 1 e k. zgodził się z naszemi wnioskami. Dwu­
węglan w ięc sody natychmiast podawać zaczęto, nadto zaleciliśmy cieple okłady 
całego brzucha i opuściliśmy chore obiecując za godzinę powTÓcić. Przez ten 
czas stan jej nic zmienił się znacznie, jeszcze kilka razy womitowala (lecz już po­
marańczowa zabarwionego śluzu nic było) i kilka stolców lokalnych oddala: 
kurcze żołądka i pragnienie wzmogły się jeszcze. Wstrzymano dwuwęglan sody 
(którego przeszło 1 uncyę wyżyła) i zalecono zimne mleko, co lub co 1 ., go­
dziny, po łyżce za napój podawać.

Wieczorem tegoż dnia już w liczniejszem gronie zebraliśmy się na naradę, 
zaproszono bow'iem jeszcze Dra Kobylańskiego i Dra S o m m e r a. Chore 
znaleźliśmy tak mocno osłabioną, iż na zapytania zaledwie nam odpowiadać może. 
Skarży się na ból głowy, nudności; cale ciało pokryte obfitym potem; tętno 108. 
oddechanie przyspieszone; w ustach schnie, pragnienie; kurcze żołądka peryo- 
dyez.nie co chwila przychodzą przyczem chora niewielką ilość płynu mętnego wo- 
mituje. stolców w ciągu dnia kilkanaście oddała, ostatnie ciemno—prawie czarno 
zabarwione. W omitowała zaś po każdej kropli połkniętego napoju.

Rozpoznanie nie przedstawiało tu żadnej trudności, mieliśmy przed sobą 
ostre zapalenie żołądka (Gastritis acuta, toxica) każdy objaw sam je de- 
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nuncyował: inaczej się przecież rzecz mialą z leczeniem Stan poprzedn1 wcale 
nie kwitnącv zdrowia chorej, obecne osłabienie, nakazywały wielką oględność1 
środki pizcciwzapalne, w tym razie, nie obiecywały wielkiej usługi. Miejscoww 
upust krwi, w postaci pijawek lub baniek, w okolicy żołądka, choć bardzo po­
nętny nie zdawał się być odpowiednim w podobnym do opisanego wypadku, na­
leżało się bow*iem  po nim obawiać jeszcze większego osłabienia a kto wić czy i nie 
gorszych następstw', w'cześniej, zanim by dobroczynne skutki sprowadził. 1’olc 
wdęc naszego działania było bardzo ograniczone, ti mbard/iej, że do żołądka nie 
prawie wprowadzić nie można było coby napowrót z wonrtami oddanem nie zo­
stało. ł*o  długiej naradzie uchwalono: lód w drobnych kawałkach do łykania po­
dawać, w okolicy żołądka, zakrzyknąć 1 6 gr. mortiny. Nadto, jeżeli chora zn;e 
sie, zażywać co pól godziny po łyżeczce od kawy olejku migdałowego.

Dnia 5 listopada. l’o wczorajszem wstrzyknieciu chora spala kilkadziesiąt 
minut. Bóle żołądki nieco się zmniejszyły i nie mają już charakteru kurczowych 
Tętno prędkie, 106 na minutę, miękkie; temperatura nieco podniesiona. Jeżył 
po brzegach czerwony, na końcu podsycliający, środkiem jak w czoraj ciemno za­
barw iony. Okolica żołądka bardzo bolesna, inne części brzucha, tylko przy głęb 
>zyin nacisku. Nudności i odbijania ciągłe, womity daleko rzadziej dokuczają 
• horej; stolce brunatne, prawie czarne.

Zalecono: jeszcze raz wstrzyknąć l,6 gr. morfiny i zostawiono do użycia 
przepisane wczoraj środki. Prócz tego, rosołek cielęcy na ryżu, co godzinę po 
parę łyżeczek od kawy.

Po dingióm zastrzyknięciu chora uspokoiła się znacznie a nawet dobrą go- 
dzin< zasnęła. V ciągu dnia czuła się daleko lepiej. nocy za to (o godzinie. 
2-ej), bóle żołądka a z niemi i womity na nowo wróciły. Osłabienie chorej gra­
niczy z najwlększą adynamią; tętno małe, nitkowate, chora co chwila mdleje. 
I sta od ciągłych wminit prawie się nie zamykają, wyrzucany płyn jest tak mocno 
siii-erdzącym, iż kilku chw'il przy chorej w ystać nie podobna; jej się zaś zdaje, że 
womituję kałem i prosi o danie lekarstwm na przeczyszczenie bo od kilku godzin 
stolca nie miała. Wśród zwoiniłowanych mass, dużo strzępów czarnych, zgorze- 
lonój błony śluzowej znaleźliśmy.

Kazaliśmy pokój przewietrzyć; wstrzyknęliśmy jeszcze raz gr. mortiny. 
W kilkanaście minut womity ustały a sen skleił powieki chorej.

Dnia 6 t. m. Nad ranem powtórzyły się przypadłości wyżej opisane i trwa­
ły do późnego wieczora. Womity, kurczowe ściąganie się żołądka, nudności, 
omdlenie, trwały prawic bezustannie. Zawartość Womit takaż sama jak w nocy, 
z niewielką ilością krwi zmięszana. Polecono pokój często przewietrzać i dać le­
watywy z olejku rycinowego. Wieczorem dano chorej kilkanaście kropli inŁ- 
kowcowzch, po których budząc się czasami, do rana zasnęła.

Dnia 7 t. m. Chora uśmiecha się. czuje znaczne polepszenie i wierzy w mo­
żność zupełnego przyjścia do zdrowia. Tętno 88, temperatura prawie normalna, 
oddechanie swobodne. Język czystszy, wilgotny. Brzuch w okolicy żołądka 
mniej bolesny, chełboczący. W ciągu całego dnia dwa razy tylko womitowała: 
w zawartości nie dostrzegliśmy już więcej wzmiankowanych strzępów, a odraża- 
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jacej woni, również juz nie było. Nudności zupełnie ustały. AA ypróźnienie stol­
cowe jedno, ('hora prosi o herbatę za napój, na co się zgodzono, dodano nadto 
orszadę z migdałów słodkich co godzina po łyżce.

Dnia 8 t. m. Noc przeszła spokojnie, chora kilka gudzin spala, czuje się 
dziś jeszcze lepiej jal^ wczoraj, bóle żoładka ustały zupełnie. Nie woruituje. 
Skarży się na ból kłujący z uczuciem ciążenia połączony, w dole biodrowym pra 
wym (fossa iliaca dezlra). W okolicy tej jednak, nic usprawiedliwiającego zażale­
nie chorej wykryć nic mogliśmy. Polecono ciepły okład dolnej części brzucha 
i lewatywę z olejku rycinowego, (^rszadę, jak wczoraj podawać kazano, nadto, 
pożądaną herbatę, lekko osłodzoną.

AV nocy przybiegł do mnie mąż chorej mówiąc, że bólów gwałtownych 
w prawej nodze dostała. Udałem się za nim niebawem. Postać chorej znacznie 
się zmieniła: oczy jój głęboko w dół zapadłe, z wyrazem trwogi spoglądają dokoła, 
usta suche, spieczone, wykrzywione od nieustającego bólu, w kurczowym zostają 
stanic, cale ciało bezustannie nowego szuka miejsca miotane w rozmaite strony, 
z piersi wydobywają się przeraźliwe jęki przestrachem przejmujące obecnych. 
( hora pokazuje na prawe kolano i poniżej, jako na miejsce najdotkliwszego bólu 
Obadaliśmy starannie wskazane nam miejsca, lecz prócz lekkiego przykurczenia 
w stawie kolanowym, nic wykryć nie mogliśmy. Kuchów zaś żadnych choćby 
najlżejszych niepodobna było uskutecznić bo chora nal ychmiast kurczów całego 
ciała dostawała. Objętość, kolor, temperatura obydwóch kończyn, przy poró­
wnaniu, żadnych nie nastręczały uwag. Zaleciliśmy wcieranie gorącego spirytu­
su kamforowego i otoczenie, chorej kończyny watą.

l’o kdkunastu minutach, podmiotowe objawy, ciągle jeszcze w swej sile 
trwały, zastosowane środki nie odnosiły wcale skutku. Zastrzyknęlismy 1 ,'3 gr. 
morfiny. Boi cokolwiek złagodniał. Skóra pokryła się potem. AAystąpiły wo- 
mity, nudności, omdlenia. ('hora przyznało się do ulgi w cierpieniu, lecz staje 
się apatyczmejszą i senną. .Jeszcze raz badamy zajętą kończynę. Teraz dopiero 
daje się ocenić obniżona jej temperatura, w poiownaniu z drugą, szczególniej 
brzuśców palcowych i stupy, przez paznogcie przebija zabarwienie sinawe. 
A\ tętnicy piszczelowe'] przedniej i stopowej. tętnieniu, wyczuć nie można, w’ ped- 
Lolanowej odzywa się ono jeszcze lecz bardzo słabo, takież same jak i w tętnicy 
ndowtj. V obce tych groźnych objawow' należało się starać o pokonanie tru­
dności w krążeniu krwi. Na nowo spirytus rozgrzać kazałem i już sam przrnaj- 
ranięj w ciągu minut 20 rozcierałem całą przostrzeń upośledzonej w tym wzglę­
dzie kończyny. Noga jednak stygła coraz widoczniej. Zmęczony bezskuteczną 
pracą, ponieważ kąpieli o tej porze zrobić nie można było, zaleciłem całą kończynę 
od pahowr aż do stawu biodrowego kamionkami z gorącą wodą obłożyć i takowe 
w miarę stygnięcia zastępów ać gorącemi. 1‘o wewnątrz Tra Val. aeth. po kilka 
ki opli dawać kazałem. Gdym juz odchodził, chora mi dziękowała bo boi 
w dawnem miejscu nie dokuczał jej teraz tak mocno.

(Dokończenie nastąpi).

o< >- X



537KRONIKA ZAGRANICZNA.
Przyczynek do patologii i terapii zboczeń w miesiączkowaniu.

Przez Dra L. Fellne rła. lekarza zdrój, w Franzer.sbadzie, 

Spolszczył Dr Jsaziinierz * rurbski.

1. Obfita miesiączka (jneiiorrliayiti »•. m^mtruatio iiiinią pru/usa).
Peryodyczny odpływ krwi z macicy, towarzysząc} dojrzewaniu jajka (otulatif)), może 

bvć tak obfity, że staje się sprawą patologiczną i jest nią rzeczywiście nietylko w następ­
stwach ale i w przyczynach.

Odpływ miesięczny pojawia się regularnie co 28— 30 dni, lub też w dłuższych odstę- 
p ich czasu od 6—8 tygodni, ilose jednak krwi odpływającej krócej liiB dłuż j (niekiedr 
miesiączkowaniu trwa przez 12 dni) tak jest znaczną, że zagraża wrczirpaniem sil miesiącz­
kujących. Niekiedy miesiączka pojawia się co 21 — 1 I dni. a znaczna utrat i krwi, w tak 
krótkich odstępach czasu się powtarzająca, podkopuje zdrowie niewi14 ty •

Ilose krwi przy miesiączce prawidłowi j w cnosi od 2 —8 uncji, w miesiączce obfitej 
ilość wylanej krwi może dochodzić do kilku funtów.

O obecności miesiączk1 obfitej nie zawsze dowiadujemy się od samych cierpiących. 
Dzieje się to w części z powodu braku doświadczenia i nauki, w’ części zaś brak uwagi jest 
przyczyną niedopatrzenia zaburzenia, będącego tak wielkiej doniosłości. Fakt powyższy 
zawsze ma miejsce, jeżeli odpływ krwi od początku bywał obfity, lub jeżeli ty p jego zawsze 
by ł niestałym. 1 . Iko przypadkowo, jeżeli z powodu jakiego innego cierpienia wezwani 
jesteśmy' o danie rady, dowiadujemy się o obecności tak yv skutkach zgubnego zboczenia.

Z drugiej znów strony każde krwawienie mają kobiety zwykle za odpić w miesięczny 
i uważają go za „noli nie taiigtre." Krwawienie, w krótkich odstępach czasu się poiawia- 
j ice, nie jest już miesiączką obfitą ale krwotokiem macicznym (inetrorrhnijia).

Zeznania w końcu wielu kobiet co do ilości odph n<»ti j krwi są bardzo nieoznaczone, 
tak że nie mogą one służyć za miarę do ocenienia rzeczywistej ilości krwi miesiączkowej, 
i y Iko oględziny' krwią napojom, j bielizn1 i szczegółowe py tania mogą nas doprowadzić do 
pewnych dany ch. Jeżeli miesiączkowanie trwa od 5 do 7 dni, a kobieta zmuszona jest 
co dzień lub co drugi dzień zmieniać, budDnę, lub na dzieli przemieniać 6- 8—12 razv 
kompres, wtedy nie ulega wątpliwości, że mamy do czynienia z miesiączką obfitą, jak ró­
wnież jeżeli krew odpływa przez 9, 12—11 dni. W niektórych wypadkach menoragii od­
pływ krwi miesiączkowej bardzo obfity trwa przez 3 do 1 dni, poczem n stępuje kilko 
dniowa pauza, a 8 lub 9 dnia kreyv znowu się pokazuje. W niektórych wypadkach obfita 
miesiączka łączy się z nieżytem w ten sposób, że w odstępie cza»u pomiędzy dwoma peryo 
iłami miesiączkowania pojawia się obfity odpływ śluzowy i śluzowo-ropny. W końcu do 
obfitej miesiączki mogą się dołączyć i krwotoki maciczne, prz*  z cały czas bowiem wolny od 
miesiączki odpływa mniejsza lub większa ilość łerwi, która to ilość znacznie się potęguje za 
nadejściem okresu miesiączkowania.

Rozmaite objawy ze strony przyrządu nerwowego i całego ustroi ’, które trwarzysz? 
miesiączce obfitej, właściwie tutaj mogłyby nie być rozlńeranemi, gdy*  nie są one jedynie 
właściwe zboczeniu, o którein mowa. Bywają one rozbierane przy opisie miesiączki utru 
dnionej czyli bolesnej (dysineiit>rrhoe<i s. coltca uteri mciisfrnali* ).

P a t o g e n i a tego zboczenia w miesiączkowaniu polega na c h o r o b a c li 
Ogólnych, stanach p a t o 1 o g i c z n y c h n a r z ę d z i p 1 c i o w v c h 
i chorobach rozmaitych innych na r z ę d z i.

Do chorób ogólnych należą:
fi) l'e stany, które są wyrazem nieprawidłowych własności krwi (niedokrewnosć, 

wodnistosć krwi) i złego odżywiania tkanek, v,wstępujące po długotrwałych chorobach, wy­
niszczającym karmieniu, częstych i prędko po sobie następujących porodach, po porodach 
nieprawidłowych i ich następstwach, po ciei pteniach psychicznych i t. d.

Poród wczesny lub czasowy, dobrowolny lub przy pomocy' sztuki rozwiązany i poród 
nieprawidłowy, uwarunkowany przez rozmaite zmiany patologiczne i stany następcze macicy 
1 jajników, są najbliższemi momentami przyczynowemu chorób miejscowych o których ma być 
mowa, a których objawem towarzyszącym jest miesiączka obfita.
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b) W o d n i s t o ś ć krwi (fu/draeinia), występująca w skutek choroby B ri ght'a, 
jest również przyczyną miesiączki obfitej, gdyż wodniste stan krwi prowadzi <Io złego od- 
wiania tkanki.

<’) Skór b u t może być także przyczyną miesiączki obfitej, przez zmiany jakie 
wywołuje w tkankach i ścianach naczyń krwionośnych, prowadzące do krwotoku z różnych 
narzędzi i tkanek.

</) Zatrucie o 1 o w n e może dać także powód do miesiączki obfitej, jak to 
wykazali P a ul, (i r a e 1 y, Hewitt i B e n s o n Bakę r.

tj O s t r e choroby ogólne i choroby go r ą c z k o w e mogą 
byc przyczyną zaburzenia w mowie będącego, jak również ostre w y s y p k i, dalej 
d u r z y c a, c h o 1 e r a i z i m n i c a.

początku tych chorób a także i w zapaleniu płuc często przychodzi do zawieszenia 
już rozpoczynającego się miesiączkowania (siijipressio tHenidnin), w innych znów razach od­
pływ krwi w skutku wielkiego podrażnienia przyrządu nerwowego i naczyniowego jest 
bardzo obfity. Często w skutku rozkładu krwi w przebiegu chorób gorączkowych przy 
krwotokach z innych narzędzi pojawia się także krwotok z części płciowych, który, jak 
■S c a n z o n i .słusznie zauważył, powiększa tylko rozkład krwi i przispiesza zajście 
śmiertelne. W końcu osłabienie, jakie się rozwija po sprawach chorobowych o których 
mowa, jest często przyczyną miesiączki obfitej.

Z pomiędzy c h o r ó b r o z m a i t y c li u a r z ę d z i, których następstwem 
jest 'ddita miesiączka i krwotok maciczny, na tę kładziemy nacisk, które warunkują zastoje 
(stasis) w narzędziach miedniczych i nawały (c<>uyi ntin') do części płciowych. 1>O takich 
spraw chorobowych zaliczamy n i e d o s t a t e c z n o s ć z a s t a w k i d w u d z i e 1- 
n e j (inwf7icieiditi '•(tlculae zwężenie otworu p r z e d s i o n k o-
komórkowego lewego (stenosis ostii utriocentricidaris nini/dri ostii ceuotd sini- 

s t w a r d n i e n i c (uubinttio) i r o z e d m a płuc (eiiiphijteiiia /iiibiionnin), długo 
istniejące w y s i ę k i w j a m i e klatki pi e r s i o w e j, liczne c li o r o- 
b y wątrób y, śledzion y, nerek, guz y (tmtiores) w m i e d n i c y, które 
uciskają żyłę główną wstępującą (fena cara aseendens) i t. <1.

W iele kobiet, któro w latach klimakterycznych usposobione są do tycia i cierpią na 
zaparcie stolon i zastoje w narzędziach brzusznych, mają także miesiączkę obfitą.

C li o r o b y u a r z ę d z i pl c i o w y c h. Dotąd wyliczone przyczyny warun­
kują nietylko jako takie krwotoki peryodyezne obfite i pojawiające się po za obrębem okre­
su miesiączkowania, ale wy widują także w narzędziach płciowych pewne zmiany, które ze swej 
strony podtrzymują znowu miesiączkę obfitą i działają ciągle, chociaż pierwotna przyczyna 
już dawno znikła. Zmian) te polegają w części na obrzmieniu i zwiotczeniu, w części ni 
bujaniu naczyu w błonie śluzowej macicy i na przepełnieniu krwią jajników.

Są jednak pewne czysto ni i e j s c o w e c h o r o b y i sta n y p a t o I o-
g i c z u c macicy i j a j n i k ó w, prowadzące do miesiączki obfitej. Tu należą:
ostre i p r z e w 1 e k ł e s p r a w y z a p a l n e t y c li narzędzi, z g i ę-
c i a, p o c li y leni a i o p a d n i ę c i a ni a c i c y, różnorodne nowotwory takowej:
w 1 ó k n i a k i, ni i ę ś u i o w 1 ó k n i a k i, m i ę s a k i, r a k i, poi i p y ś 1 n-
z o w e, w 1 ó k n i s t e i t. <1., o w r z o d z e u i a rozmaitego rodzaju części p o-
e li w o w ej i kanału s z y i macic z n e j.

Za tu o m e n t a p r z y c z y nowe uważać dalej należy wszelkiego ro­
dzaju b o d i c e, które podtrzymują stan nawałowy do narzędzi płciowych, a więc: 
niesforne spólkowanie (kobiety publiczne), częste zadawalanie chuci płciowych u nienazwr- 
czajonych do takiego bodźca (nowozamężne), niedostateczne zadawalanie chuci przy wy­
sokim stopniu podbudzenia narzędzi płciowych (u kobiet, których mężowie są mniej lub 
więcej nieudolni),zadawalanie w sposób przeciwny naturze (nrasturbneya, którą mimowolnie 
praktykują robotnice, zajęte szyciem na maszynie, przy poruszaniu bowiem maszyny stopa 
wargi i łechtaczka (clitoris) ciągłemu ulegają tarciu. II i 1 d e b r a n d t. Katarrh der tceiM. 
Geuit.}.

Tutaj także winniśmy nadmienić o wpływie, jaki ma zmiana klimatu na miesiączko­
wanie. Europejki lub kobiety mieszkające w klimacie północnym w klimacie południowym 
dostają gwałtownej miesiączki obfitej, opierającej się wszelkim środkom, a ustający znowu 
wraz ze zmianą klimatu (11 e w i t t).
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Przebieg. Pierwotna forma, pod jaką miesiączka obfita się pokazuje, jak już 
wzmiankowaliśmy, może zachować typ regularny i piryod\czny, rożni się tylko od prawi­
dłowej czasem trwania i obfitą ilością odpływającej krwi, niekiedy znowu odpływ miesięcz­
ne zatraca tr p prawidłowy i pojawia się w knus/ich odstępach czasu, łub zboczenia w opra­
wie, w mowie będącj, mogą istnieć we wszystkich kierunkach.

Prędzej czy później przychodzi do tego, że odplcw pojawia się przed czasem, 
a w końcu pomiędz dwoma okresami miesiączki ukazują się i krwotoki.

Patologiczna w a ż n o ś ć miesiączki obfitej pokazuje się ze 
szkodliwych następstw, jakie za sobą pociągają tak znakomite utraty sokow na stan zdro­
wia. Ma ona także znaczenie pod w z g 1 ę d e m r o z p o z u a w c z y in. Często jest 
jedrinin objawem, zmuszającym lekarza do badania i ukazuje na cierpienia miejscowe, m>. 
na sprawy wrzodzące, polip’ i t. d. W innych razach zwraca uwagę na powstawanie wa­
żnego cierpienia miejscowego np. mięsaka (patrz II ega r. Archii' f. 11 l>tl,
1 tf.), raka i t. <1. w tym czasie, w którym nie ma jeszcze bólów ani innj cli objawów.

Sama jednak utrata krwi prz< z się jest już bardzo weżnego znaczenia, gdyż opisane 
są w literaturze wypadki (przez W e s ta i innych), w' których miesiączka obf ta pomimo 
wszv«tkich u’ywanycli środków doprowadziła do śmiertelnego zejścia.

Lecz, e u i e miesiączki o b f i t e j j st rozmaite, stosownie do przve/vn 
ją warunkujących i do stanów następczy ch.

V wielu wypadkach, w których przyczyną jest tylko zły skład krwi i osła­
bienie wystarczy polepszenie owego 'kładu i odżywiania tkanek, a tern samem podniesienie 
upadłych s'd, by zapanować nad zboczeniem w mowie będąeem. W takicłi wypadkach pro­
wadzą do celu: pobyt, na wsi, pożywny pokarm, środki wzmacniające, w końcu kąpiele 
i wody mineralne, żelazo zawierające.

Jeżeli przyczyną miesiączki b o l e s n e j j e s t j a k i e, o r- 
g a n i c z n e n i e w y 1 e c z a 1 n c cierpię n i r jak wada serca, rozedma płuc 
i t. d., wtedy chodzi nam samo się przez się rozumie o ile możności o zniesienie 
zastoju, o zwalczenie pojawiającej się m a I o k r e w u o ś c i. W pierwszym razie 
srodk’ rozw.iln.ająee solne przez usunięcit prawie zawsze istniejących utrudnień w oddawa­
niu stolca i pomniejszanie zastoju w narzędziach brzusznych przyczynia ją się rzeczywiście 
<lo polepszenia stanu chorobowego. Często bardzo dobrze działają kąpiele w Marienbad, 
Kissingen i t. <1.

U celu usunięcia mab>krewnośei wskazane jest także postępowanie luctnicze wzma­
cniające.

Wielu lekarzy powątpiewa jt szcze o skuteeznem działaniu wód i kąpieli żelczistccli 
przy leczeniu miesiączki obi't j i krwotoków macicznych; przeciw takiemu mniemaniu prze­
mawia doświadczenie powag na polu gynekologii i liczne wypadki wyleczenia spraw choro­
bowych w mowie będących, zaznaczane corocznie przez l< karzy zdrojowych.

.leżelibyśmy wyszlfzt go pojęcia, że szczawy żideziste, bądźto używane do we­
wnątrz, bądź w postaci kąpieli, wywierają w powyższych sprawach patologiczni, ch działanie 
ściągające, w tem znaczeniu jak poltoroehlorek żelaza, wtedy wedle obecnie panujących
pojęć naukowych byłoby trudno dać dostateczne i niezbite objaśnienie działania powyżej 
wymieniony cli środków leczniczych.

W większej liczbie wypadków miesiączki obfitej, dla leczenia przystępnych, nie cho­
dzi wcale o takie działanie ściągające w ściśli m tego słowa znaczeniu i o nie zupełnie się 
nie starań.v; licz w padki miesiączki bolesnej i krwotoków macicznych, uwarunkowani ch 
chorobami ogiunemi a nie sprawami patologicznemi w narzędziach płciowych, staramy się 
uleczyc przez poprawienie składu krwi, odżywiania naizędz' i tkanek, uregulowanie sto­
sunków krążenia w narzędziach płciowych.

Jeżeli miesiączka obfita i krwotoki maciczne są objawami towarziszacemi chorobom 
macicy, to powyżej wzmiankowane pomyślnie działając*  czynniki na krew i ogólne odży­
wianie przyczyniają s:ę rzeczywiście do usun.ęcia cierpienia głównego, chociaż takowe samo 
się przez się rozumie winno być jednocześnie leczonein miejscowo.

(Dokończenie nastąpi).
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AVia clorności bieżące.
— Tewarzjstwo F iirninmitjrzne w Warszawie. W Nrze 17 Gaz. Lek. podaliśmy krótka 

wzmiankę o otwarciu w W arszawie w dniu 22 kwietnia r. b. Towarzystwa F a r- 
m a c e u t y c z u e g o, następnie w Nrze IX wydrukowaliśmy przemowę p. F i i a 1- 
k p w s k i ę g o, obecnie uzupełniając opis teg ) uroczystego aktu podajemy przemowę 
mianą przez p. 1, i I p o p a, prezesa towarzystwa, który w tych odezwał się słowach: 

Panowie! 1 o szczere życzenie połączenia się w jedno grono naukowe, to życzenie od 
txlu lat w sercach naszych żywione, nareszcie pod panowaniem Najjaśniejszego Alexandra 
ll-go ponijslnym zostało uwieńczone T»kut,ki<jin. P Minister Spraw Wewnętrznych re­
skryptem z d. 31 marca 1X70 r. i odezwą dodatkową z d. 2Ó lipca t. r., zatwierdzić raczył 
ustawę towarzystwa farmaceutycznego warszawskiego. Za co wdzięczność sie nasza należy.

]• annaeya jako nauka ogarnia jedną z najżywotniejszych gałęzi wiedzy ludzkiej, bo 
znajomości całej niemal przyrody. Minerały, rośliny, zwierzęta, to jej surowy niatenal, 
z niego przy pomocy chemii i nieodstępnej od niej fizyki wytwarza leki, tak dla nas ludzi 
jak i dla innych w pośród nas żyjących stworzeń. Wiadomość jej obszerna, zastosowanie 
wielkie; a jednak wiele to było potrzeba czasu, wiele niezbitych argumentów, nim jój przed­
stawiciele dzisiejsze w swiecie zajęli stanowisko, a wiele to jeszcze lat minie nim Świat 
zrozumie jak mu na zdolnych aptekarzach zależy.

W wielkich miastach gdzie są wyższe szkoły, uzdolnionego aptekarza może zastąpić 
w wielu kwestyaeh inny chemik lub naturalista, ale na prowineyi, w małych miasteczkach 
do kogo uda się rolnik lub fabrykant, a nawet władza mi jscowa, gdr chodzi o rozpoznanie 
własności ciał, jeżeli aptekarz przedmiotu w kwestyi będącego rozwiązać nie będzie umiał. 
Kto im wykryje czy pokarm lub napój jc*t  zepsuty, z*ofisty  kowany, lub zatruty, kto wskaże 
fabrykantowi przyczynę nicudania się jego fabrykacji, kto wyjaśni rolnikowi czy znalezio­
ne na jego gruncie minera! godzien jest exploatacyi, albo roślina przydatna na pokarm lub 
do użytku technicznego, jeżeli aptekarz temu zadaniu nie podoła. 1 dziś w podobnych 
kwestyaeh każdy się do aptekarza udaje, choćby w pierwszej instancji, bo on jest zawsze 
i wszędzie chętny i przestępny, a nadewszystko bezinteresowny w dzieleniu się swoją wie­
dzą z drugimi. Jeżeli ten aptekarz nie ma odpowiednich wiadomości, jakże często wszyst­
kich tych co jego nauce zaufali w błąd wprowadzić może.

Inna ważna przyczyna potrzeby ścisłych studyów aptekarzy, wypływa z obecnego kie­
runku medycyny, gdyż lekarze dzisiaj rzadko bardzo zapisują lekarstwa gotowe już w na­
turze, a głownie posługują się wyeiągniętcmi z nich pierwiastkami i solami mineralnymi; 
które tak jedne jak drugie są bardzo do siebie podobne. Abv ich nie zamienić ostrożność 
me wystarcza, trzeba jeszcze bj ć gruntownie obeznanym z własnościami t\ch ciał. Nieraz 
też zdarzyło mi się czylac w dziennikach farmaceutycznych, o otrzymaniu z handlu strasznej 
trucizny strychniny za stosunkowo niewinną santoninę. Tu już strach pomyśleć coby za 
fatalne były następstwa, gdyby nie przezorność i znajomość rzeczy aptekarzy, którym taki 
towar nadesłany został.

Jeżeli więc wysokie wykształcenie aptekarzy tjle światu obiecuje korzyści, dlaczegóż 
świat tak mało o nic się troszczy, a to dla tej prostej przyczyny, że atrjbucye aptekarzy 
me zdają się tego wymagać, a nawykiiieuie przyjmowania do aptek młodzieży z nieukończo- 
uych średnich szkol, zdanie to niejako uzasadnia. Ale czas wszystko wj świeci i chociaż 
atrjbucye zostaną też same, wyższego wykształcenie dla nas ludzie kiedyś domagać się będą.

Nic myślę tu kreślić historyi farmacji, gdyż ją panowie znacie, pozwólcie mi jednak 
zaejtowac ważniejsze zdarzenia dla uzasadnienia tego co dalej mowie zamyślam. Nie 
myślę mówić o losie jakiego doznawała farmacja w Egipcie, gdyż to nam rzeczy nie wyja­
śni, pominę także alchemików, tych średniowiecznych farmakolekarzy, bo ci zajęci zarazem 
wynalazkiem kamienia filozoficznego, przyspasabianiem lekarstw i leczeniem za właściwych 
aptekarzy uważani być nie mogą, a zacznę mój pogląd od rozwoju chemii, która je-t pod­
stawą farmacyi.

R o g e r B a c o u i Albert von B o 1 1 s t e d t. dwóch sławnych z nauki mnichów , 
pierwsi poczęli opierać naukę na doświadczeniach, sprowadzili ją zatem z drogi fikcyjnych 
rozumowań do ścisłej pracy. ( >lo prawdziwy początek światła. W-zelkic bowiem łiypo- 
tezy i aksjomaty na nic tu się przydać nie mogą. Dobre one są w naukach matematycz­
nych, które są kreacją logiki ludzkiej, ale nie w naukach fizycznych, których przedmiot 
jest gotowy i mysią naszą stworzyć się nie dający.



Jeżeli więc odradzająca sic znajomość natury nic datuje jak od XI' stulecia, w kto- 
rvm żyli ci dwaj światli mężowie, postęp farinacei opierającej się na chemii musial być da­
leko późniejszy. Droga cichej pracy, uznana za jedyną przez dochodzących własności ciał, 

iKO nie dająca jeszcze żadnych teoryj, nie mogła znilezc uznania ludzi zkądinąd wvsokiej 
nawet nauki, ale przesiąklyeh owczesnemi fantastyczneini hipotezami. Dlatego to gdv 
f.uinaeya oddzieloną została od medycyny, a jedni z lekarzy przysięgali na Hipokratesa, 
inni na Galena a jeszcze inni na 1’araeelsa; Aptekarze którzy do żądań każdej z tych sekt 
Mosowai się musśeli, poczęli wydawać kompendya i farmakopee, z których w-ławdy się 
w i dane przez L i l» :rv i u s’a, de B r i c e B a u <1 e r o n'a i Jana de 11 e u o u, 
a w późniejszych czasach wydane przez e <1 e 1 j u s a, Mojżesza ( h a r r a s i Miko­
łaja I, e m e r y.

l en Mikołaj L e m e r y to najświetniejsza ftpmacyi, a może i chemii gwiazda, gdyż 
on to pierwszy uprzystępni! chemię ogółowi. D u mas w swojej filozofii chemicznej 
wyraziwszy się dość nieprzychylnie o G 1 a z e r z e, tak mówi o L e m e r y ui:

,,Przenieście się teraz na ulicę Galande. Idźcie za gwarliwym tłumem studentów, 
nie zważajcie na złocone ekwipaże co poprzywoziły pany i książęta, ani na lektyki co po 
przynosiły wielkie damy. Torujcie sobie drogę aby dalej, a znajdziecie podwórze i w głębi 
togo podwórza nizkie drzwi i strome schody, po których zejdziecie, a może, wpadnięcie dę» 
piwnicy rozjaśnionej czerwonawe tui światłami pieców. Przy tein świetle zobaczycie na­
rzędzia owego czaru i tłum pilnie .przysłuchujący się temu co prawi inłodr człon .ek około 
30 lat mający. l en młody człowiek na którego wszystkie spojrzenia są zwrócone, na któ­
rego słowa wszyscy słuch wytężają, to przewrót świata uosobione, to Mikołaj L e mer. 
Dlaczegóż ten wielki ścisk, dla czego ta chęć usłyszeiea go, oto dlatego że łączy w sobie 
obok głębokiej nauki, dar przedstawienia jej w sposób prost., dla każdego przystępny i to 
co mówi stwierdza doświadczeniami Świetnemi i ze ścisłością dokonanemi; a porzucając język 
enigmatyczny i tajemniczy, postanawia mówić o chemii językiem ojczystym; dla unikni<*ni.i  
zaś wszelkiej przenośni w mowie, postanawia wykładać chemię rozumną i oględną, dotrzy­
mującą tego co obiecuje, a obiecującą tylko to czego dotrzymać może, Nowos- na wieki 
pamiętna, gdyż ona wydzierając naszą naukę ze. sfer kłamstwa i błędu, zrobiła z niej naukę 
pozytywną i płodną, w której jeden fakt rodzi drugi, w której stan obecny opiera się z za­
ufaniem na przeszłym i sam staje się podstawą przyszłości.”

Otóż ten promotor nowoczesnej nauki, którego światłość takiego nabyła uznania, że 
cala ulica na której się mieściła jego apteka i laboratorymn zamieszkaną była wyłącznie 
przez jego słuchaczy, którego dzieło ,,('oors de. ('Idniie", rzecz niesłychana na owe, czasy 
co rok w nowem wychodziło wydaniu i przez pół następnego wieku podstawą było wszyst­
kich badań chemicznych, ten L e in e r y, tak jak i dziś większa część farmaceutów nie 
otrzymał odpowiedniego wy kształcenia. " szedlszy do apteki zaledwie z preliminarnemi 
wiadomościami, otoczony tu mnóst wem przedmiotów godnych zastanowienia a niezb ulanych, 
nie mogąc sobie wyrobie należy tego pojęcia o tein co go otacza, udał się naprzód do Paryża 
a następnie do innych miast 1 rancyi w celu obeznania się z ówczesną chemią, a znalazłszy 
tylko sekreta i nadętosć uczonych, postanowił naukę jaką zdobył wyrwać z ciemności i zro­
bić ja prz stępną wszystkim.

Inni sławni aptekarze XV II wieku byli Bazyli B e z 1 e r, który zalozył pierwsze 
trzy botaniczne ogrody w Niemczech; Mikołaj II o u e 1 co założył pierwszy ogród bota­
niczny we Francy i, Albert S e b a co zgromadził sławny gabinet naturalny w Amsterdamie, 
będący obecnie własnością akademii petersburskiej. Pierwsze akademie także nim zostali 
otwarte zbierały się u aptekarzy, i tak: the royale wcięty oj London, u aptekarza U r o s s’a 
w O.xfordz.ie, a akademia paryzka u aptekarza paryzkiego Geoffroy. Nauczycielami 
w tej ostatniej byli oprócz dwóch G e o f f r o y’ów, ojca i syna, Le P e v r e odznaczające 
się pięknym wykładem chemii i farmacyi, a później i wyżej już wspomniany L eniery.

Ku końcowi X' 111 wieku odznaczającymi się aptekarzami byli: K I a p p r o t h, 
który drogie kamienie rozłożył przez co podaj sposfrb ich naśladowania; M a r g r a f f, co 
podał spo-ob otrzymywania cukru z buraków; dwóch 11 o u e 1 l’ów, z których starszy b\I 
nauczycielem L a v o i s i e r’a; B a u m e, którego areometry po dziś dzień są w użyciu; 
P a r m a u t i e r, który mimo przesądu ogółu upowszechnił uprawę kartofli w Europie; 
B a y en, < a d e t, F o u r c r o y, V a u <j u e 1 . n, S c h e e 1 e i wielu innych za­
szczytnie wspominanych na kartach farmacy i, a których tutaj pomijam, tak jak pomijam 
odkrycia ciał mniej znanych powszechności, gdyż mi więcej chodzi o w kazanie zasług far­



maceutów, juk o kreślenie dziejów farmac.l. OSehcel e’m jednak coś więcęj powie­
dzieć pragnę, raz dla doniosłości jego odkryć, drugi raz dla wykazania jaką to drogą far­
maceuci światło sobie zdobywać mu^ieli i jak ii h położenie pod tvn> względem do dziś dnia 
mało się zmieniło.

1’rodzlł się S c li e e 1 e w Stralsundzie na Pomorzu szwedzkimi), roku 17 t'2. Ojciec 
jego jakkolwiek dosczamożny, przerwał syna edukaoę i oddal go do swego przyjaciela 
aptekarza na naukę. Nie naucz, w»zy się więc wiele od ludzi Schedo wsze<lł 
do apteki w 13 roku życia, tu pozostawał jako uczeń przez lat 6 i jako pomocnik przez lat 
'Iwa. W czasie pobytu w t<j aptece miał odznaczać się pilności - ’ przytomnością: ale na 
tych zaletach jrgo b-loby sie zapewne skończyło, gdy by nie wpa iły mu w ręce dzieła 
N e u m a n n’a, gorliwego zwolennika teor\i flogistycznej S t a h i'a. Otóż dzieło to 
było jedynym przewodnikiem S c h e e 1 e’go. Prace jednak tego niezmordowanego badacza 
byłyby może na długi czas a może i na zawsze p zostały w ukryciu, gdyby szczęśliwy traf 
nie złączy ł go z prolessorcm B erg m a n n’em. Rzecz tak się miała: Berg m a n n o w i 
potrzeba było saletry do roboty kwasu azotowego, posłał więc po nią studenta do aptfcki. 
Przy desty Iłowaniu pokazał' się pai * pomarańczowe kwasu podazotowego, te zas według 
pojęcia Berg m a n n a w danych okolicznościach nie powinnr się bvly wywiązywać. 
Pr/.*  pisy wal więc to zdarza nie nieczystości saletry i posłał znów studenta do apteki, ale 
tym razem już wymówkami, b c h e e 1 e w miejsce usprawiedliwiania się, wypytał stu*-  
'lenta o warunki w jakich destyllacya się odby wala, a znalazłszy w nich powód zjawiska, 
rzecz całą wy jaśnił. B e r g m a n u gdy- mu to student powtórzył, zdziwiony nowemi 
poglądami nieznanego farmaceuty, przybiega do apteki ' tu poznaje w skromnym pomocniku 
apu karskim, niety Iko doświadczonego chemika, ale jeszcze myśliciela kt n > w , robił sobie 
zupełnie nowe tcorye. Odtąd by ł mu prz.jacielem szczerym i propagatorem jego sławy, 
dokładał nawet starania alo mu odpowiedniejszy wyrobić pozecyę, ale J e h e e 1 e wszystkie 
te z jego stronę dowody życzliwości, j ik i wszelkie zkądinąd nadchodząc,e ofiarowania 
posad sl.de odrzucał; przekładając nad wszystko skromny zakątek, w którym mógł się ulu­
bionej pracy oddawać, udał się więc do małego miasteczka Koi ping na zarządztwo apteki, 
gd/ie tez. życia dokonał, ożeniwszy eię w przeddzień śmierci z wdową,, której apteką zarzą­
dzał, aby ją tym sposobem uczynić spadkobiercz nią swego szczupłego mienia a może 
i świetnego imienia.

'Tyle o człowieku,'przejdźmy teraz do chemika g c ji c e 1 e’go, tu widzimy go pozba­
wionego wszelkich narzędzi, przy pomocy których pracują ludzie zamożniejsi lub uczeni 
pomieszczeni na etatach rządowych. Kilka retort, tygielki.w, szklanek, kieliszków, kilka 
pęcherzy w które gazy zbiera, oto jego cale przybois , a jednak aby tylko dotknął się jakie­
go przedmiotu, już w nim znalazł cos nowego: nieraz nawet przy dochodzeniu własności 
jednego ciała robi naraz < ztere nowe odkrycia. Przy dochodzeniu np. braunszteinn wy­
krywa manganez, chlor, barytę, a może już wted> i tlen, bo chociaż o nim w tym opisie 
nie wspomina, zdąje się jednak z tego co pisze, że już go w\kryl i tylko z powodu ważności 
odkry cia chowa się z tą wiadomością, aby ją mógł później zamieście w swojej rozprawie 
o powietrzu i ogniu, .lemu w inni jesteśmy znajomość kwasu pruskiego, mlecznego, winne­
go, c\ trvuowego galasowego, arseuowc-o, manganowego, molibdenowego i wielu kjnycli. 
()pis dochodzeń które go doprowadziły do wykrycia kwasu pruskiego zadziwia prostotą 
■uodkow, ścisłością rezultatów i jasnością poglądu. Przy robieniu plastru wykrywa 
dziś tak rozpowszechnioną glicerynę i wyjaśnia przyczynę tworzenia się plastrów i mydc . 
V pracy nad fluorki, m wapna i kwasem fluokrzer iowy in, przepowiada istnienie fluoru. 
Jeżeli do tego dodamy, że on tu odkrył chlor, B a 1 l a r d brom aCojirtois jod, bez 
którego nie mielibyśmy dziś fotografii, pokaże się, że cala ta ważna gruppa ciał odkry tą 
zost.da przez aptekarzy.

Ale wracam do S c h e e 1 e'go. Prace i odkrycia tego człowieka tak są liczne, że 
aby je przejść wszystkie, trzebaby przejść całą niemal chemię; a jednak jeżeli jest wielkim 
w badaniu ciał i wytwarzaniu nowych, gdv zapuści iię w teoree, widać że temu niezrówna­
nemu geniuszowi brak było odpowiedni'j znajomości maternaty ki i innych pomocniczych 
nauk. Jakaż to niepowetowana strata.

Jemu współczesny W e n t z e 1, który z aptekarza został dyrektorem sławnych 
zakl idów górniczych w Prejbcrgu, chociaż nie odznaczy się tylu wynalazkami co S c h e e- 
I e, jednak jako lepiej przygotowany ugruntował dzisiejszą teory ę chemiczną. On to bo­
wiem pierwszy powiedział, ze przy działaniach chemiczni ch nic się nowego nie stwarza, nic 
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nie ginie; on pierwszy wprowadzi! wagę i cyfry do chemii, te ważne czynniki nowoczesnej 
nauki, na których utworzyła się dziś istniejąca teorya L a v o i s i e r’a i prawo atomiezne 
P al tona.

M bieżącem stuleciu D ic sba c li odkrył błękit pruski, I. o w i t z własności od - 
barwiania płynów i pochłaniania gazów przez węgiel, 1> r a c o u n o t otrzymał xvloidinę 
znaną dziś w postaci bawełny strzelnic/?]. S o u b e i r a n chloroform, S e r b ii r n e r 
morfinę. W ażne to odkrceie stało się podstawą wydzielenia innych alkaloidów, któryeli 
honor wytworzenia także p? większej części aptekarzom się należy, np. równie ważna, 
a może ważniejsza od morfiny chinina wydzieloną została przez lł e 1 1 o t i e ra i C a- 
v e n t o n’a. Niepodobna ani wyliczać innych odkryć, to jednak powicdzi ć mogę, że 
mało ich jest w tej wielkiej dziedzinie przyrody, któiajfej albo z aptek nie wvszlv, albo 
przynajmniej za pośrednictwem aptek nie. zostały rozpowszechnione. Wiele też znakomi- 
ty<>h nauką ludzi początki swe zawdzięcza aptece I) u m as, B o b i q u e t, V i r e y, 
1. i e b i g, 11 o s e, W 6 li 1 e r, to dawni uczniowie farmacyi.

Wy kazawszy zasługi aptekarzy innych krajów, nie mogę z imilcz.ee zasług aptekarze 
w kraju naszyty., gdzie pomimo późniejszego rozwoju nauk jak n i Zachodzie, farmacya 
miała należnych przedstawiciwli l\ i t a j e w s k i, S a w i c z e w s k i, S a s k i, 11 e i n- 
r i c h, W’ e r n e r, L e s i ń s k i, odznaczyli s ę iako professorowie. 1' o r o s i e w i c z 
przez dokładne analizy podniósł źródła galicyjskie i pierwszy wskazał na ogromne bogactwo 
krijowe t. j. t.a naftę*.  P. F a b i a n, którego farmacya doczekała się kilku wydań i o<l 
wielu lat znajduje się w ręku niemal wszystkich tarmact ntu w. W końcu professor aka­
demii petcrsbnrgskii T r a p p, którego prace naukowe całemu uczonemu światu sa znane.

Nit wyliczam tu tych wszystkich zasług farmaceutów dla pretensci uczestniczenia 
w ich chwale, bo ona się tylko tym należy co na nią zapracowali; ale dla wskazania, że 
nasz zaw<id, obok swojej użyteczności w społeczeństwie jest jeszcze nad inne płodny w od­
krycia i to nietylko odkrycia t czące się rozwoju naukowego, ale i cod: iennego uży tku, jak 
również dla wykazania, że od lałby światu ważniejsze jeszcze przysługi, gdy b. żądano od 
mających się jeszcze poświęcić wyższego wy kształcenia, t. j. tak jak od innych zawodów 
naukowych, ukończenia całego kursu szkól średnich, co dla stanu aptekarskiego może est 
ważni(‘kzem niż dla innveh, z powodu że w wyższych dopiero klapsach w, kladaua jest 
fizyka, chemia i węższa inateintpeka, bez znajomości których pierwsze kroki w aptece są 
bardzo niepewne, co zniechęca młodzież farmaceutyczną do ścisłych studyow i nadaje ca­
łemu stanowi kierunek niewlasciw . Ze pożądana pod tym względem reform i niebiwem 
nastąpi nie wątpię, gdy ż dawne uprzedzenia z dniem każdym znikają i świat j.z nie od 
kilku uprzywikjowanych stanów ale od każdego członka swego społeczeństwa wyż­
szych wiadomości dopomina *ię.  l>z.is już np. w Prusach żądają od wchodzący eh do aptek 
ukończenia seetuuli/^ t. j. naszej kla-sy 6-tej. a we Francy i, gilzie aptekarze podzieleni są na 
farmaceutów 1-ej klassy mających prawo praktiki w całym kraju i farmaceutów 2-ej klassy 
z dozwoloną praktyką tylko w tym departemencic, w którym zlozyli egzamin; od farmaceu­
tów klassy 1-szćj żądany jest baccaloreat z nauk ścisłych i filologicznech. ”o też najlepsze 
wypracowania w dziedzinie farmacyi otrzymujemy dziś z Prus i Francy i.

Że tę potrzebę oddawna czujeme i że jej zadosyćuczyiiienienie wy zej nad wszelkie 
inne reformy stawiamy, dowodmn są polemiki farmaceutów, zamieszczane po gazdach przed 
dziesięciu laty, dowodem i to, że koledzy II a k e b e i 1 i K a r piński na kongresie 
farmaceutów w Moskwie o nic się niedopoininali, tylko o wymaganie więks/ćj naukowej 
kwalifikaeyi od wchodzących do aptek.

Nastajemy zaś więcej na przygotowawczą naukę niż na obszerni<-jsze wykłady w aka­
demii, dlatego że wiemy, iż wielkie budowy na słabej podwalinie sie nie ostoją; dlatego, że 
w stanie w który m każ.dodzienna praca jest nową nauką, dalsze kształcenie więcej już od 
wrodzonych zdolności, pracy i zamiłowań.a zależy; wreszcie dlatego, ze obszerniejszy wy­
kład dla lepiej usposobionych sam z siebie nastąpić inuai; tembardzicj, że. farmaceuci na 
uniwersytetach słuchają nauki nie nowej dla siebie, a tylko nowych poglądów o rzeczach 
które iin są już z doświadczenia znane, jako wchodzącym na kursa po kilku latach prakty ki.

Z tego com wyżej powiedział pokazuje się, że niestety nic w zupełności jeszcze od­
powiadamy naszemu zadaniu; a tu dodam, że jeżeli obszerniejsza nauka nie poHaw nas na 
wysokości na której dla dobra społeczeństwa stać powinniśmy, przy dzisiejszym wywabianiu 
wszystkich niemal preparatów w fabrykach, wykształcenie na^ze jeszcze ucierpieć może.
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Ponieważ przyjmowanie z wyżętych klass szkolnych nie tylko od nas samcch zaleźć, 
wypowiedziałem te gorzkie prawd', aby dać <lowód użyteczności zawi; zującego się towa­
rzystwa, w ktorun przez wzajemne udzielanie wiadomości naukowych i przez wspólne sta­
ranie się podniesienia wykształcenia naszej młodzieży, możemy zapobiedz upadkowi na­
szego stanu.

Tą mysią powodowani tułaliśmy się z prośba do 1 Apartamentu o udzielenie nam po­
zwolenia na zbieranie się, jakoti ż na założenie biblioteki i gabinetów mogących nam pracę 
ułatwić. Prośba ta uzyskała przychylną rezolucyę, skutkiem której jest otwierające -ię 
dziś towarzyst wo i łaskawie zatwierdzona dian ustawa, która obowiązki stowarz\ <zonveh 
jasno określa mówiąc w § 2, że celem towarzystwa jest:

a) wzajemne udzielanie sobie wiadomości o nowych odkryciach i spostrzeżeniach 
w tarmacyi i jej pomocniczych naukach;

b) dochodzenie składu chemicznego środków lekarskich i w ogóle prace w kwestrach 
jiaukowyeh dotyczących farmaeyi;

<■) Zaprowadzenie zbiorów wyborowych materyalów aptekarskich, preparatów che­
micznych, minerałów i zielników, jakoteż nabywanie najlepszych dziel i przyrządów farma­
ceutycznych, chemicznych i fizycznych, yv celu utworzenia biblioteki i gabinetów tow «- 
rzystyya;

d) danie początków m farmaceutom gruntownego poznania farmaeyi i jej pomocni­
czych nauk;

t) dopo naganie yv razie potrzeb snkeessoroni pozostałym po aptekarzach radą 
1 czynem.

Z powyższego widzimy, że oprocz ustępu ostatniego, który był potrzebny dla włą­
czenia do towarzystwa już istn.cjąci i ktssy wsparcia, yy-ząstkie inne odnoszą -ię do szerze­
nia światła yv naszym zayyodzie. <1 ile cel ten osiągniętym zostanie przesądzać nie można, 
gdyż to zależeć będzie od dalszego roz.yrojit iiist.yt.ucyi, ule to jest nieyyątpliyyem, że przv 
korzystaniu z z.asoboyy towarzystwa i przy wzajemn ni udzielaniu sobie, wiadomości naby­
tych, rozbudzi się yvspólzawodnict wo naukoyye, które nietylko yyplcnie na yvy ższe yyy kształ­
cenie, ale jeszcze i na podniesienie nas w godności moralnej, bo jakkolyyick każda uczciwa 
praca uzacnia ezloyyicka, to przecież biadanie natur , które jest przedmiotem farmaeyi. 
jeszcze yyiekszy wpływ na jego uzacnienie wywrzeć może. A od kogoż to świat więcej i od 
kogo słuszniej sumienności się dopomina jeżeli nie od aptekarza. Mamy- t«'ż tę błogą na­
dzieję, że ze skromnego dziś zayyiązku, z czasem utworzy się ciało naukowe, wielce uży­
teczne i przynoszące chlubę «połe> znośei, pośród któr j poyystalo.

Niech h ż stokroć będą dzięki .IW. Kzec ’vwisteinu Radcy Stanu B e k e r o w i, 
który nasze potrzeby zrozumiał i skuteczne yv rzeczy założenia Toyvarzystiva dal nam po­
parcie.

— W połowie kwietnia b. r. umarł yv Grtidku na Podolu (pow. Kamieniecki^ Grze­
gorz L e yv i c k i, lekarz W łebskiej akademii. 1‘rzyb; 1 tu po ukończeniu stmlyóyy lekar­
skich yv 1|S5 roku i odtąd już stale przemieszkiwał yv okolii y 1’roskurowa; los mu skąpą, 
macoszy ną ręką udzielał ze syyei skarbnicy; skromny, cichy pracoyynik szedł z czołem pogo- 
dnem po drodze niewdzięcznej; nikt z ust jego skargi nie słyszał, choć niedostatek często 
pod ubogifstrzechę yyiejskicgo lekarza zaglądał; dla chorych miał uśmiech słodki na ustach 
wraz ze sloyyem pociechy, to też zjednał sobie poyyszechne uznanie, a umarł niemal yy nędzy 
jak stary żołnierz na stanowisku straeon 111; dotknięty cholera, której uległ doglądając cho­
lerycznych ubogich mieszkańC‘»yv Grudka—yv kilka dni życie zakończą! bez żalu za tym 
światem, z nadzieją yv odpoczynek po z.a grobem, bo tu go miał bardzo niewiele. L'o słoyro 
wspomnienia rzucamy jak garść piasku ua yyieko trumny sumiennego pracownika na prak­
tycznej niwie lekarskitj.

— W dniu 22 maja r. b. zwarł w Monachium Dr Karol August v. Solbrig, 
profe«sor zyy'czujne psychiatrii przy L-liyyers tecie monachijskim i dyrektor królewskiego 
zakładu dla obłąkanych.

Redaktor i wydaycca Prof. Dr (■ i r s z t o w t

Redakcya Gazety Lekarskiej i Biblioteki Umiejętności Lekarskich przy rogu ulicy 
Jasnej i Zielonego placu, yv domu Jaroszyńskiego, Nr 1364, mieszkania Nr 6.

W Drukarni Guzety Lokurskiój. Ulica Sto-Krzyzka Nr 1343 (nowy 9). zI,03B0.ieH0 UeHjypoio.
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rOŚWIĘCOSE

WSZYSTKIM GAŁĘZIOM UMIEJĘTNOŚCI LEKARSKIEJ, 
FARMACY1 1. WETERYNARYI.

Cena Gazety Lekarskiej. Hr Warszawie: rocznie rsr. 5, półrocznie rsr. 2 kop. 50. H A ó- 
lestwie i Cesarstwie: w rednkcyi (z przesyłką) rocznie rsr. 6, półrocznie rsr. 3.

Cena Biblioteki i miejętności Lekarskich, JF Redakcy: półrocznie (od l lipca 1872 do I sty­
cznia 1873) rsr. 10; od początku wydawnictwa do 1 stycznia 1873 r. rsr 108 (z przesyłką).

Cena Przegląda Postępów Nauki Leharskiej. Rocznie: rsr. 8; dla prenumeratorów Gaz. Lek. 
rsr. 6; dla prenumeratorów Gaz. Lek. i Bibl. Um. Lek. rsr. 4.

TREŚĆ: Postrzeżenia z prakty ki lekarskiej. Bardzo rzadkie zboczenia (anomaliae) tętnicy grzbie­
towej stopy. Spostrzeżenie Di-a Med. Jana Wróblewskiego. Przypadkowe otrucie się pół- 
toroclilorkiem żelaza. Spostrzeżenie z praktyki prywatnej Dra M. Lewińskiego. Kronika 
zagraniczna. Przyczynek do patologii i terapii zboczeń w miesiączkowaniu. Przez Dra L 
Fellnefa, lekarza zdrojowego w Francenzbadzie. Spolszczył Dr Kazimierz Gurbski. 
W iadomo-ici bieżące. Towarzystwo Farmaceutyczne w Warszawie. Ś. p. Drowie Grzegorz 
Lewicki i Karol Augusty. S o 1 b r i g- Dodatek. Farmacyi T. III ark. 16 i 17. Bal­
neologii ark. 7. Patologii-Ogólnej ark. 16. Policyi Lekarskiej T. I ark. 31.

Bardzo rzadkie zboczenia (anoinaiiae} tętnicy grzbietowej stopy (art. dorsalis ped-is) 
i zewnętrznej podhożnej (art. plant aris externa).

Spostrzeżenie Dra Med. dana Wróblewskiego.

Co się tyczy pierwszej, to jest tętnicy grzbietowej stopy.
Tętnica piszczelowa przednia (art. tibialis antica\ przeszedłszy pod więzem 

skrzyżowanym (lig. cruciatam) stopy przez pochwę środkową razem z jedno- 
zmiennym nerwem i ścięgnem mięśnia wyprostnego długiego palucha (m. exte/nsor 
hallncis longus), bieży po tylnej powierzchni stopy, jako tętnica grzbietowa stopy 
(art. dorsalis pedis) w kierunku linii przeprowadzonej od środka odstępu między 
wierzchołkami obu kostek (malleolus), do tylnego końca pierwszej przestrzeni 
międzykostnej (interstitimu internietatarseum printurn'), gdzie przechodzi na po­
deszwę, jako tętnica podnóżna głęboka (art. plantaris profundd).

A\ moim wypadku tętnica grzbietowa stopy przedstawia następujące zbo­
czenie od stanu prawidłowego. Już pod więzem skrzyżowanym tętnica przebiega 
na zewnątrz, pod mięsistym brzuścem mięśnia wyprcstnego palców wspólnego 
krótkiego (m. eatfjisor digitoruw communis breais), albo właściwiej pod m. wy- 
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prostnym krótkim palucha (//z. eccbnisor hullucis Lreris) i tutaj tworzy luk o znacz 
nej krzywiźnie, z wypukłością na zewnątrz zwróconą; część średnia tego łuku, 
najwięcej wypukła, z której, jak niżej zobaczymy, wychodną dwie gałęzie, leż) 
na zewnętrznym brzegu kości łodkowćj; pocZórn tętnica zdąża praw e prostolinijnie 
ku przodowi, przechodząc pod pierwszem i drągiem ścięgnem (dla 2 i 3 palca) 
mięśnia wyprostnego palców wspólnego długiego (ru. ccletisor di<iiiorinn cont- 
iiniiiis lutigus), dosięga końca tylnego d r u g i e j przestrzeni międzykostuej, 
gdzie pizebiwszy m. międz; kostny zewnętrzny piet wszy (m. i-Nlcruswiis eater. 
prim.), przechodzi na powierzchnię*  podeszwową stopy i tam połączy wszy się 
z tętnicą podeszwową zewnętrzną, tworzy, jak wiadomo, łuk podeszwową (arens 
plantaris).

Ten nieprawidłowy kierunek tętnicy grzbietowej stopy nazwałem bardzo 
rzadki m dla tego, że do 1860 roku był on zupełnie nieznany. Opieram to 
na słowach znanego anatoma II y r t 1 a, który mówi D, że niedawno (1860 rokut 
zdarzyło mu się wńdzicć szczególne zboczenie tętnicy grzbietowej stopy, jeszcze 
przez nikogo nie postrzegane Tętnica ta mianowicie, zamiast do pierwszej, prze­
biegała do drugiej przestrzeni międzykostuej, gdzie przebiwszy popizednio środek 
m. międzykostnego, przeszła na powierzchnię podeszwową stopy.

\ie wiem czy zdarzyło się komu od tego czasu znaleźć podobne zboczenie. 
Ani w poprzednich '1862 r.), ani wr późniejszych (1S70 r.) w ydaniach swojej Ana­
tomii opisowej ciała ludzkiego, II y r t 1 nie wspomina więcej o iej przez niego 
odkrytej anomalii. Dlatego tez nie wiedząc w jaki sposób w wypadku Ił y r t 1 a 
pochodziły od opisywanej tętnicy główniejsze jej galę/a*,  przedstawię tutaj krótki 
opis tych gałęzi w moim wypadku, jako godnych uwagi, tak dla ich początku jak 
i dalszego przebiegu.

Zboczenie nie ogranicza sit*  na powyżej opisanym kierunku pnia tętnicy 
grzbićtow'ej stopy, lecz objawia się także wybitnie i na niektórych główniejszych 
jej gałęziach, pochodzących z wyżej wspomnianego łuku, utworzonego przez opi 
sana przez nas tętnicę. 1 tak.

1) Od najbardziej wypukłej, środkowej części luku, pochodzi tętnica która 
będąc pokrytą przez m. wyprostu} palców krotki, idzie nieco skośnie na ze­
wnątrz, daje gałęzie do powyższych mięśni i w ięzów'i inne gałązki, « których 
jedno idą. do zewnętrznego brzegu stopy i łączą się z tętnicą podeszwowaą ze­
wnętrzną, a drugie zespająją się z tylu z tętnicą kostkową zewmętrzną przednią 
(art. mulleoluris ejclcrna anterioi'). Opijane naczynie nie jest czem innem, jak 
tętnie t stępową zewnętrzną (art. tarsea ejctema posteriori zw aną inaczej tętnicą 
grzbietową stępu (ort. dorsali  torsi s. supralarwa chłonni), dlatego że ona mniej 
więcej odpowiada prawidłowemu przebiegowi i podziałowi tylko co wspomnianej 
tętnicy: chociaż zresztą w stanie normalnym tętnica stępowa tylna zewnętrzna.

*

t) Podręeziek do 1'opografieznej Anatomii. Przekład russju. Petersburg. Isó2. 
T. II. str. I.
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piczyna się nieco wyżej, to jest na wysokości szyjki lub główki kości skoko­
wej i grubość jej zwykle bywa większą; za to tętnica kostkowa zewnętrzna 
przednia, grubością swoją wynagradza poprzednią, gdyż w moim wypadku (tę­
tnica kostkowa zewnętrzna przednia) (art. malleolaris ezlerna anterior) jest grub­
sza jak zwykle i wychodzi z tętnicy piszczelowej przednie; pod więzom skrzyżo­
wanym, t. j. niżej jak zazwyczaj, idzie bezpośrednio po torebce staw u golenio- 
skokowego, zupełnie poprzecznie na zewnątrz do kostki zewnętrznej, daje. do uj 
torebki gałązki, zcspajając się na tej drodze z tętnica, łydkową pizednią (//</. ye- 
r<mea (interior}.

2) <>d wypukłej części luku (utworzonego przez tętnicę grzbietową stopy) 
zaraz z przodu tylko co opisanej tętnicy stępowej tylnej zewnętrznej, m ychodzi 
gruba gałąź, biegnąca prosto ku przodowi, pod m. w\prosinym palców' krótkim, 
do podstawy czwartej kości stopowej, a ztąd na zew nątrz do przestrzeni czwartej 
międzykostuej, w której jako czwuarta tętnica stopy grzbietowa (art. interoWii 
dursalesj przebiega i rozdziela się widlasto na dwie tylne tętnice (aa. digilab s 
yrdis dorsales) dla zwróconych do siebie po wierzchni 4 i 5 palca.

Ta gałąź, to jest czwarta grzbietowa tętnica stopy, przed wejściem w odpo­
wiednią przestrzeń międzykostna., oddaje niewielką tętnicę do trzeciej przestrzeni 
międzykostuej, jesttw trzecia grzbietowa między kostna tętnica stopy, która także 
dzieli się na dwie cienkie aa. dumałem diyitalm dla sąsiednich powierzchni 3 i 4 
palca.

3) Bezpośrednio przed wejściem na podeszwę, tętnica grzbietowa stopy od­
daje tętnicę międzykostną grzbietową drugą, dzielącą się znow u na dwie tętni  « 
tylne, zaopatrujące zwrócone do siebie powierzchnie 2 i 3 palca.

**

4) Aakoniec, z przedniego końca, zgiętego brzegu wzmiankowanego luku, 
utworzonego przez pień tętnicy grzbietowej stopy, w \ chodzi cienka tętnica, idąca 
najpierw poprzecznie ku wewnątrz, po 2-ej kości klinowej, zespajając się  z tętnicą 
stępową w'cw'nętrzną (art. tamea interna), a potem prosto ku górze, do przestrzeni 
pierwszej międzykostuej, gdzie rozdziela się na trzy końcowe gałązki (anomalia), 
gubiące się w pierwszym mięśniu wewnętrznym międzykostnym (Tejlę), jauo 
pierwsza tętnica międzykostna grzbietowa stopy. Takim sposobem tętnica osła 
ima nie daje, jak to bywa zazw ęczaj, trzech aa. difjitalm yedds domales, dla 
zwróconych ku sobie powierzchni palucha i drugiego palca i dla powierzchni we 
w nętrz.nej pierwszego.

*

1) Hy rt 1. Podręcznik do Anatomii ciała ludzkiego. Przekład russki. 18G2 r. 
str. 946.

*

4 tego opisu widać, że pierwsza, druga i czwarta, tętnice miedzykostm 
grzbietowe stopy, poczynają się bezpośrednio od pnia tętnicy grzbietowej stopy, 
trzecia zaś międzykostna, jak wyżej powiedziano, pochodzi od czwartej. Takim 
sposobem na naszym preparacie brak u j e tętnic y p r z e d n i e j z. e- 
w n ę t r z n e j stopowe j (art. tarsga ant er tur ealf-rna) zwanej ii.acsćj art.
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inelotot a *)  lub ort. Joi.soU*  mętatarsi, z której zazwyczaj pochodzą trzj ostatnie 
międzykostne grzbietowe tętnice stopj . Zt;id naturalnie brak łuku tę­
tniczego grzbietowego stopy (aren*  dorsalis pedisj, który 
w normalnym stanie, utworzony jest przeważnie przez brakująca tętnicę.

>) ll y r t 1. I. c.
•i) \\ miejscach wskazali} eh.
s) Handbuch der Anat, des Mrnscli. Leipzig, 184‘J.
■*) Podręcznik do .enat. ciała ludz. 1’rzekl. rus. IStll.
:) Anat. Opis, ciała ludz. Warszawa, 1863, T 111.
b) Kurs Anat, ciała ludz. dla ucząc\ ch się. Kijów.
') Chirurg, ónatom. pni tętniczych. Petersburg, 1854.

tętnica wewnęt.izna stępowa fart. torsca interno), w liczbie dwóch nie 
przedstawia żadnych zboczeń od normy.

11. Uo się tyczy drugiego zboczenia, t. j. tętnicy zewnętrznej podnóźnej.
Zauważono pow'yżej, ze pierwsza między kostna grzbietowa tętnica stopy, 

rozgałęzia się w naszym wypadku ostatecznie w pierwszym wewmętrznym mię­
dzy kostnym mięśniu nie zaopatrując w gałęzie (ort. digitoles dorsales) ku sobie 
zwróconych powierzchni palucha i drugiego palca i wewnętrznej powierzchni 
pierwszego. Pozostaje mi powiedzieć, jakie tętnice zaopatrują te palce.

I w tym względzie znalazłem w moim preparacie zboczenie, o którem nie 
wspomina żaden z tych znanych anatomów, których dzielą mam pod ręką, jako to: 
H y r 11 2), B o c k 3), Ił o 1 s z t e j n 4), 11 i r s c h f e 1 d ■*),  W a 1 t e r 6j, P i i o- 
g o w 7).

'Tętnica podnóżną zewnętrzna (orf. plontoi it, e.iterna), gałąź tętnicy piszczę 
lowój tylnej, połączywszy się przy końcu tylnym drugiej międzykostnej 
przestrzeni z. tętnicą podnóżną głęboką i utworzywszy takim sposobem luk pod- 
nóżny, biegnie na 'wewnątrz do tylnego końca pierwszej miedzykostnej przestrze­
ni, tutaj oddaje pierwszą międzykostną podnóżną tętnicę, poczem p i e ń j e j 
(tętnicy podnóźnej z e w n ę t r z n e j.) p r z e b i w s z y s k o-
s n i e od dołu ku górze i z tyłu ku p r z o d owi, pic r w
s z y m i ę s i e ń m i ę d z y k o s t n y w e w n ę t r z n y w n i k a p r z y
p r z e d n i m k o ń c u p i e r w s z ć j m i ę d z y k o s t n e j na grzbiet
s t o p y, gdzie grubość jej je.szcze dosyć jest znaczna, zespaja się tutaj z pierw ­
szą miedzykostną grzbietową tętnicą i rozdziela się na d w i e końcowa gałęzie 
aa. digitales dorsales, dla sąsiednich powierzchni palucha i drugiego palca. We­
wnętrzna zaś powierzchnia wielkiego palca dostają swoją ort. dorsalis halluc <v 
interny. od tętnicy podnóźnej wewnętrznej.

Takim sposobem tętnica piszczelowa tylna i przedłużenie jej na podeszw ie 
jako tętnica podnóżną zewnętrzna wnika na grzbiet stopy tak, jak tętnica piszczę 
Iowa przedina i przedłużenie jej, tętnica grzbietowa stopy, wnika na podeszwę. 
Tl oatatnie, jak wiadomo, bywa normalnie, pierwsze zaś przeciwnie stanowi zbo­
czenie, które nazwałem właściwie bard z o r z a d k i e m dlatego że wyżej 
pizytoczeni znani anatomowie wcale o nióm nie w spominają. Upierając się na 
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tein pozwalam sobie powiedzieć, że zboczenie to tętnicą' podnożnćj zewnętrznej, 
być może, nie było jeszcze dotychczas przez nikogo 
spostrzeżone.

Nic mówiąc już o tern, że opisane zboczenia zasługują na uwagę dla swej 
rzadkości, anomalia tętnicy grzbietowej stopy ważna, jest i pod względem prak­
tycznym. Wiadomo, że przy krąyotokach, głowire z ran podeszwy, tętnica ta 
z korzyścią może być przyciśnięta do kusci śródstępu na których leży, będąc po­
krytą (w stanie normalnym) samem' tylko tkankami bloniastemi, t. j. skórą, tkan­
ką podskórną, powięzią stopową i tłuszczem (który nie zawsze bywa), dlaczego 

z bicie tej tętnicy łatwo tutaj się wyczuwa. naszym wypadku tętnica po 
kryta jes> na, pierw mięsistym brzuścem mięśnia wyprostnego palców krótkiego*  
potem pierwszem i drugiem ścięgnem in. wyprostnego palców’ długiego: przy­
puszczam więc, że przy takich warunkach puls tętnicą wyczuć się nie da i ucisk 

•j będzie nie zupełną. Jeżeli zaś ucisk i inne zabiegi zostają bezowocnemi przy­
stępnie się do podąriązania tętnicy na grzbiecie stopy’ *),  operacyi łatwej przy’ 
normalnt.m położeniu tętnicy. Tętnica odkrywa się warstąąowcni cięciem skory’ 
i pod nią leżących tkanek, poprowadzonem po brzegu zewnętrznym ścięgna m. 
wyprostnego palucha długiego, albo przy’ znacznem obrzmieniu w kierunku linii, 
przeprowadzonej od środka stawu stopy do pierwszego odstępu międzykostnego. 
W naszym ąąypadku tętnica opisuje luk lezący znacznie na zewnątrz od normal­
nego położenia arteryi i napruzno by ja szukano w kierunku w spuinnianej linii.

’) Podwiązanie tętnicy grzbietowej stop) jest także wskazanmii przy t. z. Incuiys>na 
na stopie. Poła n d opijał (Lancet, S. AA) wypadek podobnego tętnia­

ka na grzbietowej i podeszwowej powierzchni stoję’ powstałego, u 19-letm\j kobiety w sku­
tek obrażenia stop . P o ł a n d podwiązał tętnicę piszczelową tylną, z tylu komiki . tę­
tnice grzbietową stopy z zupełnym skutkiem; ściany podwiązanych tętnic były •»« euiczale 

rozszerzone, błony ich były podobne <lo błon żył.

(Todnem uwagi jest, że podobne zboczenie tętnic: grzbietowej stopy i p<»*l-  
nóżnej zew nętrznej były spostrzeżone i na drugiej stopie tego samego trupa.

Preparat mój, zachowany w anatomicznym gabinecie warszawskiego Tjaz 
dowskiego szpitala, miałem sposobność demonstrował lekarzom szpitala i wiolu 
innym doktorom wojskowym.

Przypadkowe otrucie się póltorochjorkiem żelaza (Liąuor ft-n-t wąupNorati).
Spostrzeżenie z praktyki prywatnej I >ra M. Liowińiskujuo.

W dniu 4 listopada r. z. o godzinie 8 rano wezwano mnie do chorej, która 
przez pomyłkę, w miejsce trunku w iedeńskiego (Tnf. Senn. c >nip.) zażyła prawie 
dwie uncyc roztworu półtorochlorku żelaza (liq. ferri ft'sqn ich.). Kazałem 
n itychmiast podać chorej na ąą ymioty (roiiiitana.'ni które, gdyby po za­
dane m lekarstwie nie nastąpiły, zaleciłem wywmlać przez ąyproąyadzenie palca do 
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jamy ust i podrażnienie języczka i tylnej ściany gardzieli. W kwadrans potem, 
chora po zażyciu dwóch proszków ipeki, przy mnie pierwszy raz zwymiotowała. 
W yrzm-ony przytem płyn był mętny, obfity, znaczną ilość ciągnącego się śluzu 
na pomarańczowy kolor zabarwionego posiadał.

Chora N. N., 28 lat wieku licząca, wątłej budowy ciała, miernie odżywiona 
leżała a raczej wiła się z bólów na łóżku w trudnem do opisania przerażeniu. Na 
twarz jej śmiertelnie bladą pot kroplami występował; tętno 120 uderzeń na mi­
nutę*,  mule, niknące: oddechanie przyspieszone, powierzchowne; kończyny dolne 
zimne; temperatura całego ciała obniżona: bezustanne dreszcze. Język suchawy, 
jakby atramentem cienką warstwą czarną po środku powleczony; w ustach przy­
kry smak ściągający, w gardle ' zasycha, pragnienie. Żołądek za najlżejszem do­
tknięciem dołka podsercowego w stan kurczowy przechodzi, przyczem chora naj­
dotkliwszych doświadcza bólów'. Brzuch mały, zapadły, w dolnej części bolesny. 
Odgłos wzdłuż okrężnicy i części zstępującej (colon tr///tsrcr>nioi et (l'8'rfideftx) 
nieco stłumiony. Stolce częste, półpłynne, krwią zabarwione, bolesne.

Wiedząc, że półtorochlorek żelaza bardzo często zanieczyszczany bywa 
kwasami a z drugiej strony pragnąc ułatwić jak najprędsze wydalenie nadmiaru 
żelaza z żołądka, za pomocą pobudzenia ruchów perystaltycznych. poleciliśmy 
w tym podwójnym celu, dwuwęglan sody, co kilka minut po pól łyżeczki od kawy 
wr cieplej w odzie podawać. Nie przepisaliśmy zalecanej w' podobnych razach ta­
niny, z obawy, aby jednego zatrucia nic zamienić drugiem, to jest, aby utworzony 
g;ubnikan żelaza nie oswmbodził zawartego w póltorochlorku żelazu, kwasu sol­
nego i tćm już i tak niepomyślnej nie pogorszył sprawcy. W reszcie widzieliśmy, 
żę w powyższym wypadku od pierwszego kroku zostawaliśmy na lascó już zmian 
dokonanych: z womitami nic wiele stosunkowo odeszło połkniętego płynu a pozo­
stały niewątpliwie dopełnił swego zwyczajnego na tkanki organiczne działania. 
Przybyły w tćj chwili Dr M a 1 1 e k. zgodził się z naszemi wnioskami. Dwu­
węglan w ięc sody natychmiast podawać zaczęto, nadto zaleciliśmy cieple okłady 
całego brzucha i opuściliśmy chore obiecując za godzinę powTÓcić. Przez ten 
czas stan jej nic zmienił się znacznie, jeszcze kilka razy womitowala (lecz już po­
marańczowa zabarwionego śluzu nic było) i kilka stolców lokalnych oddala: 
kurcze żołądka i pragnienie wzmogły się jeszcze. Wstrzymano dwuwęglan sody 
(którego przeszło 1 uncyę wyżyła) i zalecono zimne mleko, co lub co 1 ., go­
dziny, po łyżce za napój podawać.

Wieczorem tegoż dnia już w liczniejszem gronie zebraliśmy się na naradę, 
zaproszono bow'iem jeszcze Dra Kobylańskiego i Dra S o m m e r a. Chore 
znaleźliśmy tak mocno osłabioną, iż na zapytania zaledwie nam odpowiadać może. 
Skarży się na ból głowy, nudności; cale ciało pokryte obfitym potem; tętno 108. 
oddechanie przyspieszone; w ustach schnie, pragnienie; kurcze żołądka peryo- 
dyez.nie co chwila przychodzą przyczem chora niewielką ilość płynu mętnego wo- 
mituje. stolców w ciągu dnia kilkanaście oddała, ostatnie ciemno—prawie czarno 
zabarwione. W omitowała zaś po każdej kropli połkniętego napoju.

Rozpoznanie nie przedstawiało tu żadnej trudności, mieliśmy przed sobą 
ostre zapalenie żołądka (Gastritis acuta, toxica) każdy objaw sam je de- 
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nuncyował: inaczej się przecież rzecz mialą z leczeniem Stan poprzedn1 wcale 
nie kwitnącv zdrowia chorej, obecne osłabienie, nakazywały wielką oględność1 
środki pizcciwzapalne, w tym razie, nie obiecywały wielkiej usługi. Miejscoww 
upust krwi, w postaci pijawek lub baniek, w okolicy żołądka, choć bardzo po­
nętny nie zdawał się być odpowiednim w podobnym do opisanego wypadku, na­
leżało się bow*iem  po nim obawiać jeszcze większego osłabienia a kto wić czy i nie 
gorszych następstw', w'cześniej, zanim by dobroczynne skutki sprowadził. 1’olc 
wdęc naszego działania było bardzo ograniczone, ti mbard/iej, że do żołądka nie 
prawie wprowadzić nie można było coby napowrót z wonrtami oddanem nie zo­
stało. ł*o  długiej naradzie uchwalono: lód w drobnych kawałkach do łykania po­
dawać, w okolicy żołądka, zakrzyknąć 1 6 gr. mortiny. Nadto, jeżeli chora zn;e 
sie, zażywać co pól godziny po łyżeczce od kawy olejku migdałowego.

Dnia 5 listopada. l’o wczorajszem wstrzyknieciu chora spala kilkadziesiąt 
minut. Bóle żołądki nieco się zmniejszyły i nie mają już charakteru kurczowych 
Tętno prędkie, 106 na minutę, miękkie; temperatura nieco podniesiona. Jeżył 
po brzegach czerwony, na końcu podsycliający, środkiem jak w czoraj ciemno za­
barw iony. Okolica żołądka bardzo bolesna, inne części brzucha, tylko przy głęb 
>zyin nacisku. Nudności i odbijania ciągłe, womity daleko rzadziej dokuczają 
• horej; stolce brunatne, prawie czarne.

Zalecono: jeszcze raz wstrzyknąć l,6 gr. morfiny i zostawiono do użycia 
przepisane wczoraj środki. Prócz tego, rosołek cielęcy na ryżu, co godzinę po 
parę łyżeczek od kawy.

Po dingióm zastrzyknięciu chora uspokoiła się znacznie a nawet dobrą go- 
dzin< zasnęła. V ciągu dnia czuła się daleko lepiej. nocy za to (o godzinie. 
2-ej), bóle żołądka a z niemi i womity na nowo wróciły. Osłabienie chorej gra­
niczy z najwlększą adynamią; tętno małe, nitkowate, chora co chwila mdleje. 
I sta od ciągłych wminit prawie się nie zamykają, wyrzucany płyn jest tak mocno 
siii-erdzącym, iż kilku chw'il przy chorej w ystać nie podobna; jej się zaś zdaje, że 
womituję kałem i prosi o danie lekarstwm na przeczyszczenie bo od kilku godzin 
stolca nie miała. Wśród zwoiniłowanych mass, dużo strzępów czarnych, zgorze- 
lonój błony śluzowej znaleźliśmy.

Kazaliśmy pokój przewietrzyć; wstrzyknęliśmy jeszcze raz gr. mortiny. 
W kilkanaście minut womity ustały a sen skleił powieki chorej.

Dnia 6 t. m. Nad ranem powtórzyły się przypadłości wyżej opisane i trwa­
ły do późnego wieczora. Womity, kurczowe ściąganie się żołądka, nudności, 
omdlenie, trwały prawic bezustannie. Zawartość Womit takaż sama jak w nocy, 
z niewielką ilością krwi zmięszana. Polecono pokój często przewietrzać i dać le­
watywy z olejku rycinowego. Wieczorem dano chorej kilkanaście kropli inŁ- 
kowcowzch, po których budząc się czasami, do rana zasnęła.

Dnia 7 t. m. Chora uśmiecha się. czuje znaczne polepszenie i wierzy w mo­
żność zupełnego przyjścia do zdrowia. Tętno 88, temperatura prawie normalna, 
oddechanie swobodne. Język czystszy, wilgotny. Brzuch w okolicy żołądka 
mniej bolesny, chełboczący. W ciągu całego dnia dwa razy tylko womitowała: 
w zawartości nie dostrzegliśmy już więcej wzmiankowanych strzępów, a odraża- 
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jacej woni, również juz nie było. Nudności zupełnie ustały. AA ypróźnienie stol­
cowe jedno, ('hora prosi o herbatę za napój, na co się zgodzono, dodano nadto 
orszadę z migdałów słodkich co godzina po łyżce.

Dnia 8 t. m. Noc przeszła spokojnie, chora kilka gudzin spala, czuje się 
dziś jeszcze lepiej jal^ wczoraj, bóle żoładka ustały zupełnie. Nie woruituje. 
Skarży się na ból kłujący z uczuciem ciążenia połączony, w dole biodrowym pra 
wym (fossa iliaca dezlra). W okolicy tej jednak, nic usprawiedliwiającego zażale­
nie chorej wykryć nic mogliśmy. Polecono ciepły okład dolnej części brzucha 
i lewatywę z olejku rycinowego, (^rszadę, jak wczoraj podawać kazano, nadto, 
pożądaną herbatę, lekko osłodzoną.

AV nocy przybiegł do mnie mąż chorej mówiąc, że bólów gwałtownych 
w prawej nodze dostała. Udałem się za nim niebawem. Postać chorej znacznie 
się zmieniła: oczy jój głęboko w dół zapadłe, z wyrazem trwogi spoglądają dokoła, 
usta suche, spieczone, wykrzywione od nieustającego bólu, w kurczowym zostają 
stanic, cale ciało bezustannie nowego szuka miejsca miotane w rozmaite strony, 
z piersi wydobywają się przeraźliwe jęki przestrachem przejmujące obecnych. 
( hora pokazuje na prawe kolano i poniżej, jako na miejsce najdotkliwszego bólu 
Obadaliśmy starannie wskazane nam miejsca, lecz prócz lekkiego przykurczenia 
w stawie kolanowym, nic wykryć nie mogliśmy. Kuchów zaś żadnych choćby 
najlżejszych niepodobna było uskutecznić bo chora nal ychmiast kurczów całego 
ciała dostawała. Objętość, kolor, temperatura obydwóch kończyn, przy poró­
wnaniu, żadnych nie nastręczały uwag. Zaleciliśmy wcieranie gorącego spirytu­
su kamforowego i otoczenie, chorej kończyny watą.

l’o kdkunastu minutach, podmiotowe objawy, ciągle jeszcze w swej sile 
trwały, zastosowane środki nie odnosiły wcale skutku. Zastrzyknęlismy 1 ,'3 gr. 
morfiny. Boi cokolwiek złagodniał. Skóra pokryła się potem. AAystąpiły wo- 
mity, nudności, omdlenia. ('hora przyznało się do ulgi w cierpieniu, lecz staje 
się apatyczmejszą i senną. .Jeszcze raz badamy zajętą kończynę. Teraz dopiero 
daje się ocenić obniżona jej temperatura, w poiownaniu z drugą, szczególniej 
brzuśców palcowych i stupy, przez paznogcie przebija zabarwienie sinawe. 
A\ tętnicy piszczelowe'] przedniej i stopowej. tętnieniu, wyczuć nie można, w’ ped- 
Lolanowej odzywa się ono jeszcze lecz bardzo słabo, takież same jak i w tętnicy 
ndowtj. V obce tych groźnych objawow' należało się starać o pokonanie tru­
dności w krążeniu krwi. Na nowo spirytus rozgrzać kazałem i już sam przrnaj- 
ranięj w ciągu minut 20 rozcierałem całą przostrzeń upośledzonej w tym wzglę­
dzie kończyny. Noga jednak stygła coraz widoczniej. Zmęczony bezskuteczną 
pracą, ponieważ kąpieli o tej porze zrobić nie można było, zaleciłem całą kończynę 
od pahowr aż do stawu biodrowego kamionkami z gorącą wodą obłożyć i takowe 
w miarę stygnięcia zastępów ać gorącemi. 1‘o wewnątrz Tra Val. aeth. po kilka 
ki opli dawać kazałem. Gdym juz odchodził, chora mi dziękowała bo boi 
w dawnem miejscu nie dokuczał jej teraz tak mocno.

(Dokończenie nastąpi).

o< >- X



537KRONIKA ZAGRANICZNA.
Przyczynek do patologii i terapii zboczeń w miesiączkowaniu.

Przez Dra L. Fellne rła. lekarza zdrój, w Franzer.sbadzie, 

Spolszczył Dr Jsaziinierz * rurbski.

1. Obfita miesiączka (jneiiorrliayiti »•. m^mtruatio iiiinią pru/usa).
Peryodyczny odpływ krwi z macicy, towarzysząc} dojrzewaniu jajka (otulatif)), może 

bvć tak obfity, że staje się sprawą patologiczną i jest nią rzeczywiście nietylko w następ­
stwach ale i w przyczynach.

Odpływ miesięczny pojawia się regularnie co 28— 30 dni, lub też w dłuższych odstę- 
p ich czasu od 6—8 tygodni, ilose jednak krwi odpływającej krócej liiB dłuż j (niekiedr 
miesiączkowaniu trwa przez 12 dni) tak jest znaczną, że zagraża wrczirpaniem sil miesiącz­
kujących. Niekiedy miesiączka pojawia się co 21 — 1 I dni. a znaczna utrat i krwi, w tak 
krótkich odstępach czasu się powtarzająca, podkopuje zdrowie niewi14 ty •

Ilose krwi przy miesiączce prawidłowi j w cnosi od 2 —8 uncji, w miesiączce obfitej 
ilość wylanej krwi może dochodzić do kilku funtów.

O obecności miesiączk1 obfitej nie zawsze dowiadujemy się od samych cierpiących. 
Dzieje się to w części z powodu braku doświadczenia i nauki, w’ części zaś brak uwagi jest 
przyczyną niedopatrzenia zaburzenia, będącego tak wielkiej doniosłości. Fakt powyższy 
zawsze ma miejsce, jeżeli odpływ krwi od początku bywał obfity, lub jeżeli ty p jego zawsze 
by ł niestałym. 1 . Iko przypadkowo, jeżeli z powodu jakiego innego cierpienia wezwani 
jesteśmy' o danie rady, dowiadujemy się o obecności tak yv skutkach zgubnego zboczenia.

Z drugiej znów strony każde krwawienie mają kobiety zwykle za odpić w miesięczny 
i uważają go za „noli nie taiigtre." Krwawienie, w krótkich odstępach czasu się poiawia- 
j ice, nie jest już miesiączką obfitą ale krwotokiem macicznym (inetrorrhnijia).

Zeznania w końcu wielu kobiet co do ilości odph n<»ti j krwi są bardzo nieoznaczone, 
tak że nie mogą one służyć za miarę do ocenienia rzeczywistej ilości krwi miesiączkowej, 
i y Iko oględziny' krwią napojom, j bielizn1 i szczegółowe py tania mogą nas doprowadzić do 
pewnych dany ch. Jeżeli miesiączkowanie trwa od 5 do 7 dni, a kobieta zmuszona jest 
co dzień lub co drugi dzień zmieniać, budDnę, lub na dzieli przemieniać 6- 8—12 razv 
kompres, wtedy nie ulega wątpliwości, że mamy do czynienia z miesiączką obfitą, jak ró­
wnież jeżeli krew odpływa przez 9, 12—11 dni. W niektórych wypadkach menoragii od­
pływ krwi miesiączkowej bardzo obfity trwa przez 3 do 1 dni, poczem n stępuje kilko 
dniowa pauza, a 8 lub 9 dnia kreyv znowu się pokazuje. W niektórych wypadkach obfita 
miesiączka łączy się z nieżytem w ten sposób, że w odstępie cza»u pomiędzy dwoma peryo 
iłami miesiączkowania pojawia się obfity odpływ śluzowy i śluzowo-ropny. W końcu do 
obfitej miesiączki mogą się dołączyć i krwotoki maciczne, prz*  z cały czas bowiem wolny od 
miesiączki odpływa mniejsza lub większa ilość łerwi, która to ilość znacznie się potęguje za 
nadejściem okresu miesiączkowania.

Rozmaite objawy ze strony przyrządu nerwowego i całego ustroi ’, które trwarzysz? 
miesiączce obfitej, właściwie tutaj mogłyby nie być rozlńeranemi, gdy*  nie są one jedynie 
właściwe zboczeniu, o którein mowa. Bywają one rozbierane przy opisie miesiączki utru 
dnionej czyli bolesnej (dysineiit>rrhoe<i s. coltca uteri mciisfrnali* ).

P a t o g e n i a tego zboczenia w miesiączkowaniu polega na c h o r o b a c li 
Ogólnych, stanach p a t o 1 o g i c z n y c h n a r z ę d z i p 1 c i o w v c h 
i chorobach rozmaitych innych na r z ę d z i.

Do chorób ogólnych należą:
fi) l'e stany, które są wyrazem nieprawidłowych własności krwi (niedokrewnosć, 

wodnistosć krwi) i złego odżywiania tkanek, v,wstępujące po długotrwałych chorobach, wy­
niszczającym karmieniu, częstych i prędko po sobie następujących porodach, po porodach 
nieprawidłowych i ich następstwach, po ciei pteniach psychicznych i t. d.

Poród wczesny lub czasowy, dobrowolny lub przy pomocy' sztuki rozwiązany i poród 
nieprawidłowy, uwarunkowany przez rozmaite zmiany patologiczne i stany następcze macicy 
1 jajników, są najbliższemi momentami przyczynowemu chorób miejscowych o których ma być 
mowa, a których objawem towarzyszącym jest miesiączka obfita.
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b) W o d n i s t o ś ć krwi (fu/draeinia), występująca w skutek choroby B ri ght'a, 
jest również przyczyną miesiączki obfitej, gdyż wodniste stan krwi prowadzi <Io złego od- 
wiania tkanki.

<’) Skór b u t może być także przyczyną miesiączki obfitej, przez zmiany jakie 
wywołuje w tkankach i ścianach naczyń krwionośnych, prowadzące do krwotoku z różnych 
narzędzi i tkanek.

</) Zatrucie o 1 o w n e może dać także powód do miesiączki obfitej, jak to 
wykazali P a ul, (i r a e 1 y, Hewitt i B e n s o n Bakę r.

tj O s t r e choroby ogólne i choroby go r ą c z k o w e mogą 
byc przyczyną zaburzenia w mowie będącego, jak również ostre w y s y p k i, dalej 
d u r z y c a, c h o 1 e r a i z i m n i c a.

początku tych chorób a także i w zapaleniu płuc często przychodzi do zawieszenia 
już rozpoczynającego się miesiączkowania (siijipressio tHenidnin), w innych znów razach od­
pływ krwi w skutku wielkiego podrażnienia przyrządu nerwowego i naczyniowego jest 
bardzo obfity. Często w skutku rozkładu krwi w przebiegu chorób gorączkowych przy 
krwotokach z innych narzędzi pojawia się także krwotok z części płciowych, który, jak 
■S c a n z o n i .słusznie zauważył, powiększa tylko rozkład krwi i przispiesza zajście 
śmiertelne. W końcu osłabienie, jakie się rozwija po sprawach chorobowych o których 
mowa, jest często przyczyną miesiączki obfitej.

Z pomiędzy c h o r ó b r o z m a i t y c li u a r z ę d z i, których następstwem 
jest 'ddita miesiączka i krwotok maciczny, na tę kładziemy nacisk, które warunkują zastoje 
(stasis) w narzędziach miedniczych i nawały (c<>uyi ntin') do części płciowych. 1>O takich 
spraw chorobowych zaliczamy n i e d o s t a t e c z n o s ć z a s t a w k i d w u d z i e 1- 
n e j (inwf7icieiditi '•(tlculae zwężenie otworu p r z e d s i o n k o-
komórkowego lewego (stenosis ostii utriocentricidaris nini/dri ostii ceuotd sini- 

s t w a r d n i e n i c (uubinttio) i r o z e d m a płuc (eiiiphijteiiia /iiibiionnin), długo 
istniejące w y s i ę k i w j a m i e klatki pi e r s i o w e j, liczne c li o r o- 
b y wątrób y, śledzion y, nerek, guz y (tmtiores) w m i e d n i c y, które 
uciskają żyłę główną wstępującą (fena cara aseendens) i t. <1.

W iele kobiet, któro w latach klimakterycznych usposobione są do tycia i cierpią na 
zaparcie stolon i zastoje w narzędziach brzusznych, mają także miesiączkę obfitą.

C li o r o b y u a r z ę d z i pl c i o w y c h. Dotąd wyliczone przyczyny warun­
kują nietylko jako takie krwotoki peryodyezne obfite i pojawiające się po za obrębem okre­
su miesiączkowania, ale wy widują także w narzędziach płciowych pewne zmiany, które ze swej 
strony podtrzymują znowu miesiączkę obfitą i działają ciągle, chociaż pierwotna przyczyna 
już dawno znikła. Zmian) te polegają w części na obrzmieniu i zwiotczeniu, w części ni 
bujaniu naczyu w błonie śluzowej macicy i na przepełnieniu krwią jajników.

Są jednak pewne czysto ni i e j s c o w e c h o r o b y i sta n y p a t o I o-
g i c z u c macicy i j a j n i k ó w, prowadzące do miesiączki obfitej. Tu należą:
ostre i p r z e w 1 e k ł e s p r a w y z a p a l n e t y c li narzędzi, z g i ę-
c i a, p o c li y leni a i o p a d n i ę c i a ni a c i c y, różnorodne nowotwory takowej:
w 1 ó k n i a k i, ni i ę ś u i o w 1 ó k n i a k i, m i ę s a k i, r a k i, poi i p y ś 1 n-
z o w e, w 1 ó k n i s t e i t. <1., o w r z o d z e u i a rozmaitego rodzaju części p o-
e li w o w ej i kanału s z y i macic z n e j.

Za tu o m e n t a p r z y c z y nowe uważać dalej należy wszelkiego ro­
dzaju b o d i c e, które podtrzymują stan nawałowy do narzędzi płciowych, a więc: 
niesforne spólkowanie (kobiety publiczne), częste zadawalanie chuci płciowych u nienazwr- 
czajonych do takiego bodźca (nowozamężne), niedostateczne zadawalanie chuci przy wy­
sokim stopniu podbudzenia narzędzi płciowych (u kobiet, których mężowie są mniej lub 
więcej nieudolni),zadawalanie w sposób przeciwny naturze (nrasturbneya, którą mimowolnie 
praktykują robotnice, zajęte szyciem na maszynie, przy poruszaniu bowiem maszyny stopa 
wargi i łechtaczka (clitoris) ciągłemu ulegają tarciu. II i 1 d e b r a n d t. Katarrh der tceiM. 
Geuit.}.

Tutaj także winniśmy nadmienić o wpływie, jaki ma zmiana klimatu na miesiączko­
wanie. Europejki lub kobiety mieszkające w klimacie północnym w klimacie południowym 
dostają gwałtownej miesiączki obfitej, opierającej się wszelkim środkom, a ustający znowu 
wraz ze zmianą klimatu (11 e w i t t).
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Przebieg. Pierwotna forma, pod jaką miesiączka obfita się pokazuje, jak już 
wzmiankowaliśmy, może zachować typ regularny i piryod\czny, rożni się tylko od prawi­
dłowej czasem trwania i obfitą ilością odpływającej krwi, niekiedy znowu odpływ miesięcz­
ne zatraca tr p prawidłowy i pojawia się w knus/ich odstępach czasu, łub zboczenia w opra­
wie, w mowie będącj, mogą istnieć we wszystkich kierunkach.

Prędzej czy później przychodzi do tego, że odplcw pojawia się przed czasem, 
a w końcu pomiędz dwoma okresami miesiączki ukazują się i krwotoki.

Patologiczna w a ż n o ś ć miesiączki obfitej pokazuje się ze 
szkodliwych następstw, jakie za sobą pociągają tak znakomite utraty sokow na stan zdro­
wia. Ma ona także znaczenie pod w z g 1 ę d e m r o z p o z u a w c z y in. Często jest 
jedrinin objawem, zmuszającym lekarza do badania i ukazuje na cierpienia miejscowe, m>. 
na sprawy wrzodzące, polip’ i t. d. W innych razach zwraca uwagę na powstawanie wa­
żnego cierpienia miejscowego np. mięsaka (patrz II ega r. Archii' f. 11 l>tl,
1 tf.), raka i t. <1. w tym czasie, w którym nie ma jeszcze bólów ani innj cli objawow.

Sama jednak utrata krwi prz< z się jest już bardzo weżnego znaczenia, gdyż opisane 
są w literaturze wypadki (przez W e s ta i innych), w' których miesiączka obf ta pomimo 
wszv«tkich u’ywanycli środków doprowadziła do śmiertelnego zejścia.

Lecz, e u i e miesiączki o b f i t e j j st rozmaite, stosownie do przve/vn 
ją warunkujących i do stanów następczy ch.

V wielu wypadkach, w których przyczyną jest tylko zły skład krwi i osła­
bienie wystarczy polepszenie owego 'kładu i odżywiania tkanek, a tern samem podniesienie 
upadłych s'd, by zapanować nad zboczeniem w mowie będąeem. W takicłi wypadkach pro­
wadzą do celu: pobyt, na wsi, pożywny pokarm, środki wzmacniające, w końcu kąpiele 
i wody mineralne, żelazo zawierające.

Jeżeli przyczyną miesiączki b o l e s n e j j e s t j a k i e, o r- 
g a n i c z n e n i e w y 1 e c z a 1 n c cierpię n i r jak wada serca, rozedma płuc 
i t. d., wtedy chodzi nam samo się przez się rozumie o ile możności o zniesienie 
zastoju, o zwalczenie pojawiającej się m a I o k r e w u o ś c i. W pierwszym razie 
srodk’ rozw.iln.ająee solne przez usunięcit prawie zawsze istniejących utrudnień w oddawa­
niu stolca i pomniejszanie zastoju w narzędziach brzusznych przyczynia ją się rzeczywiście 
<lo polepszenia stanu chorobowego. Często bardzo dobrze działają kąpiele w Marienbad, 
Kissingen i t. <1.

U celu usunięcia mab>krewnośei wskazane jest także postępowanie luctnicze wzma­
cniające.

Wielu lekarzy powątpiewa jt szcze o skuteeznem działaniu wód i kąpieli żelczistccli 
przy leczeniu miesiączki obi't j i krwotoków macicznych; przeciw takiemu mniemaniu prze­
mawia doświadczenie powag na polu gynekologii i liczne wypadki wyleczenia spraw choro­
bowych w mowie będących, zaznaczane corocznie przez l< karzy zdrojowych.

.leżelibyśmy wyszlfzt go pojęcia, że szczawy żideziste, bądźto używane do we­
wnątrz, bądź w postaci kąpieli, wywierają w powyższych sprawach patologiczni, ch działanie 
ściągające, w tem znaczeniu jak poltoroehlorek żelaza, wtedy wedle obecnie panujących
pojęć naukowych byłoby trudno dać dostateczne i niezbite objaśnienie działania powyżej 
wymieniony cli środków leczniczych.

W większej liczbie wypadków miesiączki obfitej, dla leczenia przystępnych, nie cho­
dzi wcale o takie działanie ściągające w ściśli m tego słowa znaczeniu i o nie zupełnie się 
nie starań.v; licz w padki miesiączki bolesnej i krwotoków macicznych, uwarunkowani ch 
chorobami ogiunemi a nie sprawami patologicznemi w narzędziach płciowych, staramy się 
uleczyc przez poprawienie składu krwi, odżywiania naizędz' i tkanek, uregulowanie sto­
sunków krążenia w narzędziach płciowych.

Jeżeli miesiączka obfita i krwotoki maciczne są objawami towarziszacemi chorobom 
macicy, to powyżej wzmiankowane pomyślnie działając*  czynniki na krew i ogólne odży­
wianie przyczyniają s:ę rzeczywiście do usun.ęcia cierpienia głównego, chociaż takowe samo 
się przez się rozumie winno być jednocześnie leczonein miejscowo.

(Dokończenie nastąpi).
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AVia clorności bieżące.
— Tewarzjstwo F iirninmitjrzne w Warszawie. W Nrze 17 Gaz. Lek. podaliśmy krótka 

wzmiankę o otwarciu w W arszawie w dniu 22 kwietnia r. b. Towarzystwa F a r- 
m a c e u t y c z u e g o, następnie w Nrze IX wydrukowaliśmy przemowę p. F i i a 1- 
k p w s k i ę g o, obecnie uzupełniając opis teg ) uroczystego aktu podajemy przemowę 
mianą przez p. 1, i I p o p a, prezesa towarzystwa, który w tych odezwał się słowach: 

Panowie! 1 o szczere życzenie połączenia się w jedno grono naukowe, to życzenie od 
txlu lat w sercach naszych żywione, nareszcie pod panowaniem Najjaśniejszego Alexandra 
ll-go ponijslnym zostało uwieńczone T»kut,ki<jin. P Minister Spraw Wewnętrznych re­
skryptem z d. 31 marca 1X70 r. i odezwą dodatkową z d. 2Ó lipca t. r., zatwierdzić raczył 
ustawę towarzystwa farmaceutycznego warszawskiego. Za co wdzięczność sie nasza należy.

]• annaeya jako nauka ogarnia jedną z najżywotniejszych gałęzi wiedzy ludzkiej, bo 
znajomości całej niemal przyrody. Minerały, rośliny, zwierzęta, to jej surowy niatenal, 
z niego przy pomocy chemii i nieodstępnej od niej fizyki wytwarza leki, tak dla nas ludzi 
jak i dla innych w pośród nas żyjących stworzeń. Wiadomość jej obszerna, zastosowanie 
wielkie; a jednak wiele to było potrzeba czasu, wiele niezbitych argumentów, nim jój przed­
stawiciele dzisiejsze w swiecie zajęli stanowisko, a wiele to jeszcze lat minie nim Świat 
zrozumie jak mu na zdolnych aptekarzach zależy.

W wielkich miastach gdzie są wyższe szkoły, uzdolnionego aptekarza może zastąpić 
w wielu kwestyaeh inny chemik lub naturalista, ale na prowineyi, w małych miasteczkach 
do kogo uda się rolnik lub fabrykant, a nawet władza mi jscowa, gdr chodzi o rozpoznanie 
własności ciał, jeżeli aptekarz przedmiotu w kwestyi będącego rozwiązać nie będzie umiał. 
Kto im wykryje czy pokarm lub napój jc*t  zepsuty, z*ofisty  kowany, lub zatruty, kto wskaże 
fabrykantowi przyczynę nicudania się jego fabrykacji, kto wyjaśni rolnikowi czy znalezio­
ne na jego gruncie minera! godzien jest exploatacyi, albo roślina przydatna na pokarm lub 
do użytku technicznego, jeżeli aptekarz temu zadaniu nie podoła. 1 dziś w podobnych 
kwestyaeh każdy się do aptekarza udaje, choćby w pierwszej instancji, bo on jest zawsze 
i wszędzie chętny i przestępny, a nadewszystko bezinteresowny w dzieleniu się swoją wie­
dzą z drugimi. Jeżeli ten aptekarz nie ma odpowiednich wiadomości, jakże często wszyst­
kich tych co jego nauce zaufali w błąd wprowadzić może.

Inna ważna przyczyna potrzeby ścisłych studyów aptekarzy, wypływa z obecnego kie­
runku medycyny, gdyż lekarze dzisiaj rzadko bardzo zapisują lekarstwa gotowe już w na­
turze, a głownie posługują się wyeiągniętcmi z nich pierwiastkami i solami mineralnymi; 
które tak jedne jak drugie są bardzo do siebie podobne. Abv ich nie zamienić ostrożność 
me wystarcza, trzeba jeszcze bj ć gruntownie obeznanym z własnościami t\ch ciał. Nieraz 
też zdarzyło mi się czylac w dziennikach farmaceutycznych, o otrzymaniu z handlu strasznej 
trucizny strychniny za stosunkowo niewinną santoninę. Tu już strach pomyśleć coby za 
fatalne były następstwa, gdyby nie przezorność i znajomość rzeczy aptekarzy, którym taki 
towar nadesłany został.

Jeżeli więc wysokie wykształcenie aptekarzy tjle światu obiecuje korzyści, dlaczegóż 
świat tak mało o nic się troszczy, a to dla tej prostej przyczyny, że atrjbucye aptekarzy 
me zdają się tego wymagać, a nawykiiieuie przyjmowania do aptek młodzieży z nieukończo- 
uych średnich szkol, zdanie to niejako uzasadnia. Ale czas wszystko wj świeci i chociaż 
atrjbucye zostaną też same, wyższego wykształcenie dla nas ludzie kiedyś domagać się będą.

Nic myślę tu kreślić historyi farmacji, gdyż ją panowie znacie, pozwólcie mi jednak 
zaejtowac ważniejsze zdarzenia dla uzasadnienia tego co dalej mowie zamyślam. Nie 
myślę mówić o losie jakiego doznawała farmacja w Egipcie, gdyż to nam rzeczy nie wyja­
śni, pominę także alchemików, tych średniowiecznych farmakolekarzy, bo ci zajęci zarazem 
wynalazkiem kamienia filozoficznego, przyspasabianiem lekarstw i leczeniem za właściwych 
aptekarzy uważani być nie mogą, a zacznę mój pogląd od rozwoju chemii, która je-t pod­
stawą farmacyi.

R o g e r B a c o u i Albert von B o 1 1 s t e d t. dwóch sławnych z nauki mnichów , 
pierwsi poczęli opierać naukę na doświadczeniach, sprowadzili ją zatem z drogi fikcyjnych 
rozumowań do ścisłej pracy. ( >lo prawdziwy początek światła. W-zelkic bowiem łiypo- 
tezy i aksjomaty na nic tu się przydać nie mogą. Dobre one są w naukach matematycz­
nych, które są kreacją logiki ludzkiej, ale nie w naukach fizycznych, których przedmiot 
jest gotowy i mysią naszą stworzyć się nie dający.



Jeżeli więc odradzająca sic znajomość natury nic datuje jak od XI' stulecia, w kto- 
rvm żyli ci dwaj światli mężowie, postęp farmaeyi opierającej się na chemii musial być da­
leko późniejszy. Droga cichej pracy, uznana za jedyną przez dochodzących własności ciał, 

iKO nie dająca jeszcze żadnych teoryj, nie mogła znilezc uznania ludzi zkądinąd wvsokiej 
nawet nauki, ale przesiąklyeh owczesnemi fantastyczneini hipotezami. Dlatego to gdv 
f.uinaeya oddzieloną została od medycyny, a jedni z lekarzy przysięgali na Hipokratesa, 
inni na Galena a jeszcze inni na 1’araeelsa; Aptekarze którzy do żądań każdej z tych sekt 
Mosowai się musśeli, poczęli wydawać kompendya i farmakopee, z których w-ławdy się 
w i dane przez L i l» :rv i u s’a, de B r i c e B a u <1 e r o n'a i Jana de 11 e u o u, 
a w późniejszych czasach wydane przez e <1 e 1 j u s a, Mojżesza ( h a r r a s i Miko­
łaja I, e m e r y.

l en Mikołaj L e m e r y to najświetniejsza ftpmacyi, a może i chemii gwiazda, gdyż 
on to pierwszy uprzystępni! chemię ogółowi. D u mas w swojej filozofii chemicznej 
wyraziwszy się dość nieprzychylnie o G 1 a z e r z e, tak mówi o L e m e r y ui:

,,Przenieście się teraz na ulicę Galande. Idźcie za gwarliwym tłumem studentów, 
nie zważajcie na złocone ekwipaże co poprzywoziły pany i książęta, ani na lektyki co po 
przynosiły wielkie damy. Torujcie sobie drogę aby dalej, a znajdziecie podwórze i w głębi 
togo podwórza nizkie drzwi i strome schody, po których zejdziecie, a może, wpadnięcie dę» 
piwnicy rozjaśnionej czerwonawe tui światłami pieców. Przy tein świetle zobaczycie na­
rzędzia owego czaru i tłum pilnie .przysłuchujący się temu co prawi inłodr człon .ek około 
30 lat mający. l en młody człowiek na którego wszystkie spojrzenia są zwrócone, na któ­
rego słowa wszyscy słuch wytężają, to przewrót świata uosobione, to Mikołaj L e mer. 
Dlaczegóż ten wielki ścisk, dla czego ta chęć usłyszeiea go, oto dlatego że łączy w sobie 
obok głębokiej nauki, dar przedstawienia jej w sposób prost., dla każdego przystępny i to 
co mówi stwierdza doświadczeniami Świetnemi i ze ścisłością dokonanemi; a porzucając język 
enigmatyczny i tajemniczy, postanawia mówić o chemii językiem ojczystym; dla unikni<*ni.i  
zaś wszelkiej przenośni w mowie, postanawia wykładać chemię rozumną i oględną, dotrzy­
mującą tego co obiecuje, a obiecującą tylko to czego dotrzymać może, Nowos- na wieki 
pamiętna, gdyż ona wydzierając naszą naukę ze. sfer kłamstwa i błędu, zrobiła z niej naukę 
pozytywną i płodną, w której jeden fakt rodzi drugi, w której stan obecny opiera się z za­
ufaniem na przeszłym i sam staje się podstawą przyszłości.”

Otóż ten promotor nowoczesnej nauki, którego światłość takiego nabyła uznania, że 
cala ulica na której się mieściła jego apteka i laboratorymn zamieszkaną była wyłącznie 
przez jego słuchaczy, którego dzieło ,,('oors de. ('Idniie", rzecz niesłychana na owe, czasy 
co rok w nowem wychodziło wydaniu i przez pół następnego wieku podstawą było wszyst­
kich badań chemicznych, ten L e in e r y, tak jak i dziś większa część farmaceutów nie 
otrzymał odpowiedniego wy kształcenia. " szedlszy do apteki zaledwie z preliminarnemi 
wiadomościami, otoczony tu mnóst wem przedmiotów godnych zastanowienia a niezb ulanych, 
nie mogąc sobie wyrobie należy tego pojęcia o tein co go otacza, udał się naprzód do Paryża 
a następnie do innych miast 1 rancyi w celu obeznania się z ówczesną chemią, a znalazłszy 
tylko sekreta i nadętosć uczonych, postanowił naukę jaką zdobył wyrwać z ciemności i zro­
bić ja prz stępną wszystkim.

Inni sławni aptekarze XV II wieku byli Bazyli B e z 1 e r, który założył pierwsze 
trzy botaniczne ogrody w Niemczech; Mikołaj II o u e 1 co założył pierwszy ogród bota­
niczny we Francy i, Albert S e b a co zgromadził sławny gabinet naturalny w Amsterdamie, 
będący obecnie własnością akademii petersburskiej. Pierwsze akademie także nim zostali 
otwarte zbierały się u aptekarzy, i tak: the royale wcięty oj London, u aptekarza U r o s s’a 
w O.xfordz.ie, a akademia paryzka u aptekarza paryzkiego Geoffroy. Nauczycielami 
w tej ostatniej byli oprócz dwóch G e o f f r o y’ów, ojca i syna, Le P e v r e odznaczające 
się pięknym wykładem chemii i farmaeyi, a później i wyżej już wspomniany L eniery.

Ku końcowi X' 111 wieku odznaczającymi się aptekarzami byli: K I a p p r o t h, 
który drogie kamienie rozłożył przez co podaj sposfrb ich naśladowania; M a r gr a f f, co
podał spo-ob otrzymywania cukru z buraków; dwóch 11 o u e 1 l’ów, z których starszy b\I
nauczycielem L a v o i s i e r’a; B a u m e, którego areometry po dziś dzień są w użyciu; 
P a r m a u t i e r, który mimo przesądu ogółu upowszechnił uprawę kartofli w Europie;
B a y en, < a d e t, F o u r c r o y, V a u <j u e 1 . n, S c h e e 1 e i wielu innych za­
szczytnie wspominanych na kartach farmaeyi, a których tutaj pomijam, tak jak pomijam 
odkrycia ciał mniej znanych powszechności, gdyż mi więcej chodzi o w kazanie zasług far­



maceutów, juk o kreślenie dziejów farmac.l. OSehcel e’m jednak coś więcęj powie­
dzieć pragnę, raz dla doniosłości jego odkryć, drugi raz dla wykazania jaką to drogą far­
maceuci światło sobie zdobywać mu^ieli i jak ii h położenie pod tvn> względem do dziś dnia 
mało się zmieniło.

1’rodzlł się S c li e e 1 e w Stralsundzie na Pomorzu szwedzkimi), roku 17 t'2. Ojciec 
jego jakkolwiek dosczamożny, przerwał syna edukaoę i oddal go do swego przyjaciela 
aptekarza na naukę. Nie naucz, w»zy się więc wiele od ludzi Schedo wsze<lł 
do apteki w 13 roku życia, tu pozostawał jako uczeń przez lat 6 i jako pomocnik przez lat 
'Iwa. W czasie pobytu w t<j aptece miał odznaczać się pilności - ’ przytomnością: ale na 
tych zaletach jrgo b-loby sie zapewne skończyło, gdy by nie wpa iły mu w ręce dzieła 
N e u m a n n’a, gorliwego zwolennika teor\i flogistycznej S t a h i'a. Otóż dzieło to 
było jedynym przewodnikiem S c h e e 1 e’go. Prace jednak tego niezmordowanego badacza 
byłyby może na długi czas a może i na zawsze p zostały w ukryciu, gdyby szczęśliwy traf 
nie złączy ł go z prolessorcm B erg m a n n’em. Rzecz tak się miała: Berg m a n n o w i 
potrzeba było saletry do roboty kwasu azotowego, posłał więc po nią studenta do aptfcki. 
Przy desty Iłowaniu pokazał' się pai * pomarańczowe kwasu podazotowego, te zas według 
pojęcia Berg m a n n a w danych okolicznościach nie powinnr się bvly wywiązywać. 
Pr/.*  pisy wal więc to zdarza nie nieczystości saletry i posłał znów studenta do apteki, ale 
tym razem już wymówkami, b c h e e 1 e w miejsce usprawiedliwiania się, wypytał stu*-  
'lenta o warunki w jakich destyllacya się odby wala, a znalazłszy w nich powód zjawiska, 
rzecz całą wy jaśnił. B e r g m a n u gdy- mu to student powtórzył, zdziwiony nowemi 
poglądami nieznanego farmaceuty, przybiega do apteki ' tu poznaje w skromnym pomocniku 
apti karskim, nicty Iko doświadczonego chemika, ale jeszcze myśliciela kt n > w , robił sobie 
zupełnie nowe tcorye. Odtąd by ł mu prz.jacielem szczerym i propagatorem jego sławy, 
dokładał nawet starania alo mu odpowiedniejszy wyrobić pozecyę, ale J e h e e 1 e wszystkie 
te z jego stronę dowody życzliwości, j ik i wszelkie zkądinąd nadchodząc,e ofiarowania 
posad sl.de odrzucał; przekładając nad wszystko skromny zakątek, w którym mógł się ulu­
bionej pracy oddawać, udał się więc do małego miasteczka Koi ping na za rząd z. two apteki, 
gd/ie tez. życia dokonał, ożeniwszy eię w przeddzień śmierci z wdową,, której apteką zarzą­
dzał, aby ją tym sposobem uczynić spadkobiercz nią swego szczupłego mienia a może 
i świetnego imienia.

'Tyle o człowieku,'przejdźmy teraz do chemika g c ji c e 1 e’go, tu widzimy go pozba­
wionego wszelkich narzędzi, przy pomocy których pracują ludzie zamożniejsi lub uczeni 
pomieszczeni na etatach rządowych. Kilka retort, tygielki.w, szklanek, kieliszków, kilka 
pęcherzy w które gazy zbiera, oto jego cale przybois , a jednak aby tylko dotknął się jakie­
go przedmiotu, już w nim znalazł cos nowego: nieraz nawet przy dochodzeniu własności 
jednego ciała robi naraz < ztere nowe odkrycia. Przy dochodzeniu np. braunszteinn wy­
krywa manganez, chlor, barytę, a może już wted> i tlen, bo chociaż o nim w tym opisie 
nie wspomina, zdąje się jednak z tego co pisze, że już go w\kryl i U Iko z powodu ważności 
odkry cia chowa się z tą wiadomością, aby ją mógł później zamieście w swojej rozprawie 
o powietrzu i ogniu, .lemu w inni jesteśmy znajomość kwasu pruskiego, mlecznego, winne­
go, c\ trvuowego galasowego, arseuowc-o, manganowego, molibdenowego i wielu kjnycli. 
()pis dochodzeń które go doprowadziły do wykrycia kwasu pruskiego zadziwia prostotą 
■uodkow, ścisłością rezultatów i jasnością poglądu. Przy robieniu plastru wykrywa 
dziś tak rozpowszechnioną glicerynę i wyjaśnia przyczynę tworzenia się plastrów i mydc . 
V pracy nad fluorki, m wapna i kwasem fluokrzer iowy in, przepowiada istnienie fluoru. 
Jeżeli do tego dodamy, że on tu odkrył chlor, B a 1 l a r d brom aCojirtois jod, bez 
którego nie mielibyśmy dziś fotografii, pokaże się, że cala ta ważna gruppa ciał odkry tą 
zost.da przez aptekarzy.

Ale wracam do S c h e e 1 e'go. Prace i odkrycia tego człowieka tak są liczne, że 
aby je przejść wszystkie, trzebaby przejść całą niemal chemię; a jednak jeżeli jest wielkim 
w badaniu ciał i wytwarzaniu nowych, gdv zapuści iię w teoree, widać że temu niezrówna­
nemu geniuszowi brak było odpowiedni'j znajomości matematy ki i innych pomocniczych 
nauk. Jakaż to niepowetowana strata.

Jemu współczesny W e n t z e 1, który z aptekarza został dyrektorem sławnych 
zakl idów górniczych w Prejbcrgu, chociaż nie odznaczy się tylu wynalazkami co S c h e e- 
I e, jednak jako lepiej przygotowany ugruntował dzisiejszą teory ę chemiczną. On to bo­
wiem pierwszy powiedział, ze przy działaniach chemiczni ch nic się nowego nie stwarza, nic 
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nie ginie; on pierwszy wprowadzi! wagę i cyfry do chemii, te ważne czynniki nowoczesnej 
nauki, na których utworzyła się dziś istniejąca teorya L a v o i s i e r’a i prawo atomiezne 
P al tona.

M bieżącem stuleciu D ic sba c li odkrył błękit pruski, I. o w i t z własności od - 
barwiania płynów i pochłaniania gazów przez węgiel, 1> r a c o u n o t otrzymał xvloidinę 
znaną dziś w postaci bawełny strzelnic/?]. S o u b e i r a n chloroform, S e r b ii r n e r 
morfinę. W ażne to odkrceie stało się podstawą wydzielenia innych alkaloidów, któryeli 
honor wytworzenia także p? większej części aptekarzom się należy, np. równie ważna, 
a może ważniejsza od morfiny chinina wydzieloną została przez lł e 1 1 o t i e ra i C a- 
v e n t o n’a. Niepodobna ani wyliczać innych odkryć, to jednak powicdzi ć mogę, że 
mało ich jest w tej wielkiej dziedzinie przyrody, któiajfej albo z aptek nie wvszlv, albo 
przynajmniej za pośrednictwem aptek nie. zostały rozpowszechnione. Wiele też znakomi- 
ty<>h nauką ludzi początki swe zawdzięcza aptece I) u m as, B o b i q u e t, V i r e y, 
1. i e b i g, 11 o s e, W 6 li 1 e r, to dawni uczniowie farmacyi.

Wy kazawszy zasługi aptekarzy innych krajów, nie mogę z imilcz.ee zasług aptekarze 
w kraju naszyty., gdzie pomimo późniejszego rozwoju nauk jak n i Zachodzie, farmacya 
miała należnych przedstawitiali l\ i t a j e w s k i, S a w i c z e w s k i, S a s k i, 11 e i n- 
r i c h, W’ e r n e r, L e s i ń s k i, odznaczyli s ę iako professorowie. 1' o r o s i e w i c z 
przez dokładne analizy podniósł źródła galicyjskie i pierwszy wskazał na ogromne bogactwo 
krijowe t. j. t.a naftę*.  P. F a b i a n, którego farmacya doczekała się kilku wydań i o<l 
wielu lat znajduje siew ręku niemal wszystkich tarmact ntu w. W końcu professor aka­
demii petcrsbnrgskii T r a p p, którego prace naukowe całemu uczonemu światu sa znane.

Nit wyliczam tu tych wszystkich zasług farmaceutów dla pretensci uczestniczenia 
w ich chwale, bo ona się tylko tym należy co na nią zapracowali; ale dla wskazania, że 
nasz zaw<id, obok swojej użyteczności w społeczeństwie jest jeszcze nad inne płodny w od­
krycia i to nietylko odkrycia t czące się rozwoju naukowego, ale i cod: iennego uży tku, jak 
również dla wykazania, że od lałby światu ważniejsze jeszcze przysługi, gdy b. żądano od 
mający ch się jeszcze poświęcić wy ższego wy kształcenia, t. j. tak jak od innych zawodów 
naukowych, ukończenia całego kursu szkól średnich, co dla stanu aptekarskiego może est 
ważni(‘kzem niż dla innveh, z powodu że w wyższych dopiero klapsach w, kladaua jest 
fizyka, chemia i węższa inatenumka, bez znajomości których pierwsze kroki w aptece są 
bardzo niepewne, co zniechęca młodzież farmaceutyczną do ścisłych study<>w i nadaje ca­
łemu stanowi kierunek niewlasciw . Ze pożądana pod tym względem reform i niebiwem 
nastąpi nie wątpię, gdy ż dawne uprzedzenia z dniem każdym znikają i świat j.z nie od 
kilku uprzywikjowanych stanów ale od każdego członka swego społeczeństwa wyż­
szych wiadomości dopomina *ię.  l>z.is już np. w Prusach żądają od wchodzących do aptek 
ukończenia seetuuli/^ t. j. naszej kla-sy 6-tej. a we Francy i, gdzie aptekarze podzieleni są na 
farmaceutów 1-ej klassy mających prawo praktski w całym kraju i farmaceutów 2-ej klassy 
z dozwoloną praktyką tylko w tym departemencic, w którym zlozyli egzamin; od farmaceu­
tów klassy 1-szćj żądany jest baccaloreat z nauk ścisłych i filologicznech. ”o też najlepsze 
wypracowania w dziedzinie farmacyi otrzymujemy dziś z Prus i Francy i.

Że tę potrzebę oddawna czujemy i że jej zadosyćuczyiiienienie wy zej nad wszelkie 
inne reformy stawiamy, dowodmu są polemiki farmaceutów, zamieszczane po gazdach przed 
dziesięciu laty, dowodem i to, że koledzy II a k e b e i 1 i K a r piński na kongresie 
farmaceutów w Moskwie o nic się niedopoininali, tylko o wymaganie więks/ęj naukowej 
kwalifikaeyi od wchodzących do aptek.

Nastajemy zaś więcej na przygotowawczą naukę niż na obszerni<-jsze wykłady w aka­
demii, dlatego że wiemy, iż wielkie budowy na słabej podwalinie sie nie ostoją; dlatego, że 
w stanie w który m każ.dodzienna praca jest nową nauką, dalsze kształcenie więcej już od 
wrodzonych zdolności, pracy i zamiłowań.a zależy; wreszcie dlatego, ze obszerniejszy wy­
kład dla lepiej usposobionych sam z siebie nastąpić inuai; tembardziej, że. farmaceuci na 
uniwersytetach słuchają nauki nie nowej dla siebie, a tylko nowych poglądów o rzeczach 
które iin są już z doświadczenia znane, jako wchodzącym na kursu po kilku latach prakty ki.

Z tego com wyżej powiedział pokazuje się, że niestety nic w zupełności jeszcze od­
powiadamy naszemu zadaniu; a tu dodam, że jeżeli obszerniejsza nauka nie poHaw nas na 
wysokości na której dla dobra społeczeństwa stać powinniśmy, przy dzisiejszym wywabianiu 
wszystkich niemal preparatów w fabrykach, wykształcenie na^ze jeszcze ucierpieć może.
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Ponieważ przyjmowanie z wyżętych klass szkolnych nie tylko od nas samcch zależy, 
wypowiedziałem te gorzkie prawd', aby dać <lowód użyteczności zawi; zującego się towa­
rzystwa, w ktorym przez wzajemne udzielanie wiadomości naukowych i przez wspólne sta­
ranie się podniesienia wykształcenia naszej młodzieży, możt my zapobiedz upadkowi na­
szego stanu.

Tą mysią powodowani tułaliśmy się z prośba do 1 Apartamentu o udzielenie nam po­
zwolenia na zbieranie się, jakoti ż na założenie biblioteki i gabinetów mogących nam pracę 
ułatwić. Prośba ta uzyskała przychylną rezolucyę, skutkiem której jest otwierające "ię 
dziś towarzyst wo i łaskawie zatwierdzona dian ustawa, która obowiązki stowarz\ <zonvch 
jasno określa mówiąc w § 2, że celem towarzystwa jest:

a) wzajemne udzielanie sobie wiadomości o nowych odkryciach i spostrzeżeniach 
w tarmacyi i jej pomocniczych naukach;

b) dochodzenie składu chemicznego środków lekarskich i w ogóle prace w kwestrach 
jiaukowyeh dotyczących farmaeyi;

<■) Zaprowadzenie zbiorów wyborowych materyalów aptekarskich, preparatów che­
micznych, minerałów i zielników, jakoteż nabywanie najlepszych dziel i przyrządów farma­
ceutycznych, chemicznych i fizycznych, yv celu utworzenia biblioteki i gabinetów tow «- 
rzystyya;

d) danie początków m farmaceutom gruntownego poznania farmaey i i jej pomocni­
czych nauk;

t) dopo naganie yv razie potrzeb snkeessoroni pozostałym po aptekarzach radą 
1 czynem.

Z powyższego widzimy, że oprocz ustępu ostatniego, który był potrzebny dla włą­
czenia do toyyarzystwa już istn.cjąci i ktssy wsparcia, yy-zystkie inne odnoszą -ię do szerze­
nia światła yv naszym zayyodzie. <1 ile cel ten osiągniętym zostanie przesądzać nie można, 
gdyż to zależeć będzie od dalszego roz.yyojit iiist.yt.ucyi, ule to jest nieyyątpliyyem, że przv 
korzystaniu z zasoboyy towarzystwa i przy wzajemn ni udzielaniu sobie, wiadomości naby­
tych, rozbudzi się yyspólzawodnict wo naukoyye, które nietylko yyplynie na yvy ższe yyy kształ­
cenie, ale jeszcze i na podniesienie nas yv godności moralnej, bo jakkolyyick każda uczciwa 
praca uzacnia ezloyyicka, to przecież biadanie natur , które jest przedmiotem farmaeyi. 
jeszcze yyiekszy wpływ na jego uzacnienie wywrzeć może. A od kogoż to świat więcej i od 
kogo słuszniej sumienności się dopomina jeżeli nie od aptekarza. Mamy- t«'ż tę błogą na­
dzieję, że ze skromnego dziś zayyiązku, z czasem utworzy się ciało naukowe, wielce uży­
teczne i przynoszące chlubę «pole>ziioś<-i, pośród której poyystalo.

Niech h ż stokroć będą dzięki .IW. Kzec ’vwisteinu Radcy Stanu B e k e r o w i, 
który nasze potrzeby zrozumiał i skuteczne yv rzeczy założenia Toyrarzystyya dal nam po­
parcie.

— W połowie kwietnia b. r. umarł yv Grtidku na Podolu (pow. Kamieniecki^ Grze­
gorz L e yv i c k i, lekarz W łebskiej akademii. Przybył tu po ukończeniu studyóyy lekar­
skich yv 1|S5 roku i odtąd już stale przemieszkiwał yv okolii y Proskurowa; los mu skąpą, 
macoszy ną ręką udzielał ze syvei skarbnicy; skromny, cichy pracoyynik szedł z czołem pogo- 
dnem po drodze niewdzięcznej; nikt z ust jego skargi nie sły szał, choć niedostatek często 
pod ubogifstrzechę yyiejskicgo lekarza zaglądał; dla chorych miał uśmiech słodki na ustach 
wraz ze sloyyem pociechy, to też zjednał sobie poyyszechne uznanie, a umarł niemal yy nędzy 
jak stary żołnierz na stanowisku straeon 111; dotknięty cholera, której uległ doglądając cho­
lerycznych ubogich mieszkańC‘»yv Grudka—yv kilka dni życie zakończą! bez żalu za tym 
światem, z nadzieją yv odpoczynek po z.a grobem, bo tu go miał bardzo niewiele. bo słoyyo 
wspomnienia rzucamy jak garść piasku ua yyieko trumny sumiennego pracownika na prak­
tycznej niwie lekarskitj.

— W dniu 22 maja r. b. zwarł w Monachium Dr Karol August v. Solbrig, 
profe«sor zyy'czujne psychiatrii przy l niyrers; tecie monachijskim i dyrektor królewskiego 
zakładu dla obłąkanych.
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