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Wickami utwierdzona jest prawda, że wszel­
kich umiejętności ludzkich, a szczególniej lekarskich 
najpewniejszem źródłem i główną podstawą jest 
doświadczenie. Jest-to skarb publiczny, z którego 
czerpać każdemu jest dozwolono; korzyści jednak 
z tąd wynikające spływać powinny na cały rodzaj 
ludzki. Na tćj to drodze, mężowie różnych na­
rodów nauce leczenia poświęcający się, zbierali 
od najdawniejszych czasów rozmaite spostrzeże­
nia, porównywali jedne z drugiemi i ustanowili
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pewne prawidła, które, już ku wygodniejszemu 
przypomnieniu dla osób z nauką lekarską obezna­
nych, już ku łatwiejszemu pojmowaniu dla nowo 
wstępujących w zawód lekarski, posłużyć mogą- 
Alubo nauka medycyny każdego narodu i w każdym 
czasie zawsze miała jeden i tenże sam cel, lubo 
w jakimkolwiek języku uprawiana zawsze do je­
dnego końca zmierza; wszelako każdy to łatwo 
przyzna, że człowiek, tak pod względem fizy­
cznym jako i umysłowym uważany, nie może być 
na całej kuli ziemskiej jednej i tejże samej natury; 
a wiec i nauka leczenia w jednym jakim kraju upra­
wiana, nie da się zastosować z jednakowym po­
żytkiem u wszystkich narodów. Albowiem, jeżeli 
każdy rodzaj kamienia, kryształu, lub kruszczu, 
zależy od ziemi w której wzrósł; jeżeli każda ro­
ślina wymaga właściwego sobie klimatu, stoso­
wnego składu ziemi i pewnego powietrza, aby 
przeznaczone wydawała owoce; jeżeli w rozma­
itych górach i rozpadlinach, różnych części kuli 
ziemskiej, mieścić się mogą właściwego tylko ro­
dzaju zwierzęta: dla czegożby człowiek, jako naj­
ważniejsze ogniwo tego ogromnego łańcuha świat 
fizyczny składającego, nie miał ulegać rozlicznym 
wpływom, wynikającym z rozmaitych klimatów, ze 
sposobu życia i zatrudnienia, z różnych pokar­
mów i napojów, które przeważny swój wpływ 
wywierają, nietylko na cały organizm jego i na 
soki w tymże krążące, ale jeszcze i na ukształcc- 
nie umysłowe.



— vli —
Przeznaczeniem rozumu jest dochodzić prawdy. 

Ale sam rozum nadaremnieby się w sobie zanu­
rzał i zagłębiał', nadaremnieby się silił i natężał, 
gdyby nie miał materyalnego punktu oparcia się, 
gdyby nicmiał doświadczeń, nadktóremiby się za­
stanawiał, rozbierał je, porównywał i łączył. 
Działania jego byłyby czcze, a wypadek ztąd wy­
nikający nie doprowadziłby do niczego. A jak 
pewną jest rzeczą, że wprzód byli ludzie rozsą­
dni, którzy się rządzili własnem uczuciem sumie­
nia i sprawiedliwości, zanim ustanowiono prawa 
moralności; jak pewną jest, że wprzód byli ludzie 
porządnie myślący, zanim ułożono prawidła logiki; 
tak też nie ulega żadnej wątpliwości, że najprzód 
zbierano spostrzeżenia i doświadczenia ze skutków 
lakarstw, rozstrząsano je i oceniano, zanim utwo­
rzono prawidła leczenia. Przez długi przeciąg 
czasu, najprościejszemu empiryzmowi hołdując, 
udzielano radę lekarską, na jaką się kto mógł zdo-: 
być, zanim Hippokrates wszelkie te doświadcze­
nia pozbierał i ogólne ztąd zasady wyprowadził. 
Jest więc każda nauka wypadkiem licznych do­
świadczeń dobrze uszykowanych, porządnym zbio­
rem spostrzeżeńwielo-stronnych, dokładnym wy­
wodem pewnych wiadomości. Im częściej do­
świadczenie jakie powtarzanem będzie, im dłużej 
i rozważniej rozstrząsane, jedno z drugiem poró- 
wnywanem zostaje; tern pewniejszą będzie nauka, 
którą uprawiamy.

Jakkolwiek zaniedbanie i opieszałość nasza co 
do uprawy nauki lekarskiej, obok olbrzymiego
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wzrostu w krajach zagranicznych, niemały przy­
niosły nam uszczerbek; chociaż jedynie dla tej sa- 
mej przyczyny na obcych pracach wyuczeni, a cu­
dzoziemców niewolniczo naśladując, chorych na­
szych nie jak współziomków, ale jako cudzoziem­
ców leczyć jesteśmy przymuszeni. Z drugiej je­
dnak strony pochlebiać sobie możemy, że, jeżeli 
tylko z całą usilnością i za wspólną pracą, zbierać 
będziemy prawdziwe wypadki z chorób w kraju 
naszym spostrzeganych i leczonych; jeżeli troskli­
wie zastanawiać się będziemy nad skutkami le­
karstw, przy wpływach klimatu naszego używa­
nych; jeżeli doświadczenia te, jedne z drugiemi po- 
równywając, uszykujemy w całość organiczną: owa 
zwłoka przynieść nam może te jeszcze korzyść, 
iż, unikając rozlicznych błędów i uchybień, na 
które inne narody narażane były, staniem u po­
żądanego celu, nie ponosząc szwanku z licznych 
usterek naukowych.

Wszakże, nie jest tu zamiarem moim zastana­
wiać się w ogólności nad stanem fizycznym or­
ganizmu ludzkiego, ani też rozbierać rozmaite je­
go dolegliwości i cierpienia na jakie narażonym 
być może. Za przedmiot pracy niniejszej obrałem 
sobie wyłożyć i opisać najniebezpieczniejszą cho­
robę, pospolicie dzieciom tylko właściwą, którą 
krupem czyli dławcem nazywamy. Jego istota, 
również jak i sposób leczenia, stanowi od dawne­
go czasu najgłówniejszy przedmiot ciągłych badań 
i poszukiwań najbieglejszych w sztuce lekarskiej 
mężów. A lubo nie ustanowiono jeszcze pewnego 
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i niezawodnego sposobu leczenia na pokonanie tak 
strasznćj choroby, znaczne jednak porobiono po­
stępy. Z ich prac naukowych dowiadujemy się, 
jak odrzucano lub poprawiano lekarstwa dawne, 
jak potwierdzano mnogością doświadczeń po­
wszechnie juz znane, jak powynajdowano nowe, 
i jakie za najlepsze uznano. We wszystkich oświe­
conych narodach napotykamy na rozmaite pisma 
wyłącznie chorobie tej poświęcone. My tylko, 
chociaż czujemy potrzebę posiadania dzida, któ- 
reby zawierało wszystko cokolwiek o chorobie 
tój mówiono lub pisano, spozieramy okiem za­
zdrości na tyle pięknych prac lekarzy zagrani­
cznych, a nie mamy dość odwagi i cierpliwości 
do wydania drukiem coś podobnego.

Nie jeden zapewne zastanowi się nad tćm, jakiem 
prawem lekarz, na prowincyi mieszkający, ośmiela 
się rozwodzić nad doświadczeniami, kiedy ich 
sam nie tak wiele liczy? Na to tak odpowiadam: 
Nie ilość zebranych, ale dokładnie spostrzeganych 
i uszykowanych doświadczeń, posłużyć nam może 
ku lepszemu wyrozumieniu natury chorób i onych 
leczeniu, podobnież, jak nie ilość i gatunek zpo- 
źytego, ale tylko dobrze strawionego pokarmu za­
mienia się w naszą krew i odżywia całe ciało. 
Nikt nie wątpi, że spostrzeżenia, w dobrze urządzo­
nych chorowalniach (lazaretach) zbierane, mogą 
być nauczające, a nawet wielce użyteczne dla le­
karza młodego; ale też zaprzeczyć tego’nie można, 
że doświadczenia, tą drogą nabyto, są zawsze je­
dnostronne: obeznawają wprawdzie lekarza, z roz- 
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licznemi cierpieniami ludzkiemi, ośmielają go w nie­
sieniu im pomocy, ale w praktyce prywatnej nic 
wiele mają wartości rzetelnej. Zastanówmy się 
nad te'm, jacy to chorzy szukają w chorowalniach 
pomocy lekarskiej, jeżeli nie ludzie najbiedniejsi, 
niemający żadnego przytułku we własnym domu? 
którzy, albo z nędzy, pijaństwa, lub dla jakiegoś 
przypadku w chorobę popadli. Nie w początkach 
swych cierpień udają się oni do chorowalni, ale 
dopiero natenczas, gdy już o swoje'm wyzdrowieniu 
powątpiewają. — Zupełnie inaczej rzeczy sic mają 
z choremi klassy wyższćj. Tu ludzie, od pra­
wdziwego porządku natury oddaleni i rozpieszcze­
ni, przez nieregularne, a może i rozwolnione życie 
osłabieni, wpadają w choroby bardziej z przesy­
cenia, aniżeli z niedostatku. Niech mi kto pokaże 
w chorowalniach naszych, urzędnika, literata, ar­
tystę, lub ojca familii, któryby szukał pomocy le­
karskiej?— Chorowalnie, szczególniej te, które są 
zapchane licznemi choremi, jeżeli tylko nie bywają 
utrzymywane w największym porządku i czystości, 
uważać można za gniazdo chorób w domach pry­
watnych wcale nie praktykowanych; za miejsce, 
obfitujące we wszelkie warunki potrzebne dla wy­
radzania sic i rozmnażania wielu chorób. Pocho­
dzi to z braku powietrza świeżego, pierwiastkami 
niczdrowemi przepełnionego, szczególniej zaś 
z wyziewu chorych i ich odchodów. Ze tak jest 
istotnie, przekonać nas powinna sama nieprzyje­
mna woń, dająca się czuć już o podał każdej cho­
rowalni. Wreszcie, czyliż lekarz, w chorowalni 



XI

śwą sztukę wykonywający, przekonać sic może 
z pewnością, azaliż chory, którego za uleczonego 
na świat wypuścił, zupełnie jest zdrowym? bynaj­
mniej. Chory, którego cierpienia po wyjściu z cho- 
rowalni odnawiają się, rzadko kiedy do niej wra­
ca, ale szuka pomocy u lekarzy prywatnych. Ileż to 
razy przymuszony byłem leczyć chorego weneryą 
dotkniętego, którego za zdrowego wypuszczono. 
Jakąż więc rękojmią prawdy mieć będzie jego dzien­
nik odbytych kuracyj, kiedy o powrocie choroby 
żadnej nie powziął wiadomości? jakaż ztąd korzyść 
dla samej sztuki?

Nawet i po miastach wielkich niewiele pra­
wdy wyprowadzić może lekarz praktyczny ze swo­
ich doświadeżeń. Nie zaprzeczam, że każdy uła­
twioną ma sposobność spostrzegania i leczenia 
chorych, niekiedy nawet w znacznej liczbie, ale 
mało który jest tak szczęśliwy, aby swojego cho­
rego przeprowadził przez całą słabość. Zaledwie 
rozpocznie śledzić przyczynę choroby, zastanawiać 
się nad dojmującemi cierpieniami chorego, stoso­
wać lekarstwa według swego zdania najskutecz­
niejsze; a jużci chory zniecierpliwiony, albo też 
przez krewnych lub przyjaciół namówiony, od­
suwa go zupełnie, powierzając się innemu, który, 
z pierwiastkowemu cierpieniami ‘chorego nie obe­
znany, tym samym porządkiem, chociaż przez inne 
lekarstwa, przymuszonym jest śledzić chorobę. — 
Szczęśliwy! jeżeli, po kilku bezskutecznych działa­
niach, ujrzy się w pośród swoich kolegów dla narady 
lekarskiej zawezwanych; bo, obok nicutraconcgo za­
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ufania, jakie w nim chory pokłada, nieprzerwany 
mieć będzie łańcuch choroby i na skuteczniejsze 
wpaść może lekarstwa. Ale jakaż korzyść dla cho­
rego z lekarza, który go zaledwie parę razy oglą­
dał? jakaż nauka dla lekarza?

Wcale inne trudności pokonywać ma lekarz na 
prowincyi mieszkający. Zawezwany do chorego, 
szczególnićj na wieś w dom obywatelski, ma sobie 
za obowiązek, nietylko rozpoznać chorobę,^wyro*  
zumieć prawdziwą jej przyczynę i leczyć według 
zasad swej sztuki, ale jeszcze inny nie mniej ważny 
obowiązek cięży na jego sumieniu, obowiązek, 
wymagający wiele taktu i znajomości świata. Obe­
znać się powinien ze sposobem życia i zatrudnie­
nia chorego, z wszelkiemi przyjemnościami i 
kłopotami jego, jednćm słowem, ze wszystkiem, co 
tylko wpływ jaki na jego życie i zdrowie wywie­
rać może. Staje się jego powiernikiem, prawdzi­
wym przyjacielem domu, którego zaufania nigdy 
zdradzić nie powinien. Tu lekarz nie poświęca, na 
rozpoznanie choroby, tylko chwil kilka, sposobem 
po większych miastach praktykowanym, ale całemi 
godzinami, nawet dniem i nocą przepędza przy łóż­
ku chorego, czuwa nad nim, i cierpi z nim razem, 
będąc wystawiony na ciągłe zapytania osób, które 
go otaczają, na które, by się sam z sobą nie krzy­
żował, ze wszelką roztropnością odpowiadać po­
winien. Nie ujdzie tu nic badawczego wzroku je­
go, nic tu zapomnianem nie zostanie. Każdy 
szczegół, ba nawet wszelkie gusła i zabobony nie 
potrafią się długo przed nim ukrywać. Nic może
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j chory, według fantazyi swojej, lekarza zmieniać, 
' i z odległych sprowadzać okolic; bo ich liczba jest 

ograniczona, a wybór niczayvsze przypadnie do 
gustu jego. — Każde więc doświadczenie, tą drogą 
nabyte, jest wierne, a wypadek ztąd wyprowadzo­
ny prawdziwy. Albowiem, chociażby .dla ważnych 
jakich powodów odstąpiono od lekarza ordynują­
cego, tenże nie przerywa w dzienniku lekarskim, 
jeżeli go prowadzi, historyi choroby przez .siebie 
leczonej, bo każdy szczegół dochodzi jego wiado­
mości, już przez przyjaciół, krewnych, sąsiadów, 
nawet swego kollege oto zapytać się może.

Jeżeli zaś lekarz zapragnie wyrozumieć natu­
ralny przebieg choroby, i przekonać się, co może 
zdziałać dobroczynna siła natury; niechaj się uda 
pod strzechę włościanina, lub do mieszczana mniej 
oświeconego, a znajdzie prawdziwy obraz natury. 
W kraju naszym ludzie, w prostocie obyczajów ży- 
jący, nie udają się do lekarza w początkach choro­
by, gdy jeszcze wiele zdziałać można, ale dopiero 
naówczas, gdy już ta znaczne porobiła postępy; 
nawet, jeżeli któremu przypadnie na myśl pora­
dzić się doktora, nie prosi on, aby mu udzielił jaką 
rade, ale wymaga, aby wykonał to, co sam za 
najlepsze osądził. Największa z nich liczba, odda­
jąc sie zabobonom i rozmaitym szarlatanom wiej­
skim, z wielką spokojnością porucza się woli Boga.

Na tej to drodze doświadczeń prostych zbie­
rałem materyały do dzieła, które teraz publiczno­
ści lekarskiej pod rozwagę poddaję. Aby zaś pracę 



XIV

moją, na jaką sic tylko zdobyć mogłem, uczynić 
dokładną i dzisiejszemu stanowi nauk lekarskich * 
odpowiadającą, odczytywałem i rozbierałem ro­
zmaite, o naturze dławca, podane nam zdania i 
wiadomości; pozbierałem wszelkie, na uleczenie tej 
choroby, zalecane i za skuteczne uznane środki 
i sposoby leczenia. Musiałem je pojedynczo roz­
bierać, porównywać i oceniać; musiałem oddać 
się mozolnej pracy roztrząsania wielostronnych do­
świadczeń i spostrzeżeń, sprawdzanych przez leka­
rzy krajowych i zagranicznych; musiałem znaczne 
łożyć wydatki na sprowadzenie dzieł potrzebnych; 
nawet, dla lepszego wyrozumienia rzeczy, o której 
pisać przedsięwziąłem, udałem się 18|£ r. na całą

• zimę do miasta Wiednia, gdzie, nietylko w choro- 
walniach tamtejszych, ale obok lekarzy praktykują­
cych, starałem się nauczyć wszystkiego, coby ku 
lepszemu pojęciu dławca. i jego leczeniu posłużyć 
mogło. Zamiarem albowiem było moim, wypraco­
wać dla współziomków dzieło, któreby, tak pod 
względem naukowym jako też i praktycznym, za­
wierało wszystko, cokolwiek dotychczas o chorobie 
tej doświadczano i pisano; aby, z tylu prac i wysi- 
leń najbieglejszych lekarzy Europejskich, wyprowa­
dzić ostateczny rezultat.

Jak dalece zamiarowi memu zadosyć uczyni­
łem, zostawiam to do osądzenia mężom uczonym, 
którzy zapewne najszczersze me chęci ocenić ze- 
chcą. Szczęśliwym się nazwę, jeżeli praca moja 
stanie się bodźcem do podobnych poszukiwań le­
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karskich, których gwałtowna potrzeba aź nadto 
czuć się daje w kraju naszym.

Józef Obkisz.
Pisałem, w Rawie w Gubernii

Mazowieckiej 1841 r.
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gjakkowiek dosyć późno, bo dopiero w drugiej poło­
wie XVIII wieku, lekarze owocześni zastanawiać' się 
zaczęli z większą starannością nad chorobą krtani i ka­
nału oddechowego, którą dławcem nazwaliśmy; mimo 
to trudno wynaleśc chorobę, któraby tak mocno zajęła 
umysły wszystkich niemal najbieglejszych lekarzy, któ- 
rejby z taką gorliwością roztrząsano zjawiska, naturę, 
zawikłania się z innemi, jak niemniej zastanawiano się 
nad jej sposobem leczenia. A lubo ślady postszegane- 
go już dławca w najodleglejszej starożytności, wskazać 
można u najdawniejszych pisarzy Greckich i Łacińskich; 
napróżno byś jednak szukał dokładnego opisu tej cho­
roby, któryby odpowiadał dzisiejszemu o niej wyobra­
żeniu. Jakoż w dziełach: Hippokratesa, Galena, Are- 
taeusa i wielu innych, znajdują się rzeczywiście miejsca,

1

>
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z których o istnieniu dławca w owych czasach domyślać 
się można, nigdzie jednak niemasz prawdziwego i zupeł­
nego jej opisu. Tu należą:

Hippokrates. Progn: С. XV. obacz jego op: genuina: re- 
cens. et praefat. est Albertus Hailer T. I. pag. 188. 
Coacae prąenot. С. XIV. ib. T. II. pag. 173- Aph. 35. 
Sect. 4. Cfr. Gorter Med. Hippocratica pag. 307.

Galenus. Method, med. L. V. C. 12. de loc, aff. L. I. 
Cfr. Vaidy w journ: gen. de med. 1814 Nor.

CacI: Aurelianus morb. chroń. L. III. C. 1.
Araeteus de causs. et sign. acut. morb. L. I. С. VII. de 

angina.
Paulus Aeginetta L. 111. XXVII. de re medica.
Aetius. Tetrab. II. Sermo IV. de Angina et ej os spe­

ciebus.
Daleko wyraźniejsze opisy choroby'dławca, jak nam 

F.Fischer w rozprawie swojej (De anginae membr. 
orig. Berolini. 830) udowodnił, czytamy w dziełach 
poniżej wskazanych. Ze sposobu jednak tłómacze- 
nia przekonywamy się, źe ani jej dokładnie zna­
no, ani wiedziano jak leczyć.— Tu należą:

Giul". Ballonius op. med. T. I. Epid. L. 11. Const, 
hyem. 1576. Opisuje koklusz, który epidemicznie 
panował w Paryżu 1570.

Fabricius Hildanus. Opera omnia. Obs. Chir. Cent. III. 
. Obs. 10. Francf. ad Moen. 1646.

Marcus Aurelius Severinus. Paedanchone de pestil. ad 
praefoc. pueros abscesu. Opisuje epidemic ey- 

, nanches gangrenosae, która panowała w Neapo­
lu 1618. i wykłada przytem historyą dławca.

Ettmidler, Opera medica theorclico - practica. T. II. 
Francof. 1697 p. 273'
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Boerhaave, Aphorisma de cognoscendis et curandis mor- 

bis § 801. Venetiis 1723.
Dokładną znajomość choroby, o której tu piszemy, 

udowodnili przez pisma swoje:
Martinus Ghisi, Leltere mediche. Cremona 1749. — 

Opisuje Epidemie dławca, który grassował w Kre- 
monie roku 1747 i 1748.

Starr. Auserlesene Abhandlung, für practische Aerzte
Vol. 1П. pag. 26.— Opisuję epidemie panującą 1748 
i 1749 r. w Cornewalis w Anglii.

Van Bergen, De morbo truculento infantum hoc an­
no Francofurti grassante. Nova acta N. Cur. 1761 
Т.П. pag. 157.

Clossy. Obs. on some diseas, of the hum. body. 
Lond. 1765.

Wilcke. Diss, de angina infantum in patria recentio- 
ribus annis observata. Upsal. 1764- v. Sandifort. 
Thesaur. dissert. T. II. p. 352.

Home. An inquiry into the nature, cause and cure of 
the croup. Edinb. 1765. Dzieło to jest przetłu­
maczone przez Dr. Mohr, z przedmową i przypi­
ekami Dr. Albers. Brem. 1809. Jest to pierwsza 
monografia Dławca z wszelką starannością wypra­
cowana.

Wahlbom i Halenius. Forstattning of Profincial Beraet- 
telfer. Stockholm 1765. Obacz Vogela med. bi­
blio. VII. pag. 149.

Tractatus acad. scient. Suet, tom XXXIV. pag. 328 
i 339.

Millar, On asthma and Hooping cough, vers. Germ. 
Lipsiae'1769.

Murray. Abhandlung von einer bösartigen Bräune 
und einer widernatürlichen Haut in der Luftröhre. 
Gott. 1769 v. Comm. Soc. Goett. T. IV. pag. 55.

1*.
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Scherwin. Von einer gefährl. Verstopfung in d. Luft­

röhre v. Medic. Commentarien von Edinburg. 9. 
В. I. Th. pag. 69.

Bloom i Engstrom, Beraettelfer till riksens Staen- 
der 1769.

Rush. On the spasmodic asthma of children. Lond. 
1770. tudziez Medical inquiries and observations. 
1789. przekład niemiecki wydany w Lipsku 1792 
pag. 188.

Cranford. Diss de cynanche stridula. Edinb. 1771.
Nils Bosen oon Rosenstein. Kinderkrankheiten Ueber- 

setzt und mit zuzätzen von Job. Andreas Murray. 
Goetingen 1798 .pag. 673.

Baek i Salomon, K. Vetensk. Acad. Handl. 1772 pag. 
337. tudziez Abh. d. K. Schwed. Akad. d. Wis- 
sensch. 34. B. pag. 328.

Mease, Diss, de Angina tracheali Edinb. 1777 v. Web­
ster System d. prakt. Arzneyk. I. B. pag. 175.

Lentin. Beob. d. epidem. u. einig, sporad. Krankh. 
am Oberharze v. Jahre 1777 bis. 1782. Dessau u. 
Leipz. 1803 pag. 157.

Mahon. Observations sur une maladie analogue a 
l’angine polypeuse ou croup des enfans v. Mem.. 
de la Soc. R. de Med. 1777-78. Pans 1780. 2. 
Vol. p. 206.

Calissen. Óbs. de concretione polyposa cava, tussi 
rejecta, in primo vol. Actor. Soc. Havn. pag. 
76. Havn. 1777.

Michaelis. Diss de Angina polyposa scu membrana- 
cea. Goet. 1778.

Portal memoire de l’academie'de sciences 1780.
Stoll ratio medendi vol. VII. pag. 93.
Bayley. Cases of the angina trachealis with the mo­

de of cure in a letter to W- Hunter. New- York
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1781. v. Samml. auserł. Abliandl. f. pr. Aerzte. 7. 
B. p. 223.

Chambon. Observationes din. curat, morb, peric. et 
rarior. Paris 1789. L. 4. Et Histoire de la Soc. 
R. de Med. 1782.-83. v. Abh. f. pr. Arzte. 15. 
В. p. 542.

Ficq - D’azyr. Diet, de med. de l’Encycl. method, 
article Anginę polypeuse.

Dixon. Mem. of a case of Angina polyposa, w 
Medical Commentaries for the Year 1783-84. Vo). 
IX.'pag. 254; tudziez w Bayley auserlesene Ab- 
handl. f. pr. Arzte vol. XI. pag. 403.

Vieusseux. Mem. manuscrit. envoye en 1784, ä la 
Societć R. de me'dicinc, contenant vingt deux ob­
servations et le journ. de Corvisart etc. T. XII.

Monro Diss, de suffocatione stridula. Edinb. 1786.
Lotichius. Diss, de angina infantum polyposa. Leid.

1792.
Elsner. Diss, sistens animadversiones ad anginain po- 

lyposam catarrhalem. Regiom. 1792.
Borrow. Diss, on the cynanche trachealis. New-York

1793. v. Albers Annalen. 2. Heft. p. 31.
Fürstenau. Programma de angina membranacea. Rin­

teln 1794.
Noel. Dis de angina tracheali. Edinb. 1794.
Thilenius. Med. Chir. Bemerkungen p. 52. Nowe 

wydanie 1809.
Disn. Alexander. Treatise on the nature and cure 

of the cynanche trachealis commonly callod the 
croup. Lond. 1794.

Field. Memoirs of the medical Society of London, 
instituted in the Year 1773. Lond. 1795. T. II.

Yelloly. Diss, de cynanche tracheali. Edinb. 1796.
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Chalmers, Nachrichten üb. Witterung, u. Krankh. in 

Südcarolina a. d. E. N. Aufl. Stendal. 1796. 2. 
B. pag. 97.

Archer. An inaug. dissert, on cynanche trachealis 
commonly called, the croup. London 1794- 

Wichmann. Ideen zurDiagnostik. Hannover 1797 2 В. 
Alderson. Duncan’s annals of med. for the year 

1798.
Lang Diss, de cynanche tracheali. Edinb. 1799.
Fischer, Versuch einer Anleitung zur<> med. Armen­

praxis. Gott. 1799. pag. 357.
Chaussier. Obacz traduction francaise de la Pyretolc- 

gie de Selle par M, Nauche. Paris 18OOpag. 3gg. 
w przypiekach.

Loeffler. Aufsätze u. Beobachtungen herausgeg. v. S. 
G. Vogel. Stendal 1800. pag. 1C3.

Schwilgue. Diss, sur le croup, presentee ä 1’ecole de 
medicine de Paris 1801.

Petermann. Reichs - Anzeiger 1801. N. 116. p. 1591.
Cheyne. Op. cet. et Pathology of the membrane of the 

Larynx and bronhia.
Maton. Obacz Algemeine med. Annalen. Jahrgang. 1802 

May.
Augustin. Journ. d. Ausländ, med. Lit. 1802, 1. St. 

pag. 15.
Macartin, Diss, sur la coqueluche et le croup. Paris 

1803.
Guck. Diss, de angina membranacea, Würc. 1803. 
Florman. Samml. Abh. f. pr. Aerzte 14. B. p. 471.
Ardoin. Observations envoye'es a.la Soc. R. de med. v. 

Recueil d’observ.
Bernard. Observations envoyees ä la Soc. R. de med. 

tamze.

I



Bonhomme. Essais de med. p. fVaton et Guerin 
T. 2.

Ferriar, Medical histories and reflexions. T. 3. pag. 
113. v. Sammlung auserl. Abb. F. pr. Aerzte 
B. 19. pag. 238.'

Bard. Obacz Richters Chirurg. Bibi. 5. B. p. 745.
Barker Medical. Repository. Vol. 6. Art. 3.
Pinel. La med. clin, Paris an X. vers. germ. Auct- 

Krauss. Bayreuth. 1803. pag. 204. Obs. sur. une 
esquinancie membran. . v. Magazin encycl. an. 7. 
N. 10. p. 164. Journ. d. Auslad. med. Lit. 1802. 
1. St. p. 1. Buletin de la Soc. philomat. p. 144.

Lafontaine. Dziennik zdrowia dla wszystkich stanów. 
Warszawa 1802. N. 10. p. 288.

Dabney. Disp. med. de cynanche tracheali. Edinb 
1804.

Unsler. Diss. de angina membranacea 1804.
Pickel. Diss, de angina membr. Würcb. 1804.
Rumsey. Trans, of a Society for the improv, of med. 

and. chir. Knowledge I8O4.
Matusiewicz. Dziennik Wileński T. IL pag. 196. T. III. 

pag. 280.
Beauchene. Obs. sur le croup. .Obacz Recueil period. 

Soc. de me'd. T. XXI. p. 20. 1804.
Rechou. Obs. et reflexions sur le croup. Obacz jak 

wyżej Recueil. T. XXII. p. 7.
Delius. De angina poliposa. Hal. 1805.
Odwyer. Disp. de cynanche tracheali. Edinb. 1805.
Niemann. W przypiekach do Heberdena Commenta- 

rien. Lepzig 1805. pag. 440.
J. A. Albers. Ueb. e. d. schnelste Hülfe erford. Art. v. 

Husten u. Beschwerden beim Athmen od. üb. d. 
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croup. Brem. 1804. Ein Wort an Mütter. Leipz. 
1804. Tegoż Autora uwagi i spostrzeżenia znaj­
dują się także w Amerykan, annal. d. Arzncykun- 
de ect. 2. H. 1802 -10. Tudzież: w Journ. du
Depart des bouches du Weser 1812. N. 23. — 
w Salzb. med. chir. Zeitung. 1812. 2. B. N. 35. 
w Journ. de rued. chir. et pharm. par. Sedillot 
1812. Sept. Commentatio de tracheitide infant, 
vulgo croup vocata cUi praemium a quondam 
Imperatore Napoleone proposit. ex dimid. parte 
delat. est Leipz. 1816:

Linand (Ad. J. B.) Diss, sur le croup. Theses de Pa­
ris. 1806. in 4°.

Nicaise (P. F.) Conside'rationes generales sur l’angine 
gangreneuse. Theses de Paris. 1807 in 4o.

Mommerat (Claude) Diss, sur le croup. Theses de Pa­
ris. 1807 in 4o.

Ulleau et Engaz. Observation de croup termine par la 
mort, chez une filie de ving-deux ans. W Jour­
nal de me'decine par Boyer, Corvirsart, et Leroux. 
T. XIV. p. 139. 1807.

Latour. Manuel du croup. Paris 1808 in 8°.

Dur at-Lass alle (Ant.) Quelques considerations sur le 
croup. Theses de Paris. 1808. in 4°.

Caron (J. Ch. Felix), Traite' du croup aigu. Paris 1808. 
in 8° Examen du recucil de toux les faits et ob­
servations. etc. Paris. 1809. in 8°.

Remer, resp. Samuel Friedlander. Diss de tracheitide 
sicca, iriorbo infantibus proprio, periculosissimo, 
interdum epidemico, nondum satis cognito. Koe*  
nigsberg 1809.
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Dreyssig. Handwörterbuch der med. Klinik. Erfurt

1806. I. В. pag. 183-229.
Kopp. Topographie von Hanau 1807 pag. 156.
Le Roy. Du mal de ’gorge des enfans v. Recueil. 

philos. et litter. Aoüt 1807 pag. 257. 321.
Desessart. Mem. a la prem. classe de l’inst. nat. 

dans les seances de 22. 29. Juin et 6. Juil.
1807. Paris 1807.

Józef Frank. O poznawaniu i leczeniu zapelenia krta­
ni. Wilno. 1808.

Goelis. Warnung vor der häutig Bräune für Mütter. 
Wien 1807. tudzież Tract, de rite cognosc. et cu- 
randa angina membranacea. Viennea 1813.

Autenrieth. Versuch für d. pr. Heilk. I. . B. 1807. 
1 i 2. Hft.

Kühn, obacz Michaelis med. Bibi. p. 105.
L. Jurine. Preisschfrit über den croup. A. d Franz. 

Manuscr. übersetzt v. D. Ph. Heineken. Mit. e. 
Vorrede u Armek. herausgeg. v. D. I. A. Albers. 
Leip. 1816.

Vieusseux. Memoire sur le croup ou anginę trachea- 
le qui a obtenu la premiere mention honora­
ble au concurs ouvert par S. M. sur cette ma- 
ladie. Geneve 1812.

J. M. Cailloti. Mem. sur le croup, ouvr. qui a obt 
la seconde ment. honorable dans le concours 
ouv. p. S. M. Bord. 1812.

F. I. Double. Traite du croup, ouvrage qui a obt. 
une de trois mentions honorables dans le con­
cours ouv. sur cette maladie p. les ordres de S. 
M. I. et R. Paris 1811.

Royer Collard. Rapport adresse ä S. Exc. le Ministre 
de l’interieur sur les ouvrages envoyes au con­
cours sur le croup ä Paris 1812. Przełożone
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na język niemiecki, w Wiedniu 1813. Diet de ser­
ene. med. Art. croup, z francuzkiego przełożone 
na niemiecki język, przez Dr. Meyer z przypi- 
skiern Dr. Albers, Hann. 814. Precis analitique 
de croup, de l’angine couenneuse. Paris 1826.

Saclise. Bruchstücke aus ein. Monographie üb. d. 
croup, w Journalu Ilufelanda ß. 28. St. 6. p. 1. 
Ueb. d. Anwend. d. Mercurs iii d. häut. Bräune 
tamże В. 31. St. 6. pag. 36. tudzież В. 32. St. 1. 
pag. 68. St. 4. pag. 34. Das Wissenwürdigste 
üb. ,d. häutige Brauue 810-52. 2. В. Encyclo- 
päd. Woerterb. d. medic. Wissensch. B. 2. pag. 175.

Schenk. Eine kurtze Anmerk. u. Beobacht, üb. d. häut. 
Bräune w Journalu Hujelanda B. 27. St. 1. pag. 
80. tudzież В. 34. St. 5. .pag..108. Beobacht, ein. 
tödli. croups ohne Schleimhaut in d. Luftröhre, 
tamże ßd. 52. St. 4. pag. 101. Bemerk, üb. d. 
Natur d. haut. Bräune u. erprobte Heilart dersel­
ben, tamże Bd. 62. St. 3. pag. 47.

Suttinger Diss. de Angina polyposa. Leips. 809.
Marcus, üb- d. Natur u Behandlung d. häut Bräune*

Barnb. u. Würzb. 810.
Heim. Krit. Bemerk, üb. Marcus. Schrift nebst ein. 

Beob. u Erf. in Horns Archiv, f. med. Erf. 1810. 
B. 1. St. 2. pag. 350, toż samo osobno przedru­
kowano Berlin 1810.

Hening. Erf. aelter neuer und neuest Zeiten üb. d. 
häut. Bräune 811.

Hosaęk. Obs. on croup or hives. New-York. 811.
В ona fox de Mallet.'

1811. ’
Giraudy. de l’angine

de croup. Paris
croup essentiel Paris 813.

Memoires sur le croup Paris

tracheale, connue sus le nom
811. Dotrtes sur l’existence du
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Valentin. Reelleres histor. et pract. sur le croup. 

Paris 812.
Voise net. Diss, snr le croup Paris 812.
Formey. Krit. Bemerk, üb. d, in Paris geklönt. Preis­

schrift üb. d. croup, nebst Ideen üb. d. Natur u. 
d. Behandl. dies. Krankheit, obacz Arcbiwf.med. 
Erf. v. Horn 1812 B. 2. pag. 437.

Loebenstein Loebel. Erk. u. Hed. d. häut. Bräune, d. 
Mill. Asthma’s u. d. Kcuehhust. Lepzig 1812.

Eccard. Beobach. u. Heil, de häut Bräune. Nürnb. 
1812.

Henschel, praes. Berends diss. de asthm. miliar, et 
angin, polyp, diversitate. Vrat. 1813.

Eschenmeyer. die Epidemie d. croups z. Kirchheim 
in d. J. 1807-1810. Stuttg. 1812. Tüb- 1815.

Naclumowicz. Diss. cynanches laryngeae bina exem- 
pla addita epicrisi exhibens. Vilnae 1812.

Rubini. Ridessioni della malaltia communemente del­
ta croup. Parna. 1813.

Dick. Facts and observations relative to the disease 
of cynanclie-trachealis or croup,

Filler me. Essay sur les fausses membranes. Paris 
1814.

Tuillier. Essay sur l’angine laringee oedemateuse Pa­
ris 1814.

Weber. Beobach. u. Erf. üb. d. croup, obacz Archiv 
f. med. Erf. v. Horn 1816 März, Apr. p. 189,

Sztarovesky. Diss, complectens patliologiam tracheili- 
dis infantum, Pestni 1816.

Nicolai, praes. Meckel, diss, de angina polyposa. Hal. 
1817.

Krieger. Diss, complect, tlierap. tracheitid. inf. Pest
1816.
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Ilill. The Edinb. med. and surg. journ. 1816 Oct.
Satumillć. Decouverte sur le croup ou 1'asthma cynan- 

chium acutum Mosc. 1817.
Lapomeray Essay sur le croup Paris 1818.
Kincel. Rozprawa o zapaleniu krtani i kanału powie­

trznego. Warszawa 1818.
Heidler. üb. d. croup od.d. häut Bräune. Prag. 1818.
Haskell. Medical papers communicated by the Mas- 

sachusets medical Society. Lond. Vol. 3. T. I. 1819.
JValich. dringend. Wort. üb. d. jetzige gefahrvolle. 

Kinderkrankh. der häut. Bräune od. d. croup an 
Aeltern. Wien (1811) wydanie 3. 1818.

Józf Potakowski. Rozprawa o zapaleniu krtani. Lwów 
1822, jest to proste tłumaczenie z niemieckiego 
powyżej wzmiankowanego dziełka Dra Walich.

Gittermann. Anleit z. Erkentn. d. croups, als eine d. 
gefährl.^ Kinderkrankh. Emd. 1819. Ueber d. 
croup, u. üb. den neuerlichst dagegen empfole- 
nen Gebrauch d. Kupfervitriols, w Journalu Hufe- 
landa B. 69. St. 4. pag. 3.

Eggert üb. d. Wesen u. d. Heil d. croups. Han. 1820. 
'Vroussel. Essay sur le mal de gorge des enfans, connu 

sous le nom de croup. Paris i820.
Rymkiewicz. Diss, exhibens observationum par in mor- 

bum, qui croup dicitur, cum epicrisi. Vilnae 1821.
Guibert. Considerations snr le diagnostic et le träi- 

tem. du croup. Paris 1821. Rechersches nou- 
vell. et observ. practiques sur le croup, et sur 
la coqueluche. Paris 1824.

Lacroix. Tablau d’und epidemie du croup, etc. .Pa­
ris 1822.

Schmidt. Diss, de angina membranacea. Herbip. 1822.
Idler. Diss, dc angina membr. Ber. 1823.
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Meyerheine. Diss, de angina polyposa. Hal. 1823. 
Thalheim.. Diss, de Tracheit. exsudativa. Lips. 1823. 
Succow. Progrs animadversionum in tracheitidem in­

fantum? Pest. I.-HI. Jen. 1823.
Bourgeois. Observ. d’une anginę couenneuse. Pa­

ris 1823.
Desruelles. Traite theorique et practique du croup 

d’apres les principes de la doctrine physiologique. 
Paris 1822.

Tourtual. Mittheil, ein sehr wirks. Heilmith. bei d. 
häut. Bräune d. Kind, w Hufelanda Journalu. B. 
53 St. 2. pag. 71.

Schwarz. Beitr. z. Kenntnisz entz. Hals-und Luf- 
tröhrenkrankh. obacz Harlesz N. Jahrb. B. 10 St. 2. 
p. 77. St. 3. pag. 31.

Blaud. nouvellee recherches sur la Laryngo-Tracheite 
connue sous le nom de croup. Paris 1823. N. Un­
ters. üb. d. croup od. die Laryngo-Tracheitis, z 
francuzkiego z przypiekami, dodatkami i litt, skicą 
przez Klemensa. Frakf. a M. 1826. Journ. comp. du 
diction, des scienc. med. 1824. Nr. 3. pag. 57.

Bricheteau. Precis analytique du croup et de l’angine 
couenneuse etc. sec. ed. Paris 1826.

Porter. Obs. on the surgie. pathol. of the Larynx 
and Trachea etc. Dub. a Lond. 1826, tudziez w wy­
ciągu w med. chir. Rewiew 1827. Ap. p. 375.

Bretonneau- Des inflamations special, du tissu mu- 
queux et en parculier de la diphthe'rite, connue 
sous le nom du croup des enfans etc. Paris. 1826.

Dżondi. Was. ist häut. Bräune u. wie Kann das Kindl. 
Alter dagegen geschüttzt. uud am sichersten u. 
schnellst, davon geheilt werden. Halle 1827.

Dunker. Diss. de angina memb. Berl. 1827.
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Emngard. Traite practique du croup et axanien cri­

tique de quelques opinions sur cette maladie- 
Paris 1827.

Dornldüth. Pract. med. Beobacht, über _ang. tnemb- 
w Magazynie Rusia St. 23. pag. 499.

Brehme. üb. d. croup u. d. millarische. Engbrüst. 
obacz Algern. med. annak 1828. Apr. pag. 433.

Rudolf Bischoff. Die häutige Bräun, ein Abdruck, aus 
des Grundsät. der pract. Heilkunde. Wien 1837.

Engelhard, d. croup, in dreifacher Form. m. Wahr. üb. 
d. Gesichte v. polipös. Erzeugnissen in d. Luft­
wegen. Zürich 1828.

J. II. Albers. Die Pathol, u. Ther. d. Kehlkopfskrankh. 
Leipzig. 1829.

Prócz powyżej wymienionych dzieł, wiele jeszcze 
ważnych i na doświadczeniu opartych spostrzeżeń czy- 
tąc można: już w rozlicznych terapiach szczegółowych 
różnych narodów, już w dziełach o chorobach dzieci 
traktujących. Z pomiędzy których na szczególną uwa­
gę zasługują:

Józef Frank. Prexeos medicae universae praecepta. T. 
II. Vol. II. Säet. I. pag. 72-195. Lipsiae 1823.

A. F. Wolff. Rys sztuki leczenia część II. pag. 72. 
i 102. Warszawa 1817.

Georg Aug. Richter. Specielie Therapie Band. I. pag. 
467.-494. Berlin 1817. Tegoż samego, Band XI. 
albo supplementband, pag. 232-297. Wien 1832.
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Jan Wendl. Wykład chorób dzieci, tłumaczone znie- 

mieckiego przez F. Sowińskiego. Warszawa 1831 
p. 222.

Adolf Henke. Kinderkrankh. wydanie 4te z roku 1839. 

Die medicinische Prasis der bewährtester Aerzte 
unserer Zeil. Th. I. pag. 138-160.

Tak wielka jest liczba dzieł i pism o chorobie dła­
wiec traktujących, iż chcącemu je. wszystkie z pilnością 
odczytać poświęcićby potrzeba lat kilka. Samych mo- 
nografij dławea ' naliczyćby można około 200. A cóż 
dopiero powiedzieć o dziełach terapeutycznych i pi­
smach peryodycznvch, w których oddzielne rozprawy, 
szczególne spostrzeżenia i rozmaite o chorobie tej wnio­
ski poumieszczano. Ale jakaż ztąd korzyść dla wyja­
śnienia natury choroby? jakaż pewność w jej leczeniu? 
bardzo mała w porównaniu do pracy lekarzy, z jaką 
nad tą chorobą zastanawiano się. Nie mamy jeszcze 
środka lekarskiego, któryby na pokonanie tej tak za­
bójczej choroby, mógł nam być ku pomocy i nie,za­
wodził nas w ten czas, kiedy najwięcej po nim się spo­
dziewamy. Powymyślano rozmaite sposoby pojmowa­
nia, tłumaczenia i wyobrażenia sobie natury dławea; 
potworzono rozmaite choroby tej odmiany, odcieno- 
wania i powikłania z innemi cierpieniami, tak dalece, 
iż pöd jednem nazwiskiem Croup, któreśmy Dławcem 
nazwali, opisywano rozmaite, co do natury zupełnie 
odmienne choroby, w tem tylko podobne, że odno­
szono je do jednego i tego samego organu, to jest: do 
tchawicy (1). Tak więc z owych rozlicznych prac uczo­
nych lekarzy, nauka medycyny nie wiele rzeczywistego

(i) Pod tem nazwanięm rozumiem nietylko krtań, ale i rurkę od­
dechową, to jest, cały kanał zacząwszy od opiglotis, aź do 
rozgałęzienia rurki powietrznej.
t,
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odniosła pożytku, cierpiąca zaś ludzkość mało skutku. 
Dodajmy teraz przywidzenia niektórych lekarzy, al­
bo tez potakiwanie i naśladowanie innych wziętością 
swoją więcej zachwalanych, juz to dla braku własnych 
wiadomości praktycznych, juz dla szczególnej obawy 
nie opóźnienia się wcześnem ratowaniem , a snadno wy­
rozumiemy, jak wielkie musiało być zamieszanie w le­
czeniu choroby, o której tak powszechuie mówiono, 
pisano, a nawet widziano ją w każdym niemal kaszlu ka­
tarowym, przez odgłos suchy odznaczającym się- Minę­
ły juz te czasy na szczęście rodzaju ludzkiego! Prze­
konano się, źe dławiec, lubo nie przestaje być zawsze 
zabójczą dla dzieci chorobą, nie wydarza się jednak tak 
często jak powszechnie o nim rozgłaszano.



ätfiieinasz choroby, któraby dla dzieci bardziej była 
niebezpieczną, dla lekarzy zaś do leczenia trudniejszą, 
nad zapalenie kanału oddechowego powszechnie krup 
zwane (1). Ze choroba ta od czasów najdawniejszych po- 
riiiędzy dziećmi panowała i róznemi czasy licznych ofiar 
była przyczyną, nie’ulega żadnej wątpliwości. Ale na nie­
szczęście rodzaju ludzkiego ■ nieznane jej wcale, uwa­
żano za inną i leczono najniedorzeczniej. Historya

(i) Naj właściwiej nazwał krup, jedenlekarz Polski, Dławcem, od 
zjawiska w tej chorobie stanowczego, od dławienia, które 
rozpoczyna chorobę i trwa aż do śmierci.

2
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sztuki lekarskiej przekonywa nas o tern dostatecznie. Ja­
koż w dziełach Hippokratesa, Areteusa, Galena, doczy­
tać się juz można wzmianki, o tej straszliwej chorobie 
dzieci, której stosownego jeszcze nazwiska dac, i wca­
le łęczyc nieumiano. Taż historya, wykazując rozmai­
te Epidemie, grasujące po Europie różnemi czasy, po­
wiada: że w Niemczech w roku 1557 panowała podczas 
zimno-wilgotnej jesieni, pomiędzy dziećmi choroba ka­
szlu tak niebezpieczna, iż w krótkim czasie wiele ich 
umorzyła, którą, ponieważ chorzy przy oddecbaniu, wy­
dawali głos do pisku młodych kurcząt pobobny, nazwa­
no chorobą kurzą (Hühnerweh); Z nierównie większą 
wściekłością grassowała ona we Włoszech i w Państwie 
Rzymskiem, gdzie w samym Rzymie około 9,000 dzie­
ci z niej umrzeć miało. Boillau (2) opisując choroby, 
które w roku zimową porą we Francyi licznych
klęsk stały się przyczyną, zostawił nam opis kaszlu 
spostrzeganego przez siebie na czworgu dzieci, któ­
re z niego poumierały, tak jasny, tak wyraźny, że ani 
wątpić można, iż to był dławiec (krup). Toż samo 
powiada w dziele swojem Mikołaj Piso (3). W latach 
1761 i 1762 grassowała choroba ta w Szw'ecyi, gdzie 
w Sztokolmie, Upsalu, i w Parafii Rasbo, wytępiła bar­
dzo wiele dzieci. Nieco później nawiedziła ona i An- 
glją. Z tego wszystkiego okazuje się, że lubo dła­
wiec dość często pomiędzy dziećmi w różnych częściach 
świata okazywał się, i wielkich klęsk stał się przy­
czyną, nieznane go jeszcze dokładnie, ale brano i le­
czono jcko kaszel duszący; bo jeżeli jakie dziecie umar 
ło w skutek kaszlu na za'duszenie, czy to nastąpiło 
w kilka dni choroby, czy też w parę tygodni, zawsze

(a) Giliemi Balloni Epid: et Euphein: L. II. pag. 197-201. 
(3) Nicolaus Piso, de cong. et curand. morhis Lib. II. E. B. 
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nazywano to kaszlem duszącym mniej lub więcej gwał­
townym.

Dopiero w drugiej połowie XVIII. wieku zaczęto do­
kładać' wszelkich starań , aby chorobę, o której tu mo­
wa , nie tylko dokładnie rozpoznać, ale i rozróżnić od 
innych jej podobnych. Lekarz włoski Martino Ghisi 
był pierwszy, który o niej pisał w Kremonie roku 1.747. 
Wszakże zaprzeczyć nie można, że Anglik Home ogło­
sił światu w .roku 1760 rozprawę o tej chorobie, tak 
dokładną, iż słusznie nazwać go powinniśmy pierwszym, 
który zwrócił na nią uwagę lekarzy swojego czasu. Za 
nim poszedł Frjrdr-. Michaelis. Wydane przez niego 
1778 roku w Goettindze dzieło de Angina poliposa 
najwięcej obejmuje szczegółów o tej chorobie, i nosi 
cechę wielkiego zastanowienia się nad przedmiotem, o 
którym pisał; przez co wielce się przyczynił ku roz­
poznaniu i leczeniu dławca. Później wielu jeszcze le­
karzy probowało swoich sił, aby zdziałać dokładne 
opisanie tej choroby, ale żadnemu, prócz Autenryta, nie- 
udało się wskazać pewniejszego sposobu jej leczenia, 
nad ten . który nam Michaelis podał. Śmierć syna Lu­
dwika Bonapartego naówczas króla holenderskiego, któ­
ry w roku 1807 padł ofiarą straszliwej tej choroby, 
pobudziła cesarza Napoleona do ogłoszenia nagrody 
12,000 franków, za najlepiej wypracowaną rozprawę o 
chorobie wziankowanej. Wyznaczona przez rząd francuz- 
ki Kommissya, otrzymała w tym przedmiocie 83 roz­
praw, z których 79 za warte ubiegania się o wyznaczo­
ną nagrodę osądziła. Dziesięciu lekarzy pierwszego 
rzędu zajmowało się roztrząsaniem wspomniouych roz­
praw. Za najlepsze uznano rozprawy PP. Albers z Lu­
beki \J11rine z Genewy', którzy otrzymali nagrodę w ró­
wnym podziale. Wskytek więc takiego wysilenia otrzy­
maliśmy, jeżeli niezupełnie dostateczny sposób leczenia, 
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to przynajmniej wiele uwag prostujących dotychczasowy 
sposób pojmowania i poznawania tej choroby, szczególniej 
zaś, otrzymaliśmy dokładny opis biegu dławca, jego 
zjawisk, powikłań z innemi chorobami, sposób roz­
różniania od innych jemu podobnych, a nadewszystko 
pewniejsze środki ku leczeniu tej choroby, gdy jeszcze 
jest w początkach. Wszakże, jak słusznie utrzymuje 
Henke, gdyby względem ogłoszenia światu wspomnio- 
nych prac lekarskich, nie ociągano się tak długo, uczeni 
lekarze daleko wcześniej otrzymaliby niejakąś podporę 
ku lepszemu pojmowaniu i leczeniu dławca; albowiem, 
gdy juź sami przez liczne doświadczenia na ten trop 
wpadli, ogłoszono dopiero drukiem te dwie rozprawy.

Z chlubą wyznać natn należy, że i lekarze Polscy, 
chociaż nieco późnej, troskliwie około rozpoznania i le­
czenia wspomnionej choroby krzątać się zaczęli. Już 
w roku 179З Ludwik Perzyna, w dziele swojeui orygi- 
nalnem: Lekarz dla włościan, wydane'm w Kaliszu, na 
stronnicy 184 w Rozdztale o duszności i dychawicy wy­
raźnie mówi: «Oddech ciężki i pracowity z świstaniem i 
rzężeniem w piersiach, a czasami wysadzaniem gulów na 
szyi, dzieciom bywa najniebezpieczniejszy, bo ich bar­
dzo w krótkim czasie zadusza. »Co do leczenia wskazuje: 
«iż służą na to womity, stawianie pijawek wedle krztoni. 
W końcu zaś nadmienia. Ta choroba w kilku dniach za­
bija dzieci, przeto w samych początkach ratuy.« Nieu- 
lega więc żadnej wątpliwości, że tu myślał o naszym 
dławcu. W kilka lat później w roku 1802 sławęy nasz 
Lafontaine, w dziennikach swoich lekarskich w Nro 11. 
na stronnicy 228, podąje nam dokładny opis dławca, 
wskazując przystawienie pijawek, dawanie na womity. 
i przyłożenie na szyję wezykatoryi, jako środki w tej 
chorobie najskuteczniejsze. Przywodzi on dwoje dzie­
ci na dławiec chorujące, n których jedno umarło mu 
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po 3o godzinaęh choroby, drugie zaś miał szczęście u- 
leczyc.

Wszakże w dziełach polskich lekarzy przed Lud: Pe­
rzyną żyjących, zaledwie domyśleć się można wzmian­
ki o tejschorobie pod nazwiskiem Skwinacja tak nie­
wyraźnie J.i ciemno, iż z pewnością wnosić' można, że 
lekarzom polskim, choroba dławiec przed końcem wieku 
i8go zupełnie znaną nie była. Atoli epidemie dławca, 
grassującego w Wiedniu w latach 1804-8, tudzież czę­
ste okazywanie się tej choroby w miastach polskich, 
szczególniej w większych, gdzie znaczna liczba lekarzy 
biegłych w swej sztuce, zwracając uwagę na wszelkie 
zjawiska chorobliwe, niepominęli i tej natenczas choro­
by nowej, wielce się przyczyniły ku prędszemu rozpo­
znaniu dławca. Jakoż .w dziennikach wileńskich w To­
mie 11. str. 196 i w Tomie III. str; 28О. A. Matuszewicz 
pisał już dokładnie o chorobie Dławiec. W roku 1808 
ogłosiło towarzystwo lekarskie wileńskie, w Kuryerze Li­
tewskim i5 Kwief. wNrze3i, krótki lecz dobry opis roz­
poznania i leczenia choroby, o której mowa. W tym 
samym roku oznajmił światu Józef Franką professor kli­
niki lekarskiej w Uniwersytecie Wileńskim, krótką lecz 
dobrze wypracowaną rozprawę w języku polskim, o po- 
znawnniu i leczeniu zapalenia krtani croup zwanego. J. 
Szymkiewicz ogłosiwszy w r. 18,10 dzieło oryginalne o cho­
robach dzieci, opisał dość dobrze zjawiska i bieg tej 
choroby pod nazwiskiem Slinogorz błonisty, chociaż, codo 
leczenia, bardzo się mało nad tern zastanowił. Dr Nachu- 
mowicz wydał 1812 roku, w języku łacińskim, dobrze 
wypracowaną rozprawę o Dławcu pod tytułem: Disser. 
cynanches laryngeae biiia exempla addita epicrisicxhibens. 
Vilnae. 1812. A.F. Wolf professor terapii i kliniki byłego 
Uniwersytetu Warszawskiego, wydał w roku 1817 w 
języku polskim: Rys sztuki leczenia, gdzie w Tomie I*  
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stro: ya. do 102, dość obszernie i z wielką dokładno­
ścią pisze o chorobie dławiec, nazywając ją zapaleniem 
krtani i kanału powietrznego. W roku 1818 oznajmił 
światu F. Kincel obszerną rozprawę w języku polskim: o 
zapaleniu krtani i kanału powietrznego, w której, bio- 
rąe sobie za przewodników P. yllbers i Jurine, z wielką 
pracą nad nią się zastanawia; opisuje on dokładnie jej 
przebieg i sposób leczenia, jak niemniej wykazuje jej 
zawikłania z innemi chorobami. Dr. Rymkiewicz podał 
nam w języku łacińskim swoje spostrzeżenia nad cho­
robą, którą dławcem nazwaliśmy pod tytułem: Diss. 
exhibens observationum par in morbum, qui croup di- 
citur, cum epicrisi. Vilnae. 182 t. Józef Polakowski prze­
łożył na język polski 1822 roku uwagi godną rozprawę 
Dra Wolfg-. Walich'. o zapaleniu krtani. F. Sowiński 
przełożył z niemieckiego na język polski 18З1 roku, ob­
szerne i uczone dzieło o chorobach dzieci Dra Wendt, 
wielkiego praktyka w Wrocławiu, znanego światu ze 
swych prac naukowych. Od tego czasu rozmaici leka­
rze polscy robili spostrzeżenia, to nad wyjaśnieniem na­
tury tej choroby, to nad ustanowieniem pewniejszego 
jej sposobu leczenia, ogłaszając swoje prace drukiem, 
już w dziennikach Wileńskich , już w pamiętnikach\fyar- 
szawskich nauce lekarskiej poświęconych.

Tak więc i w kraju naszym wystąpiło dosyć mężów 
uczonych, których prace ze wszelką gorliwością około 
wydoskonalenia i leczenia choroby dławca prowadzone, 
wielce się przyczyniły ku lepszemu wyobrażeniu tej 
choroby. Do jakiego zaś stopnia pewności w leczeniu 
Dławca, doprowadziły' nas owe poszukiwania lekarzy 
różnego czasu i różnych krajów, staraniem jest mojem 
wykazać w ciągu dzieła niniejszego.
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«t^ekarze starożytni nie mając o chorobie, o której 
pisać-przedsiębiorę, żadnego jeszcze wyobrażenia, na­
zywali ją Kuva-pc« albo angina suffocatoria, zapewne od 
nagłego wybuchnięcia zjawisk choroby zadławieniem gro­
żących, w skutek których umierało dziecię jakby z u- 
duszenia. Tulpius i Ettmüler znali ją pod nazwą: ca- 
tarrhus suffocativus, a Starr pisał o niej pod nazwiskiem: 
morbus truculentus infantum. Ze choroby tej przez 
długi czas lekarze owocześni, ani jeszcze znali, ani do­
kładnie ocenić nie umieli, pochodziło to zapewnie ztąd, 
że dławiec rozpoczyna się łagodnie, i do kataru po­
spolitego wielce podobnie, dzieciom zaś małoco zada- 
je cierpień; a przeto ani rodzice, ani lekarze nie wiele 
nań zwracać mogli uwagi; aż dopiero wtedy, gdy się już 
rozwinął w całej mocy, przystępowano ku leczeniu, ale 
cały ratunek był zapoźny i niedostateczny. A że z 
wielką przychodziło trudnością rozczłonkować dzieci 
z jakiejkolwiek choroby zmarłe, albowiem nie dozwa­
lano przedtem otwierać ciał zmarłych, uważając wtem 
jakąś obrazę religijną (4}; dla tego to lekarze bardzo

(4) Lud. Gąsiorowski. Historya Medycyny w Polsce. Tom I. 
pag. 354. Poznań. 18З9. 
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długo nie mogli wyrozumieć siedliska dławca, ani je­
go natury, a tern mniej nadać mu imię istocie choro­
by odpowiadające. Dopiero, gdy lekarz angielski По­
те, pozbierawszy doświadczenia innych, a porówny- 
wając je z własnemi, ogłosił światu pierwszą dokła-. 
dną monografię o chorobie, którą nazwał morbum 
strangulatorium, krzątać się rozpoczęto o nadaniu 
nazwiska, kióreby jej istotę najjaśniej wykazywało. — 
Itak VKahlbrom nazwał ją suffocalio strid ula Д Cullen, 
Johnston, Rusch, Cvnanche stridula. Bard i Engstroem, 
Cynancbe seu angina striclula. Dick angina suffocato- 
ria, a Michaelis Cynancbe laryngea. Za czasów naszych 
nosi ona nazwiska: laryngitis, tracheitis, croup, angi­
na membranacea, angina pólyposa. Niemcy, wyprowa­
dzając nazwę tej choroby od zjawiska pod zmysły naj­
więcej podpadającego, przezwali ją: Pfeifende Bräune, 
Kehlkopfbräune, Stickbräune, Hühnerhusten, Hühner­
wehe, Schaafhusten, Fell auf der Brust, a teraz po­
wszechnie häatige Bräune. Anglicy, znają ją pod na­
zwą: The rising of the lights, Chok. Stuffing. The bla­
der in the sore throat. The Iliver. Szwedzi, Strypsin 
sika. Szkoci, the croup. lEęgrzy, Hartyäs Torokgyez 
albo Leve^ötsopip, albo tez jednćm słowehn Pip. Ros- 
sianie, Перепончатая жаба.

Co do nazwiska, jakiego używali dawni lekarze pol­
scy w oznaczeniu choroby dławca, nie można nic z 
pewnością powiedzieć. W dziełach ich również jak i 
u kronikarzy naszych, chociaż na wielu miejscach czy­
tać można o morowych zarazach, które dość często 
kraj polski nawiedzały i wielkich klęsk stały się przy­
czyną, nigdzie nie napotykamy dokładnego opisania i 
rozgatunkowania tychże zaraz, a przeto wyrozumieć nic 
podobna, jakie podówczas choroby panowały. To 
tylko w*ietny,  że pod nazwiskiem łożnicy czyli choroby 
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łożnej rozumieli starzy gdy kilka osób, a pod wy­
razem morowej zaraay, gdy całe okolice podobną cho­
robą złożone były. Ostatniem tern nazwiskiem ozna­
czano różnorodne epidemie1 * (э), niewyłączając nawet go­
rączek wysypkowych, to jest: ospy, odry, które jak nam 
wiadomo należą do chorób dziecinnych. Ze jednak 
dławiec od czasów najdawniejszych w kraju polskim 
tu i owdzie wydarzać sięmusiął, i wiele dzieci ze świata 
sprzątał, domyślać się już można z tego, że kiedy w kra­
jach ościennych licznych śmierci stał się przyczyną, dla 
czegożby kraj polski miał oszczędzać ? ile że w wielu 
miejscach kroniki lekarskiej doczytać się można, że choro­
by z krajów obcych do nas się przenosiły i wielkie spu­
stoszenia zrządzały. Lekarze więc nasi pod rozmaitemi 
nazwiskami pisywali i wykładali chorobę.krtani, którą 
dławcem nazwaliśmy, najpowszechniej wszakże zna­
li ją pod nazwiskiem: Skwinancia, Synanche, Para- 
synanche, Slitiogorz. Rozgatunkowano nawet te nazwi­
ska , z wyrażeniem Synanche, jeżeli dotknięte były mu. 
szkuly krtani wnętrzne, a Parasynanche, jeżeli tylko 

uszkuly zewnętrzne (i). Lubo zaś Lud wik Perzyna, w 
dziele swojem: Lekarz dla Włościan, na stronnicy t84. 
mówiąc o.dychawicy i duszności, zostawił nam dokła­
dny opis dlawca, z tern wszystkiem pierwszenru Lafon­
taine (2) przynależy się chwała, że nam tę chorobę opi­
sał pod właściwem nazwiskiem zapalenie krtani, i do­
kładne podał sposoby do jej leczenia.

(i) Dykcionarz powszechny Medyki Toni VI pod Literą Siwi.
Warszawa 179г.

(э) Lafontaina dzienniki lekarskie zeszyt II. pag. 238. War­
szawa 1803.
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ZWYCZAJNE.
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äSrospolieie na jeden lub dwa dni przed chorobą na­
stąpić mającą, dziecię utrącą wesołość zwyczajną, staje 
się trochę srautnem, ociężalem, nudnem, uczuwa lekki 
dreszcz i na przemian twarz mu się rozpala; oczy 
miewa posępne i łzami zalane,' kicha często, czasami do- 
staje lekkiego bólu głowy, całe ciało nieco się roz­
grzewa a puls trochę przyśpiesza; słowem objawia się 
katar zwyczajny, ze wszystkiemi swojemi zjawiskami 
mniej lub więcej wyraźnemi, mimo to dziecię wraca 
chwilami do zwykłej wesołości i miewa apetyt dosyć 
dobry. Wkrótce przyłącza się chrypka i kaszel suchy, 
który przez cały dzień mało co znaczny, nad wieczo­
rem i w nocy wyraźnie się wzmaga. Katar ten, nie o- 
kazując nie nadzwyczajnego, bywa tak co do mocy jak 
co do trwałości nader rozmaity; u niektórych lekki i 
niewyraźny, u innych mocniejszy, na pierwsze spojrze­
nie łatwo rozpoznać się dający, pospolicie jednak mniej 
wyraźny, a często tak bardzo zwodnicy, iż lekarza na­
wet z chorobą tą dobrze obeznanego łatwo w błąd 
wprowadzić może. Stan laki, żadnego niebezpieczni- 
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stwa nie wykazujący, tr\va zwykle dwa do trzech dni, 
rzadko przewleka się do dni siedmiu lub ośmiu, co się 
wydarza tylko w przypadkach, gdy zapalenie zajmuje 
początkowo kanał powietrzny (trachea). Wszakże' nocy 
bywają dosyć spokojne, kaszel tylko suchy szczególniej 
około północy, i nad rankiem przebudza czasem dziecię, 
które jednak wkrótce zasypia i zdaje się spać spokoj­
nie. Z tego wynika praktyczna uwagi godna przestroga, 
ze u dzieci do siedmiu lat mających, w czasie zimno-, 
wilgotnej jesieni i na wiosnę, szczególniej, gdy juz w 
okolicy okazuje się choroba dławiec (krup), żadnego 
kaszlu katarowego, zwłaszcza gdy jest suchy i brzęczą­
cy, nienależy lekce ważyć, ale pilną nań zwracać nwa- 
gę, wieczorną Inb nocną porą, czyli ten niewztnaga się 
nadzwyczajnie, i czyli nieprzybiera właściwego sobie 
dźwięku brzęczącego, który gdy kto raz usłyszał łatwo 
potem rozpoznać może.

Zjawiska pewniejsze wykazujące okropność poło­
żenia, w którein się dziecię znajduje, objawiają się 
dopiero wieczorem, a najczęściej w nocy. Dziecię kła- 
dąc się do łóżka zasypia dosyć spokojnie, nieokazując 
nic więcej nad lekką gorączkę, na którą zwykle rodzice 
mało zważają. Zwróciwszy na nie pilną uwagę spostrzega­
my, że oddech ma trochę utrudniony, i cokolwiek chra­
piący, który przy dłuższem spaniu coraz głośniejszym się 
staje, w tym znagła zrywa się’ono, i przebudza z mocnym 
kaszlem duszącym, którego głos od kaszlu dziennego 
mocno różniący się; jest suchy, brzęczący, gruby, jak­
by się powietrze przez rurkę metalową przeciskało, po­
dobny do piania koguta młodego. Dziecię staje się nie­
spokojne, tęskliwe, rzuca się nieustannie po łóżeczku, 
odkrywa się i chwyta rączkami za szyjkę, jakby sobie 
ulgę zrobić chciało; starsze narzekają często na uci- 
śnienie i ból w krtani, który za macaniem powiększa się»
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lecz młodsze, co jeszcze mówić nie umieją, chwytają się 
tylko za szyjkę okazując siedlisko swojego cierpienia.

Uważając ten kaszel spostrzegamy, że czynność od­
dychania jest przytłumioną i wielce zmienioną w sa­
mej krtani, ze wciąganie powietrza odbywa się dosyć 
trudno z odgłosem brzęczenia, chrapania, lub piszcze­
nia; oddawanie zaś powietrza czyli wytchnienie, zdaje 
się być daleko wolniejsze. Teraz wzmaga się gorączka 
wyraźnie, policzki na twarzy zapalają się, oczy robią 
się wydatne, skóra na całem ciele rozgrzewa się, a puls 
uderza częściej, jest pełny i dosyć twardy. Te wszak­
że zjawiska ustępują w krótkim czasie, dziecię staje się 
spokojniejszemu i zasypia dobrze, jakby mało co było 
chorem. Niekiedy powtarza się nad rankiem podobny 
napad kaszlowy, inną rażą spi dziecię dosyć spokojnie, 
niewykazując na sobie nic więcej nad oddech utrudnio­
ny i gorączkę lekką, która trwa nieustannie. Nazajutrz 
rano, gdy się dziecię przebudzi nieuskarźa się na nic, 
i nie bardziej zdaje się być chorem jak wieczora upły- 
nionego; co większa, wstaje. z łóżeczka, bawi się dosyć 
wesoło i żąda pokarmu, przezco mniemają rodzice, że 
ich dziecię nie jest chorem. Pozorna ta poprawa jest 
zwodnicza i w krotce omija nadzieja tak wcześnego po­
lepszenia; albowiem czynność oddychania odbywa się 
ciągle trudno z odgłosem syczenia lub piszczenia, ka­
szel w prawdzie jest mniej chrapliwy niżeli nocy upły- 
nionej, ale zawsze suchy, ostry, brzęczący, całe ciało 
rozgrzane , a puls ciągle przyśpieszony. Przez cały ten 
dzień jeszcze, dopóki nieprzystąpi napad dławca, dzie­
cię zdaje się być tnałoco chorem, ak skoro tylko za­
śnie, przypada ów kaszel duszący już z większą gwałto­
wnością, oddech robi się syczącym, piskliwym, osobliwie 
podczas kaszlu, płaczu i picia, a uderzenia pulsu przy­
śpieszają się. Zaglądając w gardło, wid?iemy czasem



29
pasek czerwony lub nabrzękłe żyły krwawe, jako sku­
tek mocnego natężenia przy kaszlu, z resztą cale gardło 
jest w stanie naturalnym. W epidemiach dławea gwał­
townych, jak świadczą: A. Bergen, Home, Wahlbom, 
spostrzegano lekkie nabrzęknienie gardzieli lub migdal- 
ków. Bard i Michaelis znajdywali wnętrze gardła okry­
te śluzem rozmaitej gęstości i farby (i). Pospolicie je­
dnak nie znajdujemy w gardle najmniejszej zmiany.— 
Język bywa lekko obłożony mułem białym, głos zmie­
niony, gruby, do kaszlu nieco podobny, uryna odcho­
dzi w miarę powziętego napoju i jest mało co zmie­
niona.

Nadchodzącej nocy wszystkie zjawiska powyżej wska­
zane przybierają teraz postać daleko sroższą, gorączka 
wzmaga się, policzki na twarzy zapalają się, żyły pul- 
sowe biją mocniej i częściej, dziecię staje się niespo- 
kojnem, a kaszel, zwłaszcza przy zasypianiu, napada czę­
ściej z większą gwałtownością i oznakami uduszenia. 
W takim stanie, dziecię rzuca się po łóżeczku zwielkiem 
utęsknieniem i głowę w tył zadziera (2), twarz ma na­
brzmiałą, czerwoną, oczy jaskrawe łzami zalane, pra- 
goięnie wielkie wzmagające się niekiedy do tego stopnia, 
że prawie comoment żąda napoją, który dosyć do­
brze i bez żadnych przeszkód łyka ; inne zaś bierze na­
pój z wielkiem upragnieniem, ale go zaraz kaszel pory-

(1) Goelis tractatus de rite cogn: angina membranacea pag. 17. 
Viennae 181З.

(a) Dr Heim robi następującą praktyczną uwagę: dopóki niewy- 
kształei się w rurce oddechowej błona, która zatyka szparę 
głosową, natenczas dziecię trzymać może głowę prosto i po­
ruszać ją z łatwością z jednej na drugą stronę, ale skoro lymfa 
skrzepliwa w stałą błonę uformuje się, w takim razie dziecię 
trzyma główkę w tył zadartą; zadzieranie więc w tył głowy 
uWaźa za znak niewątpliwy, ze już błona w krtani ufor­
mowała się.
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wa i łykanie utrudnia. Czasami odrywa się podczas 
kaszlu flegma biała ciągnąca się, niekiedy z krwią zmię- 
szatia, co sprawia niejaką ulgę; inną rażą przy mocnein 
zakaszlaniu się wcale nic oderwać się niemoże. Czasem 
przystępują samowolne woinily, przez co wyrzuconą by­
wa flegma ciągnąca się w znacznej ilości; inną rażą 
mimo największego natężenia się do womitów wcale nic 
nieodebodzi. Czasem za mocnetn qdkaszleniem wyrzu­
caną bywa nawet skrzeplość do błony podobna, poczem 
na chwilę następuje znaczna ulga. Atoli i teraz jeszcze 
zasypia dziecię dosyć spokojnie; ale im dłużej trwa sen, 
tern bardziej oddech robi się coraz trudniejszym, aż 
nareszcie przystępuje nowy napad kaszlu, który przez 
swoją gwałtowność zatrważa przytomnych. Z nadcho­
dzącym dniem cierpienia te nieco wolnieją, dziecko 
zdaje się być znowu trochę zdrowsze, jednak zupełnie 
nieustają, gdyż duszność, glos gruby i gorączka trwają 
ciągle.

Napady wracają teraz to z większą to z mniejszą 
gwałtownością, przystępują coraz częściej i zostawują 
po sobie ślady wielkiego nadwerężenia siły żywotnej; 
a to według stopnia gwałtowności, w jakim choroba ta 
objawia się; zmysły zewnętrzne również jak i umysł 
zostają nienaruszone. Teraz już, chociaż i niespi dzie­
cię, oddechanie jest ciągle wielce utrudnione; skoro 
zaś zaśnie, krzyczy lub plącze, natychmiast przyłącza 
się napad kaszlowy tak gwałtowny, że zagraza udusze­
niem. Wydarza się czasem, że kaszel, który z początku 
okazywał się być brzęczącym, suchym, staje się tro­
chę 1 rozwolnionym, w piersiach słychać granie flegmy 
rozwolnionej, niby gotowej do wyrzucenia i niekiedy 
nawet wyrzucaną by wa, za mocnem krztuszeniem się i ka­
szlaniem, skrzeplość biała, ciągnąca się, żyłkami krwa- 
wemi upstrzona, niekiedy całkowite błony, w większych
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lub mniejszych kawałkach, kształt rurki zatrzymujących, 
ale wkrótce wraca kaszel suchy, brzęczący, z całą swą 
mocą. Napady wracają coraz częściej i wzmagają się 
za każdą niemal godziną, a jeżeli na chwilkę wolnieją, 
to zdaje się dla tego, aby z tern większą powróciły 
mocą. Za każdym nowym napadem duszność w piersiach 
powiększa się, odde’chanie staje się bardziej cbrapiącern 
lub syczącem, a dziecię dla ulżenia sobie głowę ciągle 
w tył zadziera, właśnie jakby jej poruszać niemogło; 
czasem przyłączają się poruszenia ciała konwulsyjne.

Gdy choroba dochodzi stopnia najwyższego, naten­
czas i we dnie, chociaż zjawiska chwilami, nieco wol­
nieją, stan ogólny pogorszą się'z każdą niemal godziną; 
duszność powiększa się, a oddychanie odbywa się z wiel­
ką trudnością przy mocnem poruszaniu klatki piersiowej, 
żebra nawet dolne zostają w ciągłym ruchu, zdaje się, 
jakoby kość piersiowa, pospolicie deką zwana, za każ- 
dem wytchnieniem do środka się zapadała; dziecie na 
twarzy brzęknie, blednieje, nozdrza otwierają się mocno, 
oczy łzami zalane zapadają, nos i usta sinieją, na czole 
twarzy i szyi występuje pot zimny, na skroni i szyi biją 
pulsa mocno, ręce i nogi ziembną; zdaje się ono leżeć 
jakby odurzone, z którego to stanu gwałtowny tylko 
kaszel porusza je do szukania pomocy. Westchnienia 
również jak i wytchnienia odbywają się teraz z wielką 
trudnością, i z szelestem właściwym tak mocnym, iż go 
w drugiej izbie dobrze słyszeć można, kaszel przybiera 
głos przytłumiony, a mowa ustaje co raz to bardziej, 
na zapytania odpowiada dziecko krótko słowami na 
wpół przerywanemi. W takim stanie dziecie, chociaż 
ma wielkie pragnienie, wzbrania się brać do ust napoju, 
z obawy, aby się nieudusiło; inne zaś piją i łykają do­
syć dobrze. Dr Heim przywodzi przykład, że dziecię, 
na pół godziny przede-śmiercią, ugryzło kawałek su-
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charka, dobrze pożuło i z łatwością połknę ło. Niektó­
re wyrzucają jeszcze i teraz za mocnćtn odkaszleniem 
flegmę skrzepłą, nawet kawałki błony z krtani odrywa­
jącej się, ale ten mały promyk polepszenia niknie zaraz, 
skoro przystąpi duszność i rzężenie z pierwszą gwałto­
wnością, Niespokojnośc, tęsknota i trudność oddycha­
nia dochodzą stopnia najwyższego, puls uderza niere­
gularnie, ściągnięto, drobno, a napady następują po 
sobie tak często, iż prawie żadnego zwolnienia spostrze­
gać niemożna, przytomność jednak umysłu trwa aż do 
ostatniej chwili życia. Nadaremnie dziecię odwraca gło­
wę w tył, aby sobie ulżyć w oddychaniu, nadaremnie 
chwytą się’osób, które go otaczają i litościwym wzrokiem 
żebrze pomocy, śmierć przed oczyma zagraża mu co 
chwila wieczną zagładą, a nic go niezdoła wydrzeć od 
tej nieprzyjaciołki życia—twarz i szyja nabrzmiewają i 
blednieją, usta sinieją, oczy pokrywają się mgłą, nogi i 
ręce ziębną, głowa oblewa się potem zimnem, zaczyna 
mu grac w piersiach, objawiają się poruszenia konwul- 
syjne, nakoniec przystępuje śmierć, zazwyczaj nagle, 
jakby z uduszenia pbśród mocnego rzężenia w piersiach, 
niekiedy zwolna w skutek •wstrzymania czynności oddy­
chania. Gucrsent utrzymuje: że w ostatnim peryodzie, 
kaszel albo wcale już nieprzystępuje, albo bardzo rzadko, 
mowa zupełnie ustaje, a syczenie podczas czynności od­
dychania jest bardzo mocne.

Śmierć zwykle następuje pomiędzy 3cim a yym dniem 
choroby, chociaż nie zbywa na przykładach, że dziecię 
umarło już przed 3cim dniem, a nawet po 7miu dniach 
choroby. P. Heim upewnia, że po 8miu dniach nie 
utracił jeszcze ani jednego dziecka z dławca.
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eFaie zawsze atoli rozwija się dławiec powyżej wska­
zanym sposobem. Wydarza się czasem, że zjawiska, 
istotę choroby stanowiące, przystępują znagła w całej swej 
mocy bez żadnej poprzedniczej słabości. W takim razie 
niedają się spostrzegać owe dolegliwości kataralne, które 
na czas krótszy lub dłuższy nastąpić mającą chorobę 
znamionują i takowę lubo niewyraźnie zwiastują. Nie- 
masz tu ani pozornego polepszenia się chorego w czasie 
dziennej pory, ani tak wyraźnych zwolnień czyli prze­
stanków choroby, Fjakieśmy powyżej wskazali. Cała 
słabość zdaje się byc jednym tylko napadem, jednym 
silnym zamachem na zniszczenie wątłego życia dziecię­
cia, to zwiększą to z mniejszą gwałtownością objawiają­
cym się, i co chwila uduszeniem zagrażającym. Kaszel

3
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suchy, brzęczący i ostry, przystępuje znagła z wielkiem 
natężeniem i odnawia się co moment za poruszeniem, 
mówieniem lub piciem, głos zamienia się na gruby, ostry 
chrapiący, a czynność oddychania utrudnia się znacznie; 
przystępuje wielka duszność przez rzężenie i chrapanie 
w rurce oddechowej rozpoznać się dająca, twarz zmie­
niona i nabrzękła zaczerwienia się, z razu mocno, ale 
wkrótce blednie i sinieje, szczególniej nos i usta, oczy 
jakby na wierzch wysadzone, są łzami zalane, smę­
tne, niekiedy czerwone, iskrzące się, gorączka jest gwał­
towna, ciągła, puls przyspieszony, twardy, uryna mie­
niąca się, to blada, to mętna, nigdy jednak krytyczna; 
przystępuje wielka tęsknota i niespokojnośc, dziecię od­
krywa się i rzuca po łóżeczku na wszystkie strony, 
chwytając rączkami za szyję i odwracając w tył głów­
kę, występują obfite poty na calem ciele, sziyególnjpj 
na twarzy, szyi i piersiach'; okazuje ono wielkijä,pra­
gnienie, żąda co moment napoju, porywa go-cbpiwie, 
ale skoro do ust zbliży naczynie z napojem odpycha ze 
wstrętem z obąwy, aby się nie udusiło. Zjawiska te, 
okropność położenia wskazujące, wzmagają się za każdą 
niemal godziną, przyłączają się poruszenia konwulsyjne, 
ręce i nogi ziębną, pot okrywa twarz i szyję, nakonieo 
przystępuje śmierć nagle jakby z uduszenia.

■Okropna ta scena, zatrważająca przytomnych, trwa 
zwykle godzin do 36, a nawet 48; niekiedy, lubo na­
der rzadko, trwa tylko 8 do 10 godzin. Jakkolwiek nie 
jestem tego zdania, abym miał zaprzeczać doświad­
czeniom lekarzy większą praktykę nademnie wykony- 
wającym, sumiennie jednak wyznać mogę, że z po­
między czterdziestu i kilku chorych dzieci, których 
na chorobę dławca leczyłem, niewidzialem ani jednego 
z tak gwałtownym biegiem, gdziebym wyraźnego zwol­
nienia choroby niespostrzegał, i na to zgadza się wielu
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lekarzy różnych krajów; z czego wnosić można, że obja­
wienie się dławca w biegu gwałtownym jest zjawi­
skiem rządkiem. Tak gwałtowny przebieg wydarzać się 
ma tylko w przypadkach, gdzie choroba od samego na­
stania zajmuje samo narzędzie głosowe, to jest: krtań 
(larynx); albowiem, jeżeli na początku choroby zadra­
żnienie zajmuje kanał powietrzny, objawienie się dławca 
jest powolniejsze.

Z tego wszystkiego okazuje się, że dławiec należy do 
chorób wielce niebezpiecznych i objawia się w dwojakim 
kształcie; raz, jako choroba zwalniająca, mniejsze lub 
większe przestanki okazująca; inną rażą, lubo rzadko 
bardzo, jako choroba ciągła od swojego nastania aż do 
śmierci w jednem prawie natężeniu trwająca. ' Oba te 
rodzaje dławca dobrze znać należy, aby, gdy choroba 
niespodzianie przystąpi, albo, jak się to często wydarza, 
w pierwszych początkach zaniedbaną zostanie, gotowym 
być na spotkanie się z nią tern dzielniejsze, im z wię­
kszą natarczywością napady swoje uskutecznia. Sama 
choroba przystępuje zazwyczaj w nocy, rzadko z wie­
czora, a jeszcze rzadziej nad samym rankiem. Pierwszy 
napad bywa pospolicie mniej wyraźny, lecz wkrótce na­
stępuje drugi, który już żadnej wątpliwości o bytności 
dławca nie zostawia, zwłaszcza, gdy jest natury gwał­
townej. Jeżeli kaszel rozpoczyna chorobę, głos jego 
bywa zaraz suchy, ostry, brzęczący, nie taki jak w kata­
rze, äle i nie taki jak w dławcu; ma on w sobie coś wła­
ściwego, co uwagę znawcy na siebie zwrócić już po­
winno. Czasem na krótką chwilę przed wybuchnieniem 
choroby zmienia się i głos przy mówieniu. Inną rażą aż 
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do samego wywiązania się dławca niedoznaje głos żadnej 
zmiany, gorączka tylko lekka objawia się we wszystkich 
prawie przypadkach, i daje się poznać przez ociężałość 
dziecka, ńiniej więcej utraconą chęć do zwykłych sobie 
zabaw i do jadła, na co zwykle rodzice nie wiele zwra- 
cają uwagi; a lubo kaszel jest znamieniem dławca sta- 
nowcze'm, od samego jego wybuchnienia objawiającem 
się, miewa jednak czasami tak długie przerwy, że go 
łatwo za katarowy poczytać można. Wszakże niezwy­
czajny głos jego, mający w sobie jakieś brzęczenie, 
powinien być dla znawcy wskazówką, aby choroby lek- 
ce nieważyć i niezaniedbywać.

л
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WEDŁUG SIEDLISKA ZADRAŻNIENIA.:

Zadrażnienie zajmować może początkowo, albo bło­
ny wewnętrzne krtani, albo samą rurkę oddechową, 
ztąd też i znamiona chorobę stanowiące bywają rozmai­
te i mniej lub więcej gwałtowne.

. I-
Jeżeli w początku choroby zadrażnienie zajmuje sa­

me tylko błony wewnętrzne krtani (laryngitis), naten­
czas:

1. Choroba napada z nagła bez żadnych znaków po- 
przedniczych;

2. Znamiona choroby są gwałtowne, a napady wraca­
ją po sobie szybko z. wielkiem natężeniem;
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3. Ból w krtani jest wyraźny i za naciskiem powiększa 

się, lubo P. Heim utrzymuje, źe rzadko kiedy oka­
zuje się wyraźny ból w krtani;

4. Wkrótce po zupełne'm wykształceniu się choroby 
przystępują poruszenia konwulsyjne;

5. Zwolnienia choroby czyli przerwy (remissiones) 
są krótkie i nie wyraźne;

6. Jeżeli lekarstwa stosownie użyte nie wstrzymują 
biegu choroby, następuje śmierć nagła.

Wszystkie te znamiona, istotę choroby stanowiące, 
łatwo wyrozumieć się dają, jeżeli zwrócimy uwagę 
na wewnętrzną budowę krtani, tego organu głosu, tak 
bardzo czułego na wszelkie chocby na najmniejsze 
bodźce bezpośrednio nań działające; jeżeli zważemy 
jego funkcją i ścisfy związek z całym organizme'm.— 
Ztąd łatwo wytłómaczyc się daje: to nagłe i gwałto­
wne wybuchnienie kaszlu z uczuciem dławienia od 
początku choroby aż do śmierci tak stanowczo połą­
czone; to raptowne utrudzenie czynności oddychania 
widocznie w samej krtani siedlisko swoje mające: owe 
poruszenia konwulsyjne przyłączające się w czasie mo- 
cnego natężenia choroby.

II.
i

Jeżeli w początku choroby zadrażnienie zajmuje samą 
rurkę oddechową (tracheitis), w takim razie:

J. Na kilka dni przed zupelne'm rozwinięciem się 
choroby, przystępują dolegliwości kataralne mniej 
więcej wyraźne;

2. Zjawiska, istotę dławea stanowiące, okazują się 
raniej wyraźne w samym początku choroby;

3. Dzieci nie uskarżają się na uciskanie i boleść 
w krtani;



4- Właściwe zjawiska, dławiec znamionujące, nie- 
przystępują tak nagle i z takim natężeniem;

5. Zwolnienia choroby, czyli tak zwane przestanki 
(remissiones) , są wyraźne;

6. Jeżeli zejście choroby ma byc niepomyślne, śmierć 
następuje zwolna, 5go, 6go, a nawet 8go dnia 
choroby;

Ten rodzaj dławca wydarza się najczęściej. Albers 
przydaje jeszcze następujące znamiona, odróżniające za­
drażnienie rurki oddechowej od zadrażnienia krtani; 
wielką chrypkę, przez którą głos jakby przytłumiony wy- 
daje się, i ton kaszlu wielce do katarowego zbliżony, 
który, jednak mocno odróżnia się od brzęczącego, szcze­
kającego, tak właściwego zadrażnieniu krtani. Wątpi 
on’ aby dziecię umrzeć mogło z zadrażnienia rurki od­
dechowej , ale tylko wskutek zadrażnienia krtani, które 
się później przyłącza.



ZNAMIONA

Znamiona, w przebiega tej choroby wykazujące się, 
są dwojakie: jedne właściwe czyli stanowcze, drugie 
towarzyszące tylko i przypadkowe. Do znamion sta­
nowczych liczymy: 1) chrypkę, 2) kaszel właściwy, 
3) trudność oddychania, 4) gorączkę, i 5) wyrzucanie 
za odkaszleniem flegmy właściwego rodzaju. Do zna­
mion niewłaściwych, przypadkowo tylko dławcowi to­
warzyszących, należą: 1) ból w krtani i rurce oddecho­
wej, 2) nabrzęknienie krtani zewnętrzne, 3) womity, 4) 
brak apetytu, 5) krwotok z nosa, 6) śpiączka, 7) ury- 
na zmieniona, 8) zboczenie funkcyi zmysłów.

Chrypka rozpoczyna pospolicie nastąpić mającą cho­
robę , niekiedy poprzedza nawet gorączkę. Jest ona z razu 
nieznaczna, do zwykłego kataru, gdy spadł na piersi,
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wielce podobna; ale za wzmaganiem się chorobv wzra­
sta tak dalece, ze w największem jej natężeniu przy­
tłumia głos zupełnie.; dziecię wcale mówić nie mo­
le, albo tylko wymawia cicho wyrazy na wpół prze­
rywane. Nieodstępna dławca towarzyszka nięopuszca 
nigdy chorego, nawet gdy juz z cierpień uwolnionym 
został. Wszakże przed rozwinięciem się choroby zu- 
pełnem, również jak i podczas jej zwolnień, chrypka 
daleko jest mniejsza, za każdym zaś napadem kaszlu 
wzmaga się coraz bardziej; głos przy mówieniu i przy 
wrzeszczeniu dziecięcia jest jakby podwójny, przecho­
dzi on z grubego chrapiącego tonu raptem do cien­
kiego i piszczącego.

Kaszel towarzyszy chorobie jednocześnie z chrypką. 
W samem nastaniu swojem podobny on jest do zwy­
kłego kaszlu katarowego, niekiedy tak dalece, że nawet 
lekarza z chorobą tą dobrze obeznanego, łatwo w błąd 
wprowadzić może. Jednak, jeżeli się jemu troskliwie 
przysłuchamy, poznamy, że głos przy kaszlaniu jest 
gruby i chrapowaty, daleko inny jak w katarze, ale też 
i nie dławcowy. W przypadkach tylko, gdy dławiec 
rozwija się raptownie, bez żadnych dolegliwości kata­
rowych samą chorobę uprzedzających, kaszel przy 
pierwszym swoim napadzie jest gwałtowny, a głos je­
go właściwy, taki, jaki się w ciągu choroby okazuje. 
Najwyraźniej wykazuje kaszel właściwy swój charakter 
w nocy, przy pierwszym napadzie rozwiniętej już cho­
roby. Jest on suchy, ostry, chrapowaty, to piszczący, 
to brzęczący, podobny już do piania koguta młodego, 
już do szczekania pieska młodego, i tak szczególny, iż 
go nazwano kaszlem dławcowym; z razu suchy i bar­
dzo ostry, staje się w dalszym choroby przebiegu nieco 
wilgotnym; zdaje się, jakby flegma w rurce oddechowej 
rozwolniona do odrzucania przygotowauą została; na-
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wet za mocnem kaszlaniem i kr tuszeniem wyrzucaną 
bywa ona, juz w większych, juz w mniejszych masach, 
to rzadka, to skrzepła, niekiedy odchodzą błony cał­
kowite w kształcie rurki. Następuje chwilowa ulga, 
lecz wkrótce znowu odzywa się kaszel suchy, brzę­
czący, taki jak wprzódy. Objawia się on napadami i 
zostawuje na początku choroby znaczne przerwy czyli 
zwolnienia (remissiones); za wzmaganiem się choroby 
wzrasta bardziej, przystępuje coraz częściej, i wznawia się 
za krzyczeniem, płakaniem dziecka, a niekiedy nawet gdy 
ono co pije. Pierwszy napad kaszlu pospolicie bywa w no­
cy, rzadziej nad rankiem, a prawie nigdy w dzień. 
Wczasie wolnym od napaści kaszlu, znajduje się dziecię 
wstanie dosyć dobrym, chociaż niezupełnie zdrowym, 
bo gorączka trwa ciągle. Gdy choroba dochodzi stopnia 
najwyższego, natenczas i kaszel przy zupełnem niemal 
przytłumieniu czynności oddychania, staje się coraz 
słabszym, nareszcie zupełnie ustaje, co jest znakiem 
bliskiej śmierci. Jeżeli zaś polepszenie następuje, na­
tenczas i kaszel, utrącając swój głos szczególny, zamie­
nia się na kaszel zwyczajny katarowy.

Różnica głosu przy kaszlaniu, szczególniej na po­
czątku choroby, zależy od pierwotnego cierpienia krta­
ni lub rurki oddechowej. Albowiem, jeżeli rozdrażnienie 
początkowo zajmuje samą tylko krtań (larynx), naten­
czas głos kaszlu jest ostry, brzęczący i piskliwy; jeżeli 
zaś rurka powietrzna (trachea), początkowo rozdrażnioną 
została, w takim razie głos kaszlu jest gruby, przy­
tłumiony, podobny do katarowego. Później, gdy juz 
rozdrażnienie krtani udziela się rurce oddechowej i prze­
ciwnie, trudno jest z głosu rozpoznać, która część kana­
łu oddechowego początkowo zajętą została. Wszakże 
z powodu wieku i płci chorego, jak niemniej z przy­
czyny większej lub mniejszej gwałtowności choroby.
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zachodzą zmiany głosu przy kaszlaniu, o którym aby 
mieć dokładne wyobrażenie, dosyć iest raz usłyszeć, 
a nie podobna się omylić. P. Romberg (1) spostrzegł, 
ze w dławcu powiększona działalność wszystkich musku- 
łów do oddychania przeznaczonych, a mianowicie do we­
stchnienia służących, zależy na pewnym pociągu powie­
trza; a przeto upatruje on w poruszeniach skrzydeł noso­
wych, przy wciąganiu powietrza, daleko pewniejszy znak 
dławca znamionujący, a niżeli w samym brzęczącym ka­
szlu. Wydarza się albowiem dosyć często, że lekarz 
wzywanym bywa w nocy do chorego dziecka, przez 
matki nader troskliwe, które juz z kaszlu niezwyczajnie 
brzęczącego obawiają się dławca. Jedne spojrzenie na 
spokojne skrzydła nosowe, na szyję i okolicę przepony 
piersiowej, jest juz dostatecznem dla doświadczonego 
lekarza aby zapewnie rodziców, czy istotnie rozwija 
się dławiec lub nie.

Jakim zaś dzieje się to sposobem, że podczas napa­
du kaszlu głos jego jest chrapowaty i właściwy, przeci­
wnie zaś, gdy napad omija, głos przy mówieniu zdaje się 
być wolnym, chociaż nie zupełnie czystym, rozmaicie 
to tłómaczyli lekarze. Doktor Albers wyprowadza wy­
raźne te zwolnienia kaszlu i trudność oddychania, ze 
szczególnego stanu chorobliwego systematu nerwowe- 
wego, który i przy zapaleniach innych organów spo­
strzegać się daje. Mniema pn, że kurczowe te zjawiska 
pochodzą w części w skutek zapalenia, szczególniej na 
początku choroby, w części zaś są wypadkiem mechani­
cznego podrażnienia kanału oddechowego, przez limfę 
wypacającą się, która krzepnąć do ścian tegoż kanału 
przylega. PP. F. Kincel'x A.T. ^»//"utrzymują, że przy­
czyna napadów zaduszających i głos kaszlu tak szczególny,

(i) Neuropathologische Studien, obacz Casper's Wochenschrift 
-lU'fi J83?, Nro 45,
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pochodzą częścią z cierpień organicznych miejscowych, 
częścią z cierpień kurczowych tychże tworów. Inni zno­
wu rozumieją, ze wypocona limfa skrzepliwa, do ścian 
kanału oddechowego przylegająca, nakształt klapy prze­
chodzącemu powietrzu przeszkadza; a tym sposobem po­
ruszając się jako ciało obce, podrażnia i staje się przy­
czyną wszelkiego cierpienia kurczowego.

Aby na to odpowiedzieć, zważyć należy, że od same­
go zawiązania się dławca, wypaca się nieustannie limfa 
z błon śluzowych wyścielająch drogi oddechowe, która 
natychmiast krzepnąc, przylega do ścian tejże błony z na­
tury swojej nader czułej, a więc je podrażnia; każdą 
przeto nową skrzepłośc uważać można za ciało obce, 
podniecające do kurczowego ściągania się muszkuły 
krtani, klatki piersiowej i całą miąższość płucną, ce­
lem wyprowadzenia za granicę ciała tejże zawady, a 
skutkiem tego są owe napaści kaszlu dławiec stanowią­
cego; doświadczenia albowiem codzienne przekonywają 
nas, że osobie zupełnie zdrowej, jeżeli przypadkiem 
jakowym podczas jedzenia lub picia, zaleci do krtani 
mała odrobina pokarmu lub kropla płynu, natenczas 
przy kurczowem ściąganiu się płuc i muszkułów oddy­
chanie popierających, przystępuje kaszel gwałtowny, po­
wtarzający się tak długo, dopóki obce to ciało wyrzu- 
conem nie zostanie; co większa, przy mocne'm zakrztu- 
szeniu się, objawiają się kurczowe poruszenia w twarzy, 
szyi i klatce piersiowej. Widziałem nawet z tej przyczy­
ny śmierć powstającą. Że jednak nie samo utworzenie 
się i przylgnięcie błony fałszywej do ścian krtani lub 
kanału oddechowego, ale tylko coraz to nowe napły­
wy wypacającej się i natychmiast krzepnącej limfy,stają 
się przyczyną napaści kaszlu dławcowego z postępem 
choroby odnawiającej się, przekonać nas może dostate­
cznie spostrzeżenie Doktora Pelikana w Klinice Chirur-
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gicznej Wileńskiej (i). Opisuje on następujące zdarzenie. 
Dwudziesto-letni żydek, Szmojło Eliaszowicz, będąc na 
weselu w Kownie, gdy gwizdaniem na świstałce blasza­
nej muzyce chciał dopomagać, po głębokiem westchnie­
niu narzędzie to z ust do krtani wciągnął; natychmiast 
przyłączył się kaszel mocny, krztuszenie się, oddech tru­
dny, gwiźdzący, głos bardzo słaby, a niedoznając na 
miejscu z pomocy lekarskiej żadnej ulgi i prawie przez 
siedm dni ze śmiercią walcząc, udał się do Wilna, do 
Kliniki Chirurgicznej, gdzie wspomniony Doktór, 
przekonawszy się o rzetelności prawdy za pomo­
cą moczociągu wprowadzonego przez nos do krtani, 
świstałkę, przez przecięcie kanału oddechowego, wy­
dobył i ranę zabliźnił. Przypadek ten jawnie udowo­
dnią: źe przytomność ciała obcego w krtani nie wzbu­
dza kaszlu ciągłego, źe ten po niejakim czasie zupełnie 
ustać może, źe nawet moczociąg lub zgłębnik metaliczny, 
stosownie zagięty, przeprowadzonym być może przez 
szparę głosową. Spostrzeżeniu temu większą jeszcze 
nadają wartość doświadczenia Izydora Bourdona\%), któ­
ry, chcąc się przekonać, czyli szpara głosowa, podczas 
silenia się przy podnoszeniu ciężarów zamykaną zostaje, 
potrafił na sobie samym, przez niezmordowaną cierpli­
wość, przyzwyczaić przesmyk gardła i otwór krtani, do 
wprowadzenia i utrzymywania w nim przez czas pewny 
małą rurkę z gumy sprężystej. Doświadczenia te prze­
konywają, źe krtań, chociaż takbardzo jest czułą, przy- 
wyka jednak do jednostajnego drażnienia.

Trudność oddychania w przeciągu całej tej choroby 
bywa rozmaita, stosownie do gwałtowności i okresu

(i) Dziennik Lekarski Wileński z roku 1833 pag. 71. 76.
(3) Journal general de medicine Tom LXXII. XI. e de lall. eeri.

N. з85. Aout 1836. pag. 369. 377.
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dławca w którjm się znajduje. W samem nastaniu je­
go, w tak zwanym okresie chorobę zwiastującym, oddy­
chanie mało co jest zmienione, zupełnie prawie takie 
jak podczas kataru; w przypadku tylko gwałtownego roz­
wijania się dławca, czynność oddychania staje się od sa­
mego choroby nastania, utrudnioną i wielce zmienioną. 
Skoro się już dławiec wykształci w całem swojem zna­
czeniu, co jakieśmy wyżej wskazali, najczęściej nocną 
porą raptownie przystępuje, natenczas i czynność od­
dychania utrudnioną zostaje, a to w miarę gwałtowno­
ści i postępu choroby. Jakoż, w początkach choroby 
już rozwiniętej, oddychanie utrudnionem bywa podczas 
samych tylko napadów; za ustaniem zaś tychże, wraca 
do stanu wolnego chociaż niezupełnie naturalnego. Przy 
wzmaganiu się choroby, gdy napady kaszlu powraca­
ją częściej i coraz to z większą gwałtownością napastu­
ją chorego, wzmaga się i trudność oddychania; a w ta­
kim razie utrudniony oddech postępując w ślad za 
wzmaganiem się napaści kaszlu, staje się to brzęczącym, 
lub rzężącym, to piskliwym lub syczącym. Wydarza 
się czasem, iż w ciągu samej choroby, a niekiedy nawet 
przed śmiercią, cięszkość w oddychaniu ustępuje, tak da­
lece, iż dziecię zdaje się już wychodzić z niebezpie­
czeństwa, ale ta przemiana jest nader zdradliwa i wiel­
kiej ze strony lekarza wymaga baczności. Gdy choro­
ba dochodzi już stopnia najwyższego, natenczas czyn­
ność oddychania zostaje tak dalece utrudniona, a du­
szność wzmaga się z takiem natężeniem, iż głos rzężący 
wyraźnie słyszeć można w izbie pobliskiej. Dziecię w ta­
kim razie, zostaje w największej niespokojności i tęskno­
cie, rzuca się nieustannie po łóżeczku, odkrywa się i 
odwraca wtył głowę; twarz mu sinieje, nozdrza roz- 
twierają się, krtań ciągle bez ustanku to podnosi się 
to opuszcza, cała klatka piersiowa nadyma się i opada
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Z taką mocą, iż ostatnie zebra i chrząstka piersiowa zda­
ją się dotykać kolumnę pacierzową, niespokojnośc nie­
kiedy dochodzi stopnia najwyższego, a dziecię zrywając 
się z łóżeczka pada na ziemię w poruszeniach konwul- 
syjnych.

Z przyczyny tak wielkiego uszkodzenia czynności od­
dychania i inne działania organiczne mniej więcej na­
rażone bywają, a mianowicie obieg krwi, który w tak 
ścisłem zostaje połączeniu z czynnością oddychania, na­
rażone bywa bezpośrednio na wielki nieporządek, ztąd 
serce porusza się nieregularnie, bije gwałtownie, a puk 
uderzh niejednostajnie i zmienia się rozmaicie; zrazu by­
wa on twardy, ściągnięty, w dalszym choroby przebie­
gu nieregularny, przytłumiony, nakoniec mały, słaby, 
przerywany, ale zawsze przyśpieszony. Z powodu utru­
dnionego odpływu krwi z głowy, żyły na szyi i twarzy 
nabrzmiewają, ztąd twarz na przemian bywa czerwona, 
sina; gdy się zaś napady kaszlu coraz częściej wznawiają 
i co do mocy wzmagają, nabrzmiewa twarz tak dale­
ce, że oczy zdają się na wierzch występować, a dziecię 
dla mocnego silenia się przy oddychaniu, okrywa się 
zimnym potem, co szczególniej na twarzy i szyi spo­
strzegamy. Podczas spania lub drzymania oczy są na 
wpół otwarte, wtył odwrócone, i tylko białka widoczne. 
W stopniu choroby najwyższym, dziecię mocno osłabio­
ne zasypia prawie co moment, ale natychmiast przebudza 
się z tęsknotą najokropniejszą.

Skoro zaś następuje polepszenie, natenczas i czyn­
ność oddychania wraca do właściwego porządku; sycze­
nie i rzężenie w pie'rsiach ustaje coraz więcej, napady 
kaszlu wracają coraz rzadziej z mniejszą gwałtownością, 
flegma w piersiach odrywa się z łatwością, a dziecię 
staje się. spokojniejszem.
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Gorączka przyłącza się zaraz od samego zawiązku 

choroby jako znamię nieodstępne, zmieniając się co 
do swej mocy i charakteru według stanu choroby, któ­
remu towarzyszy. Jakoż, jeżeli dławiec wykazuje się 
zwolna, przez zjawiska katarowe, które zazwyczaj na je­
den lub kilka dni wybuchnięcie onegoż poprzedzają; na­
tenczas gorączka jest lekka, do katarowej podobna, zale­
dwie dostrzedz się dająca. Lecz jeżeli dławiec przystę­
puje znagła, bez wszelkich znaków chorobę zwiastują­
cych; wrazie takim i gorączka zaraz na początku choroby 
przyłącza się gwałtowna, ze wszystkiemi zjawiskami, 
gwałtowność jej wykazującemi. Z początku, w ęzasie 
napadu kaszlowego, gorączka bywa znaczna, ale skoro 
ten ominie, zmniejsza się i gorączka. W miarę zaś 
wzrastania choroby, gdy napady kaszlu wznawiają się 
coraz częściej z większą srogością, natenczas wzmaga 
się gorączka ze wszystkiemi swojemi zjawiskami do sto­
pnia najwyższego; całe ciało rozgrzewa się, twarz się 
zaczerwienia, oczy iskrzą się, pragnienie wzrasta, apetyt 
ustaje, a dziecię upada na siłach i robi się wielce nie- 
spokojnem. Uderzenia pulsu, według świadectw lekarzy 
wiarogodnych, bywają rozmaite; zrazu bywa puls częsty, 
pełny i twardy, później staje się małym i bardzo przy­
śpieszonym, ale zawsze jest twardy. Codo ilości uderzeń, 
narochował Roseau. Rosenstein (1) 140 i więcej na je­
dną minutę. P. Male z (2) liczył u swoich chorych 
przeszło 120 uderzeń. Jędrzej Śniadecki (3) w postrze- 
żeniach swoich nad dławcem, znajdował puls nadzwy­
czaj prędki i twardy. Podobnież i ja go znajdowałem. (i) * 3

(i) Anweisung zur Kentnisz u. kur der Kinderkrank. Goetingen 
i798- Pag- 7°7-

(z) Pamiętnik Lekarski warszawski z rokui837 T.I. pag. 6ar,
(3) Pamiętnik Lekarski Wileński z roku 18З0. pag. 4-18.
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Niektórzy lekarze, jak świadczy Goelis (lj rachowali 170 
i 175, a nawet 180 uderzeń pulsu na jednę minutę. Gdy 
choroba dochodzi stopnia najwyższego, w razie takim 
puls bywa drżącym i przerywanym.

Natura gorączki, zanim jeszcze dławiec wykaże się 
w całej swej postaci, jest widocznie katarowa. W sa­
mem zaś wybuchnięciu dławca i dalszym jego biegu, 
gorączka przybiera naturę mniej więcej zapalną; zatem*  
mówią: stan dziecka po największej części niezchorza- 
ły, nagłe wywiązanie się choroby, ból stały w samej 
krtani, który u nie wielu chorych postrzegać się daje, 
szczególniej zaś puls pełny i twardy. Z razu gorącz­
ka miewa znaczne zwolnienia, ale skoro napady dławca 
przystępują coraz częściej i przedłużają się coraz bar­
dziej, natenczas i gorączka trwa ciągle w jednej mocy, 
i wzmaga się z każdą niemal godziną. Ten stan gorą­
czki, jak się to później okaże, nie zupełnie czysto-zapal- 
ny, spostrzegać się daje przez cały przebieg choro­
by, a nawet dochodzi do stopnia największego natę­
żenia. Skoro zaś, przez obfite odjęcie krwi i użycie le­
karstw przeciw-zapalnych, które po największej części 
silnie stolec rozwalniają, dziecię za nadto osłabionem 
zostało, w przypadku takim i natura gorączki zamienić 
się może w stan osłabienia czyli adynamiczny, który 
jest pierwszemu przeciwny; czego tern więce'j obawiać się 
należy, ile że u dzieci wszelkie zapalenia, szczególniej 
zaś błon śluzowych, nader rzadko przybierają naturę 
czynno-zapcdną (inflam, activa). Wszakże wydarza się 
dosyć często, że choroba utrzymuje ten stan nibyzapalny 
aż do swojego ukończenia się, ale też i przytrafia się

(r) Tractatus de rite cogn. et sanand. ang. memb. pag. a^.Vien- 
nae i8i3.

4
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takie, ze gorączka przechodzi w stan adynamiczny.— 
Niekiedy postrzegać się daje, że gorączka od samego 
nastania okazuje wielką skłonność do adynamii\ przy­
czyną tego bywa słaba budowa ciała, nadwątlenie one- 
goz przez choroby poprzednie, szczególniej zaś konsty- 
tucya epidemiczna i zawikłanie z inszemi chorobami.

Wypluwanie flegmy za odkaszleniem właściwego ro- 
*dzaju należy takoż do znamion dławca stanowczych.— 
W pierwszych początkach choroby, w tak zwanym okresie 
zwiastującym, kaszel bywa katarowy, suchy, a przeto 
chory nieodrztica albo wcale żadnej flegmy, albo tylko 
bardzo mało, która jest biała, płynna i pieniąca się. 
Toż samo spostrzega się i podczas wybuchnięcia pier­
wszych napaści kaszlu dławcowcgo. W dalszym choroby 
przebiegu, gdy już dławiec wykształca się coraz bar­
dziej, a z nim i kaszel wzmaga się za każdym napadem, 
spostrzegamy, jakoby flegma w piersiach nieco rzęziła; 
w razie takim chory, lubo z wielkiem natężeniem, od­
rzuca flegmę skrzepłą, ciągnącą się, albo też ścisłą i 
tęgą w znacznych kawałkach, do błony podobną, rzad­
ko żyłkami krwi upstrzoną; niekiedy odchodzą całko­
wite błonyr kształt rurki zatrzymujące. Odrywanie się 
flegmy odbywa się zwiększą łatwością, jeżeli chory do . 
wómitów samowolnych zakrztusza się, albo też, jeżeli 
mu zadano lekarstwo na womity, które dobrze skutko­
wało. Po takich wyrzutach flegmy, dziecię doświadcza 
znacznej ulgi w cierpieniach swoich , oddech wolnieje, 
duszność zmniejsza się, staje się weselszem i niecp 
zdrowszem; ale polepszenie to jest tylko chwilowe i 
nie trwa długo, gdyż w parę lub w kilka godzin, -wraca­
ją powyższe cierpienia z całą gwałtownością, które trwa- >
ją taż długo, dopóki znowu podobne nienasląpi zwol­
nienie. W dławcu nader gwałtownym, kaszel towarzy-
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szący jest ciągle suchy przez całą niemäl chorobę; nie- 
masz tu żadnego wyrzutu flegmy; sili się dziecko i 
czasem mocno krztusi f ale*się  nic oderwać nie może.-— 
Gdy już choroba doszła stopnia najwyższego, natenczas 
odrywanie się flegmy, lubo w przebiegu jej odbywa­
ło się czasami, zaprzestaje zupełnie z przyczyny wiel­
kiego osłabienia dziecka. Jeżeli zaś następuje polepszenie 
stałe, w takim razie flegma, w rurce oddechowej roz­
wolniona i do odrzucenia przysposobiona, odrywa się 
z większą łatwością, a odrzucenia jej, chociaż za mo­
cnym kaszlaniem lub krztuszeniem się, odbywa się czę­
sto i w znacznych massach.— Wydarza się często, szcze­
gólniej u małych dzieci, że flegmy wypluwać nie mo­
gą, lub nie umieją, ale ją połykają; odchodzi ona 
przez stolec i nie wstrzymuje w niczem prawdziwego 
polepszenia się.

Znamiona niewłaściwe są po największej części wy, 
padkiem znamion stanowczych, niekiedy powstają z po­
wikłania się dławca z innemi chorobami; tu naleźa:

Ból w krtani i rurce oddechowej. — Dr. Heim utrzy­
muje (lj, że nader rządkiem jest zjawiskiem dławca. 
Niektórzy lekarze, i ja sam spostrzegaliśmy go cza­
sem. Wyprzedza on niekiedy inne choroby tej zna­
miona; nie jest mocny, ale tępy, ściskający i łechcący, 
rzadko ostry; dzieci dorosłe umieją go wyraźnie ozna­
czyć, ale małe, co jeszcze mówić nie potrafią, okazu­
ją to cierpienie chwytaniem się rączkami za szyjkę. A. 
F. Wolf (2j i F. Kincel (3) utrzymują, że ból w krtani

(i) Die medizinische Praxis I. Theil. pag. 141. Berlin 18З8.
(a) Rys sztuki leczenia. Warszawa 1'817 Część II. pag. 88.
(3) Rozprawa o zapaleniu krtani. Warszawa 1818. pag. Да.

4*  
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wydarza się szczególniej w dławcu gwałtownym przy 
mocnem zapaleniu krtani, a prawie nigdy, gdy choro­
ba ta powolny ma przebieg. ,

Nabrzmienie krtani zewnętrzne. — Niektórzy tylko 
lekarze wspominają o te'm; nieinasz go w największej 
liczbie przypadków. Jeżeli zaś gdzie spostrzeżono, wi­
dziano w górnej części rurki oddechowej , tuż pod krta­
nią, lekką tylko nabrzękłośc (1), niekiedy nawet czerwo­
ność (2), która palcem naciskana, bóle sprawiła. Zaj­
rzawszy w gardło, niewidac żadnej czerwoności, cza­
sem tylko, i to w wyższym stopniu choroby, spostrzegano 
lekkie nabranie żył krwawych, jako skutek wielkiego 
natężenia przy kaszlu.

Womity nie pochodzą z niestrawności w żołądku 
znajdującej się, ale raczej są skutkiem wielkiego sile­
nia się przy kaszlu; wydarzają się one w dalszym bie­
gu choroby, rzadko w samym jej początku. W każdym 
zaś przypadku, czy są skutkiem kaszlu, czyli mu tylko 
towarzyszą, wyrzucaną niemi bywa flegma biała, cią­
gnąca się, czasem skrzepła , niekiedy błony chorobliwe 
z krtani odrywające się.

Brak apetytu rzadko kiedy od samego choroby 
zawiązania się postrzegać się daje. Pospolicie w pier- 
wszem jej stanowisku, gdy dopiero zjawiska katarowe 
wykazują się, apetyt bywa dosyć dobry, lub małoco 
zmieniony; co większa, wydarzają się wypadki, że pod­
czas przebiegu choroby, gdy napad kaszlu ominie, 
dziecię żąda niekiedy posiłku z chciwością. Wszakże 
w miarę wzmagania się choroby, apetyt ustaje, a na

(i) Henke’s Kinderkrankheiten. Wien i83o. pag. ЗДа.
(a) S. A. Richter Specielie Therapie Berlin 1817. В. I. pag. 47>-
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Krwotok z nosa wydarza -się dosyć często w samym 

choroby początku, a nawet w dalszym jej biegu, w sku­
tek mocnego kataru, lub z przepełnienia krwi w żyłach 
mózgowych; a chociaż sprawia na chwilkę małą ulgę, 
nader rzadko staje się’wypróżnieniem krytycznem.

Śpiączka postrzegać się daje pospolicie w dalszym 
choroby przebiegu, rzadko w samym jej początku. 
Dziecię zasypia niekiedy tak mocno, że aż chrapie; a 
to pochodzie zdaje się z mocnego wezbrania krwi 
w głowie.

Mocz w pierwszych dniach choroby bywa natural­
ny, a według ilości wziętego napoju, mniej więcej za­
farbowany (1). Jeżeli zaś polepszenie ma nastąpić, mocz 
opuszcza osad biały (2j, a jak Józef Frank utrzymu­
je (3) osad ropiasty. Kincel (4) wspomina, że odchód 
moczu podlega wielkim odmianom, to bywa biały, to 
mętny,- nigdy jednak nie jest znakiem krytycznym. K. 
G. Szmalz (5) w swojej Diagnostyce powiada, że mocz 
jest farbujący i podobnież cuchnie jak siarka, z począ­
tku czerwony lub żółty, ale wkrótce mętnieje. — Gdy 
choroba doszła już do stopnia najwyższego, mówi 
Goelis (6), że bardzo mało wyrabia się uryny, a i ta , 
jeżeli odchodzi, dzieje się to często bez wiedzy cho-

(i) Medizinische Praxis der bewährtesten Aerzte unserer Zeit 
Berlin 1838. В. I. pag. 140.

(а) Tamże pag. i44-
(3) Rozprawa o zapaleniu krtani. Wilno 1808 pag. i3.
(4) Rozprawa o zapaleniu krtani. Warszawa 1818. pag. 44-
(5) Versuch einer Diagnostik der inern u. aeuszem Krankhei­

ten. Wien 18З0 pag. 90.
(б) Tractatus de cogn: ang: mernhr: pag. Зз.



Zboczenie czynności zmysłów zewnętrznych spo­
strzegać się daje podczas spania., do którego chorzy, 
szczególniej w rozwiniętym juz dławcu, tak wielką ma­
ją skłonność. W takim razie zmysły wzroku i słuchu 
bywają przytłumione, jako skutek zbytniego przypły­
wu krwi do głowy.— Wszakże przytomność umysłu 
zachowują chorzy aż do ostatniego moinentu życia.
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^aiy przebieg choroby i jej trwałość zalezą od gwał­
towności dławca, od własności epidemii panującej, jak 
niemniej od usposobienia chorego. Pospolicie okazu­
je się dławiec z wolna pod postacią kataru, który trwa 
zwykle od dwóch dni do kilku, a nawet jak niektórzy 
utrzymują fi) do dni 11;— rzadko kiedy wybucha on 
znagła w całej swojej postaci. — Jeżeli kaszel poprze­
dza chorobę, bywa on ostry, suchy, brzęczący, nie 
taki jak w katarze, ale tez i nie dławcowy. Mowa 
zmienia się czasem przed napaścią jeszcze kaszlową, po­
spolicie zaś po pierwszym jego napadzie. Prawie za­
wsze poprzedza lekka gorączka, dająca się poznać przez

(i) Die medizinische Praxis der bewährtesten Aerzte unzerer 
Zeit Berlin 18З8. В. I. pag. i4a-
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ociężałość chorego, skłonność do spania, niechęć do 
zwykłych zabaw i dojedzenia, co jednak nie trwa.cią­
gle, ale chwilami przemija i dziecko wraca do zwykłej 
wesołości; dla tego też rodzice, na tak lekkie złe mie­
nie swoich dzieci, nie wiele zwracają uwagi. Pierwsza 
napaść kaszlu dławcowego przystępuje zazwyczaj w no­
cy lub późno wieczorem, rzadko w dzień; bywa ona 
czasem tak słaba, iż choroby z dokładnością rozeznać 
nie można, ale wkrótce, bo jeszcze tej samej nocy 
nad rankiem, przypada druga napaść mocniejsza, która 
o naturze jej żadnej niezostawia wątpliwości. Od sa­
mego zawiązania się choroby przyłączająca się gorą­
czka, jako towarzyszka nieodstępna, objawia się to z 
mniejszą to zwiększą mocą, stosownie do gwałtowno­
ści cierpień chorobę stanowiących, tudzież do częstsze­
go i rzadszego wznawiania się tychże cierpień. Atoli 
cierpienia te nie trwają ciągle w jednakowein natęże­
niu, ale zwalniają na czas dłuższy lub krótszy, według 
stanowiska, w którem się choroba znajduje. Najwyra­
źniej to spostrzegać się daje w samych dławca począt­
kach, a nawet i w dalszym jego biegu; zdaje się, ja­
koby choroba na pewny czas ustępowała, ale zwodni­
cze to polepszenie się nie trwa długo, gdyż zwy­
kle przypada nowa napaść z wdększą nierównie mo­
cą. W miarę wzmagania się dławca, gdy już owe na­
paści kaszlu duszącego wznawiają się coraz częściej i 
z większą gwałtownością, zwolnienia te stają się krót­
sze, nareszcie tak dalece nikną, iż przed samą śmier­
cią chory w jednym stanie pozostaje, chociaż kaszel, 
dla zupełnego braku sił, już się nie wraca. Toż i go­
rączka, idąc wślad za temiż cierpieniami, z początku 
choroby zachowuje przebieg zwalniający; gdy zaś cier­
pienia te razem z kaszlem wracają coraz częściej z wię­
kszemu natężeniem, zachowuje ona bieg zppełpie cią-
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gły, nigdy jednak, jak P. Jurine utrzymuje, przery­
wany czyli periodyczny; albowiem choęiaż z początku 
choroby wszelkie cierpienia na czas pewny ustają , go­
rączka jednak trwa ciągle.—• Natura gorączki, zanim 
jeszcze dławiec wykaże się w całej swojej postaci, 
okazuje się wyraźnie katarowa; skoro zaś znamiona 
dławiec stanowiące objawiają się w całej gwałtowno­
ści, natenczas, jak się to poniżej okaże, gorączka 
przybiera naturę do stanu zapalnego nieco zbliżoną.— 
Puls z początku bywa częsty, pełny i twardy, później 
staje się małym, przerywanym, ale zawsze twardym, 
przed samą śmiercią robi się drżącym i przerywanym. 
Toż samo dzieje się z kaszlem duszącym również jak 
i z oddychaniem. Napaści kaszlu, od samego okazania 
się dławca mniej gwałtowne, ustępują na czas pewny, 
zostawując znaczne zwolnienia, w dalszym biegu przy­
bierają na mocy i wznawiają się coraz częściej. Nie­
kiedy przyłączają się i womity w skutku wielkiego na­
tężenia się przy kaszlu, ale nie z przepełnienia żołąd­
ka. Chorzy odrzucają w różnych choroby czasach za 
kaszlaniem, krztuszeniem się, lub womitami, flegmę białą 
ciągnącą się i skrzepłą, niekiedy spore kawałki na- 
ksztalt jakiej błony, i to w znacznych massach; co, je­
żeli choroba niepomyślnie ma się ukończyć, sprawia 
choremu bardzo małą ulgę na czas krótki, pospolicie 
do nowej tylko napaści kaszlowej.

Jeżeli choroba zbliża się coraz bardziej ku zejściu 
niepomyślnemu, wrazie takim napaści kaszlu wzna­
wiają się coraz to częściej, przybierają na mocy, na- 
koniec dla braku sił, albo bardzo rzadko przystępują, 
albo zupełnie ustają. W miarę zaś tego czynność 
oddychania utrudnioną zostaje za każdem wzmaganiem 
się napaści kaszlowej, a rzężenie i dyszenie w rurce od­
dechowej powiększa się z każdą niemal godziną. W naj-
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wyższym stopniu choroby przybiera duszność tak 
dalece na mocy, iż ją w izbie pobliskiej wyraźnie sły­
szeć można, oddychanie odbywa się za działaniem brzu­
cha i dolnych żeber. W takim stanie dziecię leży w cią­
głym śnie, twarz ma nabrzękłą i zasiniałą, oczy zdają 
się na wierzch występować, dla ulżenia sobie w oddy­
chaniu zadziera w tył głowę; puls uderza bardzo czę­
sto, jest drobny i przerywany, a duszność powiększa 
się do tego stopnia, że dziecię mówić nie może; przy­
łączają się poruszenia konwulsyjne, nareszcie przystę­
puje śmierć w skutek uduszenia. Wydarza się często, 
źe jeszcze przed samem skonaniem dziecię wraca do 
zupełnej przytomności.

Jeżeli polepszenie ma nastąpić, natenczas napaści 
kaszlu nie przystępują z taką mocą i niewznawiają się 
tak często, oddech staje się coraz wolniejszym, nie jest 
tak bardzo piskliwym, a głos kaszlu przy mówieniu 
utrącą swoją suchośc i nabiera dźwięk naturalny.— 
Za odkaszlaniem odrzucają chorzy w znacznych mas­
sach flegmę białą, ciągnącą się i skrzepłą, niekiedy 
kawałkami nakształt błony, poczem następuje trwałe 
polepszenie się. Gorączka wolnieje coraz więcej, a znią 
i puls, który nie uderza już tak często i z taką mocą. 
Zwolna przychodzą chorzy do zdrowia zupełnego, bo 
käszel nie ustaje jeszcze, ale się często odnawia, dla 
wielkiej czułości krtani, pozostałej na długi czas po 
każdem zadrażnieniu, jak niemniej dla tego, że dłu­
giego potrzeba czasu, zanim cała rurka oddecho­
wa zupełnie oswobodzoną zostanie z limfy skrzepłej , 
która się tam nagromadziła.

Że dławiec u jednego i tegoż samego dziecka wy­
darzyć się może po raz drugi, (rzeci, a nawet i częściej, 
mamy na to wiele przykładów lekarzy rozmaitych 
krajów, a mianowicie: PP. Home, p'ieusseux, Michae~
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lis, Sachse, Rymkiewicz i wielu innych. Co większa, 
P. Jurine widział dławiec powtarzający się u jednego 
dziecka 1 razy, a P. Olbers 9 razy. Pan Kostulski (1) 
uleczył dziecię 4ro letnie z dławca, które juz po raz 
7my na tę chorobę zapadło. Zdaje się, źe dławiec po­
wtórnie przystępujący bywa lżejszy, jednak są przykła- 

źe dzieci umierały z dławca dopiero za drugim lub 
trzecim razem.

(i) Pamiętnik lekarski Warszawski z roku 1840 T. III. pag. a5.



. ZAKOŃCZENIE SIĘ

® в a w ® a

iSfławiec zakończyć się może albo wyzdrowieniem, 
albo przemianą w inną chorobę, albo też śmiercią.

Wyzdrowienie nastąpić może każdego dnia choro­
by. Jeżeli, za wcześnem użyciem stosownych środków, 
dławiec zupełnie pokonanym nie został, potrzeba łożyć 
wiele starań i Zastosować najdzielniejsze sposoby le­
czenia , aby uratować dziecię od pewnej zguby. Do­
świadczeniem udowodnioną jest prawdą, że w pierwszych 
tylko momentach choroby, zanim dławiec wykształcił 
się zupełnie, jak niemniej w pierwszych tylko jego na­
padach, pomoc lekarska użyta z całą swą mocą, skute­
czną być może, chociaż nie braknie mi przykładów, gdzie, 
niemając pewności o naturze choroby, a nieelicąc bez 
potrzeby koniecznej narażać dziecię na dręczące lecze­
nie, oczekiwałem pierwszego napadu dławcowego, w któ-
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rym, chociaż najstosowniejszych na pokonanie choroby 
użyłem środków, nie byłem jednak w stanie dokonać 
tego, i dziecię umarło dnia 4go choroby w skutek za­
duszenia.— W dalszym przeto okresie, leczenie dläwca 
nawet najtroskliwiej prowadzone, mało kiedy pomy­
ślnym uwieńczone zostaje skutkiem. Wszakże zaprze­
czyć nie można, że wydarzaj«1} się przypadki, iż uleczo- 
nem zostaje dziecię, które z gwałtowności cierpienia 
swojego zdawało się być straconem, i o tern własne 
przekonało mię doświadczenie. Przed kilku laty udało 
mi się uleczyć dziecię 5cio letnie od dni czterech chore 
na rozwinięty już dławiec, pomimo że niemiałem żadnej 
nadziei o jego wyzdrowieniu.— Można się spodziewać 
zupełnego uleczenia, jeżeli cierpienia dławiec stanowią­
ce na mocy wolnieją; a mianowicie: jeżeli napaści ka­
szlu przystępują coraz rzadziej z mniejszą gwałtowno­
ścią, głos kaszlu utrącą właściwą swoją chrapowatość, 
czynność oddychania odbywa się z większą łatwością, 
a flegma w rurce oddechowej rozwolniona z mniejszą 
odrywa się trudności«! (1); jeżeli powierzchnia ciała ca­
łego okrywa się lekkim potem, gorączka zwalnia, 
skłonność do spania ustępuje, w moczu okazuje się 
osad biały, a chory przebudza się bez wznawiania się 
napadu kaszlowego.— Jednak za polepszeniem się chwi- 
lowem nie należy skwapliwie zaprzestawać z dawaniem 
choremu lekarstw stosownych, bowiem często wraca 
---------- .----------

(i) Albers powątpiewa o tym znaku, bo często dzieci wracają 
z choroby tej do zupełnego zdrowia, chociaż mało co lub 
wcale żadnej nie odkaszlują flegmy.

Guersent (Diet, de med.) mniema, że fałszywa ta błona 
może być wessaną, a jak preparat anatomiczny znajdujący 
się w zbiorze Soemmering;a przekonywa, wyzdrowienie nastą­
pić może przez przyrośnienie błony fałszywej do błony ślu­
zowej krtań wyścielającej.
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choroba, gdy juz dziecię üratowanem hyc' się zda­
wało.

Przemiana dławca następuje albo w choroby takie, 
których zasadą jest zmieniony stan organu, w którym 
bezpośrednio dławiec miał swoje siedlisko ; albo zaś w ta­
kie, które powstają z powodu chorobliwie zmienionej 
działalności organów, przez bliskość tylko położenia 
swojego do w społcierpienia przynaglonych.

Do rzędu pierwszego należą: 1) gorączka kataro­
wa, którą najczęściej ukończą się dławiec; 2) rozdra­
żnienie krtani i rurki oddechowej, w skutek którego 
powstają, po zupełnetn juz ukończeniu się dławca, ka­
szel, głos zmieniony i gorączka lekka; 3) rozmaite cier­
pienia gałązek kanału oddechowego (bronchia), pozo­
stające często po ustąpieniu napadów kaszlu dławco- 
wego, które mogą dac powód do suchot płucnych, 
albo tez sprawujące dolegliwości dychawiczne z przy­
czyny przepełnienia się płuc flegmą.

Do rzędu drugiego liczymy: 1) w’skutek mocnego 
zadrażnienia kanałów oddechowych wywiązujące się za­
palenie płuc, które się często śmiercią kończy; 2) prze­
pełnienie się krwi w mózgu, dające często powód do 
zebrania się w nim wody; 3) gorączki gastryczne i ner- 
wowo-gaslryczne, których P. Albers nie uważa za bez­
pośredni skutek choroby, ale raczej jako wypadek le­
czenia.

Śmierć przystępuje pospolicie pomiędzy drugim, 
ósmym, a nawet i dziesiątym dniem choroby, rzadko kie­
dy przewleka się dłużej , a jeszcze rzadziej wydarza się 
pierwszego dnia zaraz po zupełnem wykształceniu się 
dławca. Dzieci, które pierwszego dnia choroby z dław­
ca umierają, kończą życie przez uduszenie, w sku­
tek nagłego kaszlu, który przez mocne rozdrażnienie 
krtani sprowadzony, łącznie z nabrzęknieniem tegoż or-
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ganu zacieśnia szparę głosową, tamuje powietrzu przej­
ście przez kanał oddechowy i wstrzymuje zupełnie czyn­
ność oddychania. Jeżeli zaś śmierć następuje po kilku 
dniach choroby; w razie takim umiera dziecię, albo 
z powodu zapchania się kanału oddechowego przez 
wypoconą limfę skrzepliwą, która w błonę fałszywą 
przeistoczona do ścian tegoż kanału mocno przylega; 
albo w skutek zapchania się gałęzi, czyli ostatecznych od­
nóg kanału oddechowego, liinfą skrzepliwą nadół opu­
szczającą się, i ztąd zatamowanej czynności oddychania, 
albo nakoniec jeżeli taż limfa, od ścian tegoż kanału od- 
luzowana, co do objętości tak jest obszerną, iż w żaden 
sposób przez szparę głosową przecisnąć się i na zewnątrz 
wyprowadzoną być nie może; zadusza ona nagle jak 
każde inne obce ciało, które się przypadkowo dö krta­
ni dostało. Wydarza się czasem, że dziecię umiera 
niespodzianie, właśnie natenczas, gdy się już znacznie 
lepiej mieć zdawało i z łatwością wyrzucało za odka- 
szleniem flegmę skrzepliwą. To inaczej wytłumaczyć 
się nie daje, jak tylko przez ową wielką skłonność 
błony śluzowej, wyściełającej wewnątrz cały kanał od­
dechowy, do ciągłego wypacania się w czasie tej cho­
roby limfy krzepnącej, która, gdy jeszcze podrażnienie 
tejże błony nie zupełnie zniesionem zostało, nagroma­
dza się coraz bardziej, przepełnia odnogi oddechowe 
i jej najdrobniejsze gałęzie, a wskutku tego przyłącza­
jący się kurcz, jest już dostateczny do uduszenia cho­
rego, podobnież jak umierają ludzie wodą zalani.

Stosunek śmiertelności z dławea nie daje się tak ła­
two oznaczyć; zależy to od wielu okoliczności, od na­
tury epidemii panującej, od wpływu miejscowości, od 
sposobu leczenia, a szczególniej od skwapliwości w szu­
kaniu pomocy. W ogólności mówić można, że dławiec 
w krajach północnych panuje z większą srogością, ani-
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żeli w południowych , również niebezpieczniejszym jest 
wydarzający się podczas jesieni i zimy, niż w pogo- 
dnem lecie. Według podania lekarzy dawniejszych (1), 
zaledwie połowa, a często daleko jeszcze mniej z cho­
roby tej uratowanem zostało. Wszakże w pismach 
lekarzy tegocześnych znajdujemy nierównie większą li­
czbę wyzdrowiałych z dławca. Podczas epidemii dła­
wca panującej 1808 roku w mieście Genewie, umarło 
P. Jurine z 28 chorych tylko1 * * 4 3. — W te'mze samem 
mieście, które liczy przeszło 23,000 mieszkańców, umar­
ło w przeciągu latl8tu z choroby dławca w ogól­
ności 91, z pomiędzy których było 54 męzkiego, a 
37 żeńskiego rodzaju.— Dr Goelis utracił z 252 cho­
rych 56, a Dr Treben 7. 87 chorych 17.— W epidemii 
1808 roku umarło na dławiec pierwszemu z 47 cho­
rych 8, a drugiemu z 25 chorych takoż 8. — Od cza­
su zaś jak Dr Goelis (2) metodą przez siebie ogłoszo­
ną leczył na dławiec, zaledwie z 15 chorych umie­
rał mu jeden.— Pan Albers (3) zapewnia, że z 14tu 
chorych, których 1814 roku w samych zaraz począt­
kach dławca do leczenia dostał, jeden mu tylko 
umarł.— Podobnież zaręcza Pan Autenrieth\ w epide­
mii dławicowej przez niego opisanej nie utracił on ani 
jednego chorego, ze wszystkich tych, do których za­
wezwanym został w, samych początkach dławca. — J. 
Frank (4) przytacza jeszcze obszerniejszą listę śmier­
telności.

(i) Obacz Sammlung v. Beobacht. u Thatsachen, welche die häu­
tige Braeune betreffen; übersetzt v. Friedländer. Tübingen 
1808. pag. G3.

(a) Tractatus de rite cognoscenda etc Vindobonae i8i3.
(3J Rojer-Collard. Abhandlung über den Croup a. d. franz, v. Majer 

mit aninerk. v. Albers Hannower i8t4 pag. 167.
(4) Praxeos medicae univer. praecept. P.II.V.II. S.I. p. i47' ~ 8.
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Czytając w dziełach lekarzy zagranicznych wypadki 

śmiertelności ’, dosyć małej w stosunku do gwałtowno­
ści dławca z'jaką zwykł zabierać ofiary swoje, a po- 
równywając je z leczeniem mniej szczęśliwem nierzad­
ko w kraju naszym słyszeć się dającćm, mimowolnie 
nastręcza się pytanie, zwłaszcza nieznającym sztuki le­
karskiej, azali przypisać należy przyczynę brakowi u nas 
lekarzy zupełnie usposobionych, a przynajmniej oskar­
żyć ich o lenistwo odczytywania pism zagranicznych 
przez lekarzy obcych wydawanych , ile że dokładniej­
sze sposoby leczenia dławca ogłaszane przez nich świa­
tu zapewniają nam daleko pomyślniejsze rezultata, ani­
żeli je w dzisiejszym stanie sztuki lekarskiej krajowej 
rzeczywiście osiągnąć potrafiemy. Atoli, jeżeli rzecz tę 
bez żadnego uprzedzenia dokładnie rozbierając zważe- 
my, że ciż sami lekarze pomyślność z leczenia swoje­
go otrzymali tylko wtenczas, gdy zawezwani byli do 
chorego zanim jeszcze dławiec wykazał się wyraźnie, 
to jest, gdy nie leczyli dławca, ale dolegliwości kata­
rowe, czyli wstęp do niego; jeżeli zwrócimy uwagę na 
to, że niektórzy lekarze, metodę swoją w jednej epi­
demii dławcowej za najlepszą wychwalając, zmuszeni 
byli zmienić ją w drugiej epidemii jedynie dla tego, iz 
nieodpowiadała zamiarowi swemu (11; jeżeli z uwagą 
odczytamy zdania lekarzy zagranicznych co do wa­
runków rokowania w tej chorobie, które tu dosłownie 
w przypisku umieszczam (2j; przekonywamy się dosta-

(l) Czytaj o metodzie Autenrietha zdanie Dra Henke Kinderkrank­
heiten 3 ausgabe. Wien i83o pag. 364.

(a) G. A. Richter mówi w dziele swojóm: Specielle Therapie В. I. 
pag. 483, że tylko przez wcześne i dzielne postępowanie mo­
żna chorego uratować.

Jan IVendt, w dziele swojóm na język polski wytłomaczo- 
nem: JVyktad chorób dzieci T. I. pag. 229, wyraźnie powiada 

5
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tecznie, że i w kraju naszym stosunek śmiertelności 
z dławca jest prawie taki sam. Wydarzają się w pra­
wdzie u nas wypadki, że połowa dzieci umiera niekie­
dy z tej choroby, co większa, w niektórych domach, 
z trojga dzieci na dławiec chorujących, zaledwie jedno 
uratowanem zostało, a czasem i żadne; ale czyż i w kra­
jach zagranicznych niema przykładów tak nieszczęśli­
wych? (1) Wypadki takie są u nas nader rzadkie i nie­
można je policzyć na karb niewiadomości lub opiesza­
łości lekarzy, ale raczej zależą od srogości samej cho­
roby z jaką napada swoje ofiary.

Na poparcie zdania tego dosyć jest powiedzieć, że 
dławiec w krajach północnych daleko jest niebezpie­
czniejszy i nierównie z większą trudnością łęczyc się 
daje, a niżeli w krajach gdzie klimat jest więcej umiar-

« W rokowaniu o krupie Cdławcu) przyjąć można za prawo, 
źe tylko z samego początku, gdy jeszcze limfa nie skrzepła 
i nieukształciła się w błonę, pomoc jest podobna, a jeżeli 
są zdarzenia, źe choroba dalej posunięta ukończyła się po­
myślnie , przypadki takie należą do wyjątków od prawą o- 
gólnego. »

Henke w dziele wyżej wskazanćm pag. 358 wspomina: źe 
jeżeli dławiec potrwa i. a. 3. lub 4- dni, cała sztuka lekarska 
nie wiele się na co przyda.

(i) Dr Kopp (Beobacht, im Gebiete d. ausiib. Heilk. S. 3) wspomi­
na o jednym urzędniku na wsi, któremu w przeciągu 14 dni 
umarło z dławca czworo dzieci. Dr Hausbrand (Rust. mag. 
В. ао pag. 564.) widział w jednym domu trzy siostry i inne 
jeszcze dziecko kolejno po sobie na dławiec chorujące, z któ­
rych jedno tylko dziecko ozdrowiało. Podobny przykład 
opisuje Dr Gregory (Froriep. Notiz. В. i4- Nr a. pag. ag). 
Trzy siostry jedna po drugiej chorowały kolejno na dławiec, 
i żadna z nich uratowaną nie została. Rechu (obacz J. Franka 
Prax. med. univer. part. И, vol. IL sect. I. pag. 148 w przypi­
eku) z gga dzieci na dławiec chorujących, utracił 7.
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kowany, przemiany zaś gorąca na zimno nie są tak nagłe 
jak w kraju naszym. Wspomnieć tu jeszcze należy, ze 
u nas tylko klassa ludzi wykształconego umysłu za­
wierza radom lekarskim, pospólstwo zaś i włościanie 
zaledwie nakłonią się wezwać lekarza, kiedy juz chory 
ze śmiercią się pasuje.

i

5*
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ROZBIOR

eSr owierzchnia ciała na dławiec zmarłego podobna jest 
prawie zawsze do zmarłych z uduszenia, szczególniej, 
gdy choroba była gwałtowna i śmierć wkrótce nastą­
piła; a przeto twarz jest nabrzękła, blada, miejscami 
zasiniała, osobliwie nos i usta, oczy zdają się na wierzch 
występować, żyły na skroniach i szyi nabrane. Otwo­
rzywszy jamę czaszkową, znajdujemy dość często żyły 
mózgowe krwią przepełnione, a czasem nieco wylane­
go płynu wodnistego; wspominają o tern Haase, Rechou, 
Rymkiewicz (1) i wielu innych. Sundelin (2) widywał 
w próżnościach mózgowych płyn krwawy, a niektórzy 
lektrrze na podstawie czaszki.

Daleko ważniejsze zmiany chorobliwe postrzegano 
w jamie piersiowej^ a szczególniej- w całym kanale do 
oddychania przeznaczonym, jako istotnem siedliskucho-

(i) Diss, inaugur. Vilnae i8ai pag. 34.
(a) Berend’s praktische Arzney»rissenschaft В. III. pag. 119. 

w przypisku.
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roby, o której mowa. Wszyscy lekarze rozmaitych na­
rodów znajdywali w krtani lub rurce oddechowej mniej 
więcej massy skrzepłe , gęste, a czasem tak tęgie i zbi­
te, iż zdawały się być oddzielnemi błonami. Niekiedy 
widziano tylko limfę skrzepłą, papkowatą, do twarogu 
podobną, a nawet półpłynną. Massę tę znajdowano, to 
na wnętrznej płaszczyźnie samej tylko krtani, to roz­
postartą w całej rurce oddechowej i formującą, albo 
cienką warstwę przylegającą do przedniej lub tylnej 
ściany tegoż kanału, albo też zupełny kanał błoniasty 
przybierający postać rurki oddechowej; czasem zapu­
szczała się ta massa aż do odnóg i gałązek kanału od­
dechowego. Jest ona albo całkowicie przyczepiona do 
wnętrznych ścian tegoż kanału, ałbo tylko miejscami, 
zostając odluzowaną i wolną w niektórych częściach; 
czasem bywa tak gruba, że zapycha cały kanał odde­
chowy i przejścia powietrzu mechanicznie przeszkadza, 
inną rażą jest cienka zaledwie wnętrze kanału pokry­
wająca. Jeżeli chory umiera z dławca dość wcześnie, 
massa ta skrzepła znajduje się tylko w górnej części 
krtani i około szpary głosowej, powleka te miejsca, 
przyczepia się do nich mocno, i zdaje się być okryta 
lekką plewką (epithelium). Jeżeli zaś po kilku dniach 
choroby śmierć następuje, natenczas cały kanał odde­
chowy , aż do rozgałęzienia się swojego bywa na­
pełniony tą skrzepłością niebędącą okrytą taką plew­
ką. Niekiedy znajdowano lnassę tę tak mocno przyl­
gniętą do wnętrznych ścian kanału oddechowego, iż 
z wielką tylko trudnością oderwać ją było można; in­
ną rażą odluzowaną i w kanale niby pływającą. Cza­
sem zamiast takiej błony postrzegano limfę skrzepłą 
uakształt kosmków, albo też massę papkowatą do ropy 
podobną, nagromadzoną w odnogach i gałązkach tegoż 
kanału. — Tęgość i grubość skrzepłości bywa “«»•
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maita: jeżeli choroba miała nader prędki przebieg, a 
chory umarł w przeciągu 48 lub 24 godzin, skrzepłość 
bywa cienka , podobna do błonki jaje powlekającą; je­
żeli zaś choroba przetrwała dni kilka, jest ona daleko 
grubsza, a grubość jej dochodzi do jednej linii (i).Co 
do koloru bywa ona biała, przeźroczysta lub żółtawa, 
szarawa i nieprzeźroczysta; czasem na powierzchni do 
kanału oddechowego obróconej, upstrzona jest małemi 
kropkami lub żyłkami krwawemi. Miąszość jej bywa 
raz tęga i prawie jak skóra mocna, inną rażą miękka, 
papkowata, z łatwością rozprowadzić się dająca (2). Dr 
Heim (3), największy swego czasu lekarz i praktyk Ber­
liński, podaje nam z rozlicznych swoich sekcyi nastę­
pujący rezultat: We wszystkich na dławiec zmarłych, 
znajdowałem skrzepłość polipową już w krtani już w rur­
ce oddechowej i jej odnogach, a im wcześniej umarło 
dziecię, tern mniej dokładną, tem cieńszą, krótszą i 
miększą spostrzegałem skrzepłość; nadto, im bliżej szpa­
ry głosowej znajdowała się skrzepłość, tem bardziej 
była zbitą, tęgą, i przeciwnie, tak dalece, że w odno­
gach rurki oddechowej i jej rozgałęzieniach natrafiałem 
na skrzepłość rozwolnioną, podobną do massy papko- 
watej, dającej się z łatwością rozprowadzić.— Jeżeli 
dziecię umarło 7. lub 8. dnia choroby, skrzepłość ta 
zupełnie doskonała, okrywała cały kanał oddechowy 
aż do jej rozgałęzienia i była tak mocna, że ją całko­
wicie wyjąć można było. Całą zaś skrzepłość ze swo- 
jemi odnogami i rozgałęzieniami znajdowałem wydrążo­
ną nakształt rurki rozmaitej grubości i tęgości. Wszy­
stkie, które Heim widział, były białe. Prócz tego na­
potykano dosyć często, w odnogach rurki oddecho-

(i) Medizinische Praxis 1. c. pag. 149-
(a) Medizinische Praxis, tamże.
(3) Vermischte Schriften herausgegeben von Paetsch.
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wej i jej rozgałęzieniach, massę półpłynną, bialozielo- 
nawą, podobną do flegmy ropiastej, znajdującą się po­
między błoną fałszywą a ścianami kanału oddecho­
wego; inną znowu rażą spostrzegano taką flegmę tylko 
w środku błony fałszywej. Według niektórych leka­
rzy, nagromadzać się ma ona w znacznej ilości, jeżeli 
chory w ciągu swojej choroby używał kalomelu.

Co zaś do błony śluzowej, która wyściela wewnątrz 
krtań, całą rurkę oddechową i zapuszcza się do najdro­
bniejszych rozgałęzień tegoż kanału, nie wszyscy leka­
rze znajdowali w niej, przy rozbieraniu trupów, te same 
zmiany chorobliwe. Pospolicie postrzegano, że górna 
część tejże błony, a mianowicie ta, która powleka chrzą­
stkę krtań okrywającą (epiglotis) i około szpary gło­
sowej, była rozpulcbnioną i czerwoną, w samej zaś krta­
ni i w niektórych częściach rurki oddechowej znajdo­
wano małe czerwone plamy. Atoli w wielu przypad­
kach niespostrzegano zaczerwienienia się tejże błony 
ani w krtani ani w rurce oddechowej, szczególniej u 
dzieci bardzo małych i u takich, które poprzednio cho­
robami wielce osłabione były(l). Tu należą: PP. Ha- 
lenins, Home, Pinel, Salomon, Boeck, Chausier, Schwil- 
guć, Dureuil, Bard, którzy, jak świadczy Goelis (2), 
przy rozczłonkowaniu dzieci z dławca zmarłych, nie 
znajdowali ani śladu zapalenia krtani, lub kanału odde­
chowego. Są, którzy utrzymują, że u chorych zmar­
łych 3. lub 4. dnia choroby niemasz zwykle ani śladu 
zapalenia w krtani i rurce oddechowej, gdy przeciwnie 
często takowe napotykane bywaią, gdy chory umarł 
7 lub 8 dnia choroby; z czego wnoszą, że zapalenie 
tejże błony jest raczej skutkiem aniżeli przyczyną cho-

(i) Medizinische Praxis w miejscu wskaz: pag. i5o.
(i) Goelis tractatus de angina membranacea pag. ga Vienae i8ił. 
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roby. Wszakże doświadczenia lekarzy, którzy znajdo­
wali wyraźne ślady zapalenia błony wnętrznej kanału 
oddechowego u chorych zmarłych 3go lub 4go dnia 
choroby, sprzeciwiają się takiemu twierdzeniu (1). Goe- 
lis (2) przy rozbieraniu 43 chorych z dławea zmarłych, 
nie znalazł błony śluzowej zupełnie wolnej od zapale­
nia. A. F. Wolf (3), którego Kincel(4Ą dosłownie po­
wtórzył, powiada: błona flegmista krtani i kanału po­
wietrznego po gwałtownej i krótkiej chorobie, zazwy­
czaj jest czerwona i okazuje widocznie stan zapalny. 
Jeżeli po zwyczajnym biegu chory później umarł, błona 
ta bywa koloru blado-różowego; jeżeli zaś choroba do­
szła aź do najwyższego stopnia, wtenczas zjawienie to 
nie bywa tak wyraźne, a niekiedy wcale się nie okazu­
je. Dr Janikowski (5) przy rozbieraniu dziecka, które 
5go dnia choroby z dławea umarło, znalazł błonę ślu­
zową kanału oddechowego koloru jasno-czerwonego, 
który to kolor przez mycie nieginął, a naczyńka tej 
błony okazywały się krwią mocno napełnione; dziecko 
to osłabione było chorobami poprzedniemi, a dławiec 
objawił się w towarzystwie cierpień zapalenie serca ce­
chujących, tak niewyraźnie, iż leczył je na zapalenie 
serca. Dopiero po śmierci dziecka przy rozczłonkowa­
niu trupa domyślał się, że limfa skrzepła, znaleziona 
w kanale oddechowym, stanowić musiała główne siedli­
sko choroby, a zmiany chorobliwe w sercu postrzega­
ne, pochodziły w skutek dławea albo też były ubo-

(1) Czytaj Rests Erkentnisz und kur der Fieber. Halle 1799. В. II. 
pag. 4a4 do 428, tudzież Rosen v. Rosenstein, vr dziele wska­
zanem pag.680 do 703.

(2) Royer-Collard 'n dziele wskazanem pag. 65.
(3) W dziele wskazanem pag. 93.
(4) W dziele wskazanćm pag. зЗ.
(5) Pamiętnik lekarski Warszawski z г. 18З7. pag. 646. •
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cznym jego przydatkiem. Dr AfcZcz(l) rozbierał ciało 
osoby dorosłej pięćdziesiąt kilka lat mającej , zmarłej 
z zapalenia kanału oddechowego, ze swoich znamion, 
jak się sam autor wyraża, do dławca wielce podobnego. 
Znalazł on kanał powietrzny z odnogami swojemi za­
palony, błonę śluzową okrywającą wnętrze tychże ka­
nałów do najwyższego stopnia zaczerwienioną, tak, jak 
gdyby jej naczynia umyślnie krwią były natłoczone; 
zdawało się, że są szkarłatem wysłane, który stawał 
się coraz ciemniejszym im głębiej do płuc dochodził. 
Błona ta, przez znaczne jej rozpulchnienie zgrubiała, 
była powodem zwężenia szpary głosowej i utrudzenia 
przechodzącemu powietrzu. Epiglotis tylko i górna 
części kanału pokarmowego wyraźnie zwężonego, po­
kryte były znacznej grubości błoną, chorobliwie utwo­
rzoną z limfy skrzepłej wypacającej się z naczyń krwi­
stych błony śluzowej. Płuca okazywały się krwią 
czarną przepełnione i miały miąszośc wątroby (2); Dr 
Schenk (3) wspomina o pięciu sekcjach robionych na 
dzieciach z dławca zmarłych; w 3ch przykładach zna­
lazł w kanale oddechowym zwyczajne skrzepłości fle- 
gmisle, a tylko w 2ch widział stwardniałośc'wnętrzną 
ściany krtani, o zapaleniu zaś nic nie wspomina.

(i) Pamiętnik lekarski Warszawski z r. i8a8pag. 335.

(a) Osoba, której rozczłonkowanie pośmiertne tu umieszczam T 
okazywała podczas choroby wszelkie znaki wykształconego 
u dzieci dławca w ostatnich chwilach życia. Kaszel tylko . 
odzywał się czasami podobnież jak oddech zaciśniony, za 
odkaszleniem odpluwał chory flegmę pienistą bez żadnej 
ulgi.

(3) Hufeland’s journal В. 6a. St. 3. pag. 48.
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Co do mnie w czterech tylko przypadkach dozwo­

lono mi rozbierać ciała dzieci z dławca zmarłych. — 
U wszystkich znalazłem w kanale oddechowym te sa­
me skrzepłości, o których wyżej wspomniałem, ale 
inaczej rzecz się miała, co do błony śluzowej wyście­
łającej wnętrza tegoż’ kanału. — U dwojga dzieci wi­
działem ślady zapalenia; jedno z nich, zmarłe 7go dnia 
choroby, miało wyraźne ślady zapalenia tejże błony, 
drugie zaś, zmarłe dnia Ą choroby, miało błonę lek­
ko zaczerwionioną.— U trzeciego i czwartego, które 
dnia czwartego zmarły z dławca, niespostrzegłem ani 
śladu zapalenia.

Płuca u dzieci na dławca zmarłych znajdowano 
krwią przepełnione, szczególniej tylną ich część, nie­
kiedy postrzegano w nich nawet ślady zapalenia. — 
W rozgałęzieniach odnóg oddechowych widziano, jak 
świadczy Rosenstein, w niektórych przypadkach wiele 
flegmy do ropy podobnej.

P. Frank (1) widzieć miał, przy rozczłonkowaniu 
dziecka z dławca zmarłego, około 6 uncyj limfy skrze­
płej , która się opuściła aż do gałęzi kanału oddecho­
wego (bronchia). Coś podobnego spostrzegali PP. 
Loejfler. Chambon^ Fourcroy i Machiow.— Limfa w tak 
znacznej ilości wypocona i w odnogach oddechowych 
nagromadzona sprawia śmierć przez uduszenie.

Niekiedy postrzegano lekkie zbrzęknienie gruczoł- 
ków gardła ślinowych, korzenia języka i samego gar­
dła, a czasem rozszerzenie prawej komorki serca.

Byli tacy, co, chemicznie rozbierając chorobliwą tę 
skrzepłość (2), wyrozumieć chcieli prawdziwą przyczy-

(i) Encycloped. Wörterbuch d. mediciu. Wissen. В. з. pag 48s. 
Berlin 1828.

(3) Medizinische Praxis. В. I, pag. i5o. 



— 75 —
nę dławca, ale niedowiedzieli się nic więcej, nad to, 
źe się ta skrzeplość w wodzie nie rozpuszcza, ani wwy- 
skoku, natomiast zupełnie się rozpływa w płynie al­
kalicznym , czy to zimnym, czy gorącym; rozpuszczal­
na jest takoż w kwasach zasadniczych (Hauptsäuren); 
spalona, daje fosforan wapna i węglan sody, i zacho­
wuje się na wszelkie odczynniki (reagentien) jak biał­
ka od jaja.



NATURY

DŁAWCA.

®»by łatwiej wyrozumieć naturę dławca, naelży \yprzód 
obeznać się dokładnie z budową krtani i kanału odde­
chowego , przedewszystkiem rozpoznać należy istotę 
błon śluzowych, wykryć ich skład, przeznaczenie i czyn­
ność, gdy są w stanie zdrowym , jak niemniej okazać 
w nich zmianę, na którą narażone zostają, gdy są za­
jęte jaką chorobą, szczególniej, gdy są rozdrażnione 
lub zapalone. Pomijam budowę tychże tworów, jako 
przedmiot z anatomii dobrze już znany, ale pominąć 
niepowinienem fizyologii błon śluzowych, a w szcze­
gólności tej błony, która wyścieła wnętrze całego ka­
nału oddechowego, czyli drogę, przez którą w’czasie 
czynności oddychania, dostaje się powietrze atmosfery­
czne do samej miąższości płuc. Jest ona w chorobie 
tej rzeczy wistem dławca siedliskiem, ogniskiem cier­
pień, z którego wszelkie zjawiska chorobliwe powstają
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i po organach sąsiednich rozpościerają się. — A jak 
niepodobieństwem jest wprawie w ruch machinę ze­
psutą, nieznając dobrze czynności każdego z niej 
kółka pojedynczego; tak też niekorzystnem byłoby 
rozprawiać o chorobie jakiego organu, nie zastanowi­
wszy się wprzódy nad jego działalnością, gdy jest wsta­
nie zdrowym,

Błony śluzowe nie stanowią organu przez się wyłą­
cznego, ale tylko należą do składu niektórych orga­
nów, ochraniając je i pokrywając, celem dostarczania 
płynu szlamowatego czyli śluzu, przeznaczonego dla 
ułatwienia ruchów tychże organów. Złożone z pro­
stej tkaniny włókien i blaszek rozmaicie pomiędzy so­
bą krzyżujących się i połączonych, zawierają w swo­
im składzie liczne gruczołki, nerwy, naczynia krwio­
nośne i limfatyczne. Śluz, którym są ciągle powleczo­
ne, nie oddziela się ze krwi, ale wyrabia się w gru- 
■czołkach mocą życia krwi i właściwej czynności tychże 
błon; jest on lepki, ślizgi, ciągnący się, bez smaku i 
woni, podobny do roztworzonego białka od jaja; nie 
rozpuszcza się w wodzie, ale w niej opada, roztarty 
z wodą daje płyn mleczny, w alkaliach i kwasach na­
wet roztworzonych rozpuszcza się zupełnie, na działa­
nie powietrza wystawiony zgęszcza się i twardnieje 
okazując ślady tkaniny włóknistej, poddany destyllacyi 
daje produkta zwierzęce, a mianowicie: ammonią i olej 
przypalony (i); w śluzie, który okrywa wnętrze nosa 
kanału oddechowego i jego odnogi, znajdowano prócz

(i) Fourcroy iVauquelin, w rocznikach chemicznych LXVII. 
26. i Rocznik du Mus. d’hist. nat. XII. 61. tudzież Essai sur les 
proprietes et les usages du Mucus animal w. Mem. de l’lnstit. 
nation, sc. mathem et physiq. IX. 1809. 2З6.
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tego fosforan wapna i węglan sody (i). A że w całej 
organizacyi zwierzęcej natura zachowuje taki porządek, 
ze jedne organa wyrabiają dla drugich materyał po­
trzebny do dalszych znowu wyrobień, przeznaczonych 
do wzajemnego utrzymywania i podsycania nieustannej 
a stopniowej czynności wszelkich organów, co właści­
wie życiem nazywamy, z porządku więc rzeczy wy­
pada, źe podrzędne części tychże organów przezna­
czone są dla ułatwienia im czynności, przez dostar­
czanie stosownego płynu śliskiego, któryby, odmiękcza- 
jąc bez przestanku płaszczyznę tych błon, ułatwiał 
wszelkie ruchy i nie dozwalał zrośnieniom się ich wza­
jemnym.

Błony śluzowe znajdują się tylko w jamach i kana­
łach, które zostają w połączeniu z powierzchnią ciała 
i wystawione są na działanie powietrza atmosferyczne­
go, a przeto uważać je można za proste przedłużenie 
skóry okrywającej całe ciało. Najważniejszą z nich 
jest ta,, która wyścieła wnętrze całego kanału oddecho­
wego i zapuszcza się aż do najdrobniejszych rozgałę­
zień tegoż kanału; aim głębiej zapuszcza się, tćm bar­
dziej staje się cieńszą i delikatniejszą, tak dalece, że 
w samej już miąższości płuc przechodzi w pęcherzyki 
powietrzne, usposobione do przyjmowania powietrza 
atmosferycznego, przeznaczonego do nasycania krwi 
gazem kwasorodnym. Błona więc ta uzupełnia organ 
oddychania, jeden z najważniejszych organów budowę 
człowieka stanowiących, od której to czynności niena­
ruszonej zależy zdrowie i życie.

Wiemy z fizyologii, że życie ludzkie bierze swój po­
czątek z kropli płynu ożywczego, która, dostawszy się

(i) Fourcroy i Vauquelin Examen chimique des lärm et de l’hu-
meur des narines, w rocznikach chemicznych XV. n3.
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do przeznaczonego dla siebie organu, do macicy, 
tworzy się i wyrabia z kombinacyi zwierzęcej tam­
że przygotowanej, przybierając z postępem czasu i 
naturę organiczną i postać przyszłego człowieka. — 
Wszystkie więc części płodu, a nawet i kości, po­
czątkowo są miękkie,'a miękkość ta zmniejsza się sto­
pniami jak płód wzrasta i dojrzewa. Ale ta zmiana 
inaczćj dziać się nie może, jak tylko przez ciągłą dą­
żność płynów do wiązania się i organizowania, a czę­
ści stałych do twardnienia. Z wydaniem płodu na świat 
rozpoczyna się nowe życie, nowy łańcuch czynności 
organicznych, którego pojedyncze ogniwa, spajając się 
i wiążąc na wzajem, zwolna się wykształcają', wzrasta­
ją i wzmacniają. Atoli nie wszystkie organa, żyjącą 
tę istotę składające , wykształcają się jednocześnie i od­
bywają swoje czynności w jednakowem natężeniu. Na­
tura ustanowiła taki porządek, że gdy jedne z nich 
dochodzą stopnia doskonałości potrzebnej do utrzyma­
nia życia w samych początkach, inne tymczasem zosta- 
ją jeszcze w zupełnej nieczynności, w uśpieniu: pier­
wsze, odrobiwszy powierzoną sobie czynność zaprze- 
stają żyć dla ogółu, zostawując drugim, tuż po sobie 
następującym, cały szereg czynności stosownych do 
prowadzenia dalszego życia istoty już więcej wykształ­
conej. Ze tak jest, przekonać się możemy z fizyologii 
życia ludzkiego. Jakoż organa, które włonie macierzyń- 

' skiem zastępowały u płodu czynność płuc, jakiemi są 
miejsce i sznurek pękowy, z wydaniem na świat dzie­
cięcia zupełnie usychają i odpadają; gruczoł piersiowy 
tymus, wątroba i przynerki, z postępem wzrostu male­
ją; natomiast zęby dla uzupełnienia organn trawienia 
wyrzynają się, płuca, jako organ do oddychania i ukwa- 
szenia krwi przeznaczone, wzmagają się i wzrastają, a 
krtań, jako organ głosu wykształca się. Są to wysilę-
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nia całej natury ku rozwijaniu się pewnych organów 
przeznaczone, które epokami ewolucyjnemi nazywamy, 
a które, podczas wzrostu dziecka aż do okresu dojrza­
łości fizycznej objawiając się, stanowią w cale'j organ?- 
zacyi ludzkiej najważniejsze zmiany, nierzadko zawiera­
jące zaród przyszłej choroby.

Skoro natura nowy jaki organ rozwinąć usiłuje, al­
bo go do większej czynności przynagla; natenczas we 
wszystkich jego częściach wzmaga się życie, powiększa 
się przypływ soków ozywnych do organizowania się 
skłonnych, wyrabia się i udoskonala miąższość organi­
czna, słowem powstaje nowy organ działający w za­
kresie sobie przeznaczonym. Koniecznym przeto wa­
runkiem każdej epoce ewolucyjnej jest: powiększenie 
się działalności siły organizującej i wzmaganie się czyn­
ności naczyń do obiegu płynów żywotnych przeznaczo­
nych. A źe wszelkie te przemiany organiczne jedynie 
tylko za działaniem siły organicznej odbywać się mo­
gą, która, im bliżej jest swojego początku, tern silniej 
wywiera swoją działalność (lj; naturalny więc jest wnio­
sek, że u dzieci daleko rozleglejsze jest życie wegeta­
cyjne czyli reprodukcyjne, ą niżeli u osób dorosłych, 
najbardziej zaś rozwinięta jest czułośc systematu nerwo­
wego i działalność systematu gruczołowego: ztąd tak 
wielka czułośc na rażenie bodźców szkodliwych, czy to 

.zewnętrznych, czy to wewnątrz organizmu utworzo­
nych; ztąd taka obfitość naczyń limfatycznych, która 
daleko jest większa u dzieci, aniżeli u dorosłych, u któ­
rych znaczna ich częśc zamyka się i zupełnie usycha; 
ztąd tak prędki wzrost dziecka i taka bujnośc siły 
odżywiającej. Jest to jedyna przyczyna, dla której

(i) Jendrzej Śniadecki Teorya jestestw organicznych. Wilno 
1811. Część II. § 589,
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dzieci daleko więcej maję płynów limfatycznych ze 
skłonnością do wiązania się czyli organizowania, a ta 
przewaga usposabia ich do niektórych chorób im 
tylko właściwych.

Zwróćmy z pilnością uwagę na zmiany, okazujące 
się u dzieci zdrowych i dobrze żywionych podczas wy- 
rzynania się pierwszych zębów, a mieć będziemy do­
kładny obraz działalności siły żywotnej w rozwijaniu 
nowego organu. Czerwoność żywa, która czasami je­
den tylko policzek zajmuje, rozpalenie ciała okazujące 
się, to na pewnem jakiem miejscu, to na czole 
lub głowie, widoczne uderzenia żył szyjnych, wyraz 
nabrzmienia, jak niemniej napływ krwi lub innych so­
ków do części organizowaniem się zajętych i im po­
bliskich (1); są to zjawiska towarzyszące ro-zwijaniu 
się nowego organu, które tak długo trwają, dopóki 
nowy' ten organ do należytej doskonałości doprowa­
dzonym niezostanie. Wszakże ten proces żywotny, ta 
siła organizująca, nie trwa ciągle w jednakowem'natę­
żeniu, ale się to wzmaga, to zwalnia, w miarę, jak si­
ła żywotna wywiera swoją działalność na utworzenie 
organu, albo na pobudzenie go do właściwej jemu 
czynności. Każdy wynikający' ztąd popęd soków, prze­
znaczony do podsycania tejże czynności, albo z po- 
trzebowanym zostaje na stopniowe organizowanie się 
tegoż organu, albo też rozpływa się przez wyrobienie 
w znacznej ilości śliny', łzów, śluzu, lub tym podo­
bnych płynów, które za granicę ciała wyrzucane by­
wają, Jest to stan podrażnienia, wielce podobny do 
processu zapalenia, który nowszemi czasy Gruithuison (2)

(i) Henke w dziele wskazanem pag. 599.
(a) Czytaj teoryą zapalenia przez Dr. Gruithuison (Med. chi­

rurg. Zeitung 1816. Nr. З4 i 35.
6
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i Thomson (1), przez doświadczenia mikroskopowe do­
kładnie rozpoznawszy, za główny warunek wszelkiego 
tworzenia się uznali. Ale ta powiększona czynność na­
czyń wioskowych, to skupienie się siły organizującej 
w pewnem miejscu, mogłoby się stać przyczyną roz­
maitych chorób, gdyby przezorna natura niezapobie- 
gła temu przez ślinopłyn, biegunkę, wyrzuty skórne, 

... podobne odchody, które nagły ten przypływ
soków wyprowadzają z ciała. Podrażnienie naczyń 
krwionośnych, przy wyrzynaniu się pierwszych zębów 
wydarzające się, ustępuje, za zebraniem się w u- 
stach obfitej śliny, albo tez za nagromadzeniem się i 

• . odebodem llegmy z grubych kiszek. Rozdrażnienie
kanału kiszkowego przez robaki tamże znajdujące się, 
wolnieje za zebraniem się w kiszkach szlamu, który 
niejako gniazdo robaków stanowi. Nawet rozdrażnie- 

„„ ..... nie naczyń krwionośnych, sprawione w nerkach lub 
pęcherzu moczowym przez kamyczki tamże uformowa­
ne, dość często nie przechodzi w prawdziwe zapalenie je­
dynie dlatego, że się w tych częściach wyrabia znaczna 
ilość śluzu, przez co napływ humorów stapia się i za­
granicę ciała wyprowadza. Wyrabianie się więc pły­
nów liinfatycznych i śluzowych, jest wypadkiem po­
większonej działalności siły organicznej przy rozwija­
niu się nowych organów, jak niemniej skutkiem mo­
cnego podrażnienia tworów -obfitujących w gruczoły 
lub naczynia limfatycżne, za których okazaniem się 
w ilości nadzwyczaj powiększonej, czynności te zwal­
niają i zupełnie ustają. Samo więc podrażnienie na­
czyń krwionośnych jest już dostatecznem u dzieci, do

(i) O stanie naczyń krwionośnych w czasie zapalenia (Meckel’s 
Archiv, f. Physiol. Bd. L Heft 3).
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wyrabiania się i nagromadzania w znacznej ilości pły­
nów limfatycznych lub . śluzowych, juz ciekłych, juz 
skłonnych do prędkiego skrzepnienia, tein bardziej, 
ze wstanie zdrowia postrzeganą bywa taka obfitość 
płynów limfatycznych, skłonnych do wzajemnego wią­
zania się i organizowania. Każde podrażnienie spro­
wadza większą czynność w naczyniach wioskowych, a 
skutkiem tego jest powiększona działalność tej części 
ciała, która podrażnioną została. Jeżeli więc podra­
żnienie trafia na gruczoły płyn jaki wyrabiające, na­
tenczas przyspiesza się toż wyrabianie, nietylko co do 
ilości ale i co do rniąszości, zmieniając naturę wyra­
bianego płynu. A jak pewną jest rzeczą, że od pro­
stego podrażnienia aż do istotnego zapalenia rozliczne 
są stopnie, różniące się tylko natężeniem siły żywo­
tnej, tak też pewna być musi, że żadne zapalenie nie 
rozwija się w jednym momencie w całej swej mocy, 
ale rozpoczyna się od stanu podrażnienia, które, w mia­
rę sprzyjających okoliczności, albo w rzeczywiste zapa­
lenie zamienia się, albo też rozpływa się przez wyro­
bienie śluzu, limfy, lub tym podobnych płynów. 1 ta 
to'jest przyczyna, dla czego, u dz.ieci przy gwałto­
wnych gorączkach, szczególniej natury zapalnej, tak 
łatwo wypaca się i nagromadza w żołądkach mózgo­
wych płyn wodnisty; dla czego, w dławcu tak nagle 
wypaca się w krtani i kanale oddechowym limfa skrze- 
pliwa, która przez przeciąg powietrza gęstniejąc dc 
ścian tegoż kanału przylega; dla czego, w niektórych 
stanach chorobliwych u dzieci, podrażnienie długo 
trwać może, zanim w istotne zapalenie przeistoczy się, 
albo też, przez rozpłynienie samowolne bez pomocy 
lekarskiej rozejdzie się.

Do rzędu organów, które, podczas wzrostu dziecka, 
stopniowo coraz lepszeihu ulegają wykształceniu się, 

6*
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należy, jakieśmy juz wyżej okazali, krtań i cały kanał 
oddechowy. Jest to organ głosu tak wyraźnie podczas 
wzrostu wykształcający się, szczególniej u chłopców, 
u których, aż do okresu dojrzałości fizycznej, wyrabia 
się głos na silniejszy i grubszy. Jeżeli więc w tym 
czasie, przez szczególny jakiś bodziec, działający wprost 
na gruczoły linifatyczne, błona śluzowa wyścielająca 
wnętrze krtani i kanału oddechowego podrażnioną zo­
stanie; wrazie takim powslaje choroba ze wszystkiemi 
zjawnikami powyżej opisaneini, którą dławcem nazwa­
liśmy. Nie potrzeba tu koniecznie zapalenia tejże bło­
ny, aby gruczoły linifatyczne, w niej znajdujące się, po­
budzone zostały do wyrabiania śluzu chorobliwego, ła­
two krzepnącego. Sam wiek dziecinny, jakeśmy już 
wyżej okazali, zawierając w sobie zaród ciągłego or­
ganizowania się i wzrastania, usposabia limfę do pręd­
kiego krzepnienia, a podrażnienie błony śluzowej przez 
bodziec właściwy jest już dostateczne na zdziałanie 
skutku, Ta więc skłonność jest w samej budowie
błon śluzowych i organizacyi dziecka, a wypacanie się 
limfy natychmiast krzepnącej, jest wypadkiem przyczyn 
wyłącznie na gruczoły linifatyczne Szkodliwy swój wpływ 
wywierających; albowiem dosyć często «idziemy dzie­
ci chorujące na chrypkę, katary piersiowe, zapalenie 
gardła i odnóg oddechowych, a jednak w cierpieniach 
tych nie okazują się zjawiska dławiec znamionujące. 
Wszyscy lekarze, którzy mieli sposobność leczenia dła­
wca, gdy grassował epidemicznie, zgadzają się w tem, 
że jednocześnie okazywał się pomiędzy dziećmi mocny 
kaszel katarowy, który niekiedy wdławca się zamieniał. 
Jest więc przyczyna zupełnie wyłączna i sobie właści­
wa, dla której dzieci, przy okolicznościach sprzyjają­
cych, tak łatwo podpadają dławcowi; i o tem prze­
konywają nas liczne doświadczenia. Dowiedzioną jest,
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I
źe szczególna j akaś mięszanina pierwiastków powietrze 
atmosferyczne składających, albo tez w nim się uno­
szących, których natury dotychczas nie znamy, działa­
jąc wyłącznie na oczy, sprawia w nich szczególny ro­
dzaj epidemicznego cierpienia, na które tak często cho­
rują wojskowi stopni niższych. Przekonano się, źe po­
dobny ale coraz to inny stan powietrza atmosfery­
cznego sprowadza liczne katary, dyzenterye,' gorączki . 
położnicze, w których chorobliwe wyrabianie się śluzu 
lub płynu serwatkowego bywa istotnym chorób tych 
zjawiskiem. Zgodzono się jednomyślnie, że zaraza odry 
i kokluszu, w powietrzu atmosferycznein znajdująca 
się, działa wyłącznie na płuca lub drogi oddechowe. 
Dla czegoźby więc nie można przypuścić jakiego pier­
wiastku w powietrzu atmosferycznein, utworzonego 
z konibinacyi szkodliwych wyziewów, który, wywierając 
swoje działania na gruczolki limfatyczne umieszczone 
w błonie śluzowej krtani i kanału oddechowego, staje 
się przyczyną choroby o której mowa. P. IFcndl, w 
dziele swojem o chorobach dzieci (1) upewnia, ze wsta­
nie atmosfery znajduje się niezawodnie przyczyna u- 
sposobiająca do tej chorobę; bowiem w jesieni wcza- 
sie zimno-wilgotnym i na wiosnę, gdy dmą wiatry pół­
nocne lub północno-wschodnie, tak często wydarza się 
dławiec, gdy tym czasem w innej porze roku ani sły­
chać o nim. Toż samo zdanie potwierdzają' Fleisch- 
mann (2). A. F IFolfyb}. F.Kincel(f). i wielu innych. 
Józef Frank (5) mówi w przypieku: iż pewnym jest, źo

(i) W miejscu wskazanym Tom I. pag. заб.
(a) Leichenöffnungen. Erlangen i8i5. p. 89. ff.
(3) W miejscu wskaz. Tom IŁ pag. 9З.
(4) W miejscu wskaz. pag. 49-
("5) Praż. med. univer. Pars. II. Vol. П. Sectio I. pag. 119.
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dławiec, który towarzyszy odrze i szkarlatynie, powstaje 
z zarazy. P. Autenrieth (1) przypuszczał nawet, iz 
w skutku działania szkodliwego wpływu epidemiczne­
go, wywiązującego się z szczególnego stanu atmosfery, 
część krwi wodnista, którą serwatką krwi nazywamy, 
nabiera ostrości chorobliwej, którą natura niejako kry­
tycznie z ciała wyprowadza, albo przez skórę za po­
mocą wysypek skórnych, albo przez kanał kiszkowy, 
albo przez organa do oddychania przeznaczone, gdzie 
jeszcze bardziej zosydowana, w połączeniu z limfą ła­
two krzepnącą wypaca się, stanowiąc przyczynę zja­
wisk chorobliwych dławiec znamionujących. Zanim 
poszli A. G. Richter (2). i Sundelin Z), Ostatni przyj­
muje ogólny stan chorobliwy, niejakie podobieństwo 
do wysypek gorączkowych mający, który, metaslaty- 
cznie rzucając się na błonę śluzową krtani i kanału 
oddechowego, zrządza chorobę, którą dławcein nazwa­
liśmy.

Dr. Schenk w początkowych pismach swoich (4) 
oświadczył się wprost przeciw naturze dławca zapal­
nej. Lubo zaś nieco później, przy rozbieraniu dzie­
cka z dławca zmarłego, spostrzegł na ścianach wnęlrz- 
nych krtani laką zgrubialość, iź zaledwie przeprowa­
dzić mógł cienki ślednik, co go zpowodowalo odwołać 
poprzednie zdanie swoje i uznać dławiec za stan 
zapalny krtani lub kanału oddechowego; jednak po 30 
letniej praktyce swojej (5) podaje nam co do natury

(1) Heilmethode der häutigen luftröhrenent. der kinder, obacz 
jego Versuche für prak. Heilkunde IHeft 1807. II Heft 1808-

(a) Specielie Therapie. Berlin 1817. В. I. pag. 4"7-
(3) Berend s Handbuch der pr. Arzneywis. Wien 18З0. В. III.

pag. 117. obacz jego przypisek.
(4) Hufeland's journal В. 7. St. i. pag. 108. wydanie wtóre.
(5) Hufeland's journal В. 6а. St 3. pag. 47.
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dławca ostateczne zdanie: że choroba ta niczem innem 
nie jest, jak tylko pewnym rodzajem kataru, który 
przez szczególny stan atmosfery i wiek dziecinny spro­
wadzonym bywa, co tez w sposób następujący udo­
wadnia. 1) Rozpoczyna się zjawiskami katarowemi i 
takiemiz się kończy. 2) W czasie stanu atmosfery ka­
tarowego najwięcej grasuje. 3) Do wszystkich wy­
sypek gorączkowych, które stowarzyszone bywają zja­
wiskami katarowemi, jak np. ospa, odra, bardzo często 
przyłącza się.

Dr. Michaelis z Hamburga (1) zastana wiajac się 
nad naturą dławca mówi: Największa część lekarzy 
są tego zdania, że natura czyli istota dławca zależy 
na prawdziwem zapaleniu krtani lub kanału oddecho­
wego, i że upuszczenie krwi w stosownej ilości spra­
wia natychmiast ulgę. Ale pytam się nieuprzedzo- 
nych praktyków, czyż można wnosić z chwilowego po­
lepszenia się po upuszczeniu krwi aż do omdlenia, . że 
gwałtowne zapalenie organu chorobą zajętego stanowi­
ło istotę choroby? bynajmniej. Czyliż nie wstrzymu­
jemy krwotoki z płuc lub innych organów za pomocą 
upuszczenia krwi? Czyliż w dusznościach piersiowych 
w tak zwanych dychawicach, powstających z przyczyn 
mechanicznych lub z kurczowego płuc cierpienia, nie 
otrzymujemy z upuszczenia krwi chwilowej ulgi, cho­
ciaż tu jak w jednym tak w drugim przypadku nie- 
masz ani śladu zapalenia? Stronnicy zapalenia wyma­
gają, aby odciągać krew w dławcu aż do omdlenia, 
chociaż w innych zapaleniach warunku tego tak dale­
ce nie dopełniają. A czyliż nie mamy przykładów, że 
gdy upuszczali krew bez skutku, udawali się sami do 
lekarstw i ocalili nieraz dziecię od śmierci nieochy-

i) Hufeland's journal В. I. x roku 1809. St 6. pag. 88. 
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bnej ? Są lekarze, którzy wypróżniali krew w dławcu 
w przypadkach tylko takich, gdy wyraźna jej obfitość 
do tego sposobu leczenia wzywała (1), a byli jbdnak 
dość szczęśliwi, i prawie żadnego nie utracili chorego, 
do którego dość wcześnie zawezwani zostali. — Z tego 
wszystkiego co się tu powiedziało, szczególnie zaś 
z tego, że w wielu przypadkach szczęśliwie uleczyć 
się dał dławiec bez poprzedniego krwi wypróżnienia, 
wnioskuje Michaelis, że i w innych przypadkach mo- 
żnaby się obejść bez krwi odciągnienia, a to nas prze­
konywa, że natura dławca nie może być zapalną. Dr 
Hofmann (2) oświadczył się zrazu za naturą dławca 
zapalną, ale po sześciu latach później (3) zbija poprze­
dnie zdanie swoje mówiąc, że zastanawiał się nadje- ' 
go istotą, której nie może przyznać natury prawdzi­
wie zapalnej, albowiem nie widać tu symptoma- 
tów istotnego zapalenia. Gdyby, mówi on, vitriolum 
coeruleum było lekarstwem przeciw-zapalnein, musiało- 
by w każdem innćni zapaleniu pomyślnie działać, cze­
go jednak nie doświadczamy. Dr. Egert (4) nie uzna- 
je dławca za chorobę zapalną, ale na zasadach fizyo- 
logicznych i patologicznych udowodnić stara się, że jest 
wypadkiem powiększonej ilości limfy skrzepliwej, pro­
duktem wąlrobianym we krwi zebranym, który się w cza­
sie choroby w krtani osadza i wszelkich tych zjawisk 
staje przyczyną. Dr. Sleibel ,(5', uważa dławiec za 
prosty tylko śluzopłyn (flenorrhoea) krtani lub kanału

(i) Huhn, obacz Bibliot. Michaelis В. I. St. I. pag. из.
(з) Hufeland's journal z roku 1831. Februar pag. al.
(3) Obacz Bhein. Jahrbücher pag. иД. ll5.
(4) Georg. Aug. Richter's Specielle Therapie В. XI. pag. »53 

Wien i83a.
(5) Kleine Beiträge zur Heilwissenschaft. Frkf. ad m. 8зЗ. pag. 3*  Ł
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oddechowego, który nie zależy na zapaleniu, na wła­
ściwej działalności krwi ewolucyjnej, ale raczej na po­
większonej czynności błon śluzowych polega. PP. 
Reutte (1) i Bonafox (2 j nie chcą nawet uznawać 
dławca za chorobę oddzielną sobie właściwą, ale go po-» 
liczają do rodzaju asphyxyi, gdzie wskutek zatkania 
kanału oddechowego chory życie utrącą.

Źe tylko satno rozdrażnienie błony śluzowej krtani 
lub kanału oddechowego, a nie zapalenie tegoż tworu, 
stanowi istotę dławca, przekonać się możemy; 1) Ze 
samego objawienia się tej choroby. 2j Ze sposobu 
leczenia, i 3) Z rozbioru osób na dławiec zmarłych.

I. CO DO OßJAWIENIA SIE. <.

Objawia się dławiec, jakeśmy wyżej okazali, przez zna­
miona właściwe istotę choroby stanowiące, przez gorącz­
kę, głos chrapliwy, kaszel właściwy, oddychanie trudne 
i odpluwanie flegmy szczególnego rodzaju. Ale każdy, kto 
tylko miał sposobność uważania dławca z wszelką do­
kładnością, łatwo zgodzi ?ię na to: że znamiona te, 
chociaż są tak nagle i gwałtowne iż zagrażają nawet 
bliską śmiercią, nie objawiają się ciągle w tej samej 
sile i w jednakowem natężeniu, ale zwalniają wyraźnie 
na czas pewny, a potem znowu wzmagają się; co wię­
ksza, zwolnienia te bywają niekiedy tak dalece znaczne, 
iż zdaje się, że chory już wyszedł z niebezpieczeństwa 
a jednak w krotce umiera. Gorączka, ta istotna i 
nieodstępna towarzyszka każdego zapalepia,. okazująca 
nam i stopień zapalenia i stosunek jego do całego or-

(i) Jour. de med. chir. pharm. i8ia. sep. p, 36. oct. p. izjs-
(i) Jour. de med. chir. pharm. etc. T. З7. N. 1817. 
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ganizmu, czyliz nie maleje wyraźnie za kaź.dem zwol­
nieniem cierpień z dławca powstających (1), chociaż 
każdy to postrzega, że z postępem czasu napady cho­
roby wzmagają się i niebezpieczeństwo wzrasta? Czy- 
liż takich samych zmian nie spostrzegamy z oddechem, 
głosem i kaszlem, z cierpieniami, do istotnych zna­
mion dławca należąceini? Gdyby więc zapalenie bło­
ny śluzowej stanowiło istotę choroby, pytam się, dla 
czegóż, podobne innym zapaleniom, tak bardzo różni 
się od nich? Aby na to odpowiedzieć przypuszczają 
lekarze, którzy są za zapaleniem, że zaraz od samego 
nastania dławca przyłącza się kurcz, jako przy­
czyna tak nagłyęh zmian choroby, zależący od orga-

(i) Dt. Jurin (Med. Ргах. T. I. pag. 14З). przypuszcza przebieg 
dławca przerywany intermittens. Sackenr eiter (Allg. med. 
ann. 81 a. pag. 7З7) postrzegał dławiec u cldopca 6 lat ma­
jącego, okazujący w przebiegu swoim wiele podobieństwa 
do gorączki przerywanej (febr, intermitt.), napady duszno­
ści wyraźne miały przerwy czyli opuszczenia (intermissio- 

, nes). Sachse (Hufeland's journal В. а8. N. 6 pag' 3.) wi*-  
dział przykłady dławca, gdzie przestanki były wyraźne i 
zupełne, i wracały tak jak w febrze przepuszczającej. Dr. 
Leo (Pamięt. Lekar. Warszaw. 18З7. pag. ź5.) widział szcze­
gólny rodzaj dławca peryodycznego, okazującego się w spo­
sobie gardlicy kurczowej Millara, który uleczył einetykiem, 
a później środkami lotnemi. Józef Frank (w dziele wska- 
zanem pag. 188) spostrzegał dławiec peryodycznie bieg swój 
odbywający, na uleczenie którego używał cinchoniny, jak 
sam wyznaje, ze skutkiem niepomyślnym. Dr. Heim (Ver­
mischte Schriften he'rausg. v. Paetsch) nie zaprzecza w dla- 
wcu prędkości uderzeń pulsu, ale to nie uważa za istotną 
cechę gorączki; mniema on, źe może być dławiec bez go­
rączki, co udowodnić się daje z dobrego mienia chorego, 
i z braku uczucia ociężałości lub bezwładności.
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nizacyi tychże tworów i od wielkiej draźliwości wieku 
dziecinnego. Ale któż tu nie widzi, że odstępują oni 
na jakiś czas od zapalenia i udają się do kurczu, aby 
sobie zdać sprawę z tak nagłych zmian chorob/, a 
przeto, tłumaczą zapalenie przez kurcz i przeciwnie kurcz 
przez zapalenie, jednem słowem popełniają circulum 
in demonstratione. Czyliżby nie można daleko lepiej 
wytłomaczyc kurcz przez podrażnienie, jako przyczy­
nę powszechną wszelkim kurczom właściwą, które to 
podrażnienie, trafiając na gruczoły limfatyczne, spra­
wia wyrabianie się limfy łatwo krzepnącej, a udziela­
jąc się nerwom, pod których panowaniem zostają wszel­
kie czynności gruczołów, staje się przyczyną kurczu.

Jeżeli nas doświadczenie uczy', mówi Dr.
że tylko w zapaleniach pomniejszych lub mało zna­
czących, wykazuje się wypacanie płynu limfatycznego; 
dla czegóż dławcowi przypisywać mamy naturę gwałto­
wnie zapalną? Gorączka dławcowi towarzysząca, zdaje się 
być raczej skutkiem miejscowego cierpienia i utrudnione­
go ukwaszenia krwi w płucach, aniżeli do istoty cho­
roby należąca, albowiem dopiero później do choroby 
przyłącza się i wzmaga coraz bardziej im dłużej trwa 
choroba. Małe dzieci bawią, się na jeden lub dni kil­
ka przy takim kaszlu gwiżdzącytn zanim spostrzeżemy 
że są choremi, jakże więc można wnosić z tego, że już 
mają zapalenie krtani gwaltownę?

II. co do sposobu leczenia:

Ze sposobu leczenia wnosić także można o naturze cho­
roby. Największa część lekarzy zgadza się na przystawienie

(ij Hufeland’s jour, wydanie igie z r. 1809. В. I. st. 6. pag. 91 
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pijawek w znacznej ilości około krtani zaraz na początku 
choroby, upewniając, iz. najlepsze ztąd widzieli skutki; 
co większa, byli tacy, szczególniej .lekarze angielscy i a- 
merykańscy, którzy, niewaliali się dziecku, lat sześć ma­
jącemu, upuście około funta krwi, a nawet i więcej. 
Pytam się teraz, czyliż kiedy samo wypróżnienie krw 
okazało się dostatecznem na zupełne pokonanie dła­
wca? bynajmniej. W każdem innęm zapaleniu, byle 
tylko prawdziwem, upuszczenie krwi w swoim czasie 
jest środkiem najpewniejszym, niezawodnym i prawie 
jedynym na uleczenie choroby, a jakiegokolwiek uży­
jemy przytem lekarstwa chłodzącego na dokonanie sku­
tku, czy to saletry, czy soli zobopolnćj, czy według Ra- 
sorego emetyku w dozach wielkich, zapalenie rozcho­
dzi się zupełnie, niezostawi wszy nawet śladu swojej 
bytności. W leczeniu dławca właśnie też inaczej się 
dzieje. Odciągamy krew za przystawieniem pijawek, 
ale, zaledwie okaźe się chwilowe polepszenie, a już- 
ci wzmaga się choroba z nową srogością, na po­
skromienie której powtórnie przystawiane pijawki tak 
mało sprawiają skutku, iż rozmaitych dobierać musi- 
my środków lekarskich, ąby zupełnie pokonać chorobę , 
a co niebardzo często nam się udoje. Tu odkrywa 
się obszerne pole do popisywania się ze swojemi cu- 
downemi lekarstwy.. Jedni, odnosili najpomyślniejsze 
skutki ze śmiałego użycia kalomelu. i ten też zacliwa-

O •/

lają, drudzy z ernetyku w wielkich dozach; ci, z mo­
cnego odwaru korzenia senegi, tamci, z wątroby siar- 
czanno-alkalicznej, inni znowu ze siarczanu miedzi, 
węglanu potażu, z amonii lotnej, a nawet z polewania 
zimną wodą i t. p. Zajrzyjmy w zapas lekarstw prze­
ciwko dławcowi zachwalonych, a przekonamy się, jak 
różnorodne i w skutkach sobie przeciwne zalecano 
środki, na uleczenie tej tak niebezpiecznej choroby. 
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Jędrzej Śniadecki, niedawno zmarły professor akade­
mii Wileńskiej, oświadczając się wyraźnie za naturą 
dławca zapalną [1), przytacza cztery przykłady szczę­
śliwie uleczonego przez siebie dławca w klinice lekar­
skiej. Zważmy jego sposób leczenia, a przekonamy się, 
jak dalece pozostał wiernym raz powziętemu o choro­
bie tej wyobrażeniu. U pierwszych dwóch chorych, 
idąc za radą najlepszych praktyków i własnego o cho­
robie tej przekonania, upuścił śmiało krwi i przepisał 
do zażywania znaczną ilość emetyku w wodzie rozpu­
szczonego; atoli widząc z użycia emetyku w dozach 
wielkich jak najpomyślniejszy skutek, odważył się u 
następnych dwóch chorych, bez najmniejszego krwi 
wypróżnienia, używać tegoż samego lekarstwa. Skutek 
przeszedł wszelkie jego oczekiwanie. Aby więc nie 
sprzeciwie się sobie samemu, wyprowadza ztąd wnio­
sek, że emetyk w dożach wielkich jest lekarstwem prze- 
ciw-zapalneni, którego moc przeciw chorobom zapalnym 
właśnie jest największa i najpewniejsza wówczas, gdy ani 
womilów, ani biegunki nie sprawia. Pytam się teraz nieu- 
przedzonych praktyków’, czyliż istotnie emetyk nazywać 
można lekarstwem przeciwzapalnem? i jak dalece w cho­
robach prawdziwie zapalnych ufać można samemu emety- 
kowi, bez poprzedniego wypróżnienia krwi? Dr. Mii- 
kisch (2), oświadczając się przeciw użyciu emetyku w cho­
robach organów oddechowych, mówi, że bez poprzednie­
go krwi upuszczenia lekarstwo to stać się może nawet 
szkodliwemu. Jakże więc przyznawać mu można sku­
tek Wprost przeci w-zapalny ? Dr. Gitter mann (3), cho-

(i) Dziennik medycyny i chirurgii wydawany przez Towarz. 
lekąr. w Wilnie 18З0. pag. a—15.

(a) Baitr. z Kenntn. d. Kindl. Organe Wien 8a5\ p. 79.
(3) Hufelands’s journal Heft IV. pag. ao. 
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ciąż sam przyznaje dławcowi naturę zapalną, dziwuje 
się, jak może emetyk działać w dławcu sposobem prze- 
ciw-zapalnym ? Gdyby, mówi on, przypuścić kurcz o- 
bok zapalenia, który w dlawcu tak wielką gra rolę, 
łatwoby sobie wytłómaczyc można było działanie je­
go. Obrońcy zapalenia przytaczają, na poparcie zda­
nia swojego, gorączkę położniczą (febris puerperalis) i 
puchlinę wodną w mózgu u dzieci, w których lo przy­
padkach przy rozbieraniu trupów z tych chorób zmar­
łych, szczególniej przy wodzie w mózgu, dość rzadko 
okazują się wyraźne ślady zapalenia, a jednak, jak w pier­
wszym przypadku uzbieranie się w jamie brzusznej 
płynu serwatkowego, tak tez w drugim razie nagro­
madzenie się w próżnośeiach mózgowych płynu wo­
dnistego, tak często postrzegać się dają. Na co od­
powiedzieć można, źe jak w gorączce położniczej nie 
okazali jeszcze lekarze prawdziwej jej natury, i zdaje 
się zależeć od stanu atmosfery, tak leż co do puchliny 
wodnej w mózgu, wielu jest lekarzy pierwszego rzędu, 
jakoto: Ik’hyt, Macbride, Wichmann, Hopfen gärtner i 
Jahn, którzy zaprzeczają chorobie tej natury zapalnej. 
Jak dalece sami nawet stronnicy zapalenia niewiele za­
ufają wypróżnieniu krwi w dławcu, przekonać nas po­
winny własne słowa Dr. Sachse, największego obroń­
cy me,tody przeciw-żapalncj, który na stronnicy 57. 
(w dziele wskazanem Th. 2). tak się wyrażą: ,,Bez wy­
próżnienia krwi zwykle umierają dzieci, a lepszy jest śro­
dek niepewny jak żaden: (1J.“ Dodajmy teraz lekarzy, 
którzy oświadczając się przeciw naturze dławca zapal-

(i) Ohne Blutauslcrung sind die Kinder doch gewöhnlich ver­
loren; ein ungewisses Rettungsmittel ist besser als gar kei­
nes. 
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nej, leczyli go zarówno z innemi pomyślnie, jedynie za 
użyciem kalomelu., emetyku, siarczanu, miedzi, senegi, 
a łatwo nakłonić się damy do wyobrażenia o naturze 
dławca przezemnie powziętego.

Żaden jeszcze lekarz nie przekonał nas doświad­
czeniami, źe w chorobach prawdziwie zapalnych, ja 
kiemi sq zapalenie płuc, mózgu, wątroby, lub innych 
organów, udało mu się uleczyć takowe bez poprze­
dniego krwi wypuszczenia. Co większa, w chorobach 
prawdziwie zapalnych, zacząwszy od Hippókralesa, przez 
wszystkie następne wieki aż do naszych czasów, każdy 
nieuprzedzony praktyk potwierdza to nieodmienne zda­
nie: że ua wszelkie zapalenia prawdziwe niemasz nic 
ani pewniejszego ani skuteczniejszego, nad wczesne wy­
próżnienie krwi w ilości stosownej do gwałtowności 
zapalenia i konstytucyi chorego, od czego, ani pora 
roku, ani czas, ani nawet wiek lub inne jakie ubo­
czne okoliczności, wstrzymywać nas nie powinny. A 
czyliż nie mamy lekarzy, którzy w leczeniu dławca, al­
bo w cale krwi nie wypróżniali, albo tylko w przypad­
kach nader gwałtownych, a byli jednak dosyć szczę­
śliwi? Dr. Schenk w Siegen (1; leczył dław iec z po­
myślnym zawsze skutkiem, bez wypróżnienia krwi, je­
dynie za użyciem wina Huxhama aż do womilów da­
wanego i smarowań szyi maścią neapolitańską, po na­
szemu zwaną*  szarą merkuryalną. Autenrieth (2) pod­
czas epidemii dławca, grasującej w okolicy Tübingen 
1807 roku, leczył tę chorobę bardzo szczęśliwie, bez

(i) Hufeland und Osan Journal der pract. Heilk. Berlin. i8a6 
März. i. 3.

(») Versuche für die practische Heilkunde Hefti. 1807. Heft II 
1808.
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żadnego wypróżnienia krwi, jedynie tylko za użyciem 
kalomelu w dużych dozach, a na sprowadzenie stolców 
krytycznych zalecał dawać enemy z od waru otrąb z do­
daniem trochę octu. Wigand (I) dawał swoim cho­
rym, zaraz od samego początku wykształconego już 
dławca, piżmo w połączeniu z kalomelem, bez poprze­
dniego nawet krwi wypróżnienia i był tak szczęśliwy 
że uratował 16 dzieci,. R. Burn (2) uleczył pięcioro 
dzieci na dławiec chorujących, jedynie tylko za pomocą 
kalomelu i smarować szyi i piersi maścią ulotną z o- 
pium. Senjf (3) za użyciem siarczyku potażu (sulphu- 
ret. potassae) uleczyć miał 27 dzieci na dławiec chorych, 
bez poprzedniego krwi upuszczenia; a lubo gdziein­
dziej udowodniono (4), że często brać musiał za dła­
wiec gwałtowny kaszel katarowy, spostrzeżenia te je­
dnak przekonywają nas jak mało przyznać możemy 
dławcowi natury zapalnej. H. Hofmann (5) odnosił 
najlepszy skutek z siarczanu miedzi {cuprum sulphuri- 
cum) w dławcu, który zajmował same tylko odnogi 
oddechowe (bronchia) bez cierpienia krtani, chociaż 
bynajmniej krwi nie wypróżniał. Potwierdza to Wy­
borg (6), który jedynie tym środkiem, nie wypróżni­
wszy ani trochę krwi, uratował 4 dzieci z dławca; je­
dno z nich znajdowało się już w trzecim choroby sta­
nowisku. — Dr. Mianowski (7) na posiedzeniu lekar-

(i) Hufeland und Himly’s Journal 1810. Febr. p. ioo. ff.
(а) Med. Cliir. Zeitung. Salzburg und Innsbruck 18ЗЗ. Bd. III. 

p. 4Ś8.
(3) Ueb. d. Wirk. d. Schwefell in d. häut. Bräune etc. 816.
(4) Archiv f. med. Erf. v. Horn. 8i5. Sept. Oct. p. 895.
(5) Hufeland. Jour. Bd. 5a. st. a. pag. 13.
(б) Nye hygen v. Otto Ap. 8a3. Hufeland Journal B. 57. st. 6.

p. rat.
(7) Dziennik med. chir. i farm, z r. i83o. W’ilno p. 453. 
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skiemWileńskiem w miesiącu Marcu 1825 r. opisał przy­
kład dławca, spostrzeganego u dziewczyny 8 lat mają­
cej, który, .uporczywy sposobowi leczenia przeciwzapal­
nemu, zniknął zupełnie za wzbudzeniem womitu połą­
czonego z obfitą materyą ropiastą. Dr. Bacewicz (1), 
zawezwany do leczenia dławca, który odrze towa­
rzyszył, zalecił przystawić pijawki około szyi i prze­
pisał emetyk, lecz przez zwłokę rodzice tego nie wy­
konali. Choroba jednak zaczęła się zmieniać, niespo- 
kojności dziecka i trudność oddychania ustawały, ka­
szel dławcowy zwalniał; zostawiono chorego przy li­
powym kwiecie i zupełnie wyzdrowiał. Dr v. Fenner (2) 
w Salzbach z własnych doświadczeń wyprowadza wnio­
sek, że w dławcu niewiele dobrego sprawia przysta­
wienie pijawek, ale najwięcej do pomyślnego uleczenia 
choroby przyczynia się smarowanie szyi maścią mer- 
kuryalną\ nawet, jeżeli gwałtowna nie wymagała po­
trzeba, nie stawiał pijawek, jedynie dla tego, aby mógł 
wcześnie udać się do smarowania powyższą maścią. Go­
lis (3) widział przykład dławca, uleczonego samemi si­
łami natury za okazaniem się krytycznego płynienia 
krwi z nosa. Jurine mówi takoż (4) o dławcu, który przez 
samą naturę uleczony został, nie wspominając o ża­
dnym krwotoku. Podobne spostrzeżenia przywodzą 
nam PP. Loser i Pitschafi{6ś). Przykłady te jednak

(i) Pamięt. Lek. Warszaw, z r. 1840. Тощ III. pag. 34.
(а) Hufeland’s Journal В. 6a. st. 4- pag. 9“i.
(3) Henke, dzieło wskazane pag. 358.
(4) Abhandlung üb. den Croup übersetzt v. Heineken Leipzig 

1816: pag. 9З.
(5) Allgemeine medizin: annalen 1813. Sept. p. 797.
(б) Hufeland’s Journal d. Heilkunde 1818. Decbr.

7 
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policzyć iiależy do ndder rzadkich, gdyż autorowie do­
tychczas o czterech tylko wspominają.

III. ćo do rozczłonkowania trupów:

Rozbiory osób z dławea zmarłych potwierdzać 
zdają się naszó o him wyobrażenie. — Wszyscy le­
karze, którzy mieli sposobność rozbierać zmarłych 
z dławea, Czy to w pierwszych dniach choroby, czy 
nieco później, znajdowali prawie zawsze skrzepło- 
ści polipowe rozmaitej gęstości i jakości, juz w sa­
mej krtani, juz w kabale oddechowym i jego od­
nogach; ale niewielka jest liczba przykładów, gdzie wi­
dziano wyraźne ślady zapalenia błony śluzowej krtani 
lub kanału oddechowego. Co większa, są lekarze, znani 
z niepospolitej swej sławy, którzy w niektórych epi­
demiach dławcowyeh, przy rozbieraniu trupów, prawie 
żadnego nie widzieli przykładu z wyraźnem zapaleniem 
tychże tworów, i dla tego oświadczyli się wprost prze­
ciwko tym, którzy dławcowi naturę zapalną przypisują. 
Do tego rzędu należą: Chambon de Monte aux (1), Dun­
can (2), Śchenk (3), Heim (4), Double (5), Des-Es- 
sartz (6), Lobstein (7), Suttinger (8). Nie jest rzeczą 
rzadką, mówi Royer-Collard (9), widzieć po śmierci

(ij Histoire de la societe de medicine an. 178a. et 178З.
(а) Wendta choroby dzieci tłóma: polskie T. I. p. aa8.
(3) W dziele wskazanem.
(4) Horns Archiv Jährg. 1810. B. i. pag. З78.
(5) Journal de SdÜillot T. ar. p. 38.
(б) Memoire sur le croup. Par. 808. p. 17,1.
fy) Mem. de la-Societe nied. d'EmulatioiK Sami aim. вес. part 

p. 538.
(8) Gott, gełehr. Änz. 810. В. I. pag. З78.
(9) v'!ct- &e Se. nied; p. 34г.
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błonę śluzową kanału oddćchowego w stanie natural­
nym. Portal (1) nadmienia w rozbiorach swoich, że 
gruczoły limfatyczne kanalii oddechowego są prawie 
zawsze bardziej wystające niżeli wstanie zdrowym, ale 
nic są zapalone, Schnurer (2) opisuje epidemię dła- 
wcową tak gwałtowną j ze dzieci umierały w przeciągu 
12 godzin i nie było czasu do wypocenia się limfy 
skrzbplijA'e'j, po'śmierci znajdowano na wnętfznej błonie 
kanału oddechowego czerwone tylko kryski. Jeden 
tylko Gölis, jak świadczy Royer-Collard (3), w 43 tru­
pach przez siebie rozbieranych, nie znalazł ani razu 
błotiy śluzowej Zupełnie wolnej od Zapalenia, ale przy- 
te'm nie nadmienia ani stanu atmosfery, ani näiury cho­
rób podówczas panujących, które, na Wyjaśnienie pra­
wdy, wielkiby Wpływ miały. Są, którzy nie Znajdując 
u dzieci, 3łub 4 dnia Cłrbrbby z dławca zmarłych, ani 
śladii zapalenia tejże błoriy śluzowej, a przeciwnie u 
tyćh, cö 7 lub 8 dhiä z choroby tej poumiórały, ślady 
mniej lub więcój wyrdźnre, ogłosili za rzecz niezawo­
dną, żb znUki zapalenia błohy śltiZOwej furek öäde- 
Oliöwych, spostrzegane przy rozbieräuiu Zmarłych, śą 
raczej skutkiem aniżeli przyczyną chórdby 6 której 
möwa. I gdyby nie przykłady lekarzy, którzy, w Zmar­
łych z dławca trzeciego dnia choroby, znajdowali ślady 
zapalenia tejże błony, już tern samem spot dostatecznie 
byłby rozstrzygniętym. Z rozbioru dziecka na iłłB- 
wiee ztnarłego, powyżej przezeinhie umieszczonego, 
którego historyk również jak i sOkcyją podał nath Dr. Ja-

(i) De l’angine membraneuse, ou de Crup. o Nem. sur la nat: 
et le trait, de pl. mai. 1808. T. III. pag. n8.

(a) Chrouik der Seuchen, В. II. pag. 5i6.
(3) Abhandlung, üb. den Crop. a. d. franz, vom Majer mit. An 

m. v. Albers. Hannover 1814.
7*
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nikowski w pamiętniku lekarskim Warszawskim na rok 
1837. str. 638—650 wykazuje się, jak niewyraźne by­
wają czasem ślady zapalenia błony śluzowej tychże 
tworów, tak powszechnie poszukiwane u osób na dła­
wiec zmarłych, kiedy tenże sam lekarz, nawet po do­
konanej sekcyi dziecka, z pewnością nie mógł wyro­
zumieć, czy cierpienia serca były skutkiem rozwinię­
tego już dławca, czy też jego przyczyną, albo tylko 
ubocznym przydatkiem (1). Najwyraźniejsze zapalenie 
błony śluzowej całego kanału oddechowego widział 
Dr Male z y u osoby dorosłej zmarłej z zapalenia krta­
ni, której rozbiór pośmiertny powyżej umieściłem ję- 
dynie dla tego, że, jak się sam autor wyrażą, choroba 
ta ze swoich zjawisk tak dalece była podobną do dła­
wca u dzieci w ostatniej chwili życia, iż prawie je­
dnomyślnie zmówili się z kollegą Wolfem, że nie 
można sobie wystawie żywszego obrazu dławca (2). 
Przykład ten, jakkolwiek potwierdzać zdaje się stan 
zapalny błony śluzowej krtani i kanału oddechowego, 
który stronnicy zapalenia za istotę dławca uznają; je­
dnak z drugiej strony, jeżeli zważemy, iż po śmierci 
chorego znaleziono błonę fałszywą znacznej grubości 
tylko na epiglotis i gardzieli przyległej, które okrywa­
ła, w samej zaś krtani, również jak i w kanale odde­
chowym, wcale żadnej nie spostrzeżono błony, ani 
nawet owej massy polipowej; jeżeli zwróciemy uwagę, 
że wielu lekarzy, przy rozczłonkowaniu dzieci, zmar­
łych z dławca w pierwszych dwóch dniach choroby, 
nie znaleźli w krtani lub kanale oddechowym, owej bło-

i) Gdyby każdy autor wyznać chciat tak szczerą prawdę, ileź- 
by na tem nie zyskata nauka lekarska ?

(a) Pamięt. lekar. Warszaw. i8»8. pag. 3a8—»9.



— 101 —
ny chorobliwej, ani nawet limfy skrzepłej, ale tylko 
zaczerwienienie wnętrznej błony tegoż organu mniej 
więcej wyraźne; dostatecznie nas przekonywa, źe nie 
samo zapalenie błony śluzowej, ale szczególny jakiś 
stan, który podrażnieniem gatunkowem nazwaliśmy, 
staje się przyczyną wypacania się limfy skrzepliwej i 
sprowadza zjawiska chorobliwe dławiec znamionujące. 
Nader rzadko spostrzegano zaropienie prawdziwe błony 
ślusowej kanałów oddechowych z diawca powstające, 
a ile mi wiadomo, sam tylko Dr Reil (1) wspomina o 
2 przykładach' gangreny krtani; jeden o gangrenie bli­
sko glottidis, a drugi o gangrenie błony wnętrznej ka­
nału oddechowego. Na có Joh. Hermann Albers (2), 
lubo sam przyznaje dławcowi naturę zapalną, co do 
gangreny krtani tak się wyraża: błądzą ci, którzy 
uważają gangrenę, okazującą się w krtani, za wy­
padek zapalenia tegoż organu; albowiem, jeśli się wy­
darza gangrena, jest ona, jak nam opisuje Doktor 
Renauldin (3), który tylko poświadcza zdanie Do­
ktora Palissot (4), skutkiem zapalenia gardła gangre­
nowatego , zapuszczającego się głęboko aż do samej 
krtani.

WNIOSEK OGOLNY.

Z tego wszystkiego, cośtny tu wyłożyli, okazuje się 
wyraźnie, że dławiec jest tylko rozdrażnieniem błony

(i) Obacz jego memorabilia Vol. II. Fase. I. pag. i3i.
(a) Joh. Hermann Albers die Pathol, u Ther. d. Kehlkopfsk. 

Leipzig 1819. pag. i58.
(3) Dissert, inaug. sur l’angine gangreneuse 4 Paris 1808.
(4) Dictionaire de Sciences med. Tom II. Paris i8u. Art. an­

ginę.
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śluzowej krtani lub kanału oddechowego, ze szczególną 
skłorinością wypacania się limfy łatwo krzepnącej, 
zrządzonym i utrzymywane'm przez bodziec właściwy’ 
wyłącznie na tęż błonę szkodliwy swój wpływ wywie­
rający. Jeśtto proste usiłowanie natury pozbycia się 
tegoż drażnienia za upływem limfy, która, wyrabiając 
się w znacznej ilości w gruczołkach limfatycznych, nie­
jako bodziec ten spłukuje i z sobą zabiera, a będąc 
z natury' swojej do wiązania się skłonną, w skutek 
ciągłego odnawiania się powietrza łatwo krzepnie i do 
Ścian kanału mocno przylega, i ta to jest błona, która, 
w całym przebiegu dławca, powyżćj opisanych zjawisk 
a nawet i śmierci staje się przyczyną. Ale jak wszel­
kie choroby gorączkowe, w skutek wpływu epidemi­
cznego lub szczególnego jakiegoś stanu powietrza, na­
być mogą natury już zapalnej już przeciwnej lub zgni- 
łej , tak też i dławiec, objawiać się może mniej więcej 
zbliżonym do stanu zapalnego, adynamicznego, szcze­
gólniej do nerwowego, ile że, jakeśmy wyżej okazali, 
organizacya dziecka, pa wszelkie podrażnienia nader 
ękłonna, cały system nerwowy do współ cierpienia ła­
two pociąga. A przeto, cały przebieg choroby obja­
wiać się może raz mniej drugi raz więcej gwałtownie, 
owe zaś zwolnienia cierpień okazują się to mniej to 
więcej wyraźnie, a nawet, jak J. Frank (1) wspomina, 
przedłużać się mogą dp 1.2. 3. 6, godzip i do dnia ca- 
łęgp. I ta tp jest pfzyęzypa, dla czego, jędni lekąp^ jy Ję­
czeniu dławca wypróżnienie krwi, czy to przez otwo- 
zenie żyły, czy za przystawieniem pijawek, uważają za 
środek najskuteczniejszy i prawie jedyny, gdy tymcza-

(i) Miejsce wskazane pag. »31
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sem (inni, z zupełnie innego stanowisk? wyprowadza­
jąc naturę ęfooroby, takie same odnosili skutki, za 
śmiałem użyciem kalomelu., emetyku, lub siaręzpnu mie­
dzi, tjaxyet bez poprzedniego krwi wypifp^ięniat Nie- 
masz więc żadnego użytku praktycznego z u$ł;ąpowie- 
nią w przebiegu dławca dwpch lub trzech okresów 
choroby, terji mniej jęst dpgpdpćm rozbierać dławiec, 
według natury wykazujących się zjawisk choroby, jak 
to uczynił 5. A. Richter (11 na 8 oddzielnych rodzajów, 
jakoto: ł) na dławiec suchy, 2) edematyczny, 3) osób 
dorosłych, 4) zawikłany z Cierpieniami gardła. 5) z za­
paleniem gardła gangrenowem, 6) dławiec spazmaty­
czny, 7) długo-trwały i 8) zwyczajny błoniasty. Taki 
albowiem podział, według zdania mojego, nietylko że 
nie wyjaśnia istoty choroby, ale co gorsza, w leczeniu 
jej sprawiać może tak wielkie zamięszanie, iż lekarz, 
do chorego wezwany, -nie wie, jakiego chwycie się ma 
sposobu leczenia w chorobie, w której każda niemal 
chwila stracona wielką dla chorego przynieść może 
szkodę.

Z tego stanowiska wychodząc dość jasno wytłóma- 
czyć się daje:

1 _) Dla czego, przy rozdrażnieniu błony śluzowej krta­
ni lub kanału oddechowego, czasem wykształca się 
dławiec, a czasem mocny katar piersiowy, zapa­
lenie kanałów oddechowych, lub tym podobne 
cierpienia.

2) Dla czego, przy okolicznościach wywiązaniu się 
szczególnego jadu sprzyjających, dławiec okazuje 
się czasem epidemicznie.

(i) Obacz jego Specielle Therapie Tom XI Wien iB3a. pag.
a35—a5i.
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3) Dla czego, dławiec jest chorobą dzieciom tylko 

właściwą, a tak rzadko wydarzającą się u osób 
dorosłych.

4) Dla czego, rodzaj męzki daleko częściej ulega dła- 
wcowi, aniżeli żeński.

5) Dla czego, dzieci krwiste i dobrze żywione czę­
ściej ulegają dławcowi, a niżeli słabowite.



PODOBIEŃSTWO СВОПОВ
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^ą choroby organów oddechowych, które, przez 
swoje podobieństwo, rozpoznanie dławca robie mogą 
wątpliwem, szczególniej dla lekarzy z chorobą tą nie­
zupełnie jeszcze obeznanych. Tu należą: 1) Katar 
zaduszający. 2) Katar płucny. 3) Kurcz szpary gło­
sowej. 4) Gardlica kurczowa. 5) Slinogorż błoniasty.

1. katar zaduszający (der hitzige Stickhusten, Ca- 
tarrhus suffocatwus).

Jest zwyczajnym towarzyszem epidemii dław- 
cowych, a lubo z tych samych przyczyn co i dła­
wiec powstawać zdaje się, jednak, ponieważ miej­
sce cierpienia nie jest jedno i toż samo, zjawiska cho­
roby wielce różnią się pomiędzy sobą. Dr. Jurine 
nazwał go dławcem gałązek powietrznych (croup bron- 
chialis); mniema on, że jest tylko odnogą dławca pra-



— 106 —
wdziwego, różniąc się od tegoż ostatniego w tem, że 
dławiec zajmuje wyłącznie krtań lub kanał oddecho­
wy, gdy przeciwnie katar zaduszający ma swoje sie­
dlisko w gałązkach kanału oddechowego.

Katar zaduszający, należy takoż do chorób gwałto­
wnych, znagła rozwijających się i wielce niebezpiecznych; 
rozpoczyna się od kataru zwyczajnego jeden lub dwa 
dni trwającego, poczem wkrótce wywięzuje się choro­
ba w całej syi pąpcy; jwyb(jza sję kaązel gruby i 
głęboki, dusżtlbśc ciągła, rzężenie w piersiach, gorą­
czka mocna, nieustająca; choroba wzmaga się coraz bar­
dziej bez żadnego prawie zwolnienia, a jeżeli zaniedba­
ną zostanie, naątjpuje śrryierć ryąhło.

Zwracając pilną uwagę na tę chorobę, spostrzega­
my wyraźne znamiona odróżniające ją od dławca pra­
wdziwego. Kaszel nie jest tak przerażająco-chrapliwy 
jak w dławcu, niesłychać tu owego właściwego tonu 
dławcowego, oddychanie nie jest piskliwe, ale raczej 
rzężące, niemasz prawie żadnego zwolnienia cierpień 
chorobę stanowiących, ani owego bólu w obwodzie 
krtäni, duszność jest óiąglę wielka, a gorączka silna bez 
żadnego zwolnienia. •-*1  oinratjBx

Sposób leczenją je^t ten sam jakiego ,pr?y dłąwcu 
używamy^

2. Katar Płucowit (ęaiaurhus pulmonum).

~ Od samego nastania swojego łatwo rozeznać'się daje 
od dławca, jnż dla sposobu w jaki się okazuje, jqż dla 
przebiegu jaki zachowuje. W katarze płacowym również 
jak i w dławcu, chory w pierwszych dniach choroby 
bywa nieco niespokojny i trochę rozgrzany, apetyt mie­
wa umniejszony, ozasami lekki ból-głowy, zatkanie 
w poeie; do tego przyłącza się lekka ograżka, górą-
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czka, kaszel suchy, a niekiedy i sen niespokojny. Je­
żeli z tego zanosi się na katar płueowy; natenczas, 
cierpienia te wzmagają się wprawdzie coraz bardziej, 
ale nie znagla, choroba przebiegą zwolna swoje okresy, 
a nie wydarza się nic gwałtownego, nic przerażającego, 
coby otaczających również jak i lekarza zatrwożyć mo­
gło. Jeżeli zaś rozwija się dławiec; w razie takim 
nadchodzi tu nagła zmiana choroby, szczególniej noęfią 
porą;pprą; widać tu wyraźnie, z jaką srogością przystępują 
owe cierpienia dławiec znamionujące, które, przez swo­
ją gwałtowność, wielkość choroby wskazują. Nawet, 
gdybyśmy nie słyszeli kaszlu, tego znamienia dławiec 
cechującego, i w takim przypadku, lubo mniej dokła­
dnie, rozróżnić można katar płueowy po gorączce, któ­
ra, zaraz od samego nopzjjtku. daleko jest mocniejsza 
aniżeli w dławcu.

Л

3. Kcncz szpary głosowej (Asthma thyrnicum , 
spasmus sląttidis•).

Dopiero w r. 1830 w Niemczech, za starąniem PP. Kop­
pe, Caspary, a nowszemi czasy przez PP. Hąclimann i ß. 
Kyll, naukowo zgłębiony i ppisąpy, s,tanowi oddzielną chp- 
rpbę dziecię^ włąści wą,fl?d k|prej przyczyną^ąstąpawiajf} 
sjp ęjzigiaj pę^eni lekarąp. Napada on tpąłe tylko dzieci, za.- 
zwyczaj w czasie wyrzynania się zębów, rzadko po je­
dnym г.окц, ą nigdy qsoby dprosł^; tyw.a od q?miq 
diii do czterech lub sześciu tygodni, a nawet dłużej, i 
nąjeży do rzędtł chorób piehe^piecznyę.ln. — Цв»|’9" 
pzypa się zwolpg i tak nięzpaęznie, i,z pierwsze je­
go napady zaledwie ^pslpęej^ się dflją- W dalszym 
biegu choroby zrywa się dziecię pagle, wydając głos 
świszczący szczególnego rodzaju, krótszy i więcej ucię­
ty niż w kokluszu, ale też i nie tak właściwy jak w dła­
wcu; rzuca się w tył z twarzą lekko zaczerwienioną i
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oczami nieco oslupiałemi, po. niejakiej chwili, wyglą­
da jakby przelęknione i zaczyna płakać.

Następuje chwila spoczynku, dziecię zdaje się być. 
zupełnie zdrowe, oddycha spokojnie bez żadnej ucią­
żliwości. Napady te, pospolicie podczas snu wydarza­
jące się i dwie lub trzy minuty trwające, wracają zrazu 
co kilkanaście godzin, a niekiedy co dni kilka, z po­
stępem czasu przystępują coraz częściej nabierając wię­
kszej mocy, nareszcie objawiają się i we dnie, szczegól­
niej, gdy się dziecko śmieje, płacze, lub pije; w razie 
takim, czynność oddychania bywa nagle wstrzymaną, 
całe ciało tężeje, twarz nabiera koloru ciemno-czerwo­
nego, a oczy słupieją; z wielką trudnością przedziera 
się powietrze przez szparę głosową kurczowo ściągnię­
tą, z krótkim odrywanym odgłosem gwiżdzącym, na- 
koniec dziecię płakać zaczyna, oddaje stolec i urynę, 
i na tym kończy się cały napad. Po przebytym na­
padzie, zdaje się być dziecię przez czas niejaki mocno 
osłabionem, wkrótce jednak staje się rzezwiejszem i 
miewa się dobrze, dopóki znowu nie nadejdzie nowy 
napad. W chorobie daleko posuniętej, wracają napa­
dy co godzina, a nawet i częściej; a w takim stanie wy­
darza się nierzadko, że po jednem lub kilku westchnie­
niach krótkich, zamyka się w dziecku nagle oddech, 
piersi nie poruszają się, ciało skołowacone przegina 
się w tył, członki górne tężeją, ręce kurczą się, twarz 
wyraża wielką niespokojność, nakoniec przyłączają się 
ogólne konwulsye jako oznaki cierpienia całego orga­
nizmu; słowem, choroba jest do stopnia najwyższego 
posuniętą, z którego przechodzi albo w ozdrowienie, 
albo też ukończą się śmiercią.

Lubo napady duszności, chorobę tę znamionujące, 
wielce są podobne do dławca rozwiniętego, odróżnia
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się jednak od tego ostatniego tern: że cały przebieg 
choroby jest więcej powolny i nie tak gwałtowny; niemasz 
tu owych dolegliwości katarowych, które pospolicie na 
jeden lub parę dni dławiec poprzedzają; niemasz chryp­
ki, gorączki, ani nawet kaszlu właściwego, tych to 
znamion istotnych, od samego nastania dławea aż do 
jego ukończenia się tak statecznie objawiających się: 
przyłącza się wprawdzie gorączka silna, ale dopiero 
w dalszym przebiegu choroby, gdy cierpienia dochodzą 
stopnia najwyższego, co zwykle po kilku lub kilkuna­
stu dniach następuje; pomiędzy napadami są wyraźne 
i znaczne przerwy, w których dziecię ma się zupełnie 
dobrze; w chorobie tylko daleko posuniętej, wracają 
napady co dwie godziny, co godzina, a nawet i czę­
ściej.

Sposób leczenia zależy, na trafnem użyciu lekarstw 
przeciw - kurczowych , drażliwość nerwów uśmierzają­
cych; w czasie samego napadu ma’być wielce skute- 
cznem, położyć dziecię na brzuchu z podniesioną gło­
wą i uderzać je zwolna wgrzbiet. (1)

4. Gardlica kurczowa (Asthma Millari.)

Należy do rzędu chorób, o której bytności najbie- 
glejsi w swej sztuce lekarze nie są jeszcze zupełnip 
przekonani. PP. Rusch, Wichmann, Wigand, Michae­
lis, Golis, Heim, i wielu innych, uważają ją za chorobę 
oddzielną dzieciom tylko właściwą; przeciwnie zaś: PP. 
Underwood, Cullen, Hecker, Albers, Autenrieth, Jurine,

(i) Dokładniejsze o chorobie tej wyobrażenie i sposób lecze­
nia, znajdzie czytelnik w pamiętniku lekarskim Warszaw­
skim, z roku 18З8. pag. i3a. w rozprawie przez Dra Jani­
kowskiego napisanój. a
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Royer-Colland, zaprzeczają wprost jej exystencyi. Sławny 
swojego czasu i wielce doświadczony lekarz niemiecki 
Doktor Reil (i) utrzymuje, że doświadczonemu nawet 
lekarzowi nie jest tak łatwo rozróżnić obie te cho­
roby. Z lekarzy tegoczesnych Józef Frank (2), Dr Jani­
kowski (3). i wielu innych wątpią o jej exystencyi. Jak 
dalece pomylić się można w rozeznaniu dławca od dy­
chawicy Millara, przekonad nas może własne wyznanie 
Dra Goelis, jednego ze sławnych lekarzy wiedeńskich, 
któryj w dziele swojem na str: 139, pomiędzy bistoryąmi 
chorób, podaje3 przykłady, gdzie Wzioł dławiec ża dy­
chawicę Millara, leczył jako taką, a dopiero po śmier­
ci chorego, poznał swój błąd. Ci, którzy zaprzeczają 
bytności gardlicy kurczowej, dowbdzą; że to jest jedna 
i taż sama choroba, wtem tylko różniąca się, że jak 
w dlawcu cierpią pierwiastkowe naczynia krwionośne, 
tak też W gardlicy kurczowej zajęte są początkowo i pra­
wie wyłącznie nerwy organów oddechowych.

Z powyżej wywożonego zdania mojego co do na­
tury dławca, łatwo wyrozumieć można, jak dalece 
sprzyjam lekarzom, którzy o bytności gardlicy kur­
czowej powątpiewają; albowiem, jeżeli udowodnić 
starałem ślij, że bodziec właściwy, wywierając szko­
dliwo śtooje działanie ha tiśpośobione dó tego grit- 
ćżóiy i ńaćżyhia litńfatyczne kanału Oddećbó tfcgó', 

zjadnśka clióróbliwe, które dfawcfeoi tiäztfä- 
liśfny, już Z tegó’ śamćgo wypływa, że Szkodliwe to

(1) Erkenntnisz und Kur der Fieber Halle 1799. Bd. II. pag. 
4З5.

(.i) Prax. med. univer. praec. P. II. V. II. Sect. I. pag. 770.
(3) Pamięt. lek. Warszaw. 18З8. pag. 1З8.
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działanie, jeżeli Ogranicza się na samym tylko układzie 
nerwowym organów oddechowych, natenczas zjawiska 
chorobliwe przybierają postać bardziej kurczową, a 
przeto jedna i ta sama przyczyna,' przy właściwym do 
tego usposobieniu, spraw*ió  może raz dławiec, inną 
rażą gardlicę kurczową. Wszelką więc słuszność przy­
znać potrzeba Doktorowi Henke (i) utrzymującemu, iż 
właśnie na te'm zależy cała różnica istoty choroby; al­
bowiem, jak pewną jest rzeczą, że system krwiono­
śny a nerwowy, zupełnie są to inne systemata, ró­
żniące się tak codo swej budowy, jak niemniej co do 
działalności sobie właściwej; tak też pewną być musi, że 
zapalenie i kurcz, jako wyraz i postać chorobliwej dzia­
łalności obu tych systematów, nie są to jednakowe sta­
ny i nie powinny być z sobą pomięszane, a przeto każdy 
z nich wymaga osobnego sposobu leczenia.

Spór ten dotychczas niezupełnie jeszcze rozstrzy­
gniętym został, nieodrzeczy więc zdaje mi się wyło­
żyć pomiędzy obu temi chorobami wskazaną różnicę, 
dla tern większego zwrócenia uwagi lekarzy prakty­
cznych, jak dalece przypuścić można pomiędzy niemi 
powszechnie postrzegane podobieństwo, i na ęzem wła­
ściwie zależy ta różnica, która prawdziwą istotę obu 
tych chorób stanowi. Jakoż :

1. Gardlica kurczowa nie okazuje się nigdy epide­
micznie, ale tylko pojedynczo’ napastuje dzieci, 
szczególniej słabowite i drażliwe, między drugim 
a szóstym rokiem życia , rzadko przy piersi zo­
stające.

2. Gorączka w gardlicy karczowej, szczególniej w cza­
sie pieryżśżyth jej napadów, nić okazuje się wcale, 
a puls bywa mały, i ściągnięty.

(i) W dziele wskazanem pag. 355.



3. Kaszel, wczasie napadów gardlicy, nie jest tak czę­
sty, ale bywa bardziej suchy, krótki i przytłu­
miony; dziecię nie wypluwa flegmy skrzepłej, jak 
to w dławcu postrzegamy.

4. Chory nie doświadcza bólu w krtani.

5. Napady, istotę choroby stanowiące, mają wyra­
źne i dosyć długie przerwy, w których dzieci 
oddychają wolno, i zdają się byc zupełnie zdrowe.

6. Uryna, wczasie napadów oddawana, jest blada jak 
woda i nie opuszcza żadnego osadu.

7. Wszystkie zjawiska, w gardlicy kurczowej spostrze­
gane, dowodzą*  cierpienia kurczowego, które zaj­
muje krtań i cały organ oddychania.

8. Przy rozbieraniu trupów, z gardlicy' zmarłych, 
nieinasz w krtani,.ani kanale oddechowym, powy­
żej opisanych skrzepłości chorobliwych.

5. Slinogorz błoniasty (1) (Cynanche maligna, 
gangrenosa.)

Według PP. Bretonneau (2), Johnston i Guer- 
sent (3), tak zwany: Diphtheritis, Anginę diphtheritique,

(i) Nazwałem Slinogorz btoniastj-.dla tego, że oddawna używa­
li polacy wyrazu Slinogorz na oznaczenie zapalenia gardła; 
gdy zaś w chorobie tej, prócz zapalenia, wykazuje się i 
błona fałszywa, która gardło okrywa, przeto wyraz ten zdaje mi 
się najwłaściwszym. Lekarze zagraniczni nazywają ją także 
Angina pseudomembranosa.

(a) Des inflammations specielies du tissu muquex et en parti- 
culier de la Dipbtherite connue sous le nom de croup par 
P. Bretonneau. Paris i8a6.

(3) La lancette fraijc. 18З0 Aout. Froriep. not, B. »8. N 9. 
pag. 1З7.
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couenneuse, a po niemiecku Schlund oder Rachencroup, 
jest to pewny rodzaj zapalenia błony śluzowej gardła 
i dróg oddechowych ze skłonnością wypacania się ślu­
zu, który się w błonę fałszywą zamienia. Napastuje 
osoby każdego wieku, a szczególniej małe dzieci aż ‘ 
do ukończenia wyrzynania się pierwszych zębów; pa­
nuje czasami epidemicznie, ale też wykazuje się poje­
dynczo tu i owdzie. Jest to choroba niebezpieczna, roz­
wijająca się prędko, ale tak potajemnie, że wielkie po-*  
stępy zrobi, zanim się chory spostrzeże w swojem cier­
pieniu, cóż dopiero małe dziecię które jeszcze mówić 
nie umie. W nastaniu ewojem nie objawia się nigdy 
przez zjawiska zapalenie gardła znamionujące, i dla 
tego to z samego początku choroby nader rzadko uży­
wanym bywa lekarz, chyba tylko, gdy panuje epidemi­
cznie, gdzie obawa nastąpić mającego nieszczęścia, robi 
każdego uważnym na pierwsze jej zjawiska. Jeżeli 
chory jest w tym wieku, że cierpienia swoje opowie­
dzieć może, uskarża się tylko na nieruchawośc i ztęże- 
nie szyi, na gorącość i boleść w gardle, które zazwy­
czaj jest napuchnięte; gruczoły na szyi i pod szczęką 
nabrzękają, oczy zalewają się łzami, a twarz bywa na­
dęta; czasem przyłącza się lekka gorączka, czasem ża­
dna, niekiedy przystępują womity. Zjawiska te jednak 
według indywidualności chorego ulegają znacznej zmia­
nie. Korzeń języka, łuki podniebieniowe, języczek, 
który pospolicie bywa opuszczony, są lekko zaczer­
wienione; w przypadku tylko, gdy choroba objawia 
się w towarzystwie z czerwonką (rubeola), lub ze szkar­
latyną, całe gardło i wszystkie w ustach części są 
mocno zaczerwienione. Ten okres choroby, przez P. 
Guersent pierwszym nazwany, mało co odróżnia się 
od prostego zapalenia gardła (ang: pharyngea) i trwa nie­
kiedy dni parę, niekiedy zaś kilka tylko godzin.

8
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Okres drugi choroby rozpoczyna się pospolicie w tym 

samym dniu jeszcze, a niekiedy w kilka tylko godzin. 
Na migdałkach i po obu bokach gardła, albo tez na 
łukach podniebienia, a czasem na wszystkich częściach 
jednocześnie, spostrzegamy nieregularne białozółtawe 
blaszki, mające wejrzenie słoninkowate, rozszerzające 
się niekiedy bardzo prędko, łącząc się i zlewając na­
wzajem. Wkrótce rozpościerają się te blaszki aź do 
zatok nosowych, albo tez zapuszczają się przez krtań az 
do kanałów oddechowych; w razie takim, chorzy mówią 
przez nos, kaszlają gdy co piją, połykanie staje się 
utrudnionem chociaż niebolesnem, napoje wracają no­
sem. W wielu przypadkach okazują się teraz zjawiska 
dławiec znamionujące; i dla tego to Bretonneau uwa­
ża złośliwe zapalenie gęby, gardła i dróg oddechowych, 
jako rozmaite stopnie jednej choroby, którą nazwał 
Diphtheritis, a którą, stosownie do miejsca przez sie­
bie zajętego, podziela: na dipht: buc cale, jeżeli zajmuje 
dziąsła ; na diphtlv. pharyngće, jeżeli ogarnia łuki pod- 
niebieniowe, migdałki i gardło; i na diphth'. tracheal, 
jeżeli zapuszcza się az do dróg oddechowych. Czasem 
płynie z nosa wilgoć żółtawa łub z krwią zmięszana , 
wydająca woń nieznośną do nasienia męzkiego podo­
bną; czasem sączy się krew z warg i dziąseł, a z ust 
cuchnie jakby z spruchniałego zęba; u małych dzieci 
nieznajdujemy pospolicie tego smrodu. Wkrótce przy­
stępuje wielka tęsknota z uczuciem duszenia się, albo 
tez wpadają chorzy w omdlałość i śpiączkę, z którego 
to stanu przebudzani bywają przez kaszel, za którym 
niekiedy okazuje się krew z nosa.

Okres trzeci nastaje bezpośrednio po okazaniu 
się owej błony fałszywej, która pospolicie powleka 
albo całą wnętrzność gardła, albo tez zapuszcza się 
az do kanału oddechowego, początkowo jednak bardzo
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rzadko formuje się w krtani, lub kanale oddechowym. 
Jej grubość, jak nam P. Bretónneau podaje, wynosi od 
cienkości papieru, aż do półtora linii paryzkiej. W cza­
sie tym umierają chorzy, pośród rozlicznych cierpień, to 
prędzej to później, według ważności części chorobą zaję­
tych , tudzież indywidualności chorego, nigdy jednak 
w deliryach, chyba tylko, gdy choroba ztowarzyszoną 
była z gorączką ataxyjną, co się rzadko przytrafia.— 
Jeżeli błona rozpostarła się aż do krtani i kanału odde­
chowego, natenczas choroba znamionuje się przez zja­
wiska dławcowi właściwe, a w razie takim następuje 
śmierć pomiędzy 3cim a 7mym dniem choroby. Lecz 
niezawsze bywa choroba tak bardzo niebezpieczną; al­
bowiem, jeżeli tylko ogranicza się na samem gardle 
i migdałkach, a przy tern nie jest połączoną z żadnetn 
innem cierpieniem, natenczas łatwo uleczyć się daje 
stosownemi lekarstwami. Ten okres charakteryzuje się 
odłuskiwaniem błony, fałszywej, która gardło zalega.

Jeżeli choroba pomyślnie ma się ukończyć, w razie 
takim wszystkie gardła części wilgotnieją i powlekają 
się, początkowo śluzem pienistym, przezroczystyn^, a 
czasem i śliną zakrwawioną, która to wilgoć przybiera 
później naturę wyrzutu katarowego; obwód czerwony, 
który okrążał dopiero opisane blaszki, powiększa się, 
poczem wkrótce poczynają się one łuszczyc, odstając 
kawałkami; wyrzucane zaś bywają, albo przy krztu­
szeniu się podczas womitów, albo też przez kaszel du­
szący powracający w odstępach nieregularnych. Spo­
strzegano także, że blaszki te przylegają-mocno do bło­
ny śluzowej, i zdają się być wessane zwolna w ten 
sposób, iż owa postać słoninkowa zamienia się w czy­
stą białość, a nieco później staje się przeźroczystą, tak 
ialece, że widzieć można przez nie błonę gardła ślu- 
■ową jakby przez jaką gazę, nakoniec niknie zupełnie 

8*
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bez widocznego łuszczenia się. Błona śluzowa gardła 
odzyskuje zwolna swoją postać naturalną, tylko języ­
czek imigdałki okazują się dość często, juz po wyzdro­
wieniu chorego, w swojej objętości nieco mniejsze i jak­
by w sobie ściągnięte.

Te żółtawe lub białe mniej więcej grube blaszki, 
o którycheśmy wyze'j mówili, stanowią owę fałszywą 
błortę, która okrywa całą powierzchnię błony śluzo­
wej gardła lub przyległe jemu części. Blaszki te, to się 
odklejają, to odradzają po kilka razy, na migdałkach, 
w gardle, lub kanale oddechowym, a płyn z krwią zmie­
szany, którym odwilżane bywają, pochodzi z dziąseł 
i z wnętrznych ścian policzków, powlekając je kolprem 
brudnym , nadając im wejrzenie czarue. To jednak nie 
pochodzi z owrzodzenia gangrenowatego, albowiem przez 
całą chorobę, jak niemniej po śmierci chorego, niespo- 
strzegano w gardle żadnych owrzodzeń gangrenowych, 
pomimo smrodliwego oddechu i bladości dzieci, które 
ogólny rozkład soków oznaczać zdaje się. Bretonneau 
potwierdził to licznemi doświadczeniami.

.Przy rozczłonkowaniu trupów z tej choroby, znajdu­
jemy błonę fałszywą, jako sukno białe, albo jak bla­
szki, rozpostartą w gardle lub przyległych jemu czę­
ściach, zapuszczającą się przez krtań do kanału odde­
chowego aż do jego odnóg, albo przez zatoki nosowe 
aż do jamy nosa, okrywającą muszle tamże znajdujące 
się, a nawet spostrzegano ją w jamach czoła. W gardle 
i kanałach nosowych bywa ona mocno przystającą, 
w rurce zaś oddechowej i w jej odnogach lekko przy­
czepioną i powiewającą. Odjąwszy tę błonę, znajduje­
my błonę gardła śluzową nienaruszoną, ani owrzedzoną, 
ani nawet nadskórka pozbawioną; korzeń tylko języka 
jest czerwony lub fioletowo-marmurkowany ; coś podo­
bnego spostrzegamy w gardle i na migdałkach, ni-
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gdzie jednak nie widać wyraźnych oznaków gangre­
ny. (1)

Leczenie stosujemy do właściwego choroby tej chara­
kteru, jak niemniej i do miejsca, które zajmuje. I tak, 
jeżeli formowanie się błony fałszywej spostrzeganem by­
wa w samem gardle lub przyległych jemu miejscach, 
a nieobjawiają się cierpienia dławiec znamionujące; sku- 
tecznem okazały się smarowania gardła miodkiem, 
w którym rozpuszczono trochę boraxu lub ałunu, al- 
boteż miodkiem z małą ilością kwasu solnego zmiesza­
nym, tak, aby tylko lekko ściągało. Bretonneau za­
chwala bardzo wdmuchiwanie, za pomocą mieszka, 
ałunem, miałko tłuczonym. Jeżeli zaś błona ta rozpo­
ściera się aż do kanału oddechowego, i objawia śię 
przez oznaki dławcowi właściwe; w razie takim podają 
autorowie dwojaki sposób leczenia, tyczący się natu­
ry choroby już zapalnej czyli sthenicznej, już przeci- 
ciwnej czyli asthenicznejW przypadku pierwszym ra­
dzą postępować sobie tak, jak w dławcu zapalnym; 
w przypadku zaś drugim, zalecają lekarstwa expekto- 
racyjne i lekko pobudzające. Pijawki stawiają tylko 
przy jednoczesnem obrzęknieniu gruczołów szyi i w sta­
nie choroby zapalnym; w ogólności zaś mniej są po­
mocne w tej chorobie, a nawet szkodliwe, gdy przybiera 
charakter adynamiczny.

Slinogorz błoniasty, szczególniej gdy się aż do krta­
ni zapuszcza, jakkolwiak tak wielkie ma podobieństwo

(i) Rozszerzyłem się nieco nad opisem tej choroby jedynie 
dla tego, źe wielkie ma podobieństwo z dławcem, tak czę­
sto u nas wydarzającym się, a ile mi wiadomo, żaden 
jeszcze lekarz polski ani wspomniał o niej, lubo jest ró­
wnież jak dławiec niebezpieczną.
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do dławca, odróżnić się jednak daje od tego ostatniego 
przez znaki następujące:

1. Dławiec rozpoczyna się przez cierpienia kataralne, 
mniej więcej wyraźne, które pospolicie na jeden lub dwa 
dni chorobę poprzedzają: przeciwnie zaś w ślinogorzu 
niema żadnych znaków chorobę zwiastujących, ani też 
cierpień kataralnych, choroba rozwija się potajemnie 
i tak nieznacznie, iż w początkach swoich zazwyczaj 
rozpoznaną nie bywa, ani przez chorego, ani przez 
otaczające go osoby, ani nawet przez lekarza.

2. W dławcu okazuje eię kaszel suchy, brzęczący 
właściwego rodzaju, jako pierwsze zjawisko rozwiniętej 
już choroby, który, przez połączenie się z oddechem zadu­
szającym i chrapliwym, również jak przez nagłe wybu- 
chnienie, szczególniej nocną porą, zatrwarza rodziców, 
dla lekarza zaś jest najpewniejszą oznaką wykrywającą 
prawdziwą istotę choroby. — W ślinogorzu zupełnie 
inaczej się dzieje. Na samprzód okazuje się w calem 
gardle, łub na niektórych jego częściach czerwoność 
i obrzękłość, według stopnia choroby, mniej' więcej 
wyraźna, na których to miejscach osiadają blaszki bia­
łe lub żółtawe, a chory uskarża się tylko na lekki 
ból, palenie w gardle i stężenie szyi; dopiero pó­
źniej, gdy to zapalenie gardła zapuszcza się aż do 
krtani, przystępuje kaszel suchy, brzęczący, ze wszy- 
slkiemi oznakami dławiec znąmionującemi.

3. Od pierwszego zawiazania sie dławca , szcze- 
gólniej, gdy już kaszel duszący napastuje chorego, 
przyłącza się gorączka, mniej więcej gwałtowna; cze­
go jednak w ślinogorzu błoniastym nie spostrzega­
my. Z samego choroby początku, albo wcale żadnej 
niemasz gorączki, albo tylko lekka, zaledwie rozpoznać 
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się dająca; dopiero wtenczas staje się ona widoczną, 
gdy choroba doszła juz do stopnia wysokiego.

4. W dławcu, zupełnie juz rozwiniętym, nie widać 
zazwyczaj w gardle żadnej czerwonością a jeżeli się jaka 
mała nabrzękłość spostrzegać daje, jest to raczej sku­
tek mocnego natężenia się chorego przy kaszlu duszącym, 
aniżeli znamieniem do istoty choroby należącem, a prze­
to okazać się może dopiero przy samym końcu choro­
by, gdy ta doszła już do stopnia najwyższego, nie zaś 
w pierwszem jej nastaniu. Przeciwnie zaś w ślinogo­
rzu błoniastym zaczerwienienie i obrzękłość w gardle, 
rozpoczynają chorobę, a białe lub żółtawe blaszki, któ- • 
re osiadają na różnych częściach gardła, dość często 
rozpościerają się aż do dróg oddechowych i formują 
ową błonę fałszywą, która w ślinogorzu błoniastym 
istotę choroby stanowi.

5. W Ślinogorzu błoniastym nabrzękają gruczoły szyi 
ipod szczęką,chory łykać nie może,niektórym wracająna- 
poje nosem, jeżeli mówią, wymawiają wyrazy jakby przez 
nos; z wnętrza ust, z dziąseł, czasem z nosa sączy się 
im śluz z krwią zmięszany; niektórym cuchnie z ust. 
Tego wszystkiego nie spostrzegamy w dławcu, nawet 
w ostatnim jego zakresie, gdy się chory ze śmiercią już 
pasuje.



ZA WIKŁANIE

«dławiec, również jak każda inna słabość, zawikłanym 
bys może z rozmaitemi chorobami, klóre go robią bar­
dziej niebezpiecznym i do uleczenia trudnym. Zawi­
kłanym on być może z odrą, szkarlatyną, lub ospą, 
z zapaleniem gardła prostem lub gangrenowem, rzad­
ko z zapaleniem płuc, błony płuco wej lub łuku aorty, 
z kokluszem, wodną puchliną mózgu,' lub z aftami 
czyli grzybkami. Odra wykazuje się nieodstępnie z cier­
pieniem kanałów oddechowych, a szkarlatyna w towa­
rzystwie zapalenia gardła. Są to cierpienia do natury 
tychże wysypek nieodzownie należące, a przeto łatwo 
wyrozumieć można, dla czego niekiedy dławiec obja­
wia się zawikłany z temi wysypkami, z zapaleniem gar­
dła prostem lub gangrenowem. Również łatwo sobie 
zkądinąd wytłumaczyć dla czego dławiec, lubo nader 
rzadko, okazuje się zawikłany z zapaleniem płuc, bło- 
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nypłucowej.a nawet, jak to spostrzegali PP. Jurine(X) 
i Fieusseux (2) z wodą w żołądkach mózgowych, która 
powstaje z przyczyny powiększonego napływu krwi 
do mózgu, odnawiającego się za każdem natężeniem 
przy napadzie kaszlu dławeowego,- jak niemniej, 
przez współ-cierpienie mózgu, który zostaje z krtanią 
w stosunku sąsiednim za pośrednictwem nerwu acces­
sorius Filisii. Co większa, Dr Leveille (3) opisuje 
przykład dławea, który się przyłącył do róży twarzy; 
Dr Вalb ani (4) spostrzegł u żołnierza, na zapalenie 
oczu różowate chorującego, dławiec w całej swej mo­
cy rozwinięty, po okładaniu oczów roztworem siarczanu 
cynku.-, a Dr Finaz (5j widział chore dziecko, u któ­
rego do kokluszu przyłączyły się boleść w krtani i 
trudność oddychania uduszeniem zagrażająca, nawet za 
odkaszleniem odrzuciło ono dwa kawałki limfy skrze­
płej do błony podobnej.

1. Zawikłanie z odrą wydarza się najczęściej. Po­
twierdzają to lekarze zagraniczni również jak i krajowi. 
Jozef Frank (6) widział raz w Wilnie dławiec w towa­
rzystwie z odrą. Toż samo spostrzegł w Warszawie Jan 
Oczapowski (7). W miesiącu Listopadzie r. 1822 pano­
wała w Wilnie odra w połączeniu z dławcem (8); a 
w Warszawie 1837 roku na wiosnę dość licznie spo-

(i) W dziele wskazanem pag. g3.
(а) W Journalu Korwisarta T. XI.
(3) Gerson u. Julius Mag. B. i5. pag. 673.
(4) J. Frank w dziele wskaz. p. ia8. w przypisku.
(5) Revue med. Ao. 8з8. р. 55, Froriep. Not. В. ai, N. 1. p. 9.
(б) Pamiętnik lekarski Wileński 18З0 p. 387.
(7) Pamięt. lek. Warszawski 18З8 pag. 33.
(8) Pamięt. lek. Wileński j83o p. 148.
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strzegali odrę z kaszlem dławeowym PP. Malcz, Lebrun 
i Kulesza (1). Niekiedy widziano wykształcający się 
dławiec w całej swej mocy, gdy juz odra zbliżała się 
ku końcowi. Inną rażą spostrzegano odrę, która, po 
przebyciu dławca, wysypała się i zwyczajny swój prze­
bieg odbywała. Pospolicie jednak przebiega dławiec 
razem z odrą, a w przypadku takim zaraz, od samego 
zawiązania się gorączki, która odrę zwiastuje, przystę­
puje trudność w oddychaniu i przyłącza się kaszel suchy, 
chrapowaly; zjawiska dławiec znamionujące wraz z te- 
mi co odrze towarzyszą przechodzą wszelkie stopnie, 
a napady kaszlu przeciągają się dłużej z mniejszą jak 
zwykle gwałtownością; cała choroba nie jest lak bar­
dzo niebezpieczną. Dr Wahneroth (2) spostrzegał, źe 
dławiec, połączony z odrą, objawia się przez mniejszą 
skłonność do wypoceń błoniastych w kanałach odde­
chowych, prawie żadnych zwolnień nie okazuje, a cho­
rzy zwolna do zdrowia przychodzą. Według doświad­
czeń Doktora Golis (3), dławiec, w towarzystwie odry, 
objawia się nierównie łagodniej i łatwo uleczyć się 
daje.

2. Zawikłanie ze szkarlatyną wydarza się rzadko: 
mało bowiem jest lekarzy, którzy widzieli dławiec w te'm 
połączeniu. Szkarlatyna w przypadku takim pospolicie 
bywa natury złośliwej, ztowarzyszona z gorączką tyfoidal- 
ną, z aftami łatwo gangrenującemi się, a dławiec wywiązu­
je się nader gwałtownie, w krótkim czasie dochodzi sto­
pnia najwyższego i staje się do uleczenia trudnym.

(i) Pamięt. lekar. Warszawski 1838 p. 7.
(a) Ein. Beitr. d. 3 lezten Masern u. Scharlachep. ind, Heidelb. 

Clin. Annal. B. 5. st. I. p.i.
(3) Hufeland Journ. B. 60 N. 3. p. 58.
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DrSyzn (1) spostrzegał dławiec w towarzystwie ze szkarla­
tyną, prawie zawsze śmiercią kończący się. Są przykłady, 
ze szkarlatyna objawia się nierównie łagodniej, a zjawi­
ska dławca mniej gwałtownie, ale i w takim przypadku 
chory spiesznego ratunku wymaga, bowiem choroba 
jest zawsze niebezpieczną, a każda chwila stracona nie 
powetowaną.

3. Za wikłanie z ospa spostrzegali: Cotuni, Wris- 
sberg, С. X. Hoffmann, Reil, J. Frank i wielu in­
nych (2). Dławiec wywięzuje się w takim przypadku 
zazwyczaj w czasie zaropienia ospy, rzadko razem z o- 
spą, a jeszcze rzadziej, gdy już ta podsychac zaczy­
na. Jeżeli ospa jest łagodna i regularnie przebiega 
swoje stanowiska; natenczas i dławiec okazuje się 
mniej gwałtownym; ale gdy ospa jest złośliwa, albo 
też nieregularnie odbywa swój przebieg, w razie takim 
objawia się dławiec cierpieniami nierównie sroższą 
postać jirzybierająceini. Nie napada on w prawdzie 
tak nagle, kaszel nie wznawia się tak często, ale go­
rączka jest ciągle mocna, oddychanie bardzo trudne 
i nieregularne, głos gruby, głęboki, a chory za mo- 
cnein odkaszleniem i krztuszeniem się wyrzuca bardzo 
mało flegmy, która jest gęsta i klejowata. Niebezpie­
czeństwo jest zawsze wielkie.

4. Zawikłanie z zapaleniem gardła, jak utrzymuje 
Doktór Chomel (3), należy do chorób wielce nie­
bezpiecznych, i nie wydarza się tak rzadko, jak to

(i) The. lond. med. and. phys. journ. N. 55. p. 816.
(i) W dziele wskazanćm J; Frank p. uy.
(3) Encyklopedie d. med. Wiss. nach d. Diet, de med. frei 

bearbeit, m. zus. v. Meiszner Ą3o, B. i. p. 351. 
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powszechnie mniemano; co większa, spostrzegano 
nawet epidemicznie dławiec w zawikłaniu o ktore'm 
mowa. W takim chorego stanie, czerw-onośc gar­
dła jest wyraźna, migdałki, języczek, całe gardło, a 
nawet .i szyja zewnątrz są obrzękłe; boleści w gardle 
znaczne, połykanie utrudnione, a czasem zupełnie 
wstrzymane; wszelkie zjawiska dławiec znamionujące, 
przystępują z wielką gwałtownością, kaszel jest suchy, 
chrapiący, niebezpieczeństwo wielkie; mimo najdziel­
niejszego leczenia przeciwzapalnego umiera chory juz 
po 24 godzinach. O zawikłaniu takiem wspomina Dr 
Rupius (1). Przytacza on 4 przykłady dławca zawikłane- 
go z zapaleniem gardła, z którego umarło dwóch cho­
rych , po śmierci znaleziono limfę skrzepłą znacznej 
grubości, która okrywała gardło i migdałki. Podobny 
przykład śmiercią ukończony widział Dr Dornbliiith (2) 
u dziewczyny 14to letniej, u której do zapalenia gar­
dła przyłączył się dławiec w całej swej sile. W Ma­
rienwerder i jego okolicach, jak opisuje Doktor Maer- 
Aw(3), panować miał dławiec epidemicznie z zapaleniem 
gardła.

5. Zawikłanie z zapaleniem gardła gangrenowem na­
leży również do chorób wielce niebezpiecznych. Pier­
wszą na to uwagę zwrócili nowsi lekarze francuzcy i 
angielscy, a szczególniej PP. Bayley, Ferriar, Rumsey, i 
Maerker. W takim przypadku spostrzegamy w gardle, 
prócz zapalenia tworów tamże znajdujących się, zgan- 
grenowane afty, zgniłą posokę wypuszczające, a przy- 
tem wszelkie zjawiska dławca. Dr Guimier (4) opisał

fi) Allgem. med. Annal. 8aa pag. ia8i.
(a) Rust. Mag. B. a3. p. 517.
(3) Hufeland Jour. В. ig. st. 3. pag. 78.
(4) Froriep. Notiz. В. аз. N. i4- pag. 317. 
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epidemię dławca zawikłanego z zapaleniem gardła zło- 
śliwem, która jednak nie była tak bardzo niebezpieczną, 
albowiem z liczby 60 na tak zawikłany dławiec choru­
jących umarło tylko 11 osób, dość mało na sam dła­
wiec, a cóż dopiero, gdy został zawikłanym z cierpie­
niem przez się juz wielce niebezpiecznem. Dr Deslan- 
des (1) rozwodzi się obszernie nad porównaniem dła­
wca z zapaleniem gardła złośliwem, stara się wypro­
wadzić z tego stanowiska tożsamość obu tych chorób 
i wszelkiemi doświadczeniami zdanie swoje popiera. 
Według niego, w każdem zapaleniu gardła gangreno­
wem, osadza się zawsze w krtani i kanale oddechowym 
skrzepłośc błoniasta, zostająca w połączeniu ze stru­
pem w gardle uformowanym, który okazuje wielką 
skłonność do rozkładania się.

6. Zapalenie płcc i błony płucowej. Są to cho­
roby już same z siebie niebezpieczne, cóż dopie­
ro, gdy jeszcze zawikłane zostaną z chorobą najnie­
bezpieczniejszą, jaką jest dławiec. Wszyscy niemal 
autorowie zgadzają się w te'm, że gdy dławiec objawi 
się w towarzystwie zapalenia płuc, szczególniej, jeżeli 
dławiec przyłączy się do zapalenia płuc, niebezpieczeń­
stwo jest wielkie, a choroba mimo najpilniejszych ze 
strony lekarza zabiegów, prawie zawsze śmiercią się 
kończy. Potwierdzają to i lekarze Polscy, a mianowi­
cie? PP. Janikowski, Lebet, Sauvan, Woyde i wielu 
innych. Ostatni, wsparty licznemi w tym względzie 
doświadczeniami, wniósł na posiedzeniu Towarzystwa 
Lekarskiego Warszawskiego (2), że gdy do zapalenia

(i) Journal des progres etc. Cali. i. Froriep. Notiz. В. 17. N. 
8. p, 136.

(a) Obacz protokół posiedzeń. Posiedzenie a z dnia aa Sty­
cznia 18З9.
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płuc przystąpi dławiec, tak właśnie jakby ten stan za­
palny przeniósł się do krtani, śmierć jest nieochybna; 
gdy przeciwnie dławiec, który opuszczając się na dół 
sprawia zapalenie płuc, łatwo pokonać się daje. Zdanie to 
popierał nasz P. Sauvan własnemi spostrzeżeniami, 
nadmieniając oraz o professorze nauki lekarskiej w Hali, 
Doktorze Kruckenberg, który toż . samo doświadczał. 
Wprawdzie, udało się raz P. W'oyde, jak się sam na 
powyzszem posiedzeniu wyraził, uleczyc dławiec, któ­
ry nastał po odrze i towarzyszącej jej zapaleniu płuc, 
ale czy też samo połączenie dławca z odrą, nie było 
przyczyną stanu jego nierównie łagodniejszego? Wszy­
scy lekarze, którzy sposobność mieli leczenia dławca 
w połączeniu z odrą, widzieli go nader łagodnym i ła­
two uleczyc się dającym.

7. Zawikłanie z aftami wydarza się bardzo rzad­
ko; niebezpieczeństwo wtedy jest nader wielkie. Doktor 
Jurine (1) widzieć miał dławiec w takim połączeniu. 
Pospolicie wysypują się afty początkowo tylko w ustach, 
później okazują się w gardle, nareszcie dochodzą aż 
do kanału pokarmowego; jeżeli teraz rozszerzą się 
aż do krtani, a przytem przyłączą się zjawiska dła­
wiec znamionujące, powstaje choroba, o której mowa.

(i) G. A. Richter specielle Therapie В. XI. p. або.



PRZYCZYNY

evlawiec jest chorobą wiekowi dziecinnemu właściwą, 
napada zazwyczaj male dzieci od 1 do 8 lat mające, 
rzadko później, a jeszcze rzadziej osoby dorosłe i w wieku 
średnim; chociaż nie brakuje nam przykładów dławca 
napastującego małe dzieci jeszcze roku nie mające (1) 
jak niemniej osoby w wieku podeszłym. A lubo PP.

(i) Dr. Osann (Hufeland’s Journal В. 48. st. i. p. 90.) uleczył 
raz dławiec u dziecka 7 tygodni mającego. Siebold (Journal 
f. d. Geburtsh. 8i5. st. 1. p. 79.) miał widzieć u dziecka 
u godzin po urodzeniu wzzelkie zjawiska dławca; a Dr. 
Bielkiewicz (Pamięt. lek. Wil. 18З0 p. I44-) znalazł u dzie­
cka, wkrótce po urodzeniu zmarłego, kanał oddechowy 
napełniony massą polipową.
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Hofmann i Harles (1) wyraźnie zaprzeczają objawie­
nia się dławca u osób dorosłych; doświadczenia jednak 
wielu innych lekarzy wiary godnych przekonywają nas 
dostatecznie, ze istotnie wydarzał się dławiec u osób 
dorosłych, a nawet i w późnym wieku. J. Frank (2) 
wypracował dokładną tabellę có do wieku chorych 
w jakim dławiec zwykł napadać swoje ofiary. Ta­
bellę tę własnemi jeszcze doświadczeniami uzupełnił 
G. A. Richter (3). Ostatni opisuje nawet dławiec, u 
osób dorosłych wydarzający się, jako chorobę w zja­
wiskach niektórych od dławca dziecinnego różniący się, 
szczególniej co do skrzepłości błoniastych, które u 
osób dorosłych przy kaszlaniu nader rzadko postrzega­
ne bywają; najczęściej wyrzucane bywają tylko massy 
skrzepłe, albo krew z flegmą ztnięszana, za dokuczli­
wym i bóle sprawującym kaszlem, który odzywa się 
głęboko w piersiach, ale nie jest tak właściwy, jak 
w dławcu u dzieci.

Zbyt wielka czułość wiekowi dziecinnemu właściwa, 
zostająca w prostym stosunku do organizacyi dziecka, sta­
nowi przyczynę usposabiającą do choroby o której mowa. 
Wiele tez i na to wpływa, owa skłonność gruczołów limfa- 
tycznych krtani i rurki oddechowej, do wyrabiania za naj- 
mniejszem podrażnieniem w obfitości limfy łatwo krzepną­
cej; jak niemniej wzrastanie i wykształcanie się krtani z ca­
łym kanałem oddechowym, jako organu głosu. Do głó­
wnych przyczyn usposabiających, policzyć jeszcze mo­
żna szczególny jakiś stan powietrza, co już dawno do­
mniemywali się, a nowszemi czasy udowodnili lekarze

(i) N. Jahrbuch d. deut. Med. u. Chirurg. 1816. В. II. pag. 
114.

(a) W dziele wskazanćm p. u4—Г16.
W dziele wskazanem T. XI. p. 138.
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praktyczni. Jakoż, w czasie nagłych zmian powietrza, 
osbliwie z gorąca na zimno-wilgotne, gdy panują wia­
try północne i północno-wschodnie, zawiązuje się ów 
stan powietrza, który sprzyja częstemu wykazaniu się 
dławca. I dla tego choroba ta wydarza się najczęściej na 
wiosnę i w jesieni, rzadko w suche lato lub podczas zimy. 
Są lekarze, którzy na drodze teoryi udowodnić chcieli, 
ze dławiec nigdy epidemicznie panować, ale tylko spo­
radycznie pokazywać się może. Atoli historya lekar­
ska przekonywa nas dostatecznie, iż rzeczywiście rózne- 
mi czasy w rozmaitych okolicach, a szczególniej w mia­
stach, panowały epidemie dławcowe, które znacznych 
klęsk stały się przyczyną. Józef Frank i wielką pra­
cą zebrał i opisał nam w sławnem dziele swoje'm (1) 
wszelkie epidemie dławca, które od roku 1576 aż do 
naszych czasów przez rozmaitych lekarzy postrzegane 
i opisane były. Nie ulegą więc żadnej wątpliwości, iż 
dławiec epidemicznie panować może. Wszakże, jak 
słusznie utrzymuje Henke (2), nie powinniśmy wyma­
gać, aby w epidemii dławcowej, choroba ta okazywa­
ła się pomiędzy dziećmi tak licznie, jak ospa lub szkar­
latyna. Uczą nas doświadczenia, że nie wszystkie cho­
roby epidemiczne grasować zwykły z jednakową srogo- 
ścią; dla czegożby więc i w epidemii dławcowej ina­
czej być miało? Policzyć tu jeszcze można położenie 
miejsca niskie, wilgotne, porę roku zimno-wilgotną, 
wychowanie miękkie, rozpieszczone, i jakąś familijną 
skłonność, które do dławca mniej’więcej usposabiają. 
Porównywając podania rozmaitych lekarzy, którzy o 
dławcu pisali, wykazuje się, że choroba ta spostrzeganą

(i) W dziele vrskazanem p. lao—lar w przypieku.
(a) W dziele wskazanym p. 345.

9
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bywa najczęściej w miejscach nisko położonych i wil­
gotnych, blizko wielkich jezior, około brzegów mor­
skich, jak niemnie'j w okolicach górzystych; a przeto 
wydarza się daleko częściej w Anglii, Szkocii, Danii, 
Szwecii, Stanach Zjednoczonych, aniżeli gdzieindziej. 
W mieście Rawie, położonem w dole pomiędzy satne- 
mi łąkami, pośród których płynie rzeka z pobliskich 
stawów wodę prowadząca, a tylko ku południowi wzno­
szą się niewielkie pagórki, wydarza się dławiec, zaró­
wno pomiędzy dziećmi chrześcijańskiemi jak i żydo- 
wskiemi, każdego roku, szczególniej na jesień i na wio­
snę. Wszakże w tiągu 7miu lat mojego w tern że mie­
ście zamieszkania, nie spostrzegałem ani razu, żeby 
kilkoro dzieci jednocześnie tą chorobą złożone były. 
Uważano nawet, że dzieci do cierpień katarowych na­
der skłonne, najczęściej ulegają dławcowi.

Niektórzy lekarze utrzymują, że częste strzyżenie 
włosów tuż przy samej głowie, usposabia dzieci do 
dławca. Uważają oni, że od czasu, jak dzieciom kró­
tko włosy obcinają, daleko ' rzadziej spostrzegane by­
wają obrzydliwe na głowie wyrzuty, które parchem 
nazywamy; ale też nierównie częściej okazują się cho­
roby, których zasadą jest wypocenie się płynów limfa- 
tycznych, jakiemi są: wodna puchlina mózgu (hydro­
cephalus acutus) i dławiec; wielu albowiem zgadza się 
lekarzy, że dzieci z parchem na głowie wolne są od 
dławca. Szkodliwy zwyczaj, po niektórych domach, 
dawania dzieciom za pokarm najposilniejszych rosołów, 
galarety, mięsiwa i pieczystego, co większa, dozwalania iin 
zarazetn z osobami dorosłejni używać herbaty, kawy, 
mocuego piwa, a nawet i wina, staje się przyczyną, 
że się w nich wyrabia i rodzi nadmiar soków odży- 
wnyćh, a przeto i płynów limfatycznych, co ich u- 
sposabia do chorób wypoceniem się limpy ukończają-
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cych. Daleko inaczej postępowali sobie z dziećmi na­
sze naddziady. Pokarm skromny z roślin i owoców 
złożony, mało mięsaj za napój woda zimna, a przy- 
tem dość wcześne przyzwyczajanie dp wszelkich nie­
wygód życia, umacniało ich siły młodociane i zabez­
pieczało od chorób, no wszem i czasy tak często po­
strzeganych.

Do przyczyn powodowych należą: nagłe zmiany 
powietrza szczególniej na zimno-wilgotne, bieganie na 
przeciw wiatru, krzyczenie lub śpiewanie, raptowne 
napicie się wody zimnej gdy ciało jest mocno roz­
grzane, a nawet i wysypki gorączkowe, jako to: odra, 
ospa, szkarlatyna, rzadką pokrzywka; wielu albowiem 
spostrzega to lekarzy, ze dzieci po przebyciu wysypek, 
zcz.ególniej odry, nader łatwo na dławiec zapadają. 
Naganny jest zwyczaj ubierania dzieci niestosownie do 
pory roku, czy to przez wielką troskliwość za nadto 
ciepło, czy tez przez lekkomyślność za nadto lekko, 
zwłaszcza obnażania im szyi i karku w czasach zi­
mnych, wilgotnych, szczególniej podczas chłodnych no­
cy. Tak lekko okryte dziecię, a do tego jeszcze spo- 
tniałe lub rozgrzane, gdy się wystawi na działanie 
wiatru zimnego, albo, jeżeli naprzeciw wiatru biegnie, 
głośno mpwi, lub krzyczy, łatwo dławca dostać mo­
że. Toż samo nastąpić może, jeżeli w czasie zimnym 
obcinamy dzieciom włosy za krótko, a przytem do­
zwalamy im chodzić na otwartem powietrzu z głową 
nie okrytą. Przyczyną tak częstego wydarzania się 
w kraju naszym dławca, zdaje się być miękkie wy­
chowanie dzieci, które,, przy swojej delikatności ciała, 
nader często narażane bywają na zaziębienie, już przez 
nieroztropność piastunek, już nawet przez samych ro­
dziców; zwyczajem bowiem jest u nas, bawić małe 
dzieci, karmić je i kąpać przy samym piecu gorącym, 

9*
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lub przy kominie, na którym pali się ciągły ogień, 
a potem albo z nie'm wychodzą do izby zimniejszej , 
albo osoby ze dworu nadeszłe ostudzają je zimnem 
swojem, ztąd sapki, katary, duszność piersi, kaszle, a 
nawet i dławiec.

Wielu lekarzy uważa dławiec za chorobę zaraźliwą. 
Należą tu Rosenstein, Field i Barton. — Dorfmidler fi) 
opisuje dławiec u wdowy 56 letniej, która pielęgnowa­
ła swojego wnuczka aź do śmierci na tęż chorobę 
zmarłego. Bourgeoise (2) znał kobietę, która swoje­
mu dziecku, na dławiec zmarłemu, chciała wdmuchiwać 
powietrze w gardło, i ztąd sama w tę samą chorobę 
popadła. PP. Marzas i Goelis (3) przyznają, że zara­
za dławca może się udzielić, jeżeli dziecię zdrowe dłu­
go przebywa w bliskości chorującego , a do tego je­
szcze w miejscu zamkniętem.— Józef Frank (ty upe­
wnia, że dławiec, który towarzyszy odrze lub szkar­
latynie, powstaje z zarazy. Daleko jednak większa jest 
liczba lekarzy, którzy, udzielanie się dławca drogą za­
razy, wprost zaprzeczają. Utrzymują oni, że jeżeli wy­
darza się czasem, że dzieci jednej familii, jednocześnie 
lub w krótkiem po sobie następstwie, na dławięc zapa­
dają, nie dowodzi to własności jego zaraźliwych, ale 
raczej wynika ze zbiegu wspólnych okoliczności i wpły­
wu tych samych przyczyn, które na wywiązanie się dławca 
szkodliwe swoje działania wywarły. Wszakże w rzeczy

(i) Haflesz. N. Jahrbuch d. deutsch. Med. u. Chir. B. 12. st. 3 
pag. 79.

ęr) Revue med. franc, et etrangere et jour, de Chir. etc. T. 
XII. Fev. Rust Repert. B. 10. p. 464.

(3) Henke dzieło wskazane p. З46.
(4) Dzieło wskazane pag. m.
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tak wątpliwej najlepiej postąpiemy, jeżeli wszelką ostro­
żność zachować będziemy.

Zarzucają niektórzy, a szczególniej z historyą lekar­
ską nieobeznani, że od czasu, jak szczepienie ospy kro­
wiej upowszechniło się pomiędzy narodami, daleko czę­
ściej postrzeganym bywa dławiec. Na co dość jest gdy 
powiem,» że epidemie dławea, jak o tern piszą mężowie 
wiarogodni, postrzegane były na 200 lat przed urodze­
niem się Dr. Edwarda Jener, który dopiero z końęem. 
XVIII wieku, wielkie odkrycie szczepienia ospy krowie 
powziął, a 1802 roku do parlamentu przedstawił, jako 
środek zbawienny zabespieczający cały rodzaj ludzki od 
ospy naturalnej, która tak wielce wytępiała narody.



ROZOTTAHIE.

äJhawiec należy do chorób najniebezpieczniejszych, wy­
magających spiesznego a dobrze prowadzonego sposobu 
leczenia. Pomyślność skutku zależy po największej części, 
od stanowiska choroby, w którem do ratowania przystępu­
jemy. Jeżeli w samym początku choroby, zanim jeszcze 
dławiec rozwinął się w całej swej sile, użyjemy stoso­
wnego sposobu leczenia; możemy mieć nadzieję o do­
brem ukończeniu się jej. — Ale gdy się już choro­
ba wzmogła do większego stopnia, a zjawiska, któ­
re ją znąmionują, przekonywają nas, że wykształcona
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skrzepłośc zatyka kanały oddechowe; natenczas nic
dobrego rokować sobie nie modemy. Sama natura
bardzo mało albo wcale tu nie nie dopomaga. Mnie­
mano dawniej, że jeżeli ratunek dany będzie przed 
upłynieniem jeszcze 36 godzin, uleczenie może nastąpić; 
lecz później, najdzielniejszy Sposób leczenia nie wiele 
co zrobi dobrego. Dr. Wendt (1) przyjmuje nawet 
za prawo, że tylko z samego początku, gdy jeszcze 
limfa nieskrzepła i nie wykształciła się w błonę, pomoc 
jest podobną, a jeżeli wydarzają się przypadki, że cho­
roba daleko już posunięta uleczoną została, są to wyją­
tki od prawa ogólnego, wykazujące się bardzo rzadko. 
Doświadczenia jednak inaczej nas o te'tn przekonywają, Dr. 
Sachse (2) uratował 2 chorych, do których wezwanym 
został czwartego dnia choroby. Mnie także udało się’ 
raz uleczyc 5-letnie dziecię na dławiec chore, do któ­
rego z końcem 4 dnia w nocy przywołany byłem. Toż 
samo potwierdza Dr. Rutkowski (3J z własnego doświad­
czenia.— Dławiec zabija pospolicie między 4 a 7 dniem 
choroby, rzadko w przeciągu 12 do 24 godzin, a jeszcze 
rzadziej po 8 dniach choroby. A lubo Dr. Heim, upe­
wnia, że nie Utracił ani jednego dziecka z dławca po 8miu 
dniach choroby, spostrzeżenia jednak wielu innych le­
karzy i moje własne przekonywają, że umierają dzieci 
dnia 10 do 16, a nawet jak J. Frank (4) wspomina we 
4 tygodnie. Wielce niebezpiecznym jest dławiec, który 
wywięzuje się z nagła bez żadnych prawie cierpień ka­
tarowych, chorobę uprzedzających. Również niebezpie-

(i) W dziele wskaz.anem p. aag.
(i) Richters Specielie Therapie В. XI. р. аба.
(3) Lekarz wolno-praktykujący w mieście Mszczonowie.
(4) W dziele wskazanem p. i5a.
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cznym jest, jeżeli napada dzieci z urodzenia słabowite, 
lub z innych przyczyn chorowite, szczególniej jasno­
włose, mające ciało zwolniałe, gąbczaste i jakby nalane, 
ą przyte'm skłonne do katarów. Dzieci raku niemające, 
jeżeli w dławiec popadną, rzadko kiedy, mimo najle­
pszego leczenia, do zdrowia przychodzą. Tego samego 
obawiać się należy po dławcu zawikłanym z innerhi 
chorobami, szczególniej z zapaleniem płuc i wysypka­
mi gorączkowemi, wyjąwszy odry. Daleko zaś łago­
dniejszy jest u osób dorosłych, zkądinąd zupełnie 
zdrowych, aniżeli u dzieci; już to dlatego, że osoby do­
rosłe mniej skłonne są do cierpień kurczowych, już dla 
tego, że mają więcej/siły do wyrzucania, z siebie flegmy, 
która w drogach oddechowych zbiera się, już nareszcie, 
że flegma nieokazuje takej skłonności do krzepnięcia.

Dobrym to jest znakiem, jeżeli dziecię robi się spo­
kój nem, twarz nabiera wejrzenia naturalnego, a oczy 
poruszają się łagodnie; jeżeli oddech staje się wolniej­
szym, ospałość ustaje, kaszel przystępuje wilgotny zmniej­
szą gwałtownością, flegma w piersiach rzęzi i odrywać 
się zaczyna, skóra na całem ciele wolnieje i ogrzówa się 
jednostajnie, a puls staje się regularnym, powolnym. 
Niektórzy uważają ciepły pot ogólny, okrywający całe 
ciało, za znak dobry. Inni znowu rokują sobie po­
myślne ukończenie się г uryny, która opuszcza osad 
otrembiany. Gorączka tunic niestanowi (1 j; albowiem sa­
ma przez się nie zabija. J. Frank (2) widział chorego, u 
którego, przed ukończeniem się jeszcze dławca,. gorą-

(1) Medizinische Praxis d. bewährt. Aerzte unserer Zeit. Ber­
lin i838. p. 1Й.

(a) W dziele wskazanem p. 15a.
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Czka zupełnie znikła po obfitem krwi wypróżnieniu i za 
okazaniem się potu ogólnego. Pomyślne te znaki, aby 
szczęśliwe ukończenie rokować' mogły, powinny być 
trwałe i okazywać się coraz wyraźniej. Wydarza się 
niekiedy, iź dzieci podczas polepszenia się samo'woluie 
womitują; odchodzi przez to wiele flegmy gęstej, ciągną­
cej się, a nawet czasem kawałki błony, poczet» zwykle 
wraca chęć do jadła.

Złym jest znakiem, jeżeli napady kaszlu odnawiają 
się coraz bardziej zwiększą mocą, a przytem dziecię 
staje się тбспо niespokojne'm, rzuca się po calem łó­
żeczku i odkrywa się bez ustanku; jeżeli oddech robi 
się coraz pracowitszym, mowa utrudnioną, głos przy­
tłumionym, syczącym, lub piskliwym, a dziecię główkę 
w tył zadziera. Wielce niepomyślnym jest znakiem, je­
żeli mowa jest tak słabą, że dziecka trudno zrozumieć, 
jeżeli twarz nabrzmiewa i sinieje, kaszel zupełnie usta- 
je, a puls bije słabo z wielką szybkością i uderzenia opu­
szczać zaczyna.

Nadmienić tu jeszcze wypada, że1 znaczne zwolnie­
nia, a nawet chwilowe polepszenia się choroby, nie mogą 
rokować szczęśliwego ukończenia się; albowiem są to 
zwykłe przemiany dławea, na które całą naszą baczność 
zwracać powinniśmy. Zazwyczaj z samego początku 
choroby, zwolnienia te są dłuższe i wyraźniejsze, z jej 
postępem skrócają się coraz bardziej, nakoniec zupeł­
nie ustają. Wszakże nie brakuje nam przykładów, źe 
na parę godzin przed śmiercią dziecię znacznie się le­
piej mieć zdawało.- Za okazaniem się więc takowego 
polepszenia, nienależy ustawać z leczeniem, ale prowadzić 
je z taką starannością jakby dziecię ciągle chore było, 
aź do zupełnego wyzdrowienia. Nadewszystko bacznym
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byc należy w nocy; są bowiem przykłady, że po pier­
wszych 12 lub 24 godzinach polepszenia, choroba wzma­
ga się z taką mocą, iż powtórnie do ratowania przystą­
pić musimy. Wielu zgadza się lekarzy, że w krajach 
północnych daleko niebezpieczniejszy jest dławiec a- 
niżeli w ciepłych i umiarkowanych. Kadto PP. Albers 
i Jurine udowodnić chcą, że dławiec u chłopców tru­
dniej uleczyć się daje aniżeli u dziewcząt.

Kj

ft



bistoryi dławca 'wiemy, że lekarze starożytni nie 
mając jeszcze żadnego o chorobie tej wyobrażenia, jak 
z jednej strony pod różnemi ją nazwiskami w dziełach 
swoich opisywali i pojmowali, tak też z drugiej strony 
rozmaitych dobierali sposobów na pokonanie tak sro­
giego nieprzyjaciela, który pomiędzy dziećmi wielkie 
zadawał klęski. Dopiero od czasu, gdy lekarz angiel­
ski Ноте, 'spostrzeżeniem innych naprowadzony a wła­
snemi doświadczeniami wsparty, nieco bliżej przypa­
trzywszy się dławcowi, naturę jego rozpoznać usiłował, 
rozpoczyna się epoka rozsądniejszego sposobu leczenia 
choroby, o której mowa. Prawdę wyznając, długo 
błąkano się około ustanowienia pewnych prawideł w le­
czeniu dławca; co gorsza, do dziś dnia jeszcze nie ma- 
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mv dokładnego o naturze jego wyobrażenia, a tem 
mniej pochlubię-się możemy, abyśmy posiadali sposób 
jaki, któryby był niezawodny na pokonanie tak nie­
bezpiecznej choroby. Różnych czasów lekarze rozmai­
te podawali sposoby na uleczenie dławca, a lubo z nich 
niektóre nad inpetni zdawali się mieć pierwszeństwo, 
wkrótce jednak prze'konano się, jak mało ufać można 
jednemu lekarstwu, chociaż lekarz jaki najpomy­
ślniejsze z niego odnosił skutki. Chcę tu wspomnieć 
o zachwalaniu w dużych dozach kalomelu przez Auten- 
rietha, o odwarze korzeni senegi przez obu PP. Archer 
za niezawodne lekarstwo ogłoszony, o siarczanie miedzi 
przez P. Hoffmann zaleconym, i o wielu innych, które 
różnemi czasy zachwalane, dość często w swych sku­
tkach zawodzili lekarzy najbieglejszych. Dodajmy te­
raz, że rozmaitej natury epidemie dławcowe, rozmaita 
gwałtowność tej choroby, jak niemniej pomyłka w roz­
poznaniu i leczeniu, zamiast dławca mocny kaszel ka­
tarowy, gardlicę kurczową, slinogorz błoniasty, lub 
inne podobne jeszcze choroby, mogły być przyczyną, że 
pewny środek lekarski jednemu lekarzowi za najskute­
czniejszy, innemu za małoco lub w cale niepomocny 
okazał się; a łatwo wyrozumiemy, dla czego, jeden 
sposób leczenia, u każdego na dławiec chorującego i 
we wszystkich choroby tej okolicznościach, nie okazuje 
się w tym samym skutku.

Zastanawiając się nad naturą dławca, starałem się 
okazać, że choroba ta nie jest prostem zapaleniem, ale 
tylko gałunkowem rozdrażnieniem gruczółków śluzo­
wych krtani i kanału oddechowego, ze szczególną skłon­
nością wypacania się limfy łatwo krzepnącej, które to 
rozdrażnienie, w skutek wpływu epidemicznego, szcze­
gólnego jakiegoś stanu powietrza, lub innych okoliczno­
ści, nabyć może naturę mniej więcej zapalną, adyna-
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miczną, lub nerwową, a przeto w leczeniu dławca nie 
należy polegać, jakto stronnicy zapalenia utrzymują, na 
samej tylko metodzie przeciw-zapalnej, ale ze wszelką 
przezornością zastosować potrzeba cały plan leczenia do 
okoliczności dopiero-co wskazanych; albowiem wyżej 
okazaliśmy dostatecznie, ze obfite krwi wypróżnienia, 
chociaż wcześnie przedsiębrane, dość często żadnego 
nieprzyniosły skutku, a liczne mamy doświadczenia, ze 
bez najmniejszej krwi utraty wieli/uleczono chorych.

Trzy są wskazania, na które, w leczeniu dławca, całą 
uwagę zwrocie należy:

1) Znieść rozdrażnienie gruczołków śluzowych krtani 
i kanału oddechowego, przez-со zapobiegamy wy- 
pacaniu się limfy łatwo krzepnącej.

2) Jeżeli zaś limfa zabiera się i krzepnie, rozwolnić ją 
i drogą najkrótszą za granicę ciała wyprowadzić.

3) Wspierać siły chorego o ile tego potrzeba będzie
* do pomyślnego choroby ukończenia.

Każdy lekarz, który do leczenia dławca przystępuje, 
przedewszystkiem wiedzieć powinien, że ma do czynie­
nia z chorobą najniebezpieczniejszą, której pomyślne u- 
kończenie się zależy po największej części, od wcześne- 
go i dobrze zastosowanego sposobu leczenia; a przeto, 
im prędzej do ratowania chorego przystąpi, tem więk­
szą może mieć Dadzieję uleczenia go, itn później zawe­
zwanym zostanie, tem mniejszą. Szczególniej uważać 
ща, aby na początku choroby nie używał lekarstw wol­
no działających, w mniemaniu, zostawić sobie czasu do 
wyraźniejszego okazania się choroby. Postępowaniem
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rakiem dozwala się chorobie wzrastać do stopnia, w któ­
rym najdzielniejsze' lekarstwa bywają niedostateczne. 
Wszakże z drugiej strony nie należy też za nadto porywczo 
działać i nie przeznaczać choremu wiele lekarstw, któ­
re częstokroć w działaniu swojem są sobie na przeszko­
dzie. Nie ilość przeznaczonych lekarstw, ani ich moc 
działania, ale trafność w zastosowaniu do okoliczności 
obecnych, jest najlepszem wykonaniem warunków, na 
uleczenie dławca wskazanych. Mało jest chorób, prże- 
ciw którym tak liczne powymyślano sposoby leczenia. 
Lekarz praktyczny ograniczyć się powinien tylko tymi, 
które do natury choroby najwięcej'dają się zastosować; 
a przeto nie powinien się trzymać ślepo zachwalanej przez 
kogo metody, ale stosować się do ogólnego stanu po­
wietrza, do konstytucyi chorego i gwałtowności zjawisk, 
szczególniej dó natury dławca.

Jeżeli więc lekarz zawezwanym zostanie do dziecka, 
które ma kaszel suchy, brzęczący, szczególniej, gdy w o- 
kolicy okazuje się tu i owdzie dławiec, albo, jeżeli 
w famili tej zwykł się dławiec wydarzać (1), wrazie ta­
kim daWać mu należy mixturkę następującą:

Rp: Mucil: gummi Arab. unc: semis
Aquae Tiliae unc. unam
Liquor: antim: Tartari (*)  zZr.unam v.duas 
Extr. Hyoscyami gr. semis
Syrupi Limonum dr. duas

D. S. co 1 luh 2 godziny j>o ły­
żeczce. od kawy dawać.

Mixturki tej tak długo dziecię ma używać, aż go nu­
dzie pocznie, które to nudności przez kilka godzin utrzy-

(i) Znam pewną ^imilię, w którńj troje dzieci jedno po dru- 
giem umarło z dławca w drugim i trzecim roku życia.

(*ł  Ohacz na końcu dzieła notę i.
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mywać należy. Dobrze jest przy tern według rady P. 
Kirlej (1) okładać szyję wełnianym lub flanellowym wo­
reczkiem,-napełnionym gorącą solą kuchenną. Okłada­
nie takie działa w sposób plastru z gorczycy, a przytetn 
wzbudza lekkie poty. Tym sposobem można czasem 
zapobiedz rozwijaniu się dławca. Dr. Vogelsang w Ger­
tie (2), który w leczeniu dławca dość jest szczęśliwy, tak 
sobie postępuje w każdym kaszlu podejrzanym. Zaleca 
za radą Dr. Grahl z Hamburga (3) moczyć ręce w cie­
płej wodzie aż po ramiona od 5 do 10 minut, powtarza­
jąc to co pół godziny, każę obmywać nogi wodą do­
brze gorącą, obetrzeć'do sucha i włożyć nań wełnia­
ne pończochy, a przytem daje często do picia ciepły 
napój, sporządzony z rumianku zwyczajnego, trochę any- 
żyku gwiaździstego, cukrem lodowatym dobrze osło­
dzony. Postępowaniem takiem dość często udaje mu 
się zapobiedz chorobie. Kaszel robi się wilgotnym, od­
dech staje się wolnym, dziecię kichać poczyna, przez 
co kanał oddechówy uwalnia się od flegmy gęstej. Je­
żeli zaś w przeciągu pary godzin nie następuje pole­
pszenie, daje dziecku do zażywania mixturką następującą:

Rp. Camphor® trit® 
Tart Stibiati 
Vini Ipecacuanb® 
Mucil. gummi arab. 
Syrupi Althaeae 
Aqu® destillat®

gr. semis
gr. unum et sem.
dr. semis
dr. duas
dr. sex
uric, duas

D. S. zakłóciwszy dawać zrazu 
Co 10 minut, a potem co pół godziny, po łyżeczce od 
kawy aź womity nastąpią.

(i) Dub. med. jour. Vol. VIII.
(a) Miasto w Śląsku przeszło 10,000 ludności zawierające.
(3) Hufeland Journal. 1833 October VII. — •
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Należy przytem okładać szyję papką ciepłą, z ośrodka 

bułki i mleka słodkiego sporządzoną, którą często, co 
pół godziny odmieniać potrzeba, Przy zadawaniu zaś 
misiurki, robi tenże lekarz nwagę, aby dziecię nietylko- 
Womitowało, ale żeby się długo i dobrze krztusiło; 
albowiem od wstecznego poruszenia się żołądka i gar­
dła całego, zawisło dobroczynne działanie na kanał od­
dechowy. Celem zapobieżenia rozwinąć się mającego 
dławea, zaleca Hufeland^l) dawać na womity jego linctus 
emeticus, a zaraz potem na rozwolnienie żołądka lekar­
stwo jakie chłodzące- Utrzymuje on, że tym sposobem 
udało mu się nieraz pokonać chorobę w jej nastaniu. 
Osann upewnia, że jeżeli przez womity nie zapobieży się 
chorobie, to przynajmniej staje się ona do uleczenia ła­
twiejszą.

Skoro zaś przekonanym jest lekarz, że ma z dławcem 
do czynienia; w razie takim nie powinien tracić ani chwi­
li czasu, ale natychmiast przystąpić ma do leczenia 
w całej swej rozciągłości. Najprzód, urządzić powinien 
dla chorego cały tryb życia i przysposobić go do planu 
nastąpić mającego leczenia; a mianowicie: przenieść go 
do izby obszernej, suchej, miernie ogrzanej, w świeże 
powietrze obfitującej, zabezpieczyć od przewiewu po­
wietrza i zalecić rodzicom, aby dawali za pokarm lekki 
rosół z kury lub cielęciny, kleik jęczmienny lub owsia­
ny, za napój zaś lekki odwar korzeni ślazu włoskiego, 
siemienia Imanego, lub kwiatu lipowego', przedewszy- 
stkiem przestrzegać, aby się dziecko z łóżeczka nagle 
nie zrywało, a nawet ile możności, aby się nie gniewa­
ło; bowiem od tego wznawiają się napady kaszlu. Łó­
żeczko składać się powinno z materacyka, wypchanego

(i) Journal В. 4^- st. 5. p- n3.
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sianem, sieczką lub włosem końskim, i podusżeczki ma­

leńkiej niebardzo miękkiej, aby główka wysoko leżała; 
wszelkie zaś okrycia pierzane są szkodliwe, bo mocno 
rozgrzewają, a że dzieci często się odkrywają i rozkopu­
ją nóżkami, przeto łatwo zaziembić się mogą. Dr. Goe- 
lis (1) radzi, aby, przez cały przeciąg choroby, nie do­
zwalać spać dziecióm na'jeden raz dłużej jak półgo­
dziny, ale je przebudzać dawaniem do picia napoju letnie­
go; mniema on, że podczas snu najbardziej formuje się 
owa błona w krtani. Wszakże, ile mi wiadomo, sam 
tylko Gruithuisen (2) w Munieli radę tę ponowił, do­
zwalając spać dzieciom całemi godzinami.

Środki lekarskie, jak niemniej szczególne sposoby 
leczenia, które przez rozmaitych lekarzy przeciw tak 
niebezpiecznej chorobie najbardziej zachwalane i za 
najlepsze uznane zostały, są te, o których teraz pisać 
przedsiębiorę. Ich wybór, również jak i trafne zasto­
sowanie do każdego pojedynczego przypadku, zosta­
wiam lekarzowi, który najlepiej do stanu szczególnego 
zastosować je potrafi. Tu należą:

1. WYPRÓŻNIENIE KRWI.

Najpierwszem wskazaniem w leczeniu dławca jest, 
znieść rozdrażnienie gruczołków śluzowych kanału od­
dechowego, i zapobiedz wypacaniu się limfy łatwo 
krzepnącej. Wskazaniu temu zadosyć czynią stronnicy 
zapalenia przez wypróżnienie krwi, uznając wtem naj­
dzielniejszy i jedyny środek, bez którego o szczęśliwem

(i) Hufeiand’s Journal В. 6o. st. 3. p. 58.
(a) Ehrhard med. chir. Zeit. 1837. В. з. p. 1з4-

10
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ukończeniu dławca pomyśleć nie można. A lubo nie wszy­
scy jeszcze zgadzają się, w jaki sposób krew odcią­
gnąć należy, powszechnie jednak zalecają, aby jak naj­
spieszniej odciągać ją w znacznej ilości, czy to przez 
otworzenie żyły, czy też za przystawieniem pijawek. 
Co do mnie, jakkolwiek zaprzeczyć nie mogę, że wy­
próżnienie krwi, pod pewnemi warunkami, może być 
lekarstwem w leczeniu dławca wielce pomocnem, gdy 
jednak powyżej okazałem, że dławiec nie jest zapale­
niem, ale tylko rozdrażnieniem błony śluzowej капа« 
łów oddechowych, nie od rzeczy więc zdaje mi się, 
zwrócić uwagę na choroby, w których wypróżnienie 
krwi przedsiębrane, pomyślny sprawić może skutek.

Dowiedzioną jest prawdą, że krew, w organizmie ży- 
jącym, uważaną byc powinna, nietylko jako płyn ży­
wotny, do nieustannego podsycania i utrzymywania ży­
cia koniecznie potrzebny, ale jeszcz'e jako ciało pośre - 
dnie, zaohowujące ciągły związek pomiędzy organizmem 
zwierzęcym a światem zewnętrznym, za pomocą któ­
rego materya ożywna, z tego ostatniego przyswojona i 
na korzyć organizmu wyrobiona, owa zaś, która z roz­
robionych organów zużytą została, za granicę ciała 
wyrzuconą bywa; a przeto stanowi najgłówniejszą za­
sadę wszelkiego życia zwierzęcego, prawdziwy płyn 
organiczny, który F. Burdach w fizyologii swojej (1) 
bardzo trafnie nazwał miąszością organiczną w stanie 
płynnym. Naturalny więc jest wniosek, że, aby po­
wściągnąć czynność w jakimkolwiek organie, aby po­
skromie jego działalność, gdy niezwykle powiększona 
sprawia choroby zapalne, nie mamy nic pewniejszego 
ani skuteczniejszego, nad zmniejszenie przypływu do

(i) Burdach’s Physiologie. Band 4. p. 4у5. Leipzig i83a.
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organu cierpiącego owego płynu oży wcżego, to jest krwi, 
od której wszelka czynność organiczna zależy. I ta to 
jest przyczyna, dla czego, w zapaleniach prawdziwych, 
wcześnó wypróżnienie krwi stanowi najdzielniejszy śro­
dek lekarski. Ale nietylko w samych zapaleniach upu­
szczamy krew z pomyślnym dla chorego Skutkiem. Są 
choroby, gdzie niemasz ani śladu zapalenia, a jednak wy­
próżnienie krwi okazuje się wielce pomochem i stano­
wi prawie jedyne lekarstwo, jeżeli nie do zupełnego 
ich uleczenia, to przynajmniej do znacznego polepsze­
nia się ogólnego stanu chorego. Tu należy, owe prze­
pełnienie się całej massy krwi, czyli tak zwana plethora 
prawdziwa, gdy, wskutek życia dobrego przy małym ru­
chu , wskutek nagle wstrzymanych lub samowolnie 
zaprzestałych odpływów krwi naturalnych i nałogo­
wych, massa jej powiększoną zostaje do tego stopnia, że 
w naczyniach swobodnie poruszaną być nie może. Tu 
należą owe cierpienia organów szlachetnych, gdy, albo 
niezwyczajny przypływ krwi dó tychże, albo rzeczywi­
ste jej nagromadzenie, staje się przyczyną rdzlicznyh 
chorób, jakiemi są': apoplexia mózgowa i płucowa, do­
legliwości hemoroidalne , bicie serca, wszelkiego rodza­
ju dychawice z nagromadzenia się krwi w płucach po­
wstałe i wiele innych.— Jeżeli jaką naturalną alb choro­
bliwie powiększoną działalność któregokolwiek organu 
poskromić i umiarkować chcemy, jak się tó często wy­
darza u małycli dzieci przy wyrzyhaniu się pierwszych 
zębów, albo też u młodych dziewcząt przy okazaniu 
się pierwszego czyszczenia miesięcznego;—jeżeli odpływ 
krwi chorobliwy z organu jakiego, np. z płuc w czasie 
krwio-plucia, z macicy podcza^ciąży, wstrzymywać chce­
my; — cóz mamy lepszego i skuteczniejszego, w całym 
naszym zapasie środków lekarskich, nad wypróżnienie 
krwi? Kiedy więc wypróżnienie krwi, w tak wielp 

10*
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chorobach niezapalnych, okazuje się skutecznem, cóż 
dziwnego, że i w dławcu pomyślny niekiedy sprawia 
skutek. A co tem pewniej jeszcze nastąpić może, jeże­
li tenże, który zarówno z innemi chorobami od o- 
gólnego stanu atmosfery zależy, przybierze naturę mniej 
więcej zapalną. Wszakże, uleczenie to nie pochodzi z po­
konanego zapalenia, które, według stronników metody 
przeciwzapalnej, zajmować ma kanał do oddechu prze­
znaczony, ale raczej jest skutkiem'prędkiego uwolnie­
nia płuc krwią przepełnionych; wiadomą bowiem jest 
rzeczą, że kurczowe ściąganie się muszkułów krtani, 
wstrzymuję wolne oddychanie, przezco nagromadzona 
krew w płucach, massą swoją zapełnia naczynia wiel­
kie, a tym sposobem tamuje ogólne krwi krążenie, od 
czego życie zależy. Ze lak jest, przekonywają nas tru­
py dzieci z dławca zmarłych, u których przy rozczłon­
kowaniu znajdowano: płuca, szczególniej tylną ich część, 
krwią przepełnione, prawą komórkę serca, i żyłę gór­
ną (vena cava superior) pełną krwi(l), toż samo spo­
strzegano w zatokach i żyłach mózgowych, a nawet 
widziano serwatkę krwi wystąpioną w żołądkach móz­
gowych (2). Są przykłady, że stawiane po dwa razy 
pijawki żadnego nie sprawiły skutku, a upuszczenie 
krwi obfite prawie widocznie stało się pomocnem; lecz 
o tem później powiemy.

Wypróżnienie krwi w dławcu może być skute­
cznem, jeżeli natura chorób naówezas panujących o- 
kazuje się zapalną, dławiec rozwija się znagła bez 
żadnych prawie zjawisk kataralnych, a gorączka jest * (*) 

(t) Medicinische Prax. d. bewährtest. — Berlin 18З8, T I. p. 
i5o.

(*) J. Frank w dziele wskazanemp. na.—Rymkiewiczl.c.p.34-
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wielka, gwałtowna; jeżeli dziecię jest krwiste, dobrze 
żywione, twarz ma czerwoną, nabrzęklą i uskarża się 
na boleści w krtani; jeżeli duszność jest wielka, oddy­
chanie praćowite i tak przytłumione, iż choremu oczy 
na wierzch występować zdają się. Czynność oddyccha- 
nia jest skazówką, na którą lekarz praktyczny ca­
łą uwagę zwracać powinien. — Skoro więc oddy­
chanie odbywać się zaczyna z wielką pracą, a tru­
dność ta wzmaga się do tego stopnia, iż prawie co 
moment uduszeniem zagraża, w razie takim, natychmiast 
do wypróżnienia krwi przystąpić należy, nie zważając 
ani na wiek dziecięcia, ani nawet na pozorne jego o- 
słabienie i na czas trwania choroby. Albowiem lepiej 
jest, jak to już Sachse 1Л) wyrzekł, użyć środka niepe­
wnego, niż wcale żadnego. Z jaką śmiałością wypró­
żniano krew dzieciom w te'j chorobie, przekonywają 
nas doświadczenia PP. Albers, Jurine, Sachse i wielu 
innych, którzy nie wahali się wypróżniać krew aż do 
omdlenia. Sachse utrzymuje, że krew odchodzić po­
winna aż do zbiednienia warg, a Albers upewnia, że 
nie pociąga za sobą złych skutków, gdy dziecko aż do 
omdlenia krwawi.

Przeciwnie zaś, gdy gorączka jest mała, okres ka­
tarakty przewleka się, dziecię słabe, wynędzniałe, na 
boleści w krtani nie uskarża się, trudność w oddycha­
niu mniej gwałtowna, pora roku zimno-wilgotna, w o- 
kolicy okazują się gorączki gastryczne, reumatyczne, 
a prawie żadne nie wydarzają się choroby czysto-za- 
palne, wrazie takim wypróżnienia krwi nie sprawiają 
pomyślnego skutku, a nawet stać się mogą szkodliwe. 
Takie zdanie powtarza w dziele swojem sławny nasz 

(i) W dziele wskazanem część dm« n. i-,



— 150 —
.ekarz polski A. F. Wolf (1), niegdyś prezes rady le­
karskiej Królestwa Polskiego, utrzymując, iż w leczeniu 
dławca dość był szczęśliwym. Ze ogólny stan atmo­
sfery kjerować powinien wskazaniem do wypróżnienia 
krwi, przekonywają nas doświadczenia lekarzy, którzy 
nie jedno uratowali dziecię bez żadnego krwi wypró­
żnienia, jak niemniej i tych, co się bez krwi wypróżnie­
nia obejść nie mogli. Autęnrieth przez całą epidemią 
dławcową panującą 1807 r. w Tübingen, ograniczał się 
na samem tylko użyciu kalomelu w dużych dozach, bez 
żądnego krwi wypróżnienia, a bardzo był szczęśliwy.— 
W epidemii dlawcowej, która grassowała 1808 roku 
porą zimową w Wiedniu, gdzie jednocześnie wydarzały 
się liczne zapalenia gardła, płuc i błony płucowej, przy­
muszonym był Goelis (2), w leczeniu dławca, daleko 
więcej ęhorym krwi odciągać, apiżeli tego zwykle po-' 
trzebował, Albers (3) mówi: w ostatnich dopiero la­
tach zacząłem więcej używać krwi puszczenia, wszakże 
wyznąję szczerze, że w epidemii roku zeszłego, w przy­
padkach, gdzie choroba rozpoczęła się w krtani, cho­
ciaż aż do omdlenia krew puszczałeip, dość często nie­
pomyślny odnosiłem skutek.

Wypróżniamy krew, przez otworzenie żyły, albo też za 
przystawieniem pijawek lub baniek siekanych,

1) Upuszczeni^ krwi uważanem było oddąwna wle­
czeniu dławca zą środek najgłówniejszy. Ghisi (4) i 

(i) Rys sztuki leczenia Warsz. 1817 Tom II. 100
(») Goelis w dziele wskazanem p. 107.
(3) Zobacz przypisek do dzieła Roycr-Colląrd pag. i8z.
(4) W dziele wskazanem p. 11.
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Home(\) pokładali w niem całą nadzieję, a sławny Bro- 
sieri (2) postępowaniem swojem zdanie to potwierdziły 
oto własne jego słowa: «Jeżeli cokolwiek nadziei zo- 
staje, ta całkiem zależy na puszczaniu krwi zaraz na po­
czątku choroby, owszem, jeżeli się z ręki upuści czę­
stokroć samo jedno chorobę zupełnie pokona.» Leka­
rze Amerykańscy, jak świadczy Michaelis, mają być 
prawie wszyscy za upuszczeniem krwi; za którą to radą 
oświadczyli się Bosenstein, Lentin, Vieusseux, Field.

, Nowszemi zaś czasy najbardziej zachwalają puszczenie 
krwi Jurine (3), Stieglitz (4), Sächselns], Albers(6), De- 
Wes (7), Kostulski (8J, i wielu innych. Naumann (9) 
zaleca bezwarunkowo puszczać krew u dzieci krwi­
stych, dobrze żywionych, które przeżyły lat dwa.—- 
Józef Frank (10) uznaje puszczenie krwi nietylko za. 
środek arcyskuteczny, ale go przenosi nad stawianie 
pijawek. Albers (11) w Wundsdorf upewnia, że jak tyl­
ko ograniczał się na samem przystawieniu pijawek, u- 
tracał wiele dzieci; skoro zaś krew zaczął puszczać, nie 
umarło mu ani jedno. Że upuszczenie krwi w dław- 
cu, gdzie tylko wymaga tego potrzeba i wiek dziecka 
jest po temu, przenosić potrzeba nad stawianie pija-

(i) W dzieje wskazanem.
(а) J. Frank o zapaleniu krtani Wilno 18o8 p. 3o.
(3) W dziele wskazanem pag. 270.
(4) Allg. Litteratur. 181З Nr. i54- p. З99.
(5) W dziele wskazanem 3 Tomy p. 34 i 37.
(б) A Treatise fon the med. andphys. Treatem of Children. 

8s6. Hufeland. Bibli. В. 6a. st. з. p. 91.
(7} Przypisek do dzieła Royer-Collard p. 18З.
(8) Pamiętnik Tow. Lek. Warsz. 1840 r. T. 3. p. з5.
(9) Handb. d. med. Klinik. В. i. p. 478.

(10) W dziele wskazanym p. 164.
(11) Bestaetigung d. Nutzens stark Aderlass, etc. czytaj Arch' Л 

f. med. Erf. v. Horn. 181З. Maj, Junij p. 5з5.
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./ek, przekonywają nas doświadczenia. J. Frank (1) 
podaje przykład nadzwyczajnego skutku z upuszczenia 
krwi w dławcu u chłopca 13ście lat mającego, któ­
remu poprzednio juz dwa razy pijawki stawiano 
około krtani bez żadnej ulgi, a upuszczenie krwi na­
tychmiast pomogło. Takie same spostrzeżenie przyta­
cza nam Jurine (2). Gdyby więc zapalenie dróg od­
dechowych stanowiło istotę dławca, powinnoby, za 
przystawieniem stosownej ilości pijawek, dać się uleczyć 
tak dobrze, jak leczemy u dzieci pijawkami zapalenie 
mózgu, płuc lub kiszek; bo ile mi wiadomo, oprócz 
Sachsa .(Ь), który w zapaleniu płuc gwałtownem upu­
szczać krew zaleca, żaden jeszcze lekarz nie widział 
się być przymuszonym, udawać się do tego środka.— 
Co większa, ciż sami lekarze, którzy uważają dławiec 
za proste zapalenie dróg oddechowych, starają się u- 
dowodnić, że jeżeli pijawki pomyślny sprawić mają sku­
tek, stawiane być powinne w takiej ilości, aby dziecię 
dobrze pobladło, a jak niektórzy clicą, aby mu usta 
zasiniały. Cóż więc działaniem tern do skutku dopro­
wadzić usiłują? Oto zmniejszyć chcą nagle całą mas- 
lę krwi, a przeto uwolnić płuca i żyły od nagroma- 
łzonej tamże krwi, czyli co na jedno wychodzi, za­
mierzają przez stawienie pijawek to samo uskutecznić, 
czegośmy przez upuszczenie krwi najlepiej dokonać 
osądzili. _ i '

Co do innie starałem się już wyżej okazać wszelkie 
okoliczności, w których wypróżnienie krwi może, a 
■lawet powinno być uskuteczniane. Ze zaś na uwol-

(i) W dziele wskazanem p. 164 w przypiskach.
(a) Richter-Specielle Therapie XI. Band. p. a63.
(3) Hanbuch des natürlichen Systems В. I. Abt. a. p. a4g. 



— 153 —
nienie płuc i żył wielkich z nagromadzonej tamże krwi, 
na zniesienie kurczowego ściągnienia się muszkułów 
krtani i całego рг/yrządu do oddychania przeznaczone­
go, nie mamy środka skuteczniejszego nad wczesne u- 
puszczenie ktwi; we wszystkich przeto przypadkach dła­
wca, gdzie wypróżnienie krwi jest potrzebnem, prze­
noszę jej upuszczenie nad stawianie pijawek. Nawet 
moje o naturze dławca wyobrażenie nie sprzeciwia się 
temu; albowiem, jeżeli pewną jest rzeczą , że śmierć 
następuje z dławca w skutek wstrzymanego krążenia 
krwi przez płuca, jeżeli przekonano się, że dławiec 
przybrać może naturę zapalną, cóż więc mamy lepsze­
go na pokonanie tychże stanów jak upuSzazenie krwi? 
A gdy jeszcze zważę, że lekarze, którzy w leczeniu 
dławca ograniczali się na samem przystawieniu pijawek, 
pomyślny odnosili skutek, gdy obficie krew płynęła, 
w mniemaniu mojem tern bardziej się upewniam. Na­
wet powtórnie krew puszczać można, jeżeli, po pier- 
wszem jej upuszczeniu, albo wcale żadna nie nastąpiła 
ulga, albo tylko chwilowa na kilka godzin, zjawiska cho­
roby były gwałtowne, a dziecię przy dobrych jeszcze si­
łach. Samo z siebie rozumie się, że nie można tyle 
jej upuszczać, jak za pierwszym razem.

Jlość krwi mającej się upuścić zależy, od gwałto­
wności choroby, od wieku dziecka, budowy ciała i od 
ogólnego stanu powietrza. Lekarze angielscy (1) upu­
szczają krwi na jeden raz dziecku, nad lat 2 mającemu 
od 2 do 5 uncyi, nad lat 5 mającemu od 3 do 8 un- 
cyi. Wendt (2) zaleca krew puszczać dzieciom star­
szym, jeżeli żyły mają znaczne, a to bez żadnej obawy,

(i) Frankel’s Kinderkrk. z angielskiego. Berlin 18З8 p. 4ao
(i) W dziele wskazanem p. зЗз—3.



od 4 do 5 uticyi. Goelis (1), stosując się do okoliczno­
ści oznacza ogólną ilość krwi od 2 do 8. a nawet i 10 un­
cji. Jak śmiało przystępowano do upuszczenia krwi, 
posłużyć nam mogą za przykład: Ferriar, który upu­
ścił raz dziecku miesięcy 18, Home 15, a Carron 9 
mającemu (2). — A lubo Michaelis. (3) nie wahał 
się dziecku, 6 lat mającemu, upuszczać na jeden raz 17 
uncyj krwi; Rasch (4) dziecku 4-letniemu za czterema 
razami w jednym dniu 12 uncyj; lubo Ferriar., Bard, 
Middleton ty, Swietenty, Albers (7), nie tylko zaleca­
li, ale i sami upuszczali krwi w dławcu aż do omdle­
nia dziecka, nie jestem ja tego zdania, aby ich naślado­
wać; albowiem są przykłady, gdzie w skutku osłabie­
nia przez obfite krwi puszczanie poumierały dzieci (8). 
Przestrzegają tego: Jurine (9), J. Frank (10), /fenAe(ll), 
i wielu innych. Najlepszą w te'm radę podaje nam 
Józ-. Frank (12), który, stosując się do lat dziecka, ra­
chuje na każdy rok półtory uncyj krwi odciągnąć się 
mającej.

Upuszczamy zaś krew, alba przez otwarcie żyły za 
pomocą nożyka, albo za przystawieniem pijawek do ży­
ły z której krew odciągać zamyślamy,— Pospolicie

(i) W dziele wskazanem pag. 106.
(а) J. Frank w dziele wskazanem p. 165 w przypiekach.
(3) Henke Kinderkrank, p. 35g. Wydanie 3.
(4) Tamże pag. 35g.
(5) Tamże ditto
(б) J. Frank w dziele wskazanem p. 167.
(7) W przypieku do dzieła Royer-Collard p. 183.
(8) Medic. Praxis Berlin 18З8 p. i53.
(g) W dziele wskazanem p. 370 i 171.
(10) W dziele wskazanem p. 166.
(ii) W dziele wskazanem p. 35g.
(13) W dziele wskazanem p. 166.
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otwieramy żyłę w zgięciu łokcia, daleko jeunak jest 
wygodniej, gdy otwieramy dziecku żyłę na grzbiecie 
ręki lub na nodze, bo żyły tani są wyraźniejsze i do­
kładniej je zawiązać można. J. Frank (1) nietylko 
w dławcu, ale i w każdym innym przypadku, jeżeli 
dzie'cię jest bardzo małe, używa pijawek zamiast lan­
cetu do otwierania żyły. Są lekarze, którzy radzą 
otwierać żyłę na szyi, ale tego uskutecznić niepodobna, 
bo nie można zawięzywac szyi dla wstrzymania krwo­
toku. Inni znowu zalecają otwierać arteryę skroniową, 
ale oprócz Albersa (2), który uratował razdziecko otwo­
rzywszy mu tę arteryę, i i. Franka (3), za którego czasu 
uleczono w Wilnie dwoje dzieci, którym puszczo­
no krwi z arteryi skroniowej, nie mamy więcej przy­
kładów.

2J Stawianie pijawek, szczególniej pomiędzy leka­
rzami nietnieckiemi, daleko więcej liczy stronników, 
aniżeli puszczanie krwi. Niektórzy nawet, jako to: 
Lentin, Cullen, Hufeland, Marcus, nierównie więcej 
przypisują im skutku. Lekarze polscy, którzy pospo­
licie naśladują obcych i najbliższych swych sąsiadów, 
niemców, ograniczają się tylko na samem przystawia­
niu pijawek. Tylko J. Frank i Kostulski (4) oświadczyli się 
za puszczahiem krwi. Stronnicy pijawek, na poparcie 
zdania swego, dowodzą, że jeżeli, przez upuszczenie 
krwi, zamierzamy odciągnąć znagła znaczną jej ilość, 
dwojaki osięgamy skutek za przystawieniem pijawek; al­
bowiem odciągamy krew w ilości nam pötrzebne'j, od­
prowadzamy ją bezpośrednio z miejsca cierpiącego, a

(ij W dziele wskaz. pag. 168.
(a) Med. Prax. Berlin 1838 p. i53.
(3) W dziele wskazań, p. 166. w przypisku.
(4) Pamięt. Towarz. Lekar. Warszaw. i84o. T, 3, p. aS.
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mamy jeszcze tę korzyć, ze nie narażamy dziecię na 
tak wielkie osłabienie. Atoli, jak mylne jest to zdanie, prze­
konywają nas dostatecznie liczne doświadczenia najbie- 
glejszych praktyków, którzy jednomyślnie zgadzają się 
wtem, że jeżeli jaki skutek w chorobach zapalnych 
przez wypróżnienie krwi osiągnąć zamierzamy, takowy 
najprędzej otrzymujemy przez upuszczenie krwi, które 
z mniejszą jej stratą dokładniejsze wywiera działanie 
na ognisko choroby, aniżeli przystawienie pijawek. Toż 
samo potwierdza najsławniejszy lekarz polski J; Frank 
w dziele swojem (1) mówiąc: » nie myśl, aby pijawki 
zastąpić mogły upuszczenie krwi gdy koniecznie jest 
wskazanem , chyba tylko u dzieci bardzo małych i sła­
bowitych »; co zaś do miejsca, gdzie mają być przy­
stawiane, tak się wyraża na tejże stronnicy w przypi­
eku: »nie znam większego błędu w praktyce lekarskiej, 
jak przystawiać pijawki do krtani w dławcu; albowiem, 
przez upuszczenie krwi odprowadzamy takową od miej­
sca cierpiącego, za przyztawieniem zaś pijawek napro­
wadzamy ją do miejsca, gdzie pijawki stawiono. Pier­
wsze ich działanie, to jest ssanie, szkodzi, nastąpio­
nym dopiero odpływem krwi choroba pokonaną zo­
staje. vji V . 'Хг< " -

Co do mnie starałem się wyżej przekonać, że tylko 
przez nagłe odciągnienie krwi od miejsca cierpiącego, 
jeżeli tego wymaga potrzeba, pomyślnego oczekiwać 
można skutku. W każdym więc przypadku dławca, 
gdzie tylko krew wypróżniać należy, upuszczenie jej 
nad stawianie pijawek przenoszę. U dzieci tylko ma­
łych nie mających więcej nad rok jeden lub półtora, 
również i u takich, które przez choroby poprzednie

(i) W dziele wskazanem p. 167.

j
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osłabione zostały, ograniczam się na stawianiu pijawek, 
stosując ich ilość do gwałtowności choroby i wyra­
źnych znaków bicie krwi do głowy wskazujących. (1)

(i) Wydarza, się czasem, że po odpadnięciu pijawek trudno 
wstrzymać krwi upływu, nie od rzeczy więc będzie, gdy po­
dam sposoby, które w przypadku takim zachwalane bywają. 
Tu należą:
i. Nacisk—• Jest on bardzo skuteczny i zawsze dostateczny, 

jeżeli go użyć można z całą dokładnością, to jest, jeżeli miej­
sce, z którego krew płynie, ma podstawę kościstą. Na ten ceł 
zakłada się stosowna Opaska i tak Silnie do kości utwierdza, 
aby ranki mechanicznie zatkała. Inaczej sobie postąpić należy, 
gdy niema opaski do czego utwierdzić; a w razie takim dobrze 
jest, gdy ranki krwawiące uciskamy palcem tak długo, aż się 
ich otwory zaciągną. Hennemann sporządził umyślnie do tego 
stosowne narzędzie, które Graefe poprawił. Jestto rodzaj 
szczypczyków, któremi ujmujemy ujście ranek i zaciskamy 
je. Niektórzy radzą postawić bańkę, która przez ssanie 
sprawia, że brzegi ranek brzękną i tym sposobem zatykają 
się ich otwory.

a. Proszki wsiąkające.— Mają one tę własność, że odciągają 
zekrwi części wodniste i ułatwiają jej krzepnienie, przez co 
skrzep krwi nakształt czopa do skóry przylega' i otwory ra­
nek zatyka. Tu należą: hubka, skubanka ipruchno, które, dla 
pewniejszego jeszcze skutku, posypać można proszkiem krew 
tamującym, jako to: weź ałunu, gummy tragagantskiej, każde­
go po równej części i na miałki proszek ujrzyj; albo weź 
kolofonii, gummy arabskiej, węgla zwyczajnego, każdego po 
równej części i na miałki proszek utrzyj. Dobrze jest także 
posypać ranki krwawiące kredą miałko utartą, którym to 
sposobem krew wsiąkana krzepnie i tamuje się a tego sam 
kilka razy z najlepszym użyłem skutkiem.

3. Tamponowanie. — W tym celu zaleca Autenrieth, aby wpro­
wadzić do ujścia ranki krwawiącej kilka włókien skubanki 
skręconej za pomocą szczeci.
4. Przypiekanie.— Używanym bywa dopiero, gdy powyższe 

sposoby nie są dostateczne wstrzymać krwi upływu. Stara-
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Miejsce, do którego pijawli mają być przystawia­

ne, różne jest według zdania rozmaitych lekarzy. Nie­
którzy zalecają, aby je stawiać po obu stronach krta­
ni. Inni obawiając się krwi upływu, którego czasem 
wstrzymać trudno, radzą stawiać pijawki na kości pier­
siowej, lub na obojczyku. Inni znowu stawiają je na 
ramionach, na rękach, a nawet i na nogach. Są przy­
kłady, że dzieci, po odpadnięciu pijawek, tak wiele 
utraciły- krwi, że popadły aż w śmierć pozorną. Tego 
rodzaju przykłady podają nam: Albers (V), Fieusseux (2), 
Heim \ Herberski (4) i Frank. Aby więc temu za-

my się utworzyć mocny strup, litóry ujścia ranek zatykając 
wstrzymuje krwotok. Na ten cel dotykamy się otworów ra­
nek krwawiących kamieniem piekielnym w końcu zastruga- 
nym; to jednak czasem nie pomaga, gdy krew mocno pły­
nie i robiący się strup spłukuje. Niekiedy przymuszeni je­
steśmy przypiekać ranki rozpalonym drutem lub ślednikiem 
(sonda), który to sposób do najpewniejszych należy, ale tez 
często staje się przyczyną zapalenia skóry. Dobrą jest rada 
PP. Dupuytren i Sebatier, którą w chirurgii swojej zachwalają. 
Kładzie się na ranę krwawiącą płatek płótna we ćzworo zło­
żony,. a na to przyciska się żelazna szpatelka czyli łopatka 
mocno rozgrzana, jednak tak, aby nie paliła. W płótno wsię- 
ka krew, która, przez gorącość żelaza i nagłe parowanie swych 
części wodnistych pozbawiona, natychmiast krzepnie i tamuje 
krwotok.

5. Gdy Już nic nie pomaga, radzą niektórzy, aby przebić 
brzegi ranki krwawiącej cienką a nie hartowną igiełką i je­
dwabiem dobrze okręcić.

Gdyby po pijawkach nastąpiło zapalenie i zajątrzenie, sku­
teczne są okładania płatkami maczanemi w wodzie gulardo- 
wej. Miejsca te, do których pijawki stawiano, nie można na­
cierać maścia merkuryalna, gdyż często przystępuje zapalenie 
skóry mocno szerzące się;

(i) Anmerk, zu Royer-Collard p. 184.
(1) W miejscu wskazanćni pag. xig.
(3) W miejscu wskażanćm p. З84.
(4) J. Frank w dziele wskaz.- p. 168 w przypisku.
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pobiedz, najlepiej jest stawiać pijawki w takietn miejscu, 
na które, gdyby krew obficie płynęła, wygodnie użyć 
można nacisku i założyć opaskę. Liczba pijawek przy­
stawić się mających zależy od wielu okoliczności. Po­
wszechne jest zdanie, aby je stawiać śmiało, rachując 
na każdy rok dziecka od 2 do 3 pijawek. Wszakże 
uważać tu potrzeba na delikatność i cienkość skóry 
dziecka, jak niemniej, na wielkość pijawek i żywość 
onychże. Heim uznaje dwie pijawki za dostateczne, 
aby odciągnąć dziecku 8 do 12 uncyj krwi. Albers 
stawia dziecięciu 5 lat mającemu 8 pijawek a nigdy 
więcej. J. brank (1) często spostrzegał, że po dwóch 
pijawkach tyle krwi upłynęło, ile się po ośmiu spo­
dziewał, a sławny Hufeland (2) raz był świadkiem, 
jak dziecię po trzech pijawkach, tyle utraciło krwi, że 
aż w wielką popadło omdlałość. Najlepsze w tern zdanie 
podaje J. Frank (3) mówiąc, aby przy stawianiu pijawek, 
stosować się tak jak przy upuszczeniu krwi, do wieku 
dziecka, rachując na każdy rok półtora uncyi krwi.

3) Banki krwawe zalecane bywają przez lekarzy 
w braku pijawek, jedynie tylko u dzieci starszych, 
mocnej budowy ciała i skóry grubej, a przeto u dzieci 
ludzi prostych, zahartowanych. Wszystko więc, cokol­
wiek o pijawkach mówiono, zastosowanem tu być 
może.

2. LEKARSTWA W0M1IY SPRAWUJĄCE.

Powszechne pomiędzy lekarzami jest zdanie, że leki 
womity wzbudzające należą w leczeniu dławca do środ-

fi) W dziele wskazanym p. 168. w przypisku.
(a) Jour. d. prak. Heilk. ig B. i st. p. 177.
(3) W dziele wskazanem pag. 169.
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ków najdzielniejszych, których pomyślny skutek zale­
ży po największej części od dobrego zastosowania do 
stanu choroby. A jeżeli jeszcze niemasz zgody co do 
czasu choroby, w którym na womity bezpiecznie za­
dać można, nie dowodzi to bynajmniej niepewności 
skutku tychże lekarstw, jak raczej pochodzi od szcze­
gólnych przypadków w chorobie tej spostrzeganych, 

gdzie jeden lekarz przez womity skutki najpomyślniej­
sze, gdy tym czasem inny, w tym samym okresie cho­
roby, najszkodliwsze otrzymywał wypadki. Uważać 
womity za prosty środek wspierający wyrzucanie z piersi 
flegmy, jestto za nadto mechaniczne tłómaczenie sobie 
ich skutków. Działanie lekarstw womity sprawujących 
nie ogranicza się na saine'm tylko wypróżnieniu żołądka 
ale pobudzając go do ruchów wstecznych, rozpościera 
się po za obręb tegoż organu do uplotu nerwowego 
brzusznego , a ztąd, aż do organów przyległych, wzru­
szając i wstrząsając niemal cały organizm. Nu­
dności, są to najdzielniejszym działaczem, który na 
lueczenie dławca wielce wpływać może. Przez ciągłe 
bowiem zwracanie się żołądka, przez przynaglanie 
uplotu nerwowego do wstecznych działań, pobudzane 
bywają do odwrotnego ruchu, przepona piersiowa, 
muszkuły kanału pokarmowego, gardła, a nawet i ca­
łej szyi, który, udzielając się krtani i kanałowi oddecho­
wemu, najbliższym swoim sąsiadom, skutecznie działać 
może na gruczoły lirnfatyczne dróg oddechowych. Idla 
tego to nudności w dławcu nietylko wspierają odry­
wanie się limfy skrzepliwej, ale jeszcze, przez wywró­
cenie czynności żołądka i układu ganglionowego, przez 
odziaływanie na kanał kiszkowy i powierzchnią skóry, 
przez wzniecanie potów, odwracają drażnienie z dróg 
oddechowych na odległe ciała części, rozprowadzają 
go, a przeto należą do najdzielniejszych sposobów le-
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czenia, które przeszkadzają wypacaniu się limfy i jej 
krzepnieniu. Porter (1) mówi: »ze jeżeli powiększo­
ną działalność jakiego organu przytłumić lub poskro­
mie chcemy, nie mamy nic lepszego nad wprowadzenie 
całego^orgauizmu w taki stan, któryby opierał się odży­
wianiu tejże działalności, a na ten cel nie posiadamy 
lepszego i skuteczniejszego środka po krwi puszczeniu, 
jak lekarstwa nudności sprawujące.

Jakkolwiek w leczeniu dławca o dzielności lekarstw 
womity zrządzających już nikt nie wątpi, różnego 
są jednak zdania lekarze co do czasu, kiedy z po­
myślnym dla chorego skutkiem użyte być mogą.

■ - > \ ,

Niektórzy, jako to: Chejne, Schwilgue, Pinel, Thomp­
son^, Maerker (3), Rusch (4), Gastellier (5), Burn (6), 
Crawford If), dają swoim chorym na womity jeszcze 
przed krwi wypróżnieniem. Albers (8) i Borrow (9) za­
mierzają przez womity, zapobiedz rozwinięciu się dła­
wca utrzymując, iż żadnym innym środkiem uskute­
cznić tego nie można'; a Hufeland (10) miał być tak 
ostrożnym, iż skoro spostrzegł u dziecka nagle powsta­
jącą chrypkę, zaflegmienie gardła, rzężenie lub pi-

■(<) Observations on Surgical Pathology of the larynx and Tra­
chea 1826. Nowe tego dzieła wydanie juź wyszło z druku.

(а) Goelis w dziele wskaz: p. lal.
(3) Hufeland’s Journal В. ig. pag. no-na,
(4) Medic; inquiries etc. p. 171.
(5) W dziele wskazanem pag. 17.
(б) W dziele wskazanem p. 28.
(7) W dziele wskazanym p. aa5.
(8) Comen. p. 117.
(9) W dziele wskaz.- p. a6.
(10) Jego Journal В. 45. st. 5. p. no.

11
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szczenię w piersiach, natychmiast dawał swój ulepek 
womitujący, a potem rozwalniał żołądek lekarstwem 
chłodzącem, i nigdy nie widział, aby się dławiec roz­
winął. Goelis i Treber (1), opierając się na własnych 
doświadczeniach, podają co do womitów warunki, pod 
jakiemi na początku dławca wzniecane być mogą : 
1) gdy choroba przez właściwy sobie kaszel, chrypkę, 
odgłos mowy i trudność oddychania zaledwie objawiać 
się zaczęła; 2) gdy kaszel jest jeszcze rzadki, chryp­
ka nie wielka, a szelest lekki przy oddychaniu słyszeć 
się daje; 3) jeżeli lekarz, przez wyrozumienie przy­
czyn i okoliczności pod jakiemi dławiec zwykł się 
objawiać, a własnym doświadczeniem nauczony, na­
dzieję ma, iż pokona chorobę zanim rozwinie się stan 
zapalny, Sachse (2) oświadcza się za womitami w sa- 
samym początku dławca w takim tylko przypadku, je­
żeli choroba przystępuje zwolna i ojej bytności jeszcze 
pewni nie jesteśmy; jeżeli dziecię jest słabowite, skro­
fuliczne, a przytem żołądek ma zamulony. Bischof (3) 
dozwala na początku choroby dawać na womity pod 
tym tylko warunkiem, jeżeli nagromadzenie się w ka­
nale oddechowym gęstej ciągnącej się flegmy, co szcze­
gólniej u dzieci słabej budowy ciała wydarza się, jako 
przyczynę do dławca usposabiającą ywaźać można. 
Henke (4 dozwala używać lekarstw na womity naten­
czas, jeżeli oznaki zapalenia dróg oddechowych są 
wątpliwe, a dławiec objawia się bardziej jako kaszel

(i) W dziele wskaz. p. iai— iaa.
(a) Encyclop. Wörtb. В. a. p. 5i3.
(3) Häutige Bräune etc. Vien 18З7 p. a5.
(4) W dziele wakaz: p. З61.



163
katarowy. Dzondy (1) zaleca emetyk jako środek wiel*  
ce skuteczny w pierwszym okresie dławca. Na ten cel 
rozpuszcza gran 1. emetyku w uncyi wody, osładza 1. 
drachmą ulepku, i daje co 1 lub 2 godziny po łyżeeze 
od kawy, aż nastąpią nudności i womity. If'endt (2) 
co do womitów mówi: »z początku samego choroby, 
zanim się wypacająca limfa skrzepliwa zamieni w ga­
tunek błony, z lekarstwa na womity najlepsze może­
my otrzymać skutki, zwłaszcza, gdy gorączka nie jest 
zbyt wielką, a głowa wolna. Lekarze angielscy Ri­
chard, T. Eoanson, i Henry /Иамтг^е/(3), zalecają dawać 
na womity bezpośrednio przed wypróżnieniem krwi. 
Tym sposobem udało się im często, bez uszkodzenia 
na zdrowiu dziecka , sprawie w błonie krtani śluz 
wyrabiającej, taki rodzaj bezwładności i rozstrojenia, 
który jest potrzebny do pokonania choroby. Ale stan 
ten utrzymywać należy tak długo, dopóki gorączka, 
trudność oddychania i inne zjawiska gwałtowne nie 
zwolnieją.

Nierównie większa jest liczba lekarzy, którzy, oba­
wiając się niepomyślnego skutku z niestosownego za­
dania lekarstw na womity określają czas, w którym 
najbezpieczniej używać ich można. Tu należą: Rosenstein, 
Boeck, Salomon, Homme, Michaelis, Vieuseux (4).— Juri- 
ne '5j, niedowierzając kalomelowi, zaleca dawać na wo­
rn,ity zaraz po krwi puszczeniu., Tourtual (6) radzi,

(i) W dziele wskaz: p. 87.
(1) Wykiad chorób dzieci tłom: pols: 18З1 w Warsz:p.a34-
(3) Lud. Fränkel w dziele wskaz: p. 411-
(4) Goelis w dziele wskaz: p. 111.
(5) Aug. Richter Spec. Ther. B. 11. p. 267.
(6) Hufeland’s Journal В. 53. st. з. p. 71. 
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aby po krwi upuszczeniu udać się zaraz do lekarstw 
womity sprawujących, a potem do kalotnelu. Stein- 
г'иск '1), obawiając się złych następstw z użycia kalo­
melu wyniknąć mogących, przenosi ąad niego lekar­
stwa womitujące. August Richter (2) utrzymuje, źe 
prawdziwy czas dawania na womity jest ten, gdy za 
użyciem kalomelu, kaszel robi się wilgotnym, a przy 
oddychaniu flegm’a rzęzi w piersiach. W takim razie, 
lekarstwa womitujące rozrzedzają w kanałach oddecho­
wych flegmę gęstą, popierają jej wyrzucenie, nawet od­
dalają niekiedy większe jej kawałki uduszeniem zagra­
żające . a przeto życie uratować mogą. Joerg (3) uważa 
womity, sprawione w pierwszych dwóch okresach dławca, 
za szkodliwe, albowiem obawiać się należy powiększe­
nia zapalenia. — Engelhart (4) ostrzega o wcze- 
snem dawaniu najjwomity dowodząc, źe skoro jeszcze 
zapalenie krtani nie zostało pokonanem, obawiać się 
należy po womitach niepomyślnego ukończenia się cho­
roby. Miikisch (5), oświadczając się przeciw lekar­
stwom na womity w chorobach piersiowych, utrzymuje, 
że szkodliwe są w dławcu, a przynajmniej nie powinne 
być dawane przed wypróżnieniem krwi. Gittermann (6) 
dawał bez wyjątku na womity, zaraz po krwi puszcze­
niu i otrzymywał ztąd najpomyślniejsze skutki. Nau­
mann (T) . używa lekarstw na womity, zaraz po wy­
próżnieniu krwi; a jeżeli choremu się polepsza, powta-

(i) Tamże B. 46. st.’a. p. log.
(а) W dziele wskaz: B. 11. p. 268.
(3) Kinderkrankłi. §. 6g3.
(4) Ueb. den: Croup, p. 55.
(5) Beit. z. Keniitn. d. Kindl. Organ. Vien. 8a5 p. 79.
(б) Ueb. d. Croup. wZurnalu Hnfeianda B. 69. p. 3i.
(7) Handb. d. Med. Klinik. B. 1. p. 481.
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rza je 2 lub 3 razy. — Sachse (1) miał się z pe­
wnością przekonać, że lekarstwa na womity bez po­
przedniego pokonania zapalenia, u dzieci mocnych przez 
wypróżnienie krwi, a u słabych, przez użycie kalomelu 
i salmiakti, szkodzą, ponieważ samo już krztuszenie się 
przy Womitach podrażnia części zapalone i popędza 
krew ku 'głowie. Kopp (2) co do lekarstw na womi­
ty tak rzecz prowadzi: »dopiero, gdy zapalenie przez 
wypróżnienie krwi i użycie kalomelu złagodzonem zo­
stało, czego przez odgłos kaszlu i rozwolnienie flegmy 
w piersiach domyślać się można, na womity z pomy­
ślnym można’dawać skutkiem; ale rozpoczynać leczenie 
od womitów, nie jest dobrze, szczególniej dla tego, 
że żołądek bywa tym sposobem czasem lak mocno roz­
drażnionym,. że kalomel sprawia nudności, a n<ni do­
broczynnie działać pocznie, jużci womitami wyrzuco­
nym zostaje. J. Frank (3) oświadcza się za dawaniem 
na womity dopiero po zniesieniu stanu zapalnego; do­
zwala jednak rozpoczynać leczenie od womitów, jeżeli 
chory zostaje w niebezpieczeństwie uduszenia się; jeżeli 
niemasz zapalenia krtaui lub płuc a daleka jest droga 
do działania na przyczynę'choroby.

Odwołując się do powyższego przezemnie tłóma- 
czenia natury dławca, oświadczam: jeżeli podobna jest 
do prawdy, że nätura dławca nie zależy na zapaleniu 
błony śluzowej krtani i kanału oddechowego, ale ra­
czej jest gatunkowe'm rozdrażnieniem tychże organów, 
które, dla sprzyjających okoliczności może przybrać 
naturę zapalną; jeżeli codzienne przekonywa nas do-

(r) Encyklop. Wörterb. B. a. p. 5i3.
(a) Beobacht, p. 4-
(3) W dziele wskaz. p. 176.
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świadczenie, że lekarstwa womity wzniecające, przez 
działanie swoje na błony śluzowe, szczególniej gardła, 
krtani i całego kanału oddechowego, sprawiają w tych­
że wyrabianie się śluzu rzadkiego; jeżeli zważetny, że 
lekarstwa te. wstrząsając całym układem nerwów od- 
żywności, działają prawie wyłącznie na poskromienie 
kurczu płucowego (1), a ztąd tak wielki ich skutek 
w dychawicy kurczowej i w dolegliwościach płuc para- 
liżowych; niejako z pewnością wnosić można, że le­
karstwa na womity, również jak i upuszczenie krwi, na­
leżą w leczeniu dławca do środków najdzielniejszych. 
Jak jednych tak i drugich używać powinniśmy w samem 
nastaniu dławca, zachowując tę ostrożność, że jeżeli 
choroba objawia się przez zjawiska i okoliczności zapa­
lenie znamionujące, to jest: gdzie z powyżej wskaza­
nych powodów do upuszczenia krwi przystąpić mu- 
sieliśmy, na womity dawać nie można; przeciwnie zaś, 
gdzie niepotrzebnem jest upuszczenie krwi, po lekar­
stwach womity wzbudzających, najlepszych skutków 
oczekiwać można. Dwojakiego rodzaju jest działanie 
lekarstw na womity, które na żołądek wywierają: 
najprzód sprawiają nieprzyjemne uczucie ściskania, ja­
kąś odrazę i zbieranie się w ustach śliny, co nazywamy 
nudnością; a potem pobudzają przeponę piersiową i 
muszkuły brzuszne do kurczowego ściągania się; wstrzy­
muje się czynność oddychania, gardło się wznosi, 
klapka krtaniowa zamyka, a żołądek do poruszenia się 
wstecznego przynaglony, wyrzuca z siebie wszystko 
cokolwiek się w nim znajduje, a to nazywamy womita- 
mi. Oba te sposoby działania zależą, od ilości użytego 
lekarstwa womity wzbudzającego, jak niemniej od oso-

(i) SundelinHeillmittellehre a. Auflage. Berlin. 1817 B. r. p. ^76.
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bistych stosunków chorego ; w leczeniu zaś dławea 
dobrze zastosowane pomyślny sprawie mogą skutek. 
Im bardziej choremu w piersiach rzęzi, im wyraźniej­
sze jest rozwolnienie flegmy; tern śmielej dawać' można 
na womity. Rozumie się jednak, gdzie wielki jest 
przypływ krwi do głowy, gdzie dławiec połączony jest 
z zapaleniem płuc, serca, lub widocznem rozdrażnie­
niem organów brzusznych, tam poprzednio krew upu­
ście należy, zanim do womitów przystąpiemy.

Pomiędzy lekarzami tegoczesnemi powszechnie nie­
mal utrzymuje się zdanie, że żołądek wdławcu, na 
działanie lekarstw womitujących , a mianowicie na dzia­
łanie emetyku, tak mało jest czuły, że, aby sprawie 
należyty skutek, dawać ich należy w .dozie znacznie 
powiększonej, np.dla dzieci tyle, ile dla osoby dorosłej 
jest potrzebnem. Przyczyna tego, według mego zdania, 
nie zależy, jak powszechnie mniemają, na zmniejszeniu się 
w czasie choroby czułości żołądka, ale pochodzi od je­
dnoczesnego używania kalomelu , który całkowity sku­
tek emetyku zniweczac zdaje się. Lat temu kilka, jak 
dziecku na dławiec chorującemu dawałem zażywać, po 
poprzedniem użyciu kilku gran kalomelu , roztwór 
emetyku w celu sprawienia womitów, które z wielkiem 
mojem podziwieniem nie nastąpiły. Dopiero dnia na­
stępnego, gdy już chory przez godzin 12 kalomelu nie 

* brał, po powtórnem zadaniu tegoż samego roztworu 
przystąpiły womity, chociaż zjawiska choroby znacznie 
się wzmogły. Dziecię jednak wyzdrowiało. Spostrze­
żenie to przezemnie kilka razy doświadczane, nabiera 
większej jeszcze prawdy przez doświadczenia Dra Fin­
ley (1), który, na wstrzymanie ślinopłynu za użyciem

< * 1 ■ • ..
(i) Nordameric. Recorder obacz Frorieps Notizen В. ao p. Ззо. 

und Gerson, tudzież Juliut Magaz. Jan. Febr. 1839 p. 1з4-
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kalpmelu wstawiającego się, -daje wewnątrz emetyk 
z wielkim skutkiem. Co też Jędrzej Śniadecki (1) po­
twierdza mówiąc: »że dwa te metale razem w ciało 
wprowadzone czynność swoją nawzajem przytłumić 
mogą. »

Do lekarstw, które dzieciom w dławcu, w zamiarze 
sprawienia nudności lub womitów, dawane bywają, 
należą: Winian potażu i antymonu, Wino Huxhama, 
Korzeń ipekakuany, Siarkan miedzi, Siarkan zynku, Mio­
dek z cebuli morskiej.

1. Winian potażu i antymonu {Tartarus emeticus') 
najwięcej używanym bywa z pomiędzy przetworów an- 
tymonialnych dla łatwej rozpuszczalności i pewniejsze­
go skutku. W małych dozach zażywany, od * do £ 
grana, szczególnie i prawie wyłącznie działa na błony 
śluz wyrabiające, wywierając swój skutek naprzód na 
błony żołądka, zkąd rozpościera się na kiszki i na cały 
układ limfatyczny, wspierając czynność naczyń wsysa­
jących i wyrabiających. Ale ma tę własność, źe jak 
znagła do powyższych działań podnieca, tak też prędko 
przestaje być czynnym. Jakkolwiek wszelkie organa 
sekrecyjne podnieca i otwiera, ,a przez zniesienie kur­
czu fonicznego w arteriach peryferyinych wstrzyma­
ny wyziew skóry przywraca; nie podrażnia jednak sy­
stematu arterialnego, ani też nie sprawia napływu krwi 
do płuc, przez co w skutkach swoich różni się od 
złotej siarki antymonu. Zupełny i całkowity skutek 
emetyku objawia się wyraźnie w organach trawienia

(i) Pamięt. lek Warszaw. гвЗу. pag. 435.
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dopiero za użyciem jego w dozach większych, (o jest, 
od pół do całego grana na raz; zależy zaś na sprawie­
niu kilku wypróżnień górą i dołem. Długo i eiągie 
zażywany, osłabia czynność żołądka i sprawia sztuczny 
gąstrycyzm, niekiedy nawet przedrażnia żołądek. Naj­
lepiej służy dla osób limfatycznych, gdzie nieczułość 
organów brzusznych prżemaga.

Pospolicie roztwarza się gran 1 do 2 emetyku 
w półtora uncyi wody destyllowanej, osładza jakim 
ulepkiem i daje się do zażywania, stosownie do wieku 
dziecka, od jednej łyżeczki od kawy do dwóch; naj­
przód co pół godziny, aby sprawie kilka wypróżnień 
przez womity; później có 2 lub 3 godziny, tak, aby 
sprawie tylko nudności. Sachse (1) używa emetyku 
najprzód w małych dozach, aby przez nudności i krztu­
szenie się rozwolnić' flegmę w krtani, a gdy to nastą­
piło, powiększa dozę, "aby przez womity wyprowadzić 
skrzepłości te nazewnątrz.— Naumann (2), dawał na 
womity zaraz po krwi puszczeniu, a gdy pomyślnie 
działały, powtarzał je poraź drugi i trzeci. Henke(N) 
i Lud. Fraenkel (4) radzą powtarzać' lekarstwa na wo­
mity, a Jędrzej Śniadecki (5) dawał swoim chorym 
na womity, ile razy gwałtowność choroby wzmagała 
się i bardzo był szczęśliwy. Nowszemi czasy oświad­
czyli się za dawaniem emetyku w samem, nastaniu dła­
wca PP. Heyfielder’{6^, Rast (7), D. Burger (8), a nawet

(i) W dziele wskaz: В. а. p. 5t3.
(z) W dziele wskaz: p. 481.
(3) W dziele wskaz: p. З62.
(4) W dziele wskaz: p. 427.
(5) Patnięt. Tow: lek. Wileńsk: t83o p. 3-ao.
(6) Klarus u. Radius. Beiträge z prakt. Heilk. B. 1. Heft i.
(7) v. Siebold’s Jouftial f. Geburtscli. u. s. w. В. XIII. Heft. 2- 

pag. 282.
(8) Hufeland’s Jour. 1836 April.
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Heus sing er {l}, który, lubo w rozwiniętej juz chorobie 
w obfitości krew odciąga, zgadza się jednak na to, ze 
emetyk w samym początku choroby dawany, pomyślny 
sprawie może skutek. Lud. Meissner (2) mówi, ze’przez 
lat ośm rozpoczynał zawsze leczenie dławca, czy to pra­
wdziwego czyteż fałszywego, od dawania na womity, a 
był tak szczęśliwym , ze tylko jednego utracił chore­
go. Richard T. Evanson i Henry Maunsell (3) zalecają 
chorym emetyk w takich dozach, aby utrzymać ciągłe 
nudności, upatrując w tern najpomyślniejsze skutki 
tegoż środka. Ze żołądek w dławcu na działanie le­
karstw womitujących, jest mniej czułym, już wyżej 
mówiono.

Są lekarze, którzy, idąp za przykładem Peschiera (4), 
nie wahali się w leczeniu dławca przepisywać cho­
rym emetyku w dozach nadzwyczaj wielkich, i odnosili 
skutki pomyślne. Już doktor Wolf 'f') radził używać 
emetyku w dławcu w dozach wielkich, a Locher Bal- 
ber (6) leczył dużemi dozami emetyku z pomyślnym 
skutkiem, gwałtowne gorączki kataralne połączone z za­
paleniem kanałów oddechowych, które owego czasu 
pomiędzy dziećmi grasowały, Klokow (7) znalazł eme­
tyk w dużych dozach dawany po poprzedniem wypró-

(i) Schmit's Jahrbücher В. I. pag. 8a.
(aj Kinderkrakh. f. prakt. Aerzte. a. Ausg. B. a. p. no. Lepz. 18З8
(3) W dziele wskazanem p. 4ar.
(4) Aug. Richter’s Arznejmittell. B. 5. p. i85. był Peschier z leka­

rzy pierwszy, który, na zasadach Contrastimulisty Rasorego 
w liście do Pietera pisanym, radził przepisywać emetyk w du­
żych dozach przeciw dolegliwościom piersi zapalnym. Gran 
6—’ja — i5 rozpuszczał w 6 uncyach wody destylowa­
nej i w przeciągu a4 godzin chorym wyżyć zalecał

(5) Hufeland’s Journ. B. 56 st. 3. p. 42-
(6) Hecker’s Lit. Annal. B. i. p. a66.
(7) Rust's Mag. f. d. heilk. Berlin. 8ag B. ag. p. 58o.
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żnieniu krwi, wielce skuteczny. Toż samo potwierdza 
Graves (1), który rozpuszczał 6 gran emetyku w Л un- 
ciach wody.*cynamonowej,  dodając jednę uncię kleju 
z gummy arabskiej, tyleż ulepku i wody. Mieszaniny 
tej dawał co godzina łyżeczkę od kawy, a według o- 
koliczności więcej; aby zapobiedz womitom, dodawał 
do powyższej mięszaniny 16 kropel tynktury opium. 
Elissen (2), stosując się do wieku chorego, roztwarza 
pół do dwóch gran emetyku w pół uncyi wody, do- 
daje tyleż ulepku i zaleca zażywać chorym co dwie 
godziny po łyżeczce od kawy. Jeżeli po wyżyciu je­
dnej do trzech dóz nie nastąpią womity, dozę powię­
ksza. Jędrzej Śniadecki (3'j rozpuszczał 4 da 6 gran 
emetyku w dwóch unciach wody dystylowanej i za­
lecał brać co dwie godziny, stosownie do wieku, po 
1 lub 2 łyżeczki. Leczeniem tem miał byc tak szczę­
śliwy, że przywracał życie dzieciom już konającym, 
co większa ostatnich dwóch chorych, których histo­
rię przytacza, uleczył samym emetykiem bez poprze­
dniego nawet krwi wypróżnienia. Toż samo opisuje 
Rinna v. Sarenbach (4), któremu udało się raz uratować 
dziecię, w ostatnim zakresie dławca, emetykiem w wiel­
kich dozach, dając mu bez przerwy do zażywania przez 
dni 6. Również i Himmelseher (5j znalazł emetyk, 
w dużych dozach dawany wielce skuteczny, poprzednio 
jednak stawiał pijawki.

(i) Aug. Richter B. ir. p. ayo.
(a) Hufeland's Journal В. 56 st. 6. p. 69.
(3) Dziennik lekarski Wileński 18З0 p. 3—ao.
(4) Repertorium d. v. Kurarten В. а. p. 10З. Wien. 18ЗЗ.
(5) Ars beraettelse om Svenska Loekare Saellskapets Arbeten. 

Stokholm. i83a B. .4. zeszyt I
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Czytając w dziełach wspomnionych lekarzy tak po­

myślne skutki otrzymywane za użyciem emetyku w du­
żych dozach, odważyłem się łącznie z P. Markiewi­
czem (1) spróbować tego sposobu leczenia, jednak nie 
bez przystawiania poprzednio pijawek. Spostrzegaliśmy 
prawie zawsze znaczne polepszenie się, gdy dziecię, w sku­
tku lekarstwa, krztusiło się lub womitowało ; wypadki 
jednak ogólne nie okazały się nam tak pomyślne, jak 
je autorowie opisują i dla tego nie dłużej leczyliśmy 
dławiec wielkiemi dozami emetyku, jak dwa läta. Mo­
zę byc, źe stan powietrza, który chorobie tej właści- 
ściwą nadaje naturę, był sposobowi takiemu leczenia 
na przeszkodzie, może tez lekarstwa tak dzielnego nie 
umieliśmy użyć w czasie należytym. Potwierdza to i 
Pan Rutkowski (2), który z nami jednocześnie leczy! 
dławiec wielkiemi dozami emelyku. Jednakże w tym 
roku najpomyślniejsze odhosiłem skutki. ;3)

2. Wino antymonowe (Vinum stibiatum, emeticum) 
jestto proste rozpuszczenie emetyku w winie Malaga, ra­
chując na pół uncyi tego płynu jeden gran emetyku. 
Przyjemnym jest do brania, szczególniej dla dzieci co 
mają wielki wstręt do lekarstw. Jego smak również 
jak i kolor zależą jedynie od gatunku wina, które do 
sporządzenia tegoż przetworu użytem zostało; a przeto 
sporządzony z wjnem hiszpańskiem słodkiem, ma takiż 
smak i kolor; robiony zaś z winem francuzkiem lub reń- 
skiem, ma kolor jasno-żółty i smak lekko-ściągający. 
Sposób działania tego lekarstwa, jest zupełnie taki samy 
jak i emetyku-, wszystko więc, cośmy o emetyku po-

(i) Lekarz Obwodu Rawskiego.
(a) . Lekarz wolno-praktykujący w mieście Mszczonowie.
(3) Obacz na końcu dzieła Notę N. 2.
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wiedzieli, może być tutaj zastosowanem. Zdajc się je­
dnak, że działa mniej szkodliwie na organa do trawienia 
przeznaczone; albowiem w małych dozach zażywany, 
nie sprawia tak prędko nudności i womitów, może dla 
tego, że łatwiej strawionym i przyswojonym bywa. 
Z tej więc przyczyny prawie wyłącznie działa na czyn­
ność skóry, wspierając w niej wsysanie również jak i 
wyziewanie; mała tylko zachodzi różnica co do skut­
ku wina, które z emetykiem. jest w połączeniu. Jeżeli 
dajemy dziecku po kilka tylko kropel, ilość wina jest 
tak nieznaczna, iż na działanie jego werde uważać nie 
należy; w większej tylko ilości używany, może wino, 
mocą swych własności rozdrażniających pobudzać naczy­
nia krwionośne, a przeto w chorobach czysto-zapalnych 
działać szkodliwie. Zalecanem być może w dławcu 
ze skutkiem pomyślnym, gdzie zjawiska chorobę zna­
mionujące nie są zapalne, a przyczyną dławea jest za­
ziębienie. Przepisywanym zaś bywa, w celu sprawienia 
nudności i powiększenia przeziewu skóry, dzieciom ma­
łym do dwóch lat, od kropel 5—10, dając co godzin 
1, 2, lub3; starszym daleko więcej. W zamiarze spra­
wienia womitów daje się, dzieciom do dwóch lat, po 
kropel 15—20 co kwadrans,starszym do 8 lat, po kropel 
20—30, tak długo aż skutek nastąpi. Zpomiędzy lekarzy, 
którzy, tegoż przetworu wyłącznie w dławcu zalecali 
i używali, należą: Marcus i Harles (1). Aug. Richter(2) 
zachwala wino antymonowe dawać po kropel 10 co 
kwandrans tak długo, aż womity nastąpią. Schenkt) 
w Siegen leczył dławiee bardzo szczęśliwie, jedynie

(i) J. Frank w dziele wskaz. p. 188. w przypieku.
(a) W swojej Therapii B. i. p. 488.
(3) Hufeland’s i Osann Journal d. prakt. Heilk. Berlin i8a6. 

Marz i — 3.
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przez użycie tegoż wina aż do wzbudzenia womitów, 
nawet bez wypróżnienia krwi. Sundelin (1) dawał dzie­
ciom na dławiec chorującym na womity wino antymo­
nowe zaraz po przystawieniu pijawek.

3. Korzeń Ipekakdany (Rad. Ipecacuanhae} pocho­
dzi z rośliny dziko-rosnącej w lasach Brazylijskich 
w Ameryce południowej, zwanej systematycznie Cepha- 
elis Ipecacuanha. Jesito mała krzewina po ziemi 
czołgająca się, której korzenie na miałki proszek u- 
tłuczone, stanowią lekarstwo w mowie będące; a któ­
ry zachować należy w dobrze zatkanem naczyniu, bo 
zwietrzały swoją moc utrącą. Ipekakuana posiada 
szczególne własności, żadne'm innem lekarstwem zastą­
pić się nie dające. Poskramia i do równowagi przy­
wraca czułość nerwów, gdy la nad miarę jest powiększo­
ną , lub niejednakowo rozdzieloną, a więc [uspakaja 
kurcze, wywierając uspakajające swe działania szcze­
gólniej na nerwy organów oddechowych, daleko zaś 
mniej na organa trawienia. Działa wyłącznie na bło­
ny śluzowe kanałów oddechowych, poskramiając jedno­
cześnie kurcz w płycach, i dla tego skutecznem jest 
lekarstwem w dychawicy flegmistej, konwulsyjnej, szcze- 

. gólniej w dolegliwościach kataralnych, które się objawiają 
w czasie wysypek gorączkowych i po ich ukończeniu 
się. Zadana w ilości, aby sprawić womity, nie pozwal­
nia i nie zostawia w nich takiego osłabienia jak po 
innych lekarstwach womitujących; ale też i nie wstrzą­
sa tak mocno całym organizmem jak emetyk lub inne 
jemu podobne. Wszakże, przy rozdrażnieniu naczyń 
krwionośnych sprawia napływy krwi do głowy, do płuc,

(>) Berend’s Handb. d. prakt. arzn. B. 3. p. иб. 
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lub brzucha, i z tego względu nie można Jej używać 
tam, gdzie emetyk jest wskazanym. Jako lekarstwo 
womity wzbudzające zachwalają ipekakuanę Rams ej (1) 
i Field (2) z pierwszeństwem w dławcu, jeżeli zjawi­
ska chorobę stanowiące przybierają naturę kurczową. 
Goelis (3) przenosi ipekaknanę nad emetyk jedynie dla 
tego,'źe posiada własności kurcze uśmierzające, co 
tez i Michaelis 4) potwierdza. Józ. Frank (5) zaleca 
dawać na womity tegoż środka, jeżeli dziecię jest sła­
bowite, delikatne, albo też rozwolniony ma stolec; a 
tego samego zdania jest Lentin (6).— Dojemy ipeka- 
kuany w celu sprawienia womitów dzieciom: do roku 
jednego po 1, 2, 3 grana; do dwóch lub trzech lat 
po 4—6; a jeszcze starszym po 6—8 gran, co pół 
godziny, aż skutek nastąpi. Ale nie należy jej dawać 
w proszku, bo łatwo do krtani zalecieć może i cho­
rego do mocnego kaszlu pobudzi. Najlepiej jest zaży­
wać ją w ulepku lub w innym jakim płynie łago­
dnym.

4. Siarkan miedzi (Cuprum sulphur icumj najdziel­
niejszym jest działaczem z pomiędzy przetworów mie­
dzi otrzymanych, którego własności lekarskie nie są 
jeszcze dostatecznie rozpoznane. Wewnątrz zażyty 
w ilości stosownej posiada przymiot uspakajania poru­
szeń kurczowych, a przytem podnieca działalność na­
czyń limfatycznych; przez własności zaś ściągające

(ij Neues Journal d. ausl. med. Liter. B.I. st. a. p. 167.
(a) Samml. auserl. Abh. z. Gebr. f. prakt. Aerzte B. 19. p. 55a.
(3) W dziele wskazanem p. ia4- *
(4) Tamże.
(5) W dziele wskazanem p. 178.
(5) Tamże w przypieku.
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wywiera działanie swoje na siłę wegetacyiną, opierając 
się skłonności do rozwolnienia i rozkładania się soków, 
powściągając bujanie siły reprodukcyjnej. W większych 
dozach zażyty, sprawia gwałtowne boleści żołądka i 
kiszek, ciągłe krztuszenia się, womity, poruszenia kon- 
wulsyine i, inne, zjawiska zatrucie miedzią znamionu­
jące.

llojfmann (1) był pierwszy, który, obawiając się 
złych następstw po użyciu kalomelu rozwinąć się mo­
gących., leczył dławiec siarkanem miedzi. Lekarz ten, 
upatrując w układzie naczyń limfatycznych istotną cho­
roby przyczynę, zamierza przez dawanie wewnątrz 
tegoż środka, wzruszyć cały system żylny, a przez 
to powiększyć absorbcią i żołądek do wyrzucania z sie­
bie części obcych pobudzić. W czasie epidemii dła- 
wcowej, jeżeli zjawiska chorobę znamionujące wyka­
zywały jej siedlisko w rurce oddechowej (trachea), lub 

, w odnogach tejże rurki (bronchia), a czego się domy­
ślał, gdy chory miał chrypkę i kaszel z odgłosem 
brzęczącym, bez żadnych innych znaków; dawał do 
zażywania siarkan miedzi г cukrem w proszku po 
do i grana, a nawet i więcej według wieku chorego, 
i spostrzegał znaczne polepszenie się; ustawała chrypka, 
zimeniał się odgłos kaszlu właściwy, a chory odrzucał 
mniej flegmy. Mimo to jednak używał tegoż środka 
aż do zupełnego wyzdrowienia, dodając w małej ilo­
ści ziela naparstnicy (digitalis purp.). Przy lekarstwie 
tem nie znajdował nawet potrzeby, poprzednio krew 
puszczać lub pijawki stawiać. Skoro zaś przyłączyło 
się zapalenie krtani, a zjawiska choroby rozwijały się 
z taką gwałtownością, że poprzednio widział się byc

fi) Hufeland’s Journal В. 5a. st. a. p. 15. 
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przymuszonym odciągnąć dostateczną ilość krwi, zanim 
do użycia siarkanu miedzi przystąpił. Zaraz jednak da­
wał chorym to lekarstwo w celu sprawienia womitów 
od 3 do 4 gran na raz, a gdy te nastąpiły, zalecał za­
żywać lekarstwo w dozach daleko mniejszych, po J-f 
grana co dwie godziny. W przypadku tylko, gdy tru­
dność w oddychaniu wzmagała się aż do uduszenia , 
powiększał dozę, aby powtórnie do womitów pobu­
dzić.

Nyborg (1) przekonał się o wielkich skutkach siar­
kanu miedzi w dławcu. Czworo na dławiec chorują­
cych, których leczył tymże środkiem, wyzdrowiało dość 
prędko, chociaż z nich jedno znajdowało się juz pra­
wie w trzecim okresie choroby. Tylko u dziewczy­
ny pięcioletniej przyłożono na pierś plaster z much 
hiszpańskich, a u innych nawet krwi nie odciągano. 
Naprzód dawał 2—4 gran siarkami miedzi na raz, 
aby sprawie womity, a gdy te nastąpiły, zalecał za­
żywać po -J — i grana na dozę, rozpuszczając go w bzo­
wych ziółkach, domięszawszy trochę octanu amoniaku 
(Liq. ammonii acet.) i ułepku ślazowego. Prócz mo­
cnego przeziewti skóry, przystępowały ciągłe nudności 
niekiedy aż do womitów wzmagające się, przez co po­
lepszał się stan chorego.

Filitz (2) przytacza pięć przykładów wykazujących 
pomyślny skutek siarkanu miedzi. Zapewnia on, że 
ani jednego nie utracił chorego, u którego użył tegoż 
lekarstwa w należytym czasie. Wszakże, gdzie tego 
wymagała potrzeba, poprzednio krew wypróżniał. Ten-

(i) Nye. Hygea. v. Otto. April i8a3.— Hufeland. Journal В. 57. 
st. 6. p. HI.

(1) Hufeland's Journal B. 68. st 5. p. 90.
12



— 178 —
że autor opisuje na innem miejscu (1) cztery przykła­
dy najpomyślniejszego skutku za użyciem lekarstwa , o 
którem mowa, utrzymując, że od lat siedmiu leczy 
dławiec ciągle tymże sposobem, a zawsze z dobrym 
skutkiem. Kiedy i pod jakiemi warunkami, siarkan 
miedzi dawany byc powinien w dozach womity wzbu­
dzających , a kiedy w dozach małych nudności spra­
wujących, w ten spcsób rzecz wykłada. W okresie 
zapalnym nie jest dobrze, zaraz po wypróżnieniu krwi, 
po przystawieniu plastra pęcherze naciągającego lub 
skórę zaczerwieniającego, używać tegoż lekarstwa w ilo­
ści womity sprawującej; albowiem rozdrażnienie zapal­
ne, napływ soków do części cierpiącej i kurczowe 
ściąganie się organów oddechowych, mogłyby się tem 
bardziej jeszcze powiększyć. Doza womitująca dawaną 
byc może tylko wtedy, gdy już zapalenie ponajwię- 
kszej części przełamanem zostało, a okres wypacania 
limfalycznego rozpoczyna się; jak niemniej w ostatnim 
okresie krzepnącej limfy, gdy, przez mechaniczne za­
tkanie krtani, a ztąd powstającego kurczu w organach 
oddechowych, dziecię już się prawie dusi, prędkie 
pobudzanie do womitów za pomocą tegoż środka, mo­
że czasem uratować chorego. Zaraz na początku cho­
roby koniecznie jest wskazanem, dawać siarkan mie­
dzi w dozie womitującej: jeżeli dławiec, po cierpieniach 
kalaralnych u dzieci skrofulicznych, w czasie zimy wil­
gotnej, wywiązuje się przez nader krótki zaledwie po­
strzeżony okres zapalny; jeżeli okres katarowy obja­
wia się gorączką niewielką, a wypticanie się limfy na­
tychmiast przystępuje; jeżeli, w skutek prędkiego na­
gromadzania się limfy skrzepliwej obawa jest pręd-

(i) Tamże. B. 73. st. 3. p. 5/.
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Łtego uduszenia się chorego. W takim razie, jeszcze 
przed wypróżnieniem krwi, womity wzbudzić należy, a 
w przerwach pośrednich dawać tegoż lekarstwa tyle, 
aby tylko sprawiało nudności. Ile zaś razy gwałto­
wność choroby wzjnaga się, a nowe nagromadzenie 
■się w rurce oddechowej limfy skrzepłej przez rzężenie 
w piersiach objawia się, powtórnie na womity dać

Hufeland (1) uważa siarkan miedzi za ważny wy­
nalazek w dławcu dowodząc, iż lekarze nie będą juz 
przymuszeni dawać dzieciom nawet najmłodszym kalo- 
mel, który często szkodliwie działać może na organa 
trawienia i na całą czynność odżywiania. Кörting (2) 
utrzymuje, że według jego doświadczeń, niemasz na 
uleczenie dławea lekarstwa pewniejszego i mniej szko­
dliwego nad siarkan. miedzi. Jeżeli tylko zapóźno uży­
tym nie został, a litnfa skrzepła nie przylgnęła jeszcze 
zamocno do wewnętrznych ścian kanałów oddechowych, 
można nim choremu zdrowie przywrócić (3). Zim-

(i) Lud. Fränkel. Kinderkrank. Berlin. 1838 p. 428.
(з) Hufeland’s Journal В. 68. st. 5. р. 1о5.
(3) Z kilkunastu history! dławea, które tenże lekarz dla okalania 

skutków siarkanu miedzi w dziełku swojem przytacza, umie- 
szczam tylko najważniejsze: i. Dziewczynie siedmioletniej 
przystawić kazał około szyi 6 pijawek, a gdy żadnego nie 
spostrzegł skutku, owszem choroba tak się wzmogła, iż u- 
duszeniem zagrażała, przepisał siarkan miedzi, a już dnia 
czwartego zupełnie wyzdrowiała. — a. Synek jakiegoś pisa­
rza lat trzy mający, chłopiec silny, dobrze żywiony, zacho­
rował gwałtownie na dławiec; postawiono mu na szyi 6 
pijawek i dozwolono dobrze krwi płynąć, a potem dawano 
de zażywania siarkan miedzi, aż do womitów i nic więcej, 
chory wyzdrowiał zupełnie, chociaż dławiec tak był gwał- 

12*
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mermann (l) opisuje dwa przykłady uleczonego dła­
wca siarkanem miedzi. W ostatnim okresie tej choro­
by, gdy po krwi wypróżnieniu i używaniu kalomelu 
żadne nie nastąpiło polepszenie, dawał co pół godziny 
po pół grana tegoż środka; za pierwszem zadaniem 
nastąpiły nudności, za drugiem gwałtowne womity 
z polepszeniem się oddychania, za trzeciem zwolniała

towny, źe dnia trzeciego choroby obawiano się uduszenia. 
3. W kilka dni później zachorował na dławiec rodzony brat 
tegoż chłopczyka, ale nie tak gwałtownie. Był on na 
twarzy czerwony i mocny. Nie wspomina tu autor, aby 
mu przystawiono pijawki, dawano mu tylko siarkan miedzi 
aź do womitów, a w sześciu dniach dziecko zupełnie wy­
zdrowiało.— 4- Chłopiec półtoraletni zdrowy, mocny, czer­
wony, chorował od dwóch dni na dławiec i obawiano się 
lada moment uduszenia, dopiero dnia trzeciego dla wzbra­
niania rodziców przystawiono mu na szyi 6 pijawek i

* przepisano do zażywania siarkan miedzi', sześć dni zostawaj 
w ciągiem niebezpieczeństwie , a prócz wspomnionego środ­
ka nie brał nic więcćj; pobudzano mu womity 16 razy; 
przyszedł jednak do zdrowia, chociaż zwolna. W tymże je­
szcze roku zachorował powtórnie na dławiec, przepisywa­
no mu siarkan międli, a w trzech dniach zupełnie wyzdro­
wiał.— 5. Chłopiec trzyletni dostał kaszlu do dławca podo­
bnego i boleści w krtani, cierpienie to trwało 8 godzin, a 
dziecko w żaden sposób nie dozwoliło stawiać sobie pija­
wek; przepisano mu siarkan miedzi, na krtań zaś przykła­
dano płatki w zimnej wodzie maczane. Nazajutrz rano u- 
stąpił kaszel chrapowaty i boleść krtani.— 6. Dziewczy­
nie dwuletniej, blondynce delikatnćj, doświadczającej kaszlu 
dławcowego z napaściami zaduszającemi, przykładano na 
krtań wodę zimną i przepisano siarkan miedzi do zaży­
wania, o pijawkach ani wzmianki. Chora wyzdrowiała 
dnia trzeciego.

(i) Hufeland’s Journal В. 70. st. 3. p. 108.— August. i835;
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cnrypka, a tejże jeszcze nocy kaszel stał się „ugotnyiu, 
Po użyciu 9ciu gran siarkanu miedzi ustąpiły dnia 
trzeciego wszelkie zjawiska choroby. Serio (1) leczył 
czworo dzieci siarkanem miedzi ze skutkiem bardzo 
pomyślnym. Dziecku półtora roku mającemu dał na­
przód na womity 3 grana tegoż środka z 6ciu grana­
mi cukru w proszku, a potem zalecał brać co dwie 
godziny po pół grana. Innemu pól trzecia roku liczą­
cemu, dał takoż na womity 3 grana siarkanu miedzi 
z cukrem w proszku, a potem co dwie godziny da­
wał po J grana tegoż środka. I doświadczenia Do­
ktora Malin (2) mówią za dobrym skutkiem siarkanu 
miedzi.

Kopp (3) zastanawiał się przez lat siedem nad dzia­
łaniem siarkanu miedzi w dławcu i znalazł go wielce 
skutecznym, U«aża on w tym środku coś gatunko­
wego przeciw chorobie wmówię będącej, albowiem 
daleko inaczej działa jak inne lekarstwa wo miłujące, 
a szczególniej wywiera swoje skutki na błonę śluzową 
krtani. Przy pierwszych oznakach głosu chrypiącego, 
kaszlu brzęczącego i trudności w oddychaniu, dawał 
dzieciom od 1—7 lat liczącym co kwadrans po f-f-J 
grana siarkanu miedzi l pięcią granami cukru mleczne­
go (sacćharum lactis), a dawał ciągle, aż kilka wypró­
żnień przez womity nastąpiło. Za kazde'm prawie za­
daniem zwalniały cierpienia, oddech zaduszający na­
bierał wolności, kaszel coraz rzadziej powracał, a dzie­
cię uspokojone zasypiało. Dnia następnego, jeżeli 
chrypka była jeszcze znaczną, oddychanie pracowite

(i) Tamże. B. 78.
(j) Tamże.
(3) Denkwürdigkeiten p. n5.
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a kaszel częsty z odgłosem sobie właściwym, powię­
kszał ilość zadawanego lekarstwa o J grana, któ­
re, chociaż już nie sprawiało womitów, działało jednak 
pomyślnie. Pierwsza doza powinna być taką, aby po­
budzić womity i to stanowi zasadę leczenia; następnie 
daje się tylko siarkan miedzi w małych ilościach dla 
sprawienia nudności/ Lekarz ten nie spostrzegał ztąd 
nigdy złych skutków, w chorobie jednak już wy­
kształconej poprzednio krew wypróżniał. Upatruje on 
w działaniu ściągającem i ściskającem jakie wywiera 
siarkan miedzi na części krtani, które przy połykaniu 
bezpośrednio dotyka, wielką wagę, i dla tego daje go 
do zażywania w proszku.

Dürr (1) leczy dławiec siarkanem miedzi w spo­
sób następujący, dzieciom, półtora roku mającym, daje 
I część grana, 4-letnim | grana, a T-letnim grana 
tegoż środka, zrazu co kwadrans, a gdy już dostate­
cznie womity nastąpiły, daje rzadziej co półtory lub 
co dwie godziny. Zaleca jednocześnie używać ulep- 
ku, którego skład załączam : ',

Rp. Ol. amygdalar. duł.
Vitelli Ovi. aa. dr. duas
Syrupi Althaeae unc. unam et semis

Л/. D. S. Często po łyżeczce od 
kawy zażywać.

Lubo zaś Dr Heyfelder (2) oświadcza się wprost 
przeciw siarkami miedzi zapewniając, iż najtnniejsze-

(i) Würtembergisches Medizinisches Conversationsblat 3. Jahrg. 
18З4.

(ł) Meisner's Kmderkrankh. B. a.p. u5. Lepzig 18З8,
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go z niego nie widział skutku; lubo Wendt (V) zaledwie 
tylko nadmienia o nim, a sam jeszcze wcale go nie u- 
żywał; lubo i nasz P. Leo (2) utrzymuje, iż nietylko 
nie odnosił z użycia tegoż lekarstwa tak pomyślnego 
wypadku, ale owszem zdawało mu się, jakoby dławiec 
tem bardziej się wzmagał; nie można z obojętnością 
rozprawiać o środku lekarskim, o którego skutkach 
pomyślnych tak wielu lekarzy wiarogodnych zdania 
swoje nietylko przez pisma ogłosili, ale jeszcze przy- 
toczonemi historyami chorób starali się przekonać. Tu 
należą jeszcze PP. Gubelhausen (3), Gittermann (4), 
Hankel Droste (S'), Otto(1'), Roesch (8), Puchelt (9}, 
Bürger s Wunderlich (10), którzy nowszemi czasy naj- 
chlubniejsze za użyciem tegoż środka złożyli nam świa­
dectwa.

I lekarze polscy przekonać się starali o pomyślnych 
skutkach siarkanu miedzi w dławcu zachwalanych. Dr 
Wojdę (IX') zdając sprawę na posiedzeniach Towarzy-» 
stwa lekarskiego warszawskiego z działania tegoż środka 
w chorobie w mowie będącej, używanego według spo-

(i) Kinderkr. wydanie 3. В. a. p. 173. Breslae i835.
(3) Pamięt. lekar. Warszawski 18З8 p. g.
(3) Auszug aus dem Medicinalberichte d. Königl. Preuss. Med. 

Collegiums d. Prowinz Sachsen. Magdeburg. 18З0.
(4) Hufeland’s Journal i834- Januar.
(5) Medic. Zeit: v. Vereine .f. Heilkunde in Preussen. l834- N.

18. u. 18З6. N. 3g. (Beobacht. Mehl’s).
(6) Heidelberg. Klin. Annalen. В. X. Heft. з.
(7) Wirtemberg. med. Correspondenzblat. 18З4. N. 18.
(8) Tamże i835. N. За.
(g) Heidelberg, med. Annalen. 1835. В. I. Heft. 1.
(10) Wirtemb. med. Correspond. В. w N. 3.
(n).Famięt. lekar. Warszaw. 18З7. p. a5.
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sobn jak nam pod^ Hufeland w dzienniku swoim, 
oświadcza, że lekarstwo to w kilku przypadkach oka­
zało pomyślne swoje skutki, chociaż niekiedy osłabie­
nie żołądka po sobie zostawuje. Tenże sam doktor na 
innem miejscu (1) opowiada: że siarkan miedzi w wie­
lu przykładach dławca sprawił mu niezaprzeczone ko­
rzyści; co też i Dr Levestam (2J potwierdza przywo­
dząc przykład uleczonego przez siebie dławca tymże 
środkiem. P. Leo (3) przekonać chciał, że sam tylko 
emetyk wystarczającym jest lekarstwem na pokonanie 
tej choroby ; a na poparcie zdania swego opowiedział 
przykład, iż będąc zawezwanym na wspólną naradę 
do dziecka dwuletniego, któremu d_ąwano co godzina 
po grana siarkami miedzi, nietylko nie widział ztąd' 
żadnego skutku, al'e się choroba coraz bardziej wzma­
gała. Na to odpowiedział mu P. IVoj de bardzo tra­
fnie, że lekarstwo to niewłaściwie było użytem; al­
bowiem, chcąc należyty sprawie skutek, dawać je trze­
ba od 2— 4 gran na raz, jby wzbudziło womi­
ty, a potem dopiero w dozach pomniejszych. Doktor 
Lebet (4), będąc zawezwanym do chłopca dwuletniego 
na dławiec chorującego, u którego, gdy po przysta­
wieniu pijawek i użyciu emetyku, żadnego nie spostrze­
gał skutku, zalecił m.u dawać co dwie godziny proszek 
złożony z dwóch gran siarkanu miedzi a 10 gran 
cukru. Po zażyciu pierwszego proszku nastąpiło we 2 
minuty mocne krztuszenie, ale womitów nie było; 
również i po drugim proszku taki sam skutek sposlrze-

(1) Pamięt. tow. lek. Warszaws. 18З8 pag. 9. 
(a) Tamże.
(3) Tamże.
(Д) Tamże. 18З7. p. 634- 
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gano. Więcej proszków juz nie brał. Dopiero po 
dwunastu godzinach przystąpiły womity dwa razy, a 
rozwolnienia stolca były tak częste ile razy chory brał 
napój, którego z chciwością żądał; nazajutrz oddycha­
nie stało się lżejsze, kaszel wilgotny, a dziecko spokoj­
niejsze wkrótce wyzdrowiało.

W dwóch tylko przypadkach nadarzała mi się spo­
sobność używania siarkanu miedzi. W obu razach 
udało mi się uleczyć chorego. Dziecku cztery lat ma­
jącemu, u którego straszliwa ta choroba wywiązała się 
z wszelkiemi zjawiskami stan zapalny cechującemi, u- 
puściłem poprzednio 6 uncyi krwi z ręki, a pot^n da­
wałem do zażywania siarkan miedzi w ilości womity 
wzbudzającej, następnie zaś tyle tylko dawałem, aby 
utrzymać chorego w ciągłych nudnościach. Dziecko 
drugie daleko młodsze nader prędko do zdrowia przy- 
wróconem zostało, jedynie za użyciem tegoż środka, za 
okładaniem szyi płatkami w ciepłych odmiękczających 
płynach maczanemi, i dawaniem mu ulepku takich- 
że własności, którego, po łyżeczce od kawy często 
brać zale,ciłem; nieodciągano krwi wcale.

Używamy zaś siarkanu miedzi do leczenia dławca 
w sposób następujący: najprzód sprawiamy womity a 
to stanowi główną leczenia zasadę. Na ten cel dajemy 
na raz zażyć, stosownie do wieku dziecka, od 2 — 3 
gran tegoż środka z cukrem w proszku, a gdy sku­
tek nastąpił, zalecamy brać dzieciom do 1. roku po 
f—I grana; do 4 lat po i — grana; a starszym po 
f—i gr. co dwie godziny w proszku lub płynie. Ma- 
łemi dozami można także i womity sprawie, jeżeli 
je dawać będziemy co kwadrans tak długo aż skutek 
nastąpi. Jle zaś razy w biegu choroby nastąpi wska­
zanie do womitów, takowe powiększeniem ilości tegoż
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środka pobudzić należy. — Lekarstwo na womity dla 
dziecka, od dwóch do trzech lat mającego, jest na- 
stąpujące:

Rp. Cupr. sulphur, gr. tria 
Sacchar. alb. gr. sex 

M. f. pulv. dent. tal. dos. N. ij.
S. Zrazu dać jeden proszek 

na raz zażyć; a gdy już womity nastąpiły, rozpuścić 
drugi proszek w 12 łyżeczkach od kawy wody czystej, 
i dawać z tego co 1—2 godzin po łyżeczce od kawy.

Alłó tez daje się co kwadrans aż do nastąpienia 
womitów, a potem co dwie godziny, po jednym prosz­
ku, których skład załączam:

Rp. Cupr. sulphur. gr. unumv. duo
Succ.Liquiritinspis.
Sacchar. albi aa. ser. unum

M.f. pulv. divid. in part sequal.N. viij. 
D. S. Zażywać jak wyżej.

5) Siarkan zynku (Zincum sulphuricum), użyty we­
wnątrz w ilości stosownej, sprowadza womity prawie 
natychmiast; na żołądek działa gwałtownie, ale też nie 
rozwalnia stolca jak emetyk, a czasem jak korzeń ipeka- 
kuany, w wielkiej ilości zadany, sprowadzić może za­
palenie organów trawienia. Posiada on własności uspa­
kajania ruchów konwulsyinych, a przytem nie rozdra­
żnia naczyń krwionośnych, i dla tego, jak świadczy 
Nietzki (1), z wielką korzyścią dawać go można w dy-

(i) Sundelin’s Heilmittellehre В. i. p. 567.
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chawicach kurczowych. Zapawne też Ferriar, Fischer, 
Schmith (1), i inni zalecali ten przetwór wleczeniu 
dławca. Sachse (2), nie mogąc raz. u dziecka na dła­
wiec chorego pobudzić womity zwykłemi Iekarstwy, 
przymuszonym był dla sprawienia skutku udać się do 
siarkanu zynku. Również i Jurine (3), w takiem samem 
będąc położeniu, zalecił zażyć naraz 3 grana tegoż 
przetworu dziecku 6 lat mającemu , a womity nie były 
gwałtowne. Nowszemi czasy lekarze amerykańscy i an­
gielscy poczęli zachwalać siarkan zynku do leczenia dła­
wca. Francis {i) lecząc troje dzieci na dławiec chore, 
4i których, gdy uformowaną błonę z rurki oddecho­
wej w żaden sposób wyprowadzić nie mógł przez wo­
mity zwyczajnemi Iekarstwy, a małą już miał o cho­
rym nadzieję, kazał rozpuście drachmę 1 siarkanu 
zynku w uncyi wody i dawał co 10 minut po łyżeczce 
od kawy zażywać. Po trzeciem zadaniu nastąpiły mo­
cne w’omity, a przy krztuszeniu się wyrzuconą została 
owa błona i dziecię wyzdrowiało. Przetworu tego da- 
jemy dzieciom, jeżeli womity sprawie zamyślamy, sto­
sownie do wieku, po 3—4—5 gran naraz w proszku 
lub płynie jakim.

6) Miodek cebuli morskiej (oxymel scillce) jest naj­
łagodniejszym przetworem tejże rośliny, która, prócz 
ogólnych przymiotów pobudzania czynność naczyń lim- 
fatycznych, a ztąd przyśpieszenia wyrobienie się ury- 

(l) J. Frank w dziele wskazanem p. 178 w przypiekach.
(a) Hufeland’s Bibliotek. B. 38. p. 41 * 3 4-
(3) Aug. Richter Specielle Therapie В. ii. p. 269.
(4) Hosack. Essay on variaus subjects, of med. Scienc. New- 

York 1824 Vol. I. Rust’s klin. Repert. B. 19. p. 128.
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ny, działa na błony śluzowe organów oddechowych r 
rozrzedzając w nich flegmę. Według Sundelina (1) po­
siadać ma jeszcze szczególniejszą własność działania 
w jednym tylko kierunku, to jest, jeżeli sprawia poty
1 wyprowadza z płuc flegmę, natenczas słabo tylko 
popędza urynę i odwrotnie. Niemożna miodku tego 
używać przy' rozdrażnieniu organów wnętrznych, szcze­
gólniej płuc lub nerek, ale poprzednio stan ten znieść 
potrzeba; nawet nie dajemy go samego przez się, lecz 
tylko w połączeniu z innemi leksrstwy powiększając 
ich skutek. Wszakże u dzieci małych, mniej drażli­
wych, i zwolniałego składu ciała, jeżeli przez womity 
wyprowadzić chcemy z kanałów oddechowych flegmę, 
która, dla nieczułości płuc w piersiach tylko rzęzi, z ko­
rzyścią może hyc zażywany. Właśnie też z tej przy­
czyny nie należy go używać w samych początkach dła- 
wca natury zapalnej, ale tylko w pozniejsze'm jego 
stanowisku , gdy do wyprowadzenia limfy skrzepłej 
z rurki oddechowej gwałtowniejszego lekarstwa użyć 
zamyślamy. Miodek ten w małych dozach zażywany, 
rozrzedza w płucach flegmę i do wyrzucenia ją przy­
sposabia; w dozach większych sprawia gwałtowne wo­
mity, kolki, rozwolnienie stolca, i wiele innych cierpień. 
Przepisujemy go dziecipm, stosownie do wieku, po Ido
2 i 3drachin naraz, jeżeli womity; a na cało-dzienną dozę, 
gdy tylko flegmę w piersiach rozwolnić chcemy.

3. ŻYWE SREBRO.

Jakkolwiek kruszec ten w metalicznym swym sta­
nie wewnątrz zażyty, prócz skutku ciężkości, ża­

(i) Med. Prax. Berlin 18З8 p. i53.
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dnych przymiotów lekarskich nie posiada, przetwory 
jednak z niego sporządzane należą do lekarstw naj­
dzielniejszych, których, przeciw najniebezpieczniejszym 
i najgwałtowniejszym chorobom, od dawnego juz czasu 
z pomyślnością używają lekarze. Własności te lekar­
skie zależą po największej części, od stopnia ukwasze- 
nia tegoż krusżczu , jak niemniej od natury kwasu, 
z którym połączony na sól zamienionym został: w o- 
gólności zaś zależą, na szczególnym i sobie tylko wła­
ściwym działania sposobie, spostrzegać się dającym 
w całym układzie żył ssących i w organach wyrabia­
jących (sekrecyjnych), z pomiędzy których błony ślu­
zowe, a szczególniej gruczoły ślinowe pierwsze trzy­
mają miejsce. Wywierając prócz tego działanie swoje 
na całą organizacią zwierzęcą i mieszaninę soków ży­
wotnych, rozprzęgą i rozwalnia'spojnośc w pierwszych, 
a roztapia i rozpuszcza związek w drugich, którą to 
własność rozpuszczającą tern prędzej do skutku dopro­
wadza, im bardziej skrzepłości nibyorganiczne (after- 
gebilde) są wypadkiem chorobnie powiększonego życia 
roślinnego, to jest, im bliżej fałszywe te utwory swo­
jego są początku. Używając go ciągle, robi się krew 
rzadszą, wszelkie wyrobienia czyli sekrecie nabierają 
więcej płynności, a w częściach stałych spostrzegać 
się daje rozwolnienie ich włókien i tkaniny, widziano 
nawet, że po użyciu żywego srebra uformowany już 
kalus kostny mięknieje.

Żywe srebro, nie posiada własności wprost prze- 
ciw-zapalnych; albowiem nie działa naprzeciw po­
większonemu życiu naczyń arteryalnych istotę zapa­
leń stanowiącemu, ale tylko miarkuie i poskramia buja­
nie naczyń łimfatycznych, a przeto odpowiada stanowi 
zapalnemu z nrzewagą sfery wegetacyjnej, gdzie czyn-
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ność wsysania i wyrabiania są wstrzymane, przytłu­
mione; gdzie nienormalna metamorfoza przez wypaca- 
nie się, krzepnieje, i tworzenie się polipowe górę bie- 
rze; gdzie najgłówniejszym zamiarem jest lekarza po­
skromie żywotność' czyli plastyczność' soków wypacają- 
cych się. Jest więc najdzielniejszym środkiem lekarskim 
ku zapobieżeniu rozwinąć się mogącemu zaropieniu lub 
zrośnieniu, wypadkom, przy zapaleniach nader często 
wydarzającym się. Wszakże, nie można go używać, 
gdy organ jaki znajduje się w stanie czynno-zapalnym, 
to jest, w największem natężeniu zapalenia; ale stan 
ten poprzednio przełamać potrzeba przez środki le­
karskie, które wprost żywotność krwi umniejszają, a 
do tych liczymy wypróżnienie krwi i lekarstwa chło­
dzące. Nawet nie radzę go dawać chorym bez żadne­
go zastanowienia się na złe skutki, które po sobie zo­
stawić może. Jako lekarstwo, na cały organizm ludzki 
gwałtownie działające, może też i wielkie zrządzić 
szkody, jeżeli w ilości niestosownej, lub zanadto dłu­
go bywa używanem. Ogólne rozpłynienie soków żywo­
tnych, rozwolnienie włókien mięsnych , osłabienie żo­
łądka i całego układu trawienia, zwyczajne są następ­
stwa, które niekiedy po sobie zostawuje; a do najdo­
tkliwszych cierpień, z nadużycia jego powstających, po­
liczyć należy: nabrzękłośc szyi i gruczołów ślinowych, 
połączona z owrzodzeniem gardła, języka, z wypływem 
w obfitości śliny i tak zwaną gorączką merkuryalną, 
po której długiego potrzeba czasu zanim chory pierwo­
tne swe odzyska zdrowie.

Z pomiędzy przetworów żywego srebra, które ku 
leczeniu dławca używane bywają, należą: Chlorek ży­
wego srebra Iszy, Merkury usz Hannemanna, Merku- 
ryusz Pieńka. Chlorek żywego srebra 2gi i maść mer- 
kuryalna.
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a) Chlorek żywego srebra Aszy [Chlor иге tum hydr ar - 

gyri') czyli tak zwany Kalomel, należy do najwięcej 
używanych lekarstw z pomiędzy przetworów tegoż 
kruszcu. Prócz ogólnych własności, o którycheśmy 
wyżej mówili, żaden środek lekarski nie zdoła tak sil­
nie a jednak łagodnie działać i rozpuszczać soki 
żywotne jak kalomel. Wywiera on działanie swoje 
wprost na naczynia limfatyczne, pobudzając czynność 
w sy san Га, pomnażając wszelkie wyrobienia i odchody, 
a przytem jest tak łagodny, że go dzieci bez wstrętu 
zażywają. W zapaleniu organów wnętrznych, a szcze­
gólniej w rozdrażnieniu błon śluzowych, wypaca się 
i nagromadza w miąszości tychże limfa, jako produkt 
chorobny, która nietylko massą swoją zatyka naczy­
nia włoskowe, ale oraz przez podwyższoną żywotność 
jednoczy się i organizuje, a przeto zaropienia lub za- 
rośnienia staje się przyczyną. Jeden tylko kalomel, mo­
cą czczególnych swych własności, działa gatunkowo na 
cały układ naczyń limfatycznych, jako środek rozpu­
szczający, krzepnieniu opierający się, i zapobiega orga­
nicznemu wiązaniu się lub zacopieniu płynów cboro- 
bnie wypacających się. Niemasz więc zapalenia or­
ganu wnętrznego, gdzieby kalomel г dobrym skutkiem 
nie mógł być używanym ; szczególniej okazał się po­
mocnym w zapaleniach lub zadrażnieniach do wypoceń 
limfatycznych skłonnych, i dla tego to tak wielkiej 
nabył sławy w zapaleniach płuc i wątroby, w gorą­
czkowej wodnej puchlinie głowy (hydrocephalus acutus) 
i w dławcu. Rozwolnienie stolca, które przy użyciu 
kalomelu tak powszechnie spostrzeganym bywa, zupeł­
nie jest inne od tego, które zwyczajne sprawiają le­
karstwa. Nie tylko bowiem przyśpiesza on czynność 
wyrabiania w drogach pierwszych, ale nawet produkt 
wyrobienia zmienia, i chociaż niema w kiszkach
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żadnych nieczystości, sprowadza czarniawo-zielone 
stolce, które dawniej tłumaczono przez działanie kalo- 
melu na organ żółć wyrabiający. Nowszemi czasy 
okazał Annesley (1), źe kalomel rozwałnia i roztwa­
rza wyrabiającą się materyą we wnętrznych płaszczy­
znach kanału kiszkowego, robi ją płynniejszą, farbuje 
szaro-czarniawo nakształt mięszaniny żywego srebra 
z antymonem, a przytem dopomaga prędszemu odpły­
wowi żółci przez swoje kanały.

Dzieci bardzo dobrze znoszą kalomel y a w ogólno­
ści te'm lepiej im są młodsze. Przekonywają nas o tem 
doświadczenia PP. Goelis (2), Ockersee (3), Tourtual^) 
i wielu innych. Wszakże pamiętać należy, że kalomel 
stać się może szkodliwym, jeżeli nie w właściwym 
czasie choroby, albo za nadto długo bywa używanym. 
W zapaleniach czynnych czyli tak zwanych stenicznych 
(synocba), gdzie żywotność krwi chorobnie jest po­
większona, a« nawet przy mocne'm rozdrażnieniu na­
czyń krwionośnych znamionującym rozwijanie się zapa­
lenia, nie można dawać choremu kalomelu bez poprze­
dniego krwi wypróżnienia. Nie posiada on własności 
przeciw-zapalnych, ale tylko zapobiega skutkom po za­
paleniach wywiązać się mogącym; a ileż to potrzeba 
czasu, zanim kalomel,- czy to przez działanie swoje ga­
tunkowe na naczynia limfatyezne, czy też przez od-

(i) Transactions of the med. and. physic. Society of Calcutta.
Vol. I. i8a5. p. an.— Saniml. auserl. Abh. z. Gebr. f. prakt. 
Aerzte B. d. 34—,Gerson und Julius magazin Bd. u. p. 475.

(a) Kinderkrankh. B. i. p. i3a.
(3) Spec, therap. de mere, dulci ejusque usu inmorb. infantum. 

Untrecht. i8a3.
(4) Prakt. Beitr. z. Therap. d. Kinderkr. i8ag. p. з8.
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prowadzenie humorów do kanału kiszkowego, wydoła coś 
zdziałać naprzeciw zapaleniu lub zadrażnieniu w odle­
głych częściach ciała.

Według podania Aug. Richter (1) kalomel wprowa­
dzonym został do leczenia dławca, najprzód w Amery­
ce północnej, przez PP. Kühn i Redmann, a lekarze 
angielscy i amerykańscy uznali go za lekarstwo najpe­
wniejsze przeciw tej chorobie. Wszakże nie wszyscy 
narodów innych lekarze pokładają w nim tak wielką 
ufność. Do liczby tych, którzy kalomelowi najpewniej­
sze przypisują skutki, należą: Bard (2), Anderson (3), 
Dobson, Bayley, Archer, Piotr Frank (4), Melon (5), Thi- 
lenius (6), Hamilton (7), Autenrieth (8), Marcus (9), 
Cartwight (10), Lentin (U) i wielu innych. Niektórzy 
dają chorym ten środek do zażywania umyślnie w tym 
celu, aby sprawiał wolny stolec, mniemając, że tym 
sposobem wyprowadzić zdołają przez kanał kiszkowy 
limfę skrzepliwą w krtani lub rurkach oddechowych 
nagromadzającą się. Autenrieth (12) starał się nawet

(1) Ausf. Arzneimit. Bd. V. p. 490«
(2) Richter’s chir. Bibl. Bd. V. p. 746.
(3) Heilk. Bemerk: üb. d. natürl. u. durch kunst. bewirkten Aus­

leerung. z angielskiego przez Michaelis 1829 p. n5.
(4) Goelis w dziele wskazanem p. 11З.
(5) Med. and. phys. Jour. Junii 1801 p. 517.
(6) Mcd. chirurg. Bemerk. Bd. I. p. 5г.
(*7)  Henke Kinderk. p. 363. <

% (8) Versuche f. d- pr. Heilk. H. 1, 1807. H. 2. 1808.
'(9) Uęber d. Nat. u. Bebandl. d. h. Bräune 1810. Specielie The­

rapie В. II. р. 18г.
(io) The med. Recorder of original Papers etc. conducted by 

Colhun Vol. VIII. N. 3. art. 1.— Med. chir. Zeit. 1827. Bd.4. 
p. 195.

(ri) Aug. Richter. Specielie Therap. В. I. p. 485. 
(ra) Versuche f. d. pr. Heilk. H. i. 1807. H, 3. 1808.

13
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udowodnić, że niemasz lekarstwa, któreby, chorobliwie 
osadzającą się w kanale oddechowym limfę skrzepliwą, 
odwrocie i przez kiszki z ciała wyprowadzić potrafiło, 
jak kalomel, i dla tego to, gdy niedostatecznie rozwal- 
niał stolec, dodawał do niego jalappę, utrzymując 
przez 24 do 48 godzin ciągłe wypróżnienia dołem.— 
Joerg (1) zaleca brać, w drngiem choroby stanowisku, 
co 2 godziny po J do i grana kalomelu w połączeniu 
z 3 lub 8 granami senesu, a Bischoff (2) radzi domię- 
szywac, do kazde'j dozy kalomelu, po 2 — 5 gran ko­
rzenia jalappy w proszku, jeżeli stolec jest zaparty. Aug- 
Richter (3j przeznacza kalomel, aby sprawił kilka wol­
nych stolców, ale go tylko w dozach coraz większych 
zażywać zaleca. Inni znowu obawiając się, aby kalo­
mel nie sprowadzał za nadto wolnych stolców, łączą 
go z lekarstwy opierającemi się własnościom jego roz- 
walniającym. Tu należą: Lentirf'f Albers (5), Dzondiff 
Krüger - Hausen (7), którzy w tym celu niewahają się 
dodać po trosze opium. Ostatni zaleca opium w leczeniu 
dławea jako środek główny. Rada jednak tak szko­
dliwa nie wielu znalazła naśladowców, owszem Aug: 
Richter (8) i wielu innych silnie oparli się temu, odwołu­
jąc się do prawideł, według których opium małym 
dzieciom dawanym byc może. Wesener (9) upewnia,

(i) Kinderkr. p. 7a5.
(aj W dziele wskaz. pag. ao—ai.
(3) Specielle Therap. В. I. p. 486.
(4) Beobacht, epidemisch. Krankh. p.
(5) Med. Praxis T. I. р. ify.
(6) Was ist häutig. Bräune etc. Halle 1837.
(7) Normen f. d. Behandlung des Croups.
(8) Aug. Richter Specielle Therap. В. IX. p. 371.
(9) Hufeland’s Journal B. 47 st. 4 P- 18. 
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ze prędzej i pomyślniej działa kelomel, gdy się po­
łączy zmałemi dozami ziela naparstnicy (digitalis purp.), 
Gersent (1) zaleca używać kalomelu,, zamięszawszy go 
wprzód z miodem przaśnym, dowodząc, ze tym spo­
sobem środek ten zatrzymuje się dłużej w gardle i 
przenika miejsce chorobą zajete; gdy zaś chory ma 
rozwolniony stolec, używa kalomelu. z gummą arabską, 
zaleca pijać napoje klejowate, ale nigdy nie dodaje 
opium, bo według niego kalomelowi działa przeciwnie.

Atoli, pomimo tak licznych pochwał oddawanych 
kalomelowi, doświadczenia nowsze, przez wielu lekarzy 
pierwszego rzędu zbierane,, przekonywają nas i naucza­
ją, że i bez użycia tegoż środka, można hyc szczęśli­
wym w leczeniu dławca. Nie zdoła on wyrównać dzia­
łaniom jakie na chorego wywierają wypróżnienie krwi 
i lekarstwa womitujące, a nawet pośledniejsze po nich 
zajmuje miejsce. Sachse (2j przywodzi nam w dziele 
swoiem wielu lekarzy, którzy w leczeniu dławca oświad­
czyli się przeciw użyciu kalomelu\ Rymkiewicz (3) wyka­
zuje szczegółowo autorów, których zdania przekony­
wają o nieskuteczności kalomelu w dławcu; a Lebellff 
najmniejszej w nim nie pokładając ufności, szeroko roz­
pisał się o jego nieużyteczności w chorobie, o której 
mowa. Bardzo też mało upatrują w nim skutku: Maer- 
ker, Gutfeld, Cheyne i Hass (5j. Albers (6) opierając się

(i) Medicinische Praxis Bd. I. p. i5y. w przypisku.
(») D. wissenwiird. iib. d. Croup. В. a. Krankeng. i4, 3r, 3s.
(3) Lebel o nagannym zwyczaju używania solniku żywego sre­

bra. Warszawa 1839 p. 5o.
(4) Rozprawa o nagannym etc.
(5) J. Frank 1. c. p. 184.
(6) Obacz Anmerk, zu Royer-Collard p. s36.

13*  
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na doświadczeniach PP. Olbcrs, Jur ino, Fieusseux i 
swoich własnych, przekonanym jest, ze bez kalomelu 
można z pomyślnością łęczyc dławiec. Józef Frank (1), 
co do użycia kalomelu w dławcu, tak się wyraża: «Wy­
jąwszy 3 przykłady, w których środek ten coś poma­
gać zdawał się, nigdy nie widziałem po nim dobrego 
skutku, a nawet ubolewam, że jako professor kliniki 
lekarskiej w Wilnie, tak często i bardzo zachwalałem go 
uczniom moim.” I spostrzeżenia moje własne niewie­
le dobrego skutku przyznają kalomelowi przeciw cho­
robie w mowie będącej.

Prawie jednomyślnie zgadzają się lekarze, że do­
piero po wypróżnieniu krwi, czy to przez otwarcie 
żyły czy za przystawieniem pijawek, kalomel dawanym 
być powinien, a tylko wtedy bez poprzedniego krwi 
odciągnienia używać go można, jeżeli choroba ma prze­
bieg mniej gwałtowny, a zjawiska, które ją znamionu­
ją, wykazują naturę kataralną. Zdanie to potwierdzają 
doświadczenia niemal wszystkich wieków, a sławny pra­
ktyk Gottlib Richter, którego pracę naukową własny 
syn jego w 9ciu tomach drukiem ogłosił, wyraźnie 
mówi: im mniej zjawiska dławiec znamionujące wyka­
zują charakter zapalny, im bardziej zbliżają się do na­
tury kataralne'j, te'm więcej kalomel zdaje się być wska­
zanym. Sachse podaje nam w tym względzie następu­
jące przepisy: Najprzód, potrzeba odciągnąć stosowną 
ilość krwi przez pijawki, lub za otwarciem żyły; potem, 
jeżeli dziecię poprzednio wiele jadło, daje się na wo­
mity emetyk, gdyż inaczej postępując kalomel sprawił­
by mocne rozwolnienie żołądka; u dzieci bladych, skro­
fulicznych, zwolniałego ciała, rozpoczyna się leczenie

(i) W dziele wskazanem p. i85. 
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od kalomelu \ zaprzestać zaś należy z użyciem tegoż 
środka, gdy skutek jego okaże się przez rzężenie fle­
gmy w piersiach. Jeżeli w żołądku znajduję się kwasy, 
łączy go Sachse z magnezyą, jeżeli stolec jest zaparty, 
dodaje jalappę.

Przekonano się, że dzieci znosie mogą znaczne do­
zy kalomelu bez okazania się ślinopłynu, a im młodsze 
są, te'm mniej obawiać się należy działania jego na 
gruczoły ślinowe. Powszechnie dajemy go w dozach zna­
cznych i często po sobie powtarzanych, a to stosownie 
do wieku chorego i wielkości cierpień jego. Dzieciom 
do 2 lat przepisuje się od pół do 1 grana naraz co go­
dzina lub co dwie; starszym dawać można po 2 — 3 
granów na raz. Większe dozy kalomelu, nietylko są 
niepotrzebne, ale jeszcze stać się mogą szkodliwe. (1)

(i) Zastanowiłem się nieco obszernie nad działaniem żywego 
srebra, a szczególniej nad użyciem kalomelu, jedynie dla tego, 
iż przekonać się miałem sposobność, jak często w kraju 
naszym nadużywanym bywa ten tak dzielny a zarazem*szko ­
dliwy środek lekarski. Lekarze angielscy i amerykańscy, 
jak już wyżej mówiono, przechwalając skutki kalomelu wle­
czeniu dławca, przepisywali go powszechnie w dozach wiel­
kich, nawet nadzwyczajnych. Wpradzie znaleźli wielu na­
śladowców pomiędzy lekarzami francuzkiemi i niemieckie- 
mi, ale ostatni poznali dość wcześnie błąd porywczego 
chwytania się zdań obcych na ziemi swojej nie potwierdza­
jących się.— Czyliź więc i my nie powinni, się zastanawiać 
nad sposobem jakim leczenia wprzód, zanim go w użycie 
wprowadziemy? Czyliż wszystkie środki lekarskie mają 
w kraju naszym takie same sprawiać skutki jak gdzieindziej? 
Wiemy z doświadczenia, że każdy kraj, tak co do położe­
nia swojego, jako też i klimatu, ma w sobie coś właściwego; 
że rodzaj ludzi, na jednej przestrzeni ziemi zamieszkujący 
różni się pomiędzy sobą obyczajami, sposobem życia i za-
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Aby okazać, jak śmiało używano kalomelu w lecze­

niu dławca, nie od rzeczy zdaje mi się przytoczyć tu 
przykłady przez autorów nam podane. I tak. Kuhn^Vj 
w Filadelfii, dawał dzieciom 2 letnim dziennie po 18 
granów kalomelu., a jeżeli po 12 już godzinach nie 
nastąpiło polepszenie, uważał chorego za straconego. 
Bard (2) przeznaczał dla dzieci, od 3—4 lat mających,

trudnienia, stopniem oświaty i wielu innemi okolicznościa­
mi, które przeważny wpływ wywierają, nietylko na czer- 
stwość zdrowia, ale i na samą skłonność do chorób. Jakże 
więc żądać możemy, aby środek jaki lekarski na całćj kuli 
ziemskiej sprawiał jeden i ten sam skutek? aby w jednćj i 
tej samej ilości był przepisywany? — Już nasz doktor Lebel 
przed laty latu, w uczonej rozprawie swojej o nagannym zwy­
czaju używania merkuryuszu stodkiego, z wielką dokładnością 
wykazał przypadki, w których tenże środek ze skutkiem 
dla chorego, a ze sławą dla lekarza może być używanym 
Ale mądra ta rada, czyliź powściągnęła prawdziwych miło­
śników kalomelu od przepisywania go niemal wszystkim cho­
rym? bynajmniej. Są u nas lekarze, którzy, przy najmniejszym 
uskarżaniu się chorego na wnętrzne boleści, obawiając 
się zapalenia ze swój emi ’ skutkami, przewidują, jeżeli 
nie śmierć samą, to przynajmniej choroby nieuleczone; a 
wyprowadzając niemal wszystkie choroby od jakiegoś za­
drażnienia zapalnego, okładają swoich chorych licznemi 
pijawkami, puszczają im w obfitości krew, i karmią je ka- 
lornelcm, bez zastanowienia się na skutki, jakie ztąd wyniknąć 
mogą. Ileż to razy uleczyłem mniemane takie zapalenie, 
jedynie tylko przez dawanie choremu lekarstw chłodzących 
lub rozwalniających bez użycia kalomelu, a nawet bez przy­
stawienia pijawek. Na poparcie zdania mego mógłbym 
przytoczyć wiele takich przykładów z innych autorów, ale 
szczupłość miejsca tego nie dozwala.

(i) Rambach. diss, de usu mere, in morb. jnflamm. p. 4». Vo­
gel’s handbuch d. pr. Arzneiw. Bd. Д. p. 14З.

(a) W dziele wskazanem p. 745.
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30 — 40 granów tegoż środka w przeciągu 5 dni. Me 
ton (1) użył raz u chłopca 5cio-letniego 59 granów 
kalomelu. do wewnątrz w 3 dniach, a przytem wtarł 
jeszcze w szyję 10 drachm maści merkuryalnej i ule­
czył chorego. Thilenius (2) dawał dzieciom od 1—2 
lat mającym, 12 — 24 gran, dzieciom zaś sześcio-le- 
tnim, do 30 gran kalomelu przez dzień. Ander son (3) 
dał dziecku 3 letniemu w 24 godzinach 18 granów, a 
innemu 4 lat mającemu 50 granów tegoż środka. Au- 
tenrieth (4), lecząc dławiec samym tylko kalomelem, 
używał go czasem do 40 granów w 24 godzinach. Ha­
milton (5) wspomina, że dał raz dziecku 5cio miesię­
cznemu w 24 godzinach 32 granów; innemu w takim- 
źe wieku w 72 godzinach 84 granów; a dziewczynie 
7mio letniej w półlrzecia dnia 133 granów, a zawsze 
z dobrym skutkiem. Cartwight (6) przepisał raz dzie. 
cku, na dławiec chorującemu i już prawie konające­
mu, na raz 100 gran kalomelu z 3 granami emetyku\ 
po 12 godzinach powtórzył tę dozę, znowu po 12 go­
dzinach dał 40 granów, potem 20, nakoniec 10 gra­
nów kalomelu', chory ozdrowiał. Marcus (7) upewnia, 
iż wydarzyło mu się raz widzieć dziecię na dławiec 
chore, które w 48 godzinach wyżyło 200 — 400 gra­
nów kalomelu nie doświadczywszy ztąd złego skutku, 
nawet nie okazał się ani ślad ślinopłynu. Job. Eber­
le (8), jak świadczy Stearns, zamiast zwyczajnych le-

(i) W dziele wskazanem p. 617.
(а) W dziele wskazanym p. 5a.
f3) W dziele wskazanóm pag. Il5.
(4) W dziele wskazanem Heft. 1. 1807. Heft. 3. 1808. 

. (5) W dziele wskazanem p. 363.
(б) W dziele wskazanem B. 4- p- 196-
(7 ) W dziele wskazanem p. 181.
(8) Rinna v. Sarenbach Bd. 2. p. 101.
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karstw na womity, daje dziecku od 2—5 lat mające­
mu, na raz 10.— 20 gran kalomelu,, poczem nastę­
pują obfite wypróżnienia górą i dołem ; skutek zaś na­
stępny daleko jest większy, aniżeli po lekarstwach zwy­
czajnych.

Merkuryusz Hahnemanna (Merc. solub. Hahnem.} jest 
lekarstwem mniej pewnem , dla tego, iż podczas spo­
rządzania go niezawsze otrzymywanem bywa jednako­
wych własności (1). Wewnątrz zażyty, wywiera na 
organizm ludzki działanie swoje to z mniejszą, to zwię­
kszą mocą, a nawet gwałtownie, w miarę, jak w nim 
przemaga niedokwas merkuryuszu lszy, albo też kom- 
binacya podwójna soli merkuryałnych. W skutkach 
swoich jest dzielniejszy niż kalomel, ale nie tak gwał­
towny jak sole merkuryalne. Nie sprowadza tak łatwo 
ślinopłynn, ale nadweręża organa trawienia; w ilości 
większój użyty, sprawie może womity, a częściej'je­
szcze rozwolnienie stolca z boleściami brzucha. Gut- 
feld(Q wspomina, iż widział, jak po zażyciu pół grana 
tego środka nastąpiły wpół godziny nudności, skłon­
ność do womitów, a wkrótce potem obfity ślinopłyn. 
Mimo to jednak wielu lekarzy zgadza się, że go dzieci 
dobrze znoszą, nawet nowonarodzone, i dla tego to Bu- 
cholz i Loder (3) zachwalają go tak mocno w choro-

(i) Gdy jest dobry, powinien stanowić proszek czarno-axami- 
tny, nieokazujący przez szkło powiększające kulek metali­
cznych; ucierany w palcach na mokro, wydziela kulki me­
taliczne , rozgrzany ulatnia się zupełnie jako metaliczne ży­
we srćhro, w gorącym kwasie octowym zupełnie się roz­
puszcza.

(i) Horns N. Archiv, f. med. Erf. 1807. Bd. 6. p. ao5.
(3; Rosensteins Kinderkr. 6te Aufl. p. 767. 
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bach wenerycznych u dzieci, a Aug. Richter (1) wspo­
mina, że’ powszechnie w Niemczech przeciwko tej cho­
robie i osobom dorosłym przepisywanym bywa^ Bur­
dach (2) mówi w swoiem dziele, że w zapaleniu płuc, 
wątroby, i w dławcu daleko prędzej działa, aniżeli kalo- 
mel, a Albers (3) przenosząc go w leczeniu dławca nad 
inne przetwory żywego srebra, dawał co dwie godzi­
ny po jednym granie, a jeżeli rozwolniony był stolec, 
domięszywał trochę opium. Helwag i Voss (4) zalecali 
swoim chorym tenże preparat merkuryuszu obok 
podwęglanupotażu (Kali subcarbonicum), który za głó­
wne lekarstwo uważali. Nowszemi czasy najbardziej 
zachwala merkuryusz Ilahnemanna doktor Schenk (5j; 
używał on początkowo do leczenia dławca kalomel spo­
sobem Lentina, ale, że często w nadziei zawiedzionym 
został, poszedł za zdaniem Mosta i Hecker a, którzy 
zachwalają w dławcu merkuryusz Ilahnemanna. Przez 
lat 25 leczy teraz ciągle dławca tymże środkiem 
z wielką pomyślnością- i uratował już więcej niż 100 
dzieci. Nie sprowadza on, według tego lekarza, ani 
ślinopłynu, ani obfitych stolców, ale czasem wielce 
pożądane womity; 4— 6 granów tegoż środka dosta­
tecznym ma byc na uleczenie dławca. Oto własny je­
go sposób leczenia: Skoro do chorego zawezwanym 
zostaje, przepisuje pół uncyi wina antymonowego i kil­
ka proszków, złożonych z pół grana merkuryuszu Ha- 
hnemanna i 10 gran .cukru; daje co 2 godziny zaźy-

1

(1) Ausf. Arzneimittel! Bd. V. p. 4ag.
fa) Arzneimittel!, a. Ausg. Bd. а. p. З04.
(3) Duncąn. Annal. of med. 1800. Vol. V. pag. 384-
(4) . Tamże z roku i8i5. September p. ia8.— 1819 April.
(5) Hufeland's Journal Bd. 6a. Heft. 3. p. 49- 
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wać dziecku, stosownie do wieku, po 10—15—30 kro­
pel tegoż wina, a przytem co 2 godziny po jednym 
proszku. Jeżeli nie nastąpią womity, ani po kroplach 
ani po proszku, powiększa ilość wina o 5 kropel tak 
długo, aż skutek okaże się; przytem wciera w krtań 
co 2 godziny maść następującą:

Rp. (Jng. hydrarg. grisei unc. tres 
— camphorat. albi dr. duas 
M. D. S. w ilości ziarna grochu wcierać.

Merkuryusz Plenka fhlercur. gum. Plenckii') należy 
do najłagodniejszych przetworów żywego srebra. Jest 
to najlżejszy niedokwas tegoż kruszczu, najsłabsze po­
łączenie kwasorodu z żywem srebrem. Plenk (lj roz­
twarzał dwie drachmy sproszkowanej gummy arabskiej 
z takąż ilością wody, a w kleju ztąd otrzymanym 
rozcierał, w moździerzu marmurowym, jednę drachmę 
żywego srebra tak długo, aż znikły kulki metaliczne 
i cała massa zamieniła się w jednostajny kolor szary ; 
dodając do tego półtorej uncyi jakiego ulepku łago­
dnego otrzymywał mieszaninę, którą leczył dzieci cho­
robą weneryczną rażone bardzo pomyślnie, dając im 
dwa razy dniem po łyżeczce od kawy. Wszakże od 
przepisu tego odstępują lekarze w sposób rozmaity.— 
Zażywany wewnątrz, niewyrównywa w działaniu ka- 
lomelowi, ale, że jest wielce łagodny, że organa tra­
wienia nie nadweręża, nie rozwalnia stolca, i tylko 
bardzo mały sprowadza ślinopłyn, może być dzieciom

(i) Methodus nova et facilis argent, vivum aegris venereis ad- 
hibendi Viennae 1766. Sammlung, v. Beobacht. Bd. 3.
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ze skutkiem dawany. Jle mi wiadomo, jeden tylko 
Aug. Richter (1) zaleca} go w dławcu małym dzie­
ciom i w przypadkach, gdy kalomel za mocno dzia­
ła na stolec. Jego przejtis jeet następujący:

Rp. Hydrarg. vivi. ser. unum
Gum. mimosae ser. tres
Conservae-rosar. q. s.

terein mortar, marmor. donee hy­
drarg. penitus dispar: adde

Syrupi Allhaeae unc-. unam et semis
D. S. Dawać co godzinh, po 

łyżeczce od kawy zażywać.

Chlorek Żywego srebra 2gi (Merc. subl. corroswus} 
należy, z pomiędzy przetworów tegoż kruszczu, do naj­
dzielniejszych środków lekarskich, a zarazem dt> naj­
mocniejszych trucizn. Wewnątrz zażywany działa 
szkodliwie na organa trawienia, na cały układ ner­
wowy, a szczególniej na płuca; sprowadza boleści 
w piersiach, oddech krótki, kaszel suchy, krwią plu­
cie; a często przyczynia się do zawiązywania się gru- 
czołków w płucach, z czego suchoty powstają. Pospo­
licie używanym bywa w chorobach wenerycznych, 
których postęp wstrzymuje bardzd prędko, chociaż nie- 
zawsze jest zdolny uleczyc je gruntownie. Przepisuje 
się w dozach bardzo małych od —i — I grana dwa 
razy dniem z wielką ostrożnością, bowiem 2adany na 
raz w ilości grana jednego , zrządzić może skutki naj­
okropniejsze. Dziwie się przeto należy, jak może Dr.

(i) Specielie Therapie Berlin 1817. Bd. I. p. 486.
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Niemann (1) w Halberstadt używać w leczeniu dławca 
roztworu tegoż przetworu , uznając go, po wypróżnie­
niu krwi, za lekarstwo najpewniejsze.

Maść merkuryalna \Ung. hydr arg. cinereum) uży­
waną bywa powszechnie do wcierania w części ciała, 
jeżeli działanie merkuryuszu na pewne jakie miejsce 
skierować chcemy, już to dla wspierania wewnętrzne­
go użycia kalomelu, już też. dla sprawienia skutku 
w jakim órganie nie nadwerążając organu trawienia. 
Jestto środek wielce skuteczny we wszystkich zapale­
niach , zadrażnieniach i zalkaniach organów wewnę­
trznych, szczególniej w tak zwanych zapaleniach lim­
fatycznych i wenerycznych, gdzie, albo nagromadzone 
i zagęstniałe soki rozwolnić, czynność naczyń limfaty­
cznych pobudzić, albo też tworzeniu się niby-organi­
cznemu przeszkodzić zamyślamy; jest więc najdziel- 
niejszem lekarstwem ku zapobieżeniu zaropienia , zro- 
śnienia lub wypacania się -limfatycznego. — A lubo 
niektórzy lekarze, jako to: Goelis (2), Kincel (3). Henke 
Wendt (5) i Aug. Richter (6) w leczeniu dławca nie 
wiele ufności pokładają w maści merkuryalnej, 'nie­
równie większa jest ilość nowszych, którzy tej maści 
bardzo wielkie przyznają skutki. Itak, tenże sam Rich­
ter (1} w dziele swojem później wydanem napomina,

(i) W. Heberden’s Comment, üb. d. Verl. d. Krankh. u. ihre
Behänd!. A. d. Lat. v. Niemann. Leipzig. i8o5.

(а) W dziele wskazanem p. 117.
(3) W dziele wskazanem p. 77.
(4) W dziele wskazan4m pag. 366.
(5) W dziele wskazanem p. a36.
(б) W dziele wskazanem В. I. p. 487.
(7) W dziele wskazanem В. XI. p. 37a.
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aby niezaniedby wac wcierania maści merkuryalnej oko­
ło krtani, szczególniej, gdy juz kalomel na stolec 
działa. Radę tę potwierdzają : Schenk (V), J. Feiler 
Basedow (3),’ Fritze (4), Dreissig (5), i wielu in­
nych. J. Frank (6), nie daje nawet choremu kalome­
lu, ale natomiast po obu stronach szyi każę wćierac 
maść merkuryalną, biorąc na dzieli cały 2 drachmy 
tej maści a nawet i więcej. Lentin (7) uznaje smaro­
wanie w szyję, maści merkuryalnej, wleczeniu dławca, 
za środek arcy skuteczny, a Sachse (8) podaje nam 
wiele przykładów, gdzie, jedynie użyciem tej maści do 
smarowania, uleczył dławiec. Niemann (9), po przysta­
wieniu pijawek i daniu na womity, zaleca smarować 
maścią merkuryalną, a nawet przenosi ją nad wewnę­
trzne użycie kalomelu. Każę on wcierac co godzina 
jednę drachmę maści merkuryalnej w łydkę, albo na- 
przemian w wewnętrzną stronę uda, a to zwolna i tak 
długo, aż zniknie kolor szary. W przeciągu 6ciu go­
dzin radzi zpotrzebowac do 2 uncyi maści, jeżeliby te­
go potrzeba wymagała. Pospolicie w tymże czasie u- 
staje właściwy odgłos kaszlu i uderzenia pulsu w.olnie- 
ją. Tak śmiałe użycie maści merkuryalnej w dławcu 
■potwierdza Basedow (10).— Niektórzy z nich używają

(i) W dziele wskazanem.
(а) Piidiatrik od. Einleit. z. Erkent. u. Heilung, d. Kinderkrank. 

Salzbach 1814.
(3) Hufeland's Journal В. 67. Heft. 6. p. 82.
(4) ditto B. 70. Heft. i. p. 1З6.
(5) Handwörterbuch d. med. Klinik. B. 1. p. aio.—aii.
(б) W dziele wskazanem p. 186.
(7) Hufeland’s Journal B. 3. p. 175.
(8) W dziele wskazanem B. 1. p. aäi.
(9) Pharmac. Bot. Ed. II. V. I. p. 46З.
(10) W dziele wskazań, p. 82.
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maści merkuryalnej samej przez się, inni dodają do 
niej maści ślazowej, ulotnej, lub kamforowej. Wac­
ker (1) sporządza w tym celu maść kalomelową z eme- 
tykiem. Guersent (2) robi uwagę, aby wcierać maść 
merkuryalną z ostrożnością, szczególniej, gdy są na- 
brzękłe gruczoły podszczękowe, bowiem łatwo prze­
chodzą w zaropienie, co sprowadza wielkie cierpienia 
a nawet i śmierć.

4. LEKARSTWA ODM1ĘKCZAJĄCE I CHŁODZĄCE

Lekarstwa odmiękczające mają tę własność, ze czę­
ści ciała ludzkiego, których się bezpośrednio dotykają 
i powlekają, odwilżają, rozwalniają, a przeto spójność 
w ich cząstkach nadwątlają, całą tkaninę rozwalniają, 
włókna tnuszkularne osłabiają, nawet przez współczu­
cie własności swe rozmiękczające na części odległe 
wywierają. Zażywane wewnątrz przez czas niejaki, 
zdolne są ogólne rozdrażnienie całego organizmu uła­
godzić, poruszenia kurczowe organów wnętrznych po­
skromić, i dla tego to wielką nabyły sławę, nietylko 
w zadrażnieniach wszelkiego rodzaju, ale też i w za­
paleniach, szczególniej organu oddechowego i całego 
kanału kiszkowego. Nie stanowią w prawdzie główne­
go lekarstwa w chorobie, o której tamowa, ale wiele 
się przyczynić mogą do wspierania środków dziel­
niejszych do natury choroby zastosowanych. Tu

(i) Aug. Richter Therapie Bel. XI. p. aga. 
(a) Medicin. Praxis В. I. p. 157. w przypisku. 
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należą rozmaite korzenie i liście roślin zawierających 
w sobie gummę, klej i pierwiastek cukrowy, wszel­
kie oleje tłuste świeżo wytłoczone, niektóre owoce 
mączyste w cukier obfitujące; jako to: korzeń ślazu 
włoskiego {Rad. Althaeae), korzeń salepu {Rad. Salep'}, 
korzeń Lukrecyi (Rad. liquiritiae'), ziele i kwiat ślazu po­
spolitego {И. et fi. malvae oulgś), siemie lniane, mak 
biały, sago, gumma arabska, migdały słodkie, cukier 
zwyczajny, miód przaśny. Sporządzane z nich rozmai­
te napoje i ulepki, zalecamy chorym do częstego uży­
wania, od samego nastania dławca i przez cały czas 
jego trwania.

Do lekarstw chłodzących, które w dławcu zalecane 
bywają, należą: Saletra i Sól ammoniacka. Są to, jak 
Burdach (1) bardzo trafnie dowodzi, co do skutków 
lekarskich dwa'ostateczne środki, które cały szereg so­
li zobopolnych zamykają. Wiedzieć jednak należy, że 
niemożna ich uważać za lekarstwa główne, a nawet by­
łoby niedorzecznern, gdybyśmy, na nich polegając, za­
niedbywać chcieli innych za skuteczniejsze powszechnie 
uznanych. Wszakże w .mocnych katarach, jeżeli 
się obawiamy rozwinąć się mogącego dławca, również 
jak w samem nastaniu tejże choroby rodzaju lżejszego, 
możnaby je przepisać choremu, ale nigdy w dławcu 
już rozwiniętym. Saletrę zachwala w prawdzie Mar­
cus (2) w dławcu i w wielkich ją dozach przepisuje, 
lecz przeciw niemu silnie powstał Sachs (3) 4 wielką 
ma w tym słuszność. Albowiem saletra, jakkolwiek 
u osób dorosłych jako środek chłodzący naprzeciw

fi) Arzneimittell. Bd. 4. p. 85. wydanie igie.
(a) Entwurf, ein. spec. Therapie В. а. р. 183.
(3) Nat. System. Bd. I. Abth. a. p. 347-
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powiększonej żywotności krwi powszechnie zachwalaną 
i przepisywaną bywa, nigdy jednak małym dzieciom 
dawaną hyc nie powinna, jedynie dla tego, że 'jej zno­
sić nie mogą. Sprawia ona boleści brzucha, kurcz 
żołądka, a w dozach nieco większych stać się może 
przyczyną zapalenia. Daleko lepsza jest Sól amoniacka, 
szkoda tylko źe jest przykrą do zażywania. Co do sku­
tków różni się od innych soli zobopólnych w tern, że rzad­
ko rozwalnia stolec, ale więcej działa na cały układ 
naczyń limfatycznych, na gruczoły błon śluzowych, 
przyśpieszając ich czynność i rozrządzając śluz , który 
wyrabiają; z przyczyny jednak amonii, którą w swym 
składzie zawiera, bardziej podrażnia aniżeli osłabia 
cały układ arteryalny i nerwowy. I dla tego zachwa­
laną bywa w kaszlach flegmistych i zapaleniach kataral- 
nych, gdy wyrabianie się śluzu w kanałach oddechowych 
znacznie jest powiększone. Sachse (lj zachwala sól 
amoniacka w lżejszych rodzaiach poczynającego się dła- 
wca, utrzymując, że już nie jednego udało mu się u- 
ieczyć chorego. Doza stosuje się do wieku chorego, 
od pół do całej drachmy na cały dzień. •

5. LEKARSTWA PRZECIW-KURCZOWE.

Kto tylko z pilnością zwracał uwagę na wszelkie 
zjawiska w dławcu spostrzegane, zaprzeczyć nie może, 
że od samego nastania jego, aż do kresu największego 
natężenia' się choroby, przyłączają się mniej więcej

'i) Encyklop. Woerterbucli. B. a. p. 5ia.
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kurczowe cierpienia organu oddechowego, objawiające 
się to przez utrudnioną czynność oddychania, to przez 
kaszel właściwego odgłosu, to nakoniec przez mowę 
przerywaną szczególniej wczasie napadu słysze'c się da­
jącą. KurczoWe te zjawisk*  wykazują się to z wię­
kszą to z mniejszą mocą, czasem biorą przed innemi 
przewagę, a niekiedy tak się wzmagają, że cała choro­
ba zdaje się przybierać postać dychawicy Millara. Atoli 
każdy z łatwością to pojmuje, że zjawiska te są tylko 
wypadkiem rozdrażnienia które w krtani lub kanale 
oddechowym siedlisko swoje ma, a przeto są to usi­
łowania natury, wymierzone ku pozbyciu się podra­
żnienia zdróg oddechowych, które do istoty choroby 
nie należą.

Na poskromienie tego stanu zachwalone są lekar­
stwa uspakajające, posiadające własność usypiania i przy­
tłumiania draźliwośc nerwów chorobliwą. Używać ich 
jednak nie można bezwarunkowo w każdym okresie 
dławca, zwłaszcza u małych dzieci, bo ich nie bardzo 
dobrze znoszą. Home w leczeniu dławca wcale o nich 
nie wspomina, a Michaelis, Pinnel, Swilgue i Pieus- 
seux (1), dawali jeswoim chorym, gdy nie było wska­
zania do krwi wypróżnienia, a choroba się przewleka­
ła. Goelis (2) zezwala na używanie lekarstw w mo­
wie będących, ale podaje warunek, gdy dławiec przy­
biera postać dychawicy millara; albowiem sam się prze­
konał, że w samych początkach choroby dawane, za­
wsze mu szkodę przynosiły (3). Józef. Frank, (ty nie­
wiele im skutku przyznając używać ich radzi dopiero

(1) Goelis w dziele wskaz. pag. i3l.
(a) W dziele wskaz. pag. i3i.
(3) Tamże pag. i3a.
(4) W dziele wskaz. pag. 189—90.

14 
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w póżniejszem dławca stanowisku. -Aug. Richter (1) 
co do tych lekarstw tak się wyraża; w pierwszym cho­
roby tej okresie, gdy u dzieci słabowitych, po zupeł- 
nem przełamaniu stanu zapalnego i rozwolnieniu limfy 
skrzepliwej, objawiają się albo tez w jednym stopniu 
pozostają kurczowe cierpienia organów oddechowych, 
można się po lekarstwach uspakajających czegoś spo­
dziewać. Z podobnem zdaniem oświadczają się Royer- 
Collard (2), Albers (p), Schlüter (4), Sakkem eiter (5), 
a ile mi wiadomo Stiebet (6), i Wiegand lyj) ośmie­
lili się używać tychże lekarstw w samym początku dła­
wca utrzymując, iż odnosili z tąd najpomyślniejsze 
skutki.

1. Piżmo (Moschus) jedynem jest lekarstwem, któ­
re, z pomiędzy wielu innych środków uspakajających, 
dawane być może w dławcu ze skutkiem pomyślnym. 
Liczne spostrzeżenia dowodzą jego użyteczności. Dzia­
ła przyjemnie na cały system nerwowy, podnosi przy­
tępioną ich czułość, i wstrzymuje od zupełnego jej wyga­
śnięcia a lubo mało co rozgrzewa, nie można go je­
dnak dawać chorym przy znacznem podrażnieniu sy- 
stematu arteryalnego. Niesłuży więc w początkach dła­
wca, ale dopiero natenczas, gdy po' zniesieniu stanu 
zapalnego nastąpiło osłabienie nerwowe. 1 dla tego to 
przestrzega Goelis (8), aby po przełamaniu nawet stanu

(i) W dziele, wskaz. В. XI pag. a8o.
(z) W dziele wskaz. pag. ааб.
(3) De Tracheit. inf. etc. pag. 97.
(4) Hufeland’s Journal В. 33 str. i p. аД-
(5) Allg. med. Annal 81a p. 7З7.
(6) Rust Mag. B. ao. p. 96.
(7) Hufeland’s v. Himly’s Journal 1810. Febr. pag. too.
(8) Hufeland’s Journal B. 60 st. 3. p. 5g.
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zapalnego nieużywa.Ć piżma zawcześniej albowiem, je­
żeli jeszcze pozostało choć lekkie zapalenie, takowe ła­
two powiększyć się może. Z wielkiemi dla piżma po­
chwałami występuje Wiegand fl) przywodząc przykłady 
szczęśliwego leczenia tymże środkiem, którego nie wa­
hał się używać w samym początku dławca bez po­
przedniego nawet krwi wypróżnienia. Dawał on, sto­
sownie do wieku i konstytucyi chorego, od pół do ca­
łego grana piżma w połączeniu z 2ma lub 5ma gra­
nami kalomelu, co godzina tak długo zażywać, dopóki 
nie objawił się skutek pożądany. Po trzecim proszku 
zaczęła się flegma w piersiach odwilżać, nieco później 
słyszeć się dało rzęzienie w garle, pocżem zbierała się 
ślina w ustach i nastąpiły womity flegmiste, które po­
pierał ulepkiem, sporządzonym z wina antymonowego, 
soli amoniackiej, ulepku senegi i miodu z cebuli mor­
skiej. Tytn sposobem udało mu się uleczyć 16stu cho­
rych.— Jak pomyślnie działa piżmo w późniejszem dła­
wca stanowisku wspomina Albers (2), który je przepi­
sywał w połączeniu z kalomelem lub z małemi doza­
mi kermesu. Schlüter (3), Sakkenreiter (4): Henke (5) 
i wielu innych potwierdzają to zdanie. Kopp w Hanau 
(6j dawał piżmo w połączeniu z kwiatem siarczanym 
i odnosił często dobry skutek. Sachse (7), przywodząc 
przykłady pomyślnego leczenia dławca tymże środkiem, 
robi nas uważnym, jak łatwo u dzieci odnawiają się

(i) W dziele wskaz. pag. ioo.
(а) W dziele wskaz. pag. 97.
(3) W dziele wskaz. pag. a4-
(4) W dziele wskaz. pag. 737-
(5) Kinderkr. ate Aufl. B. a. p. 116.
(б) Beobacht: im Gebiete der Heilk. Frankfurtb a M. 1821. 1
(7) Encyklop. Woerterb. B. a. p: 53i.

14*
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poruszenia konwulsyjne, chociaż przyczyna pierwszego 
wstrząśnienia oddaloną została. Mówi on: jeżeli siły 
żywotne -tak są podupadłe, że lekarstwa womity wzbu­
dzające zupełnie działać zaprzestają, piżmo w stoso­
wnej dozie zażyte podnosi je tak dalece, że następują 
obfite womity, wskutek których wypoconą byc może 
limfa skrzepła przepełniająca kanał oddechowy. Daje- 
my zaś piżmo w proszku lub w mixturze, stosownie 
do wieku chorego, od pół do całego grana co jedna 
lub dwie godziny, gdyż go dzieci dobrze znoszą. Al­
bers spotrzebował raz u dziecka trzy lat mającego 12 
granów piżma, w przeciągu 24rech godzin.

2. Strój bobrowy (Castoreum), jakkolwiek posiada co 
do skutków lekarskich jednakie z piżmem własności, 
niemoże jednak w dławcu zastąpić jego miejsca; albo­
wiem rozdrażnia bardziej i pobudza cały układ arte- 
ryalny, a przytem popędza krew ku głowie. Ile mi wia­
domo, jeden tylko Stiebel (1) używał go do leczenia 
dławca. Pewnemu choremu dawał początkowo co pół 
godziny po jednym granie stroju bobrowego, a że 
choroba później przybrała postać gorączki przerywanej 
czyli febry zimnej (febr, intermit), łączył go z siarcza­
nem chininy i uleczył*  chorego.

3. Smrodzieniec (asa foetida) zalecanym był także 
do leczenia dławca. Vieusseux (2) dawał go swoim 
chorym w połączeniu z kalomelem, a Jurine (3) roz­
wodząc się nad jego pochwałami radzi, aby go uży­
wać zamiast piżma u dzieci rodziców ubogich. Po wy­
próżnieniu krwi, gdy już stan zapalny przełamany zo-

(i) W dziele wskaz. pag. 96.
(1) Henke’s Kiiiderkr. 3te Auli. p. 3Gy.
(3) W dziele wskaz. pag. 282.

■‘i-f » 
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stal, dawał John Eberle (1) smrodzieniec z dobrym 
skutkiem utrzymując, iż uspakaja kaszel, oddala chryp­
kę i wspiera odrywanie się flegmy w błonach śluzo­
wych. Smrodzieniec do wewnątrz zażyty pobudza czyn­
ność w błonach śluzowych, przyspiesza wyrabianie się 
w nich płynów, a przytem podrażnia układ arteryalny. 
Niemożna go więc używać w samym początku dławca, 
ale tylko w późniejszem jego stanowisku; a źe go dzie­
ci z wielką tylko trudnością przyjmować mogą, najle­
piej więc będzie przeznaczać go do enem. Jeden skru­
puł wspomnionego środka, rozprowadzony za pomocą 
półźółtka od jaja w kilku uńcyach wody, dostatecznym 
będzie na jednę enemę dla dziecka trzyletniego.

4. Blekot czyli Szalej (hyoscyamus niger) posiada 
własności uspakajające, draźliwość nerwów usypiające, 
a przytem nie sprawia uderzenia krwi do głowy, ani 
tez nie podrażnia naczyń krwionośnych; dobrze się 
zgadza z trawieniem osłabionćm i z nieczystym żołąd­
kiem, a wielce jest pomocny w zapaleniach płuc i cier­
pieniach katarowych, i z tej przyczyny zalecony został 
do leczenia dławca. Jestto, jak G. -4ug. Richter (2) 
utrzymuje, jedno z pomiędzy wielu lekarstw narko­
tycznych, które dzieciom siniało i ze skutkiem zada­
wać można. Lekarze francuzcy niewiele mu jednak 
skutku przyznają, a P. Fouquier (3) niebardzo pochle­
bne dajc o niin świadectwo, może dla tego, że we 
Francyi powszechnie używanym bywa Szalej biały (hy­
oscyamus albus), który w skutkach swoich daleko jest

(i) Rinna v. Serenbach Repert B. a. p. ioi.
(a) Arzeneimittellehi’e В. II. p. 5i5 Wien l83a.
(3) Archiv gener. de med. Mars. i8a3.— Gerson u. Julius Mag. 

В. V. p. 489.
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słabszy od pierwszego. Hecker (1) zalecaj extrakt 
szaleju czarnego w dławcu, gdy tenże przybierał po­
stać dychawicy Millara. W tejże samej chorobie, gdy 
okazywała naturę zapalną, zadawał go w znacznych do­
zach Tribolet w Bern (2)- Dziecku siedm lat mające­
mu dał raz wyżyć 4 grana blekotu w przeciągu 2ch 
godzin, po czem oddech natychmiast zwolniał; gdy zaś, 
dla lekkiego odurzenia chorego, przymuszonym był 
użycie jego zaprzestać, wzmogła się choroba, co 
go spowodowało wrócić znowu do tegoż lekarstwa 
i dziecko wyzdrowiało. Sundelin (3) używał go tylko 
obok innych lekarstw skutecznych.—-Pospolicie dawany 
bywa robiony z tej rośliny zagęszczony sok czyli ex­
trakt rachując na "cały dzień, stosownie do wieku dzie­
cka, od pół do całego granu (4). I nasienie tejże ro-

(i) Hufeland's Journal В. IX. St. 3.1.
(a) Ilufeland's u. Harte’s Journal 181G Jul. p. laj.
(3) Ileilinittellelire В. I. p. 479 Berlin 1827.
(4) W mieście Rawie, 1840 roku, panowała na wiosnę pomię­

dzy dziećmi różnego wieku odra, natury lekko-zapalnej, do 
której przyłączały się niekiedy zjawiska do dławca zupełnie 
podobne. Zawezwany do dziewczynki siedm lat mającej, 
złożonej niezwykłemi cierpieniami w czasie wysypania się 
odry,-znalazłem u niej kaszel suchy, brzęczący, z dusznością 
i trudnem odrywaniem się flegmy połączony, odra objawiała 
się natury lekko-zapalnej, gorączka była małą, ale kaszel 
przerażający, a duszność wielka wzmagała się w nocy do te­
go stopnia, że się już o cliorą obawiano, która wskazywała 
palcami na krtań i mówiła wyraźnie, że ją boli i mocno uci­
ska; nieulegało więc żadnej wątpliwości, że górna część ka-

- nalu oddechowego była siedliskiem cierpień. Mając zawsze 
na pamięci, że dławiec, który odrze towarzyszy, nie jest tak 
bardzo złośliwy, niechciałem chorej krwi upuszczać, ani pi­
jawek stawiać, ale przepisałem proszki złożone z jednego 
granu kalomelu^ z 1/4 gr- Jpekakuannjr i 10 gr. cukru, które 
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śliny posiadają własności podobne ale daleko słabsze 
z przyczyny oleju stałego, którego w sobie wiele zawie*  
rają; a dawać je można z pewnością małym dzieciom 
w ulepku łagodnym. Na ten cel bierze się od 6 do 
lOciu granów tegoż nasienia i pół uęcyi migdałów 
słodkich ze skórki obranych, rościera w moździerzu ka­
miennym, dolewając potrosze 4 uncye wody czystej, 
przecedza • się i osładza cukrem lub ulepkiem ślazo­
wym; tak sporządzony ulepek wyźyd powinno dziecko 
w przeciągu 12stu godzin.

5. Opium, przez Rrüger Hausen (1) do leczenia 
dławea zachwalone, strasznem jest lekarstwem dla dzieci, 
szczególnie małych 5 lat jeszcze niemających. Usypia 
draźliwośc nerwów, przytłumia wszelkie boleści, ale 
przytem silnie podrażnia system arteryalny, wstrzymu­
je stolec i sprowadza napływ krwi do głowy. Hufe- 
land (2) zaleca je dawać w okresie dławea późniejszym, 
gdy po zniesionym stanie zapalnym pozostał kurcz 
w organie oddechowym. Sachse (3) dozwala tylko 
wtenczas na jego użycie, gdy kalomel sprawił obfite 
stolce; wszakże na 24 godzin nie radzi dawać więcej

(M 
(»)
(3)

przez całą noc co dwie godziny zażywać zaleciłem. Dnia na- 
stępnego wieczorem ustąpiła duszność i kaszel z taką mocą, 
że juz umyśliłem upuścić pół funta krwi z ręki, atoli i teraz 
jeszcze postanowiłem próbować kalomelu w proszku, ale do­
dałem do każdego z nich i/B gr. szaleju. Skutek przeszedł 
wszelkie moje oczekiwanie; albowiem po drugim już proszku 
uśtąpiła duszność i kaszel zwolniał, noc następna była daleko 
spokojniejsza, a chora wkrótce wyzdrowiała.
Normen f. d. Behandl. d. Croup.
Jego Journal Bd. 69 st. 1 pag. 40.
Encyclop. Woerterb. B. 2. p. 53o. 
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tegoż środka nad A—| grana. Meissner (1) dla przyczyn 
wyżej wskazanych opiera się wprost dawaniu opium.

6. Woda z Wawrzrnośliwu (aq. laurocerasi), nie- 
gdyś’przez lekarzy dawnych zalecana, zupełnie teraz 
zaniechaną została. Joerg (2) powiada, że nie po­
winna być nawet w dławcu przepisywana, albowiem 
sprawia drażnienie w krtani, przez co choroba znacznie 
pogorszyć się może.

7. Belladonę wychwala Wigand (3) jako najdziel­
niejszy środek przeciwkurczowy w leczeniu dławca; 
Rosenberg (4) wzywa lekarzy, aby jej używać w po­
łączeniu z piżmem, a przytem smarować szyję maścią 
merkuryalną, ale dotychczas mało go kto naśladował.

6. LEKARSTWA WYRZUT FLEGMY WSPIERAJĄCE.

Powiedziano wyżej, że gatunkowe rozdrażnienie bło­
ny śluzowej krtani lub rurki oddechowej, w skutek 
którego wypaca się w tychże kanałach limfa łatwo krze­
pnąca, stanowi istotę choroby. Jeżeli więc pierwszem 
i najgłówniejszem wskazaniem było pokonać to roz­
drażnienie i wstrzymać wypacanie się limfy; niemniej 
ważnym obowiązkiem być powinno, rozwolnić tę fle­
gmę i za granicę ciała wyprowadzić, gdy się nagro*-  
madza. Na ten cel przezuaczamy choremu do zaży­
wania lekarstwa znane ze swych skutków rozwalniają-

(i) Kinderkrank B. a. p. na Leipzig i838.
(a) Jego Kinderk’rp. 73a. — Materiał zein kiinft. Heilmit. p. 53.
(3) Allg. Med. Annal. 8oa. Corespondezb. p. Go.
(4) Allg. Med. Annal. 8aa. p. 86r. 
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cych flegmę, która się w błonach śluzowych chorobli­
wie wyrabia; a źe niemal wszystkie mają tę własność, 
źe podniecają mniej więcej do czynności gruczołki lim- 
fatyczne w tychże błonach umieszczone, co bez po­
większonego przypływu krwi obejść się nie może; prze­
to nie należy ich używać w samym początku dławca, 
ale dopiero natenczas, gdy, przez wypróżnienie krwi lub 
inne stosowne lekarstwa, podniesiona czynność syste- 
matu arteryalnego przełamaną została. Na okoliczność 
tę, tern większą zwracac należy uwagę, jeżeli dziecię 
jest krwiste, silne, dobrze żywione, natura chorób na- 
ówczas panujących zapalna, a dławiec objawia się przez 
zjawiska gwałtowne zapalenie krtani znamionujące. Tu 
należą:

1) Emetyk w małych dozach dawany, o którego 
własnościach lekarskich mówiliśmy już wyżej, sprawia 
ten skutek, że rozwalnia flegmę w drogach oddecho­
wych. Lekarze francuzcy Albers \ J urine zachwalają go 
w tymże celu, ostatni wymaga nawet koniecznie, aby 
utrzymywać chorego w cięgłem działaniu emetyku, 
to jest, w ciągłych nudnościach. Lekarstwo to jednak 
ma taką niedogonośc, że długo zażywane sprawia wo­
dniste stolce, które chorego mocno osłabiają. Wendt 
powiada, skoro tylko moc zapalenia przełamaną zosta­
ła, a uformowane skrzepłości odluzowały się, co się 
poznaje z kaszlu lżejszego i nieco wilgotnego, naówczas 
środek na womity dany wyrzuca ten produkt choro­
bliwy.

2. Kermes (Kermes mineralis) posiada własności le­
karskie do emetyku wielce podobne, jednak dla siarki, 
która wchodzi do jego składu, rozdrażnia naczynia 
krwionośne i popędza krew ku płucom; dla której to 
przyczyny, nie można go dawać chorym w samem na­
staniu dławca, ale dopiero w późniejszym jego stano­
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wisku, gdy po zniesieniu rozdrażnienia, zwłaszcza, jeżeli 
zachowuje naturę zapalną, przez odeiągnienie krwi i 
tym podobne lekarstwa chłodzące, pierwsza choroby 
natarczywość przełamaną została, również i wtedy, gdy 
dławiec przybiera naturę katarową. — Kiermes działa wy­
łącznie na błony śluzowe, a szczególniej kanału odde­
chowego, wspierając w nich wyrabianie się śluzu któ­
ry rozwalnia i odwilżą, a tym sposobem przysposabia 
go do łatwiejszego odrzucania przez odkaślnienie. W do­
zach większych sprawia nudności, boleści w żołądku, 
a nawet i womity. Schäffer (1) dawał go w później­
szym dławca stanowisku, gdy oddech był mocno utru­
dniony, puls mały, drżący, a chory oczy, nawpół za­
mykał; dawał zaś w proszku w sposób następujący:

Up. Kermes mineralis gr. unum 
Rad. Ipecacuanhae gr. sex 
Calomelis
Sacchari albi ana gr. decern 

fiat pulvis, divide in doses sex
S. zażywać co dwie godziny po jednym, proszku.

Wczasie zażywania tych proszków powstawały za ka­
żdym razem lekkie womity, któremi wyrzucone zostało 
wiele flegmy; polepszenie następowało znacznie, i chory 
wkr ótce wyzdrowiał. Schwartze (2) używał kermesu 
wprawdzie w pierwszem choroby stanowisku, ale wpo- 
łączeniu z kalomelem, kwiatem siarczanem, i znalazł 
go wielce skutecznem, poprzednio jednak stawiał około 
krtani stosowną . ilość pijawek; u dzieci słabowitych

(i) Hufeland’s Journal Bd. 3i st. 4 p. 8o.
(a) Pharmak. Tabeli. Bd. a, Absclin a. p. i35. 
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sprawiać ma ten środek z łatwością womity. Albers (1) 
zachwala Kermes w połączenia z kamforą w mieszani­
nie następującej:

Rp. Cämphorae gr. quatuor 
Kermes gr. tria. »
Syrupi Althaeae unc. imam. 
Mncil. gum. arab. unc. semis.

M. S. Zażywać co 2 godziny 
' po łyżeczce od kawy.

Mięs.zaninę tę każę wyżyć w przeciągu 16, 18, a naj­
dalej 24 godzin. Jeżeli zamiast kermesu Bierze złotą 
siarkę antymonialną, natenczas dozę powiększa, bovyiem 
ta w działaniu swoietn daleko jest słabszą: w gpdzinach 
pośrednich przeznacza do brania kalomel. Jeżeli zaś 
wzmaga się trudność oddychania, a skrzepłości błonia­
ste przez rzężenie w piersiach zdają się hyc rozwolnio­
ne, powiększa ilość Kermesu prawie wdwójnasób. Hu- 
feland i Royer-Collard (2) zachwalają Kermes w pąłą- 
czeniu z kamforą. Sachse (3) zaleca go także w la­
kiem połączeniu, gdy się słyszeć daje rzężenie w pier­
siach, a nawet daje go naprzemian z odwarem korzeni 
Senegi. Utrzymuje on, że ta ilość Kermesu, którą 
Royer-Collard przeznacza, to jest 2 grana na 15 do 
20stu godzin, jest zamałą, aby sprawie mogła należyty 
skutek; zaleca więc dawać go w takiej ilości, jaką Al­
bers przepisuje. J. Frank (4) powiada: skoro przy

(r) Medizinische Praxis. Bd. i. p. itrj.
(a) Frankel’s kinderkr. pag. 43o Berlin 18З8.
(3) Encyclopäd. Wiirterb. d. med. Wisscuscb. B. a. pag. 5x6.
(4J W dziele wskaz. pag. 179—80. 
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długiem używaniu emetyku chory zamocno osłabionym 
został, a szczególnie z powodu biegunki, która się czę­
sto przy zażywaniu pomienionego lekarstwa przyłącza; 
natenczas dobrym jest Kermes lub złoto-siarka anty- 
monialna wszakże wyznaję szczerze, źe raz tylko wi- 
działetn pomyślny skutek przy użyciu kermesu zkam- 
forą, i to po przystawieniu pijawek, zresztą niespo- 
strzegał nic osobliwego.

3. Złota siarka antymonialna (Sulphur stibiatuni 
aurantiacum), jakkolwiek w skutkaćh lekarskich zupeł­
nie jest do Kermesu podobną, w działaniach jednak 
swoich prawie o połowę jest słabszą, i dla tego to 2 
razy jej tyle zapisywać potrzeba. Sachse (1) uznaje 
kermes i złota siarkę za najlepsze lekarstwa, które da­
wane być mogą w dławcu zaraz po odciągnieniu krwi 
przez pijawki lub za otwarcieni żyły; mają albowiem 
te własność, źe pobudzają do krztuszenia się i kaszla­
nia, przezco flegma odrywaną a kanał oddechowy od 
jej nagromadzenia się uwolniony zostaje; zalecając 
szczególniej wtedy, gdy juz w piersiach chorego sły­
szeć się daje rzężenie lub granie flegmy; daje zaś w po­
łączeniu z odwarem senegi i ulepkiem lukreciowym co 
godzina a nawet i prędzej. Jurine (2) zachwala także 
w temże samem choroby stanowisku lekarstwo o któ- 
rein mowa. Wendt (3) radzi dawać wcelu sprawienia 
womitów, zamiast ipekakuany, złotą siarkę anty, od 
-J-—J grana w połączeniu z cukrem, co 3 lub 4 go­
dziny, aż skutek nastąpi, sług. Richter (4) dowodzi, 
iż środek ten nie stanowi w dławcu głównego lekar-

(i) Richter’s Speciel. Therap. В. XI. pag. a8a.
(a) Tamże,
("3) W dziele wskazanem B. i pag. a35.
(4) Specielle Therap. В. XI pag. a8a. 
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etwa, dawać go jednak zezwala naprzemian z odwarem 
senegi w późniejszem choroby stanowisku, gdy oddech 
jest utrudniony, w piersiach rzęzi, a chory juz wiele 
zaiył kalomelu. Lud. Fränkel (1) obszernie się nad 
jej pochwałami rozwodząc, uważa ją za lekarstwo głó­
wne w tei chorobie, które uwolnić może kanał odde­
chowy od skrzepłości błoniastej tamże nagromadzonej, 
a żaden inny środek, prócz kermesu nie wydoła spra­
wie tak skutecznego luzowania się flegmy, i uwolnie­
nia krtani od tejże. Zadawana zaś bywa zlota-siarka, 
sama przez się z cukrem albo w połączeniu z kamforą 
i odwarem senegi, a to w proszku lub w ulepku od 
I—i grana co dwie lub trzy godziny.

4. Mlecznica Senegafska (Polygala Senega). Korzenie 
tej rośliny z Ameryki północnej sprowadzone, dopiero 
od lat 100 w sztuce lekarskiej są używane; gryzione 
w ustach mają smak słodko-kwaskowaty, zmienia­
jący się wkrótce na ostry, ściskający, w gardle drapią­
cy, który do kaszlu pobudza. P. Gehlen znalazł w nich 
pierwiastek extraktowy właściwy, posiadający woń my- 
dlastą, smak ostry, w gardle drapiący, w wodzie i w wy­
skoku rozpuszczalny, który seneginem nazwał. P. Peschier 
wykryłpierwiasteklotny przezdestylacyą otrzymany, któ­
ry zowie Poligalin\ wspomina także o pierwiastku extra- 
klowym Jsolusin,który jest zapewne seneginem pierwszego.

Własności lekarskie korzenia tej rośliny są nastę­
pujące: Wewnętrznie zażywany podnieca i pobudza state­
cznie cały układ naczyń limfatycznych, wspiera czyn­
ność wsysania i wyrabiania w skórze i w nerkach, a 
szczególniej wywiera działanie swoje na błony śluzo­
we organu oddechowego, podniecając w nich wyrabia­
nie się śluzu, roztwarzając go, ułatwiając jego wyrzu-

(i) Kinderkrank, pag. 419. 
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canie, naczynia krwionośne lekko podnieca, ale ich nie 
rozdrażnia i nie rozgrzewa; dla tej więc przyczyny’ nie 
można go używać w stanie zapalnym organów odde­
chowych, ale dopiero natenczas, gdy tenże przełama­
nym został, a pozostaje ńieczynnośc płuc, jako przy­
czyna, dla której wyrzut flegmy odbywa się opieszale 
i leniwo. Sundelin (1) utrzymuje, iz można je dawać 
nawet przy lekkiem rozdrażnieniu zajialnem, dowodząc, 
że, o ile zaszkodzić może przez rozdrażnienie naczyń 
krwionośnych, o tyle też znosi toż rozdrażnienie przez 
przyspieszenie czynności wsysania i skutek rozpływa­
jący, wielkie ma więc podobieństwo do kalomelu-, a prze­
to zaleca senegę w począlkowem zapaleniu płuc asthe- 
nicznćm i w drugim okresie dławca.

W znacznej ilości zadany działa nieprzyjaźnie na 
żołądek, sprawia w nim ściskanie, boleści, nawet wo­
mity i rozwalnia stolec; nieco w mniejszej ilości zażyty 
wspiera wyrabianie się uryny, porusza stolec, a wyłą­
cznie działa na krtań i płuca. Najstosowniej przepi­
sujemy w odwarze, biorąc, do wieku dziecka, od 2 do 
3 drachm korzenia, i gotując na pozostałość sześciu un- 
cyi (2); dla uprzyjemnienia płynu dodajemy ulepku 
szlazowego, aby łagodzić ten smak drapiący. Aby tym

(i) Heilmitfelłeltrfe В. II. pag. 185. Berlin 1828.
(a) Przyczyna, dla której Autorowie w przepisywaniu senegi 

tak bardzo różnią się pomiędzy sobą, ^daje się pochodzić 
z niedopilnowania w czasie sporządzania z niej lekarstwa. 
Kazałem potłuc a drachmy tegoż korzenia, gotowałem w sze­
ściu uncyach wody przez kilka minut, a otrzymany płyn 
Wynoszący 5 uncyi, tak mocno w garle drapał, iż zaledwie 
a uneyami ulepku ślazowego ułagodzić go mogłem, nawet 
przez samo wymoczenie takiej ilości senegi otrzymany płyn 
mało jest łagodniejszym.

• * 
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lepszy otrzymać skutek, dodać jeszcze można pół do 
całego grana emetyku, albo też trochę salmiaku, który 
posiadać ma własność rozpuszczania błony krwi zapalnej; 
albowiem rozczyn tej soli ze krwią żylną zmięszany, 
robi ją płynną i niedozwala jej krzepnienia. Albers 
nie gotuje, ale tylko moczyć każę ko.rzenie senegi dla 
pierwiastku lotnego, który się w nich znajduje; nie 
bierze nigdy więcej nad 1 do 2 drachm, a dla ułago­
dzenia smaku dodaje kleju z korzeni salepu lub szlazu 
i osładza ulepkiem zwanym Syropus Dyacodii. Korze­
nie z tej rośliny zachwalone zostały w leczeniu dławca 
najprzód przez obu braci Ar eher ów, którzy dobrych 
jego skutków doświadczali. Przyznawali oni roślinie 
tej własności niemal gatunkowe, utrzymując, iż samym 
odwarem korzeni można pokonać chorobę wmówię 
będącą, byle tylko zadawać go od samego jej zawią­
zania się. W dławcu daleko posuniętym, gdy już od*  
dychanie stało się trudnem, syczącem, a chrypka wiel­
ka opanowała chorego, używali jednocześnie kalomelu 
iwcierań w szyję maścią merkurjalną. Robili zaś z tych 
korzeni odwar mocno nasycony, biorąc na jeden raz 
pół uncyi korzeni i gotując z ośmiu uneyami wody na 
pozostałość połowy; tak sporządzony i ulepkiem je­
szcze ułagodzony płyn dawali po łyżce stołowej tak 
długo, aż nastąpiły womity i rozwolnienie słolca. Do­
wodzili oni, że, jeżeli od samego zawiązania się cho­
roby był dawany, chorzy już po ośmiu godzinach wy­
rzucali za odkalsznieniem limfę skrzepliwą w krtani for­
mującą się. Na to Goelis (i) bardzo trafnie odpowiada, 
że nietylko jego własne ale i wielu innych lekaęzy do­
świadczenia nauczają, że koniecznie potrzeba 18—24

(i) Tractatus etc- pag. iso.
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godzin, aby się uformować mogła w kanale odde­
chowym owa błona fałszywa. Z tego robi wniosek, 
źe senega w skutek podniecania rozdrażnienia w utwo­
rach chorobą zajętych, przyspiesza wypacanie się lim­
fy, a tym sposobem jej odrzucanie ułatwia. Nawet 
i późniejsze doświadczenia nie przyznają tejże roślinie 
skutków tak przechwalonych, owszem, najlepsi prakty­
cy zgadzają się prawie jednomyślnie, źe aby można 
mieć nadzieję o pomyślnym jakim skutku, nie potrze­
ba jej dawać w samych początkach dławca, gdy tenże 
objawia się w całej mocy, ale dopiero natenczas, gdy 
przez lekarstwa stosowne lub krwi odciągnienie, jego 
stan podrażnienia przełamany został. Lentin (1) za- 
chwała ją wprawdzie w połączeniu z piżmem i amo­
niakiem, ale także dopiero w poźniejszeni choroby sta­
nowisku. Stieglitz (2) przepisuje senegę w dławcu, gdy 
stan zapalny przez środki stosowne uprzątnionyin zo­
stał, a Sachse (3) zebrał wszystko, cokolwiek na po­
chwalę flib naganę tejże rośliny posłużyć mogło, z cze­
go wnioskuje, źe z użyciem tego środka nie zawsze 
czekać potrzeba aż zapalenie pokonanćm zostało, a szcze­
gólniej u dzieci słabowitych, skrofulicznych i wynędz­
niałych, mających oczy posępne, skórę chłodną, suchą, 
puls nie twardy i często zmieniający się; w takim al­
bowiem stanie nietylko można, ale śmiało dawać na­
leży w połączeniu ze solą anioniaeką, albo też naprze- 
mian z kalomelem\ owszem napomina, aby nie być tak 
trwożliwym, jakim się Albers okazał. J. Frank (4) nie-

(i) Beitraege. В. III. pag. r8g.
(a) Hall. allg. Literatur. 8io. pag. i3ii.
(3) W dziele wskazanem p. i5i.
(4) W dziele wskazanem p. 180 — i8i.
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odnosząc ękutków przez niektórych lekarzy przechwa- 
lanych, zezwala na zadanie wspomnionego odwaru, ale 
dopiero wtedy, gdy po użyciu środków przeciw-zapal- 
nych siły chorego upadają, twarz blednieje, ciało mnie'j 
się rozgrzewa, a puls jest miękki; słowem, jeżeli sil­
nego potrzeba lekarstwa, aby wesprzeć odrzucanie fle­
gmy skrzepłej w kanale oddechowym zalegającej. Sun- 
delin (1) przepisał raz w dławcu zaniedbanym 13 dnia 
choroby, gdy juz znaczny kawałek błony fałszywej za 
mocnetn odkalśnieniem odrzucony został, mixturkę, 
a juz po dwóch dniach jej użycia spostrzegł wyraźne 
polepszenie się. Jej skład jest następujący:

Rp. Rad. Senegae dr. tres
inf. ad eo! at. ulic. sex. adde 

Kali carbonici depurati
dr. unam et semi 

Gumi arab. dr. duas, 
Syrupi Althaeas unc. unam.

5. T^aźywać co dwie godziny po 
łyżce stołowej.

Aug. Richter (2) ostrzega wyraźnie, aby w począt­
kach choroby nie dawać senegi. J. Wendt (3) oznacza 
czas dawania lemi słowy «Skoro skrzepłości błoniaste 
wyrzucanemi zostają i objawiają się znaki powrotu do 
zdrowia, naówcżas potrzeba zaprzestać zdawaniem ka- 
lomelu\ w miejsce zaś wszystkich innych lekarstw naj- 
łepszem jest senega w połączeniu jak następuje:

•(i) Archiv f. med. Erf. von Horn. etc. Jan. Febr. 83o. p. i3a. 
(a) Specille Therap. В. XI. p. a83.
(3) W dziele wskazanem p. зЗэ.

15
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Rp. Rad. Senegae dr. unam 

inf. in suff. quant.
Aquae font, per f horam, 

colat. unc. quatuor adde 
Vini stibiati scrup. duos 
Syrupi atlhaea unc. unam

«

Bishoff (1), jakkolwiek wychwala dobry skutek 
senegi, zaleca ją jednak dopiero po użyciu środków 
przeciwzapalnych, a przytem radzi, aby od małych roz­
poczynać doz. Na jeden skrupuł, a najwięcej pół dra­
chmy korzenia przetłuczonego nalewa stosowną ilość 
wody wrzącej, tyle, aby po przetrawieniu półgodzin- 
nem pozostało 4 uncye płynu. Przekonanym on jest, 
że mocniej robione lekarstwo dzieciom nie służy, a na­
wet dla drapania w gardle znosie go nie mogą. Guer- 
sent (2) wspomina, że w chorowalni dziecinnej w Pa­
ryżu powszechnie używaną bywa mixturka ze senegi 
przeciw dławcowi, którą sporządząją w sposób nastę­
pujący: ’

Rp. Inf. Rad. Senegae
ex dr. duabus. parati unc. quatuor 
Oxymel. scillae dr. tres 
Syrupi Ipecacuanhae nnc. unam. 
Tart. Stibiati gr. unum et semis.

D. S. Zażywać co 2 godziny po 
pół łyżki stołowej.

(i) W dziele wskazanem p. >4-
(a) Fraenkel's Kinderkr. p. 43i.
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Mięszanina ta ma byc wielce skuteczną w dławcu 

flegmistym, również jak i w drugim okresie dławca 
zapalnego.

5. Kora wilczego łyka (Cortex mezerei) jest tak ostra, 
ii zewnątrz .na skórę przyłożona, po kilku juz godzi­
nach, zaczerwienia ją i zaropienie sprawia; wewnątrz 
zadana w dozach małych, działa w wysokim stopniu 
pobudzając Ыоцу serwatkowe, stawowe, i przykóstnią, 
podniecając je i podrażniając; wyrabianie się śliny 
i 'uryny przyspiesza, wypróżnianie kiszkowe popie­
ra, rozrzedza wszelkie wyrobienia i odchody; w skut­
kach więc swoich niejakie ma podobieństwo do kan- 
tarydów; nie działa jednak tak gwałtownie. Powsze­
chnie zalecany bywa, odwar z tej kory w chorobach 
wenerycznych i w tak zwanej dyskrazyi merkuryalnej. 
Jeden tylko ile mi wiadomo Loebenstein Loebel (1) od­
ważył się dawać dzieciom, w późniejszem' dławca sta­
nowisku, odwar tejże kory, i miał go znaleśc w skutkach 
swoich pewniejszy i prędzej działający aniżeli korzeń 
senegi. Każę on pół skrupułu do pół drachmy tejże 
kory gotować na pozostałość 4 do 6ciu uncyi płynu, 
domięszuje pół skrupułu spiritus nitri dulcis, i daje za­
żywać co godzina lub co dwie od pół do całej łyżki 
stołowej. Wszakże, nie znalazł naśladowców, a nawet 
Sachse (2) oparł się temu z wszelką powagą, dowo­
dząc, iż niebezpiecznem i wielce jest szkodliwem łę­
czyc dzieci lekarstwy, które posiadają własności zwol­
na trujące.

6. Węglan przyamonialny z olejem przypalonym 
{Ammonium carbonicum et pyro-oleosum).—Wszelkie

(i) Erkentnisz u. Heil. d. häutig. Bräune p. go.
(a) D. Wissensw. d. hąptig. Br. В. a p. 94.

15*
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przetwory z anirnonii sporządzone działają, z przyczy­
ny wielkiej ulotności i przenikliwości tegoż płynu, 
w sposób podniecający i pobudzający, którą to wła­
sność wywierają na cały układ nerwowy i na naczynia 
krwionośne, juz w większym juz w mniejszym stopniu, 
w miarę ilości w jakiej zadawane bywają. Działanie to 
podniecające objawia się bardziej w nerwach skóry, 
a niżeli w całym systemacie czułości, i dla tego to po- 
mienione środki przy osłabionej czynności skóry po­
budzają lekko do potów i powiększają przeziew (1); 
wspierają wyrabianie się śluzu w błonach śluzowych 
piersi i takową rozrzedzają, uśmierzają chorobliwą kur- 
czliwośc muszkułów z paraliżowej draźliwości ich włó­
kien powstającą, a przytem nie popędzają krwi do gło­
wy, ani tez nie nadwęrężają organa trawienia, owszem, 
dostawszy się do żołądka z kwasem tamże natrafianym 
łączą się, i dolegliwości ztąd powstające znoszą (2). Za- 
lecanemi bywają w przypadkach, gdzie prędko i silnie 
ożywić chcemy działalność nerwów i naczyń krwiono­
śnych w cierpieniach organów brzucha lub piersi; gdzie 
dla wielkiego osłabienia czynności skóry takową do 
potów budzić jest naszym zamiarem, w dychawicy 
kurczowej, w kaszlu spazmodycznym i zapaleniu płuc 
astenicznćin\'gdzie, dla wielkiego osłabienia płuc, po­
budzić je zamyślamy do wyrzucania flegmy tamże na­
gromadzonej. Dla tej więc przyczyny dawać je można 
śmiało u dzieci w cierpieniach konwulsyjnych różnej 
postaci, powstałych, z chorobliwej draźliwości muszku­
łów, lub z kwasów żołądka, jak niemniej w kurczupłuco-

(i) Richter’s Arzneimittellehre В. III. p. 3n.
(a) Bog. Freyer Materya medyczna tom II. pag. a6i w War­

szawie 1817 r'
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wym, a nawet w cierpieniach przy wyrzynaniu się zę­
bów objawiających się (1), jeżeli osłabienie jest przy­
czyną tego stanu.

Połączenie amonii z olejetn przypalonym robi ją 
w działaniu na naczynia krwionośne więcej pobudza­
jącą, podnieca układ nerwowy i wzmacnia go, dla tego 
tez uspakaja poruszenia konwulsyjne, a w skutkach swo­
ich niejakie ma podobieństwo do piżma, jednak dla 
podrażnienia naczyń krwionośnych różni się od niego.

Juz Rechou (2) zalecał u dzieci w dławcu wenglan 
ammonii w ulepku ślazowym, rozpuszczając 10 granówf 
pierwszego w dwóch uncyach ulepku i dając go zaży­
wać po łyżeczce od kawy, a przyte'm okładając szyję, 
aż do zaczerwienienia skóry, woreczkami napełnionemi 
solą ogrzaną dotnięszawszy' nieco ammonii suchej; któ­
rym to sposobem uleczył dwoje dzieci, gdy tymcza­
sem siedmioro innych zwykłemi sposobami leczone 
poumierało (3). Ze jednak obok tego używał innych 
lekarstw skutecznych, a szczególniej emetyku wąt­
pić należy o pomyślnym skutku pierwszego. Lenting} 
dawał trzeciego dnia choroby mleko amoniakalne (Lac 
ammoniacale) w odwarze korzeni senegi i odnosić miał 
najlepsze skutki, a Caron (6) roztwarzał trzy do czte­
rech-kropel płynu ammonii lotnej w kieliszku cieczy 
łagodnej i dawał chorym co godzina wypijać, ale przy- 
tem nacierał szyję maścią ammoniajną. Czekierski, 
uratować miał tymże środkiem 20 dzieci z dławca

______________ •

fi) Richter’s Arzneimittelehre В. III. p. 3i3
(z) Goelis Tractatus etc. p. 137.
(3) Friedländer O. p go- gi.
(4) Mediz. Praxis p. i5g.
(5) Tamże.
(6) Remarques et observations recentes sur le OoupäParis 1811.
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pisze o tern Wolff (1) i upewnia, źe jeszcze nigdy nie 
zawiódł pierwszego który unosi się nad pochwałami lego 
lekarstwa. Bog.-Freyer (2) w dziele swojem tak się 
o nim wyraża: „Tego połączenia i użytku wynalazek 
winniśmy szanownemu Czeki erskiemu, za pomocą któ­
rego to środka straszliwa niegdyś dla dzieci choroba 
nią byc przestała. Według licznych moich doświadczeń, 
podanych w formularzu Nro 260, środek w samym po­
czątku choroby, lecz po przystawieniu 5 do Smiu pi­
jawek do grdycy, stosownie do wjeku zmieniony, za- 
równie gatunkowy i niemylny w tej chorobie, jak chi- 
nę przeciw febrze zimnej uważam; a nawet w 2 i 3im 

‘ zakresie tejże choroby, gdy potrzebne miejscowe krwi 
upuszczenie zaniedbano, ten przepis w niektórych je­
szcze przypadkach skutecznym się okazał:” F. Wolff (3}T 
który jednocześnie z Czekierskim praktykując i o po­
myślnych skutkach węglanu ammonii przekonał się, tak 
rzecz prowadzi: «Po poprzedniem krwi wypróżnieniu 
i przyłożeniu wezykatoryi na karku lub około szyi daje- 
my do zażywania ammonium carhonicum cum camphora 
w emulsyi lub w proszku; małym dzieciom do roku 
2go kamfory grana д—J, a ammonii i do całego gra­
na ; dwuletnim daje się kamfory | do Całego grana, 
ammonii 1 —-2 granów', a to co godzina. Skoro 
zaś oddech staje się wolniejszy, kaszel flegmisty, głos 
zbliża się do naturalnego, gorączka maleje; dajemy le­
karstwo w przerwach dłuższych. Przytem jednak uży- 

‘ wał odwaru senegi z dodatkiem płynu ammonii octowej.
•

(i) Hufeland’s Journal. В. 3o. st. i. p. no. tudzież Asklepieion- 
1811. N. 4o. pag. 638.

(a) Materya medyczna tom II. p. 364.
(3) Rys sztuki leczenia tom. II. p< 99,
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Rp. Camphorae rasae ser. unum 

Ammonii carbon, pyro-oleosi scr. duos 
subige terendo cum 
Mucil. gummi arab. 
Syrupi Althaeas ana unc. unam.

adde:
Aq. flor, sambuci unc. duas.

. S. Zażywać co godzina pół łyżki
stołowej.

Czekierski.

Rp. Amygdal. dulc. decort. dr. duas 
Gumi arabici dr. unatn.
Camphorae rasae gr. sex 
Aq. flor. Sambuci unc. duas 

fiat emulsio, adde
Ammonii carbon, gr. duodecem, 
Syrupi Amygdal. unc. semis.

S. Zażywać co godzina 1 do 2 
łyżeczek od kawy.

Wolff.

F. Kincel (1), nie wspominając bynajmniej czy kie­
dy używał tego środka lub nie, zaleca, po wypróżnie­
niu krwi i zadaniu na womity emetyku, zażywać' go za­
raz w pierwsze'm choroby stanowisku; ale mu niewiele 
zaufać zdaje się, albowiem radzi, aby go brać naprze- 
mian z. kalomelem\ w dalszym zaś dławca przebiegu, 
gdy chory dla braku sił odkalsnąc nie może, daje amo- 
nium carb. pyrooleutn w połączeniu z piżmem i kermesem 
w proszku. Doświadczenia późniejsze, robione przez

(i) Rozprawa o zapaleniu krtani p.
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PP. Valentin (1), Albers, Jurine i Sachse (2) nie mówią 
Па korzyść tego środka. Również Panu Wendt (b) nie 
okazała się skuteczną mięszanina, złożona z oleju rogu 
jeleniego i kamfory, przez F. Wolffa w Warszawie za­
chwalana i dawana. Nawet J. Frank (4), któremu wia­
dome były pochwały jakie lekarze Warszawscy odda­
wali temuż lekarstwu, nie wiele na niego rachował i 
wcale go nie używał. Henkel (5) dawał raz dziecku, 
w późniejszem dławca stanowisku po wypróżnieniu 
krwi, gdy flegma w piersiach rzęziła, ammon. carbon, 
cum ammon. acet. i otrzymał skutek pomyślny.

Co do mnie wyznaję szczerze, że go jeszcze nigdy 
nie przepisywałem chorym na dławiec cierpiącym, cho­
ciaż byłem świadkiem, jak go zadawał lekarz obwo­
dowy Markiewicz swoim chorym w ostatnim dławca 
stanowisku, gdy już chrypota i trudność oddychania 
były wielkie, a dziecię tak osłabione, iż wkrótce naj­
gorszego obawiano się końca; wszakże żadnego nie wi­
działem ztąd skutku. Rutkowski, przed trzema laty ule­
czył tymże środkiem żydówkę 20 lat mającą, która po 
poprzedniem zaziębieniu na dławieo zachorowała. Oto 
własna jej historya, którą z dyaryusza tegoż doktora 
wyjąłem i tu załączam: iMarjtana Fiszke lat 20 ma­
jąca, zdrowia czerstwego, w miesiącu Listopadzie, gdy 
był wiatr suchy, mroźny, zachodnio-północny, siedziała 
na targu dzień cały przy sprzedaży garnków — jest 
bowiem żoną garncarza.

(i) Rech. hist. et pract. sur le Croup, p. 48°.
(a) Encyclop. Woerterb. B. □ p. 5a8.
(3) W dziele wskazanem p. a37-
(4) W dziele wskazanem p. 189.
£5) Rinna v. Sarenbach B. 4- p. »61.



— 233 —
19 Listopada, to jest dnia 5 choroby, byłem do 

niej wezwany, zastałem symptomata rozwiniętego juz 
krupu; natychmiast kazałem przystawić' do szyi- 20 do­
brych pijawek i przepisałem 12 proszków z kalomelu. 
po granie jednym, które co dwie godziny regularnie 
zażywała.

20 Listopada stan prawie niezmieniony, chora uska­
rżała się na dławienie w krtani, które tamowało jej 
oddech. Respiracya była rzężąca i przerywana częstym 
grubym kaszlem.

Będąc dotąd pewnym, źe wypocenie się limfy skrze­
płej juz nastąpiło, wcelu podrażnienia błony śluzowej 
krtani (qua gultur vellicans), a przytem ułatwienia odej­
ścia tejże skrzepłości, przepisałem;

Rp. Decocti Rad. Senegae 
ex unc. semis parati unc. sex. 
Ammon, carbon, pyro-oleosi gut. duodecim 
Syrupi Althaece, unc. semis.

5. Zażywać co godzinę łyż­
kę stołową.

Chora wielce strwożona i o siebie troskliwa brała 
lekarstwo regularnie, — po wzięciu pięciu łyżek matka 
tejże chorej przybiega do m-nie z krzykiem: «Panie! to 
lekarstwo zabiło ją, już się dusi.” — Zastałem chorą 
w stanie suffokacyi.— Twarz czerwona, uczucie coraz 
wyżej posuwającej się zawady, respiracya gwałtowna; 
oto są symptomata które spostrzegałem, czynność od­
dychania była tak przytłumioną, iż głosem zaledwo 
zrozumiałym chpra wymówić mogła «dusi". — Widząc 
stan tak zatrważający, a niemając nic pod ręką załe- 
chtałem piórem podniebienie, — nastąpił wymiot naj­
przód śliny, pote'm błony fałszywej; jej kształt rurko­
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waty, taki sam jak grdyca, nawet z pierwszemi gałę­
ziami;— pierścienie na przedniej ścianie były wyciśnię­
te, jej długość wynosiła cali 8, z przodu półokrągła 
z tyłu płaska, gładka, u dołu rozdzielona na dwa га» 
miona, prawe miało pół cala, lewe, cal jeden długo­
ści, końce poszarpane;—grubość całej błony była dwie 
linijki, przy samej krtani znacznie grubsza. Po wyrzu­
ceniu tej błony womity ustały, a chora uczuła się le­
piej, głos tylko został chrapliwy. Sądząc ze kształtu 
dolnego rurki, ze jeszcze w odnogach bronchów pozo­
stały części tej błony, poleciłem dokończyć mixtury, 
którą chora z chęcią wyżyła, biorąc co 2 godziny po 
łyżce. Skutek pomyślny uwieńczył moje domniemania; 
na drugi dzień za krztuszeniem się lekkiem wyrzuciła 
jeszcze 5 kawałków małych tejże błony, zostawiłem 
chorą do tygodnia bez lekarstw, a wkrótce potem zu­
pełne odzyskała zdrowie i do dziś dnia jest matką dwoj­
ga dzieci.

7. WĘGLAN POTAŻU {Kali carbonicum}.

Sole alkaniczne stałe (salia alcalina fixa) wewnątrz 
zażyte w stosownej ilości najwyraźniej objawiają działa­
nie swoje na życie roślinne (vita vegetativa), to jest, na 
naczynia limfatyczoe i na gruczoły, ale też i dla życia 
zwierzęcego (vita animalis) nie zdają się hyc obojętne; 
a chociaż na. naczynia krwionośne działają w sposób 
właściwy, nie podniecają ich jednak do większej czyn­
ności i niepodrażniają, owszem, przy dłuższem zaży­
waniu onych, rozprzęgają żywotność w układzie arte- 
ryalnym i wprawiają takową w stan omdlenia; do massy 
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krwi doprowadzone roztwarzają w niej białko, serwatkę, 
nawet części wodniste, nadając krwi naturę żylną, a 
przeto rozprowadzają soki żywotne, rozrzedzają je i do 
stanu skorbutycznego usposabiają. Chemicznie wsią­
kają i połykają kwasy, a skutek ten wywierają nietylko 
na kwasy w żołądku znajdujące się, ale dostawszy się 
do massy płynów żywotnych, powściągają tworzenie 
się w nich wszelkich kwasów nadając im naturę alka­
liczną, a tym sposobem popierają wszelkie wyrobienia 
i wyłączenia, jak niemniej skutecznie opierają się krze- 
pnieniu i tworzeniu się niby-organicznemu. Wszakże nie 
zdają się pobudzać układu nerwowego, działają nań 
jednak w sposób sobie właściwy, rozstrajając go i przy­
tłumiając, gdy jest w ruchu chorobliwym, a działanie 
to wywierają szczególniej na systemat ganglionowy, 
mleczno-pacierzowy, i na nerwy powierzchownej skóry. 
Z tej więc przyczyny zachwalane bywają w chorobach 
z kwasów powstających, w zastałościach gruczołów, 
a szczególniej w utworach niby-organicznych, w tak 
zwanych konkrecyach, w czasie zapalenia tworzących 
się. Nowszemi czasy zaczęto ich używać wewnątrz 
w zapaleniach wypacaniem się kończących i wskrzepło- 
ściach z tej przyczyny powstających, a mianowicie w go­
rączce położniczej, w metastazach mlecznych i w dławcu. 
Sundelin robi uważnym, aby ich nie dawać prędzej do 
zażywania, aż dopiero po przełamaniu zapalenia przez 
krwi upuszczenie.

Węglan potażu, dla kwasu węglowego, z którym 
jest słabo połączony, utrącą wiele, chociaż nie zupeł­
nie, ze swych własności nadierających czyli kaustycznych. 
Niektórzy lekarze używać go zaczęli do leczenia dławca 
i odnosić mieli najpomyślniejsze skutki. Demongeon

(l) Journ. gen. de Med. de Chirurg. etdePharm. etc.redigep. Sehl- 
lot T. З9, 814 Mart.
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przytacza nam doświadczenia Pana Cheilly przekonywa­
jące o dobrych skutkach tegoż środka w chorobie o 
której mowa. Hellwag i Voos ęl) opierając się na do­
świadczeniu, że w błonie, formującej się w czasie prze­
biegu dławca w kanale oddechowym, znaleźli kwas 
wolny, który się prędko i zupełnie rozpuszczał w ro*  
stworzonym ługu potażowym, wpadli na myśl, czyliby 
nie było dobrze, dawać do zażywania w tej chorobid 
węglan potażu; użyli go i znaleźli wielce pomocne'm: 
ale jednak obok niego dawali chorym naprzemian ka­
lomel i złotą siarkę. Dvrffmidler (2) potwierdza po­
myślny skutek tegoż środka zapewniając, że jeszcze ani 
razu nie udało mu się uleczyć chorego samym kalome- 
lem, wszakże od czasu, jak używać zaczął węglanu po­
tażu, a obok tego zalecał zażywać merkuryusz. Hane- 
mana, uratował nieraz chorego, chociaż dopiero dnia 
3go lub 4go choroby zawezwanym został, nawet szczę­
śliwym był w przypadkach takich, w których podług 
innych lekarzy niepozostawało już nic do czynienia. — 
Takie samo zdanie o pomyślnym skutku węglanu potażu 
daje nam Hufeland (3) w dziennikach swoich. Egert (4), 
jakeśmy już wyżej powiedzieli, wyprowadzając naturę 
dławca z produktu chorobliwego we krwi zebranego, 
który wczas.ie tejże choroby osadzać się ma w krtani, 
uważa za najgłówniejsze wskazanie; aby serwatce krwi 
nadać większą objętość, a na ten cel według doświadczeń 
Weinholda przeznacza węglan potażu, który za gatun­
kowe lekarstwo w leczeniu dławca uznaje. Spostrzegał

(i) Hufeland’s Journ. B. 4t- st. 3 p. I»8.
(i) Hufeland's Journ. B. lę). st. 3 p. 77.
(3) Jego Journal В. 48 st. 4 p. i4°-
(4) Ueb. d. Wesen u. d. Heil. d. Croups. i8so.
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on, że po użyciu tegoż lekarstwa następowały wkrótce 
brunatne i galaretowe obfite wypróżnienia stolca, któ­
re, jeżeli po użyciu połowy lekarstwa nie nastąpiły, 
starał się tego dokonać zadawaniem kalomelu,. Jego 
sposób leczenia i przepisywania węglanu potażu jest 
następujący: Jednę do połowy drachmy węglanu po­
tażu, roztwarza dwoma unćyami wody, osładza jedną 
uncyą nlepku i daje zażywać, zrazu co godzina, a po­
tem co dwie po łyżeczce od kawy, tak, aby tę ilość 
wyżył chory w przeciągu 21 godzin. Castella (1J prze­
konał się o pomyślnem działaniu węglanu, wszakże, 
gdy dławiec objawiał się przez zjawiska gwałtowne, 
nie mógł się obejść bez krwi wypróżnienia. Rozpu­
szcza on jednę drachmę węglanu w 7miu uncjach płynu 
i daje zażywać co kwandrans po łyżce stołowej. Ser~ 
turner (2) wyprowadzając z wielu chorób wieku dziecin­
nego , a mianowicie z dławca, z przewagi kwasów two­
rzących się w drogach’pierwszych, które udzielają się 
i sokom żywotnym, zaleca z tej przyczyny w dławcu 
węglan potażu, mniemając, iż tym sposobem zapobiedz 
można wywiązaniu się onegoż. Mascagni (3) spostrzegł 
już dawno, że wszelkie zrośnienia (coneretiones), które 
okazują się na powierzchni organów wnętrznych zapa­
lonych, rozpuszczają się zupełnie w alkaliach. To dało 
mu powód, że }v zapaleniu płuc epidemicznem, gdzie 
się okazywały znaczne konkrecye płucowe, zalecał po 
poprzednieni krwi puszczeniu zażywać węglan potażu, 
zpotrzebnjąc go niekiedy do 3eh drachm dziennie, 
z czego odnosił skutek nad wszelkie oczekiwania po-

(i) Verhandl. d. med. cliir. Gesellsch. d. Cantons Zürich im Jahre 
i8a6. Zur. 8s7 p.66.

(a) Ueb. d. IJpiversalsyst. d. Elemente. W wielu miejscach.
(3) Hufeland’s journal В. 4t st. 3. p. iag. 
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myślny (1). Hufeland (2) nietylko w dławcu 'ale i 
przy innych zapaleniach płuc ' objawiających się obfi- 
tem zbieraniem limfy skrzepłej, znalazł tenże śro­
dek wielce pomocny, a nawet wspierający skuteczność 
kalomelu. Ze jednak w największej liczbie przypadków, 
prócz węglanu dawał inne lekarstwa, zachodzi wątpli­
wość o jego dobroci. Przeto jeżeli zawezwanym zo­
stanie do chorego lekarz dość wcześnie, lepiej jest udać 
się do sposobu leczenia juz znanego, aniżeli używać środ­
ka, któremu jeszcze nie wiele zaufać można. Wszakże 
Rudolf (3) znalazł skutecznem węglan potażu w choro­
bie o której mowa.

Dajetny węglan potażu do zażywania, stosownie do, 
wieku dziecka, od 1—2—5 granów kilka razy przez 
dzień, w mleku migdałowem, lub w odwarze klejowym, 
a to w sposób następujący:

Rp. Kali carbon, gr. quinq. ad decetn 
Mucil. gum. arab. dr. unam. 
Vitel. ovi N. duo 
Aq. font. unc. ires. 
Syrup, communis unc. unam'.

f. 1. aEmulsio
S. Zażywać co 2 godziny od pół 
do całej łyżki stołowej.

Dla dziecka 1 —3—6 lat mającego.

(i) Richter’s Arżneiiiiittell. B. 3. p. 4^9-
(a) Tamże.
(3) Aug. Andrea,Medizinalb. d. Königpreus. Coll. f. d. J. i83o_Mag- 

deburg 18З1
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Rp. Aq. Foeniculi unc. septem.

Kali carbon, ser. duos.
Extract! Senegae ser unum. 
Syrupi Senegae unc. unam.

S. Zażywać co godzina po pół 
łyżki stołowej naprzemian z ka- 
lomelem.

Dla dziecka 7 lat mającego.
Hellwag.

8. WĄTROBA SIARCZANA (Kali sulphur atum).

Wątroba siarczana, co do skutków lekarskich nie 
dosyć jeszcze doświadczona i wybadana, niejakieś ma 
podobieństwo do siarki z tą jednak różnicą, ze działa 
prędzej, mocniej, i daleko przenikliwiej; a popierając 
zwolna czynność całego układu zylnego, szczególniej 
dolno-brzusznego, przemaga antagonistyczniedziałalność 
układu arteryalnego, ogranicza go w działaniach swo­
ich i przytłumia stan eretyczny, wszakże, nie dzia­
ła wprost przytłumiając układ arteryalny, ale tylko 
przez lekkie podniecanie źył wenalnych nadaje osta­
tnim przewagę nad pierwszemi; umniejsza żywotność 
krwi i działa rozpuszczając naprzeciw skłonności limfy 
do krzepnienia. Przy nieco dłuższem zażywaniu wą­
troby siarczanej zpostrzegąmy wyraźnie, umniejszanie 
się żywotności krwi czyli (plastyczności), a wskutek tego 
wywiązuje się zwolna zła mięszanina soków, tak zwana 
diskrazya, wielce podobna do tej; która z nadużycia 
merkuryuszu powstaje. Jest więc lekarstwem rozpu- 
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szczającetn czyli roztwarzającym, które wywiera dzia­
łanie swoje na naczynia limfatyczne i na gruczoły błon 
szluzowych, a przytęm bardzo dobrze zgadza się z pod­
niesioną czynnością naczyń arteryalnych, czyli z tak 
zwanym stanem eretycznym. Weinhold utrzymuje, ze 
żaden środek lekarski nie umniejsza we krwi tak wy­
raźnie jej części czerwonej, jak wątroba siarczana; 
a według P. Senff umniejszać ma nawet prędkość pul­
su i jego twardość.— W dozach małych zażywana, nie 
nadweręża czynności trawienia; nieco w większej ilości 
brana, sprawia nudności, odbijanie się zgnilemi jajami, 
rozdęcie brzucha, womity, i porusza stolec, który jest 
bardzo smrodliwy; w dozach jeszcze większych zadana 
sprowadza zjawiska gwałtowne, jakby z otrucia sub- 
stancyą ostrą. Jej smak przykry i wonią nieprzyjemna, 
które przez żadne połączenie i postać lakarstwa odjęte- 
mi być niemogą, jak niemniej szkodliwe działanie na 
organa trawienia, zwłaszcza u małych dzieci, stanowią 
okoliczności, które w jej użyciu często na przeszkodzie 
stoją. Niektóre dzieci mają do niej wstręt niczem po­
konać się niedający, inne znowu łatwo ją przez womity 
oddają.

Lekarz francuzki Double |(1) był pierwszy, który, 
ubiegając się o nagrodę ustanowioną przez Cesarza Na­
poleona za najlepiej wypracowaną rozprawę o dławcu, 
oznajmił publiczności lekarskiej wątrobę siarczana ja­
ko środek gatunkowy na uleczenie dławca. Kornmis- 
sya Francuzka, do roztrząśnienia tychże rozpraw usta­
nowiona, zwróciła uwagę lekarzy na tenże środek.

(i) Duchassen: Obs. de med. pratique sur le bon emploi du sul- 
phure de potasse, etc Paris 815.
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Według tegoż lekarza dawać potrzeba wątrobę siar*  
czaną, dwa razy tylko dniem, to jest rano i na noc, 
od 6 do 10 granów na jedne danie, w połączeniu z mio­
dem przaśnym. Dawać zaś można zaraz od samego 
zawiązania się choroby ciągle aż' do jej zwolnienia. 
Doza, nie powinna być zastosowana do wieku dziecka, 
ale do gwałtowności cierpień dławiec znamionujących. 
Za pierwszem zadaniem pospolicie następują womity, 
które jednak później nie okazują się wcale. Lejeun (1) 
uleczyć miał tymże środkiem czworo dzieci z choroby 
o której mowa; przywodząc te przykłady starał się udo­
wodnić, źe to był dławiec prawdziwy. Chailly, De- 
mongeon, Halle, Larey i Andre (2) wspominają o do­
brych skutkach tegoż środka, nadmieniając, że obok 
niego dawali chorym wiele innych lekarstw skutecznych. 
Barbie (3) przekonał się, że wątroba siarczana, jeżeli 
nie może pokonać choroby zupełnie, to przynajmniej 
sprawia znaczne polepszenie i cierpień ulżenie. Z po­
między lekarzy niemieckich najbardziej zalecał Senff(4) 
wątrobę siarczaną. Porównywa on działanie jej na 
organizm ludzki z kalomelem, a nawet przenosi ją nad 
ten ostatni. Przygotowując do zażywania rozpuszcza 
ją w wodzie i osładza ulepkiem, albo też ze sokiem 
lukreciowym zarabia na pigułki. Na jedne danie, które 
co dwie godziny powtarzać należy, przeznacza dla dzieci 
od 1 — 2 lat mających, jeden do półtora grana; nieco 
starszym aż do lat 8miu daje 2 — 4 granów, a doro­
słym 6 — 8 gr. Miał on jedynie tym sposobem uleczyć

(i) .Tour. de med. Oct. 8ia p. i5i.
(i) Richter specielle Therap. В. XT. p. 27З.
(3) Anrial de la Socićtte de mćd. de Montpell. tom 27 p. 20З.
(4) Ueb. d. Wirk. d. Schwefeil. in. d, häut Bräu. 816.

16 
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z dławca 27 dzieci, nawet bez poprzedniego krwi wy­
próżnienia, a na dowód tego złożył świadectwa po­
twierdzające pomyślny skutek wspomnianego środka. Te 
jednak dowody nie zdają się hyc wiary godne, już dla 
tego, że nie umieścił historyi chorób, któreby istotną 
bytność dławca upewnić mogły, już nareszcie, że obok 
tegoż środka używał jeszcze wiele innych lekarstw sku­
tecznych. Wesener (lj znalazł wątrobę siarczaną w 3ch 
przypadkach cierpień podobnych do dławca, a bardziej 
jeszcze do mocnego kataru płucowego, wielce pomo­
cną; gdy zaś później dawał ją w prawdziwym dławcu, 
nie odniosł żadnego skutku. Kahburg '2j uratować 
miał z dławca prawdziwego dziecko dwuletnie, dając 
mu tegoż środka po 5 granów co 2 godziny, powię­
kszając co 4te zadanie o jeden gran i powtarzając do 
8tniu razy. Kopp (3) przekonał się o jej skuteczności 
w wielu przypadkach, ale po porzednie'm krwi odcią- 
gnieniu i użyciu kalomelu. Dornbliuh (4) przywodzi 
wiele przykładów mówiących za pomyślnćm leczeniem 
dławca wątrobą siarczaną. Capuron (5) dawał ją dzie­
cku 6 miesięcy mającemu, poczem ustąpiło natychmiast 
zaduszenie w piersiach, trudność oddychania i wszelkie 
zjawiska dławiec cechujące. Stiebel (6) uratował dzie­
cko kwartał mające, któremu, po bezskulecznetn użyciu 
pijawek, kalomelu i wezykatoryi, przepisał pół drachmy 
wątroby siarczanej, rozpuszczonej w wodzie i osłodzo-

(I) Hufeland’s Jour. В. 38 str. 3 p. 86.
(») Rust. Mag. В. i4 p. З7З.
(3) Beobacht, p. 5.
(4) Rust. Mag. В. s3 p. 499'
(5) Krankh. d. Kinder, tłumaczenie niemieckie p. »34-
(6) Klejne Beiträge p. 57.
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nej ulepkiem ślazowym, dając co 2 godziny po łyżce 
stołowej. Mięszanina ta sprawiała womity, w skutek 
których wyrzucone zostały kawałki błony kropkami 
krwi upstrzone.

Atoli sami juz lekarze francuzcy odmawiać zaczęli wą­
trobie siarczanej owych gatunkowych własności, nad któ- 
remi się tak bardzo unoszono; co gorsza Chomel{l) miał 
sposobność przekonać się o jej skutkach nadżerających 
u wielu dzieci, które z dławca poumierały; a Guibert (2) 
upewnia, ze środek ten prawdziwą jest trucizną i spro­
wadzić może gwałtowne zapalenie żołądka. Z podo- 
bnem zdaniem oświadczyli się (3), Valentin (4),
Albers (Ь), i Bourgeois (6). — Royer-Collard. (7) nie 
doświadczywszy z niej skutków, które jej przyznawa­
no, oparł się z całą powagą bezwarunkowemu uży­
ciu wątroby siarczanej. Goelis (8) zarzuca jej, że jest 
lekarstwem obrzydliwe'm, które łatwo do womitów po­
budza, a choroby nie leczy; radzi więc, aby nie za­
niedbywać innych z doświadczenia znanych nam lekarstw 
skutecznych. Gutsmuth i Roloff (9) nie postrzegali po 
jej użyciu najmniejszego skutku. J. Frank (10) dzi­
wuje się jak mógł komitet lekarski w Paryżu za­
lecać lekarstwo takie; oto własne jego słowa: «Trzy

(i) Nouveau journal de Med. etc. tom 4. Paris. Aoüt. 1819.
(а) Recherches nouvelles sur le Croup etc. Paris 1834.
(3) Allg. med. Annal 181З April, p. i35.
(4) W dziele wskazanem p. 588. .
(5) Journ. de Depart, des bousches du Weser p. a3.1e la Mars 

1812.— Cfr. Salzb. ined. chir. Zeit 1812 p. 1З7.
(б) Journ. gen. de med. francoise etc. t. 47 p- З40. 1819.
(7) Abh. üb. d. Croup, a d. Fr. v. Mayer. Hann. 1814.
(8) Hufeland’s Journ. B. 60 st. 3 p. 69.
(9) Rust. Mag. B. i5 p. i35.

(ioj W dziele wskaz. p. 187.
16*
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razy dawałem wątrobę siarczaną dzieciom na dławiec 
chorym, i zawsze żałowałem żem to uczynił; albowiem, 
nietylko nie odnosiłem najmniejszego z niej skutku, 
ale jeszcze powiększałem choremu cierpienia, zadając 
mu tak przykre lekarstwa”. Joerg (I) powątpiewa, aby 
środek ten mógł działać pomyślnie na uleczenie dła­
wca, a Naumann (2) obawia się, aby przy użyciu wą­
troby siarczanej wywiązujący si ę gaz, nie stał się przy­
czyną szkodliwego rozdęcia brzucha.

Pomimo to jednak starał się udowodnić Sedillot (3), 
ze wątroba siarczana działać może na korzyść chore­
go, ale w takich przypadkach, jeżeli wczasie wilgotnej 
pory roku objawia się dławiec pod postacią kataru 
i zachowuje przebieg powolny; przeciwnie zaś, jeżeli 
ma przebieg zwyczajny, dawać jej niemożna, chyba 
tylko w późniejszem choroby stanowisku, gdy właści­
wy stan zapalny pokonany został, w krtani znajduje 
się flegma zgęstła, a jeszcze nie ma owej błony fałszy­
wej, (ale jak to poznać'?).—Katary kanału oddechowe­
go, towarzyszone gorączką małą, lub wcale bezgo- 
rączkowe, połączone z kaszlem chrypiącym, brzęczą­
cym, które często za dławiec brane bywają, a gdzie 
jednocześnie wolne krążenie krwi w płucach jest wstrzy­
mane; są to przypadki, w których tenże lekarz po le­
karstwie o ktore'm mowa dobroczynnych spodziewa się 
skutków. Jadelot (4) zachwala swój trunek na womi­
ty (potio vomitoria), składający się z 12tu gr. wątr.

(i) Kinderkr. p. 7ЗЗ.
(i) Med. Klinik B. 1 p. Д83.
(3) Rec. pór. de la Socicte de Med. de Paris. T. 43 p, aiG—aao. 

T. 45 p. in. 119 etc.
(4) Froriep. Not. B. ao. N. 5 p. 80. 1818. 
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siar., z 3ch Uirt.yi wody z kwiatu pomarańczowego, i sto.- 
sownej ilości ulepku; ale przytem używa jednocześnie 
odmiękczających ulotnych nakadzeń, przykłada wezy- 
katorye, synapizmy; niekiedy do tego truneczku dodaje 
senegi. Taka sama jest mięszanina, którą /ritze 
podaje. Skoro się o bytności dławca przekona, zaleca 
najprzód, aby chory przyjął enemę z octem, a potem 
daje mu co godzina lub co pół, zwłaszcza, gdy się 
duszność wzmaga, pełną łyżeczkę od kawy powyższej 
mixturki, przytem jednak każę smarować szyję, krtań, 
a nawet i piersi mięszaniną złożoną z równych części 
maści szarej i mazidła ulotnego, biorąc za każdym ra­
zem pół łyżeczki; części nasmarowane okrywa flanellą. 
Pospolicie po kilku już godzinach, a niekiedy nawet 
prędzej, ustępować mają wszelkie z dławca cierpienia, 
chory zaczyna womitowac flegmę ciągnącą się ze 
strzębkami błony pomięszaną, oddech staje się wolniej­
szym i następują wypróżnienia stolcowe. Gdy się już 
stan chorego polepszył, daje mu do zażywania з/оА? 
siarkę antym: w ulepku, aby zapobiedz szkodliwemu 
działaniu na żołądek wątr. siarcz, które przy ciągiem 
jej użyciu nastąpicby mogło. Klaproth (2) zaleca swój 
ulepek, który sporządza w sposób następujący: 2 dr. 
wątr. siarcz, roztwarza w Siu uncyach wody z kopru 
włoskiego, przecedza przez bibułę, wstawia z naczy­
niem w kąpiel gorącą i rozpuszcza wtem 15 unc. cu­
kru; powstaje stąd ulepek którego 1 uncya zawiera 5 
granów wątr.. siarcz. Chaussier (3) podaje nam podo­
bną mięszaninę, której skład załączam:

(i) Hufelatid's Journ. B. 70. st. 1. p. 1З6.
(a) Fralikel’s Kinderkr. p. 433.
(3) Tamże.
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Rp, Sacchari albi unc. unam et semis, 

solve leni calore in.
Aqua: Foeniculi dr- sex; adde, 
Kali sulphurati scr. semis ad unutn.

S. Zażywać co 2 godziny po łyżce od kawy. 
Dla dziecka od'l—4 lat mającego.

■dug. Richter (1) przytacza jeszcze mięszaninę taką 
tegoż lekarstwa:

Rp. Kali sulphur, gr. xviij 
Butyri de Cacao dr. ij 
Sacch. albi. dr. iij 
U. Amygd. dulcscr. f

m. s.
Po łyżeczce od kawy zażywać.

Chaussier.

Wiedzieć należy, że po użyciu tegoż lekarstwa war­
gi i usta wewnątrz przybierają kolor biały, również pa­
miętać trzeba, że w żołądku sprawia palenie mniejsze 
lub większe.

Pfaff^P) roztwarza pół drachmy wątr. siarcz, w pół 
uncyi wody różanej lub miętowej i rozdzielało na 6 ma­
łych szklaneczek; za każdem daniem bierze połowę 
z każdej szklaneczki, mięsza z pół uncyą ulepku i kleju 
i gumy arabskie'j; co z osobna przepisać należy. Roz­
dziela zaś dla tego, źe przy częstem otwieraniu naczy­
nia rozkłada się wątroba siarczanna. Wspomnieć tu

(i) Specielle Therap. В. XI, p. 175.
(1) Fränkel’s Kinderkr. p. 433. 
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jeszcze należy o tak zwanej mixturze arcanum bechicum 
Killisii^ którego skład podaje nam p. Sarenbach (1).

Bp. Hepat. sulphur, unc. semis
solve in

Aq. fontis
— foeniculi ana unc. quatuor et semis 

adde
Sacch. alb. unc. septem.

Unica ebullitione coquantur 
in syrupum. Per pannum 
collatus servetur.

Nowszemi czasy najbardziej zachwalają wątrobę siar. 
Martin (2), Loewenhard i Kr eisig (3); a Malin (4) za­
leca ją w takim tylko przypadku, gdy dławiec przewle­
ka się, nie ma gorączki, a kanał oddechowy napełniony 
jest flegmą gęstą. Guersent (5j znalazł skutecznym tenże 
środek w takim tylko rodzaju dławea, gdzie wypacanie 
się początek bierze od migdałków w gardle, przenosi 
jednak nad niego kalomel. Mniema on, że wątr. siar, 
sprawie może z łatwością zapalenie gardła, a nawet za­
palenie żołądka, i dla tego zaleca wszelką ostrożność; 
wszakże zezwala dawać ją w dławcu, który ma przebieg 
wolniejszy i postać kataru; lecz w dławcu zwyczajnym

(i) Repertorium B. a. p. 99.
(□) De kali sulphurati efficatia. Diss. Berolini 18З0. 831.
(3) Auszug aus d. Medicinalb. etc. Magdeburg.
(4) Meissner Kinderkr. p. 118.
(5) Encyclopöd. d. Med. Wissenschaft, wydana przez v. Mei- 

szner B. i. p. 35g.
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używać jej radzi w póżuiejszem dopiero stanowisku, 
gdy już zapalenie przeminęło i tylko wyrabia się w krta­
ni flegma gęsta bez żadnej skrzepłości błonowej. Mówi 
on, że środek ten okazuje się. często skutecznym przez 
womity do których pobudza. J. Schmidtmann (1) ule­
czył 5ciu chorych z dławca zapalnego (tracheitis inflam) 
za użyciem tegoż środka, poprzednio jednak stawiał pi­
jawki. Jego przepis jest następujący:

Rp. Hepatis alcalini gr. sex. 
Moschi veri gr. unum. 
Rad. Liquirit. gr. decem.

• fiat pulv. et dent, tales dos. Nr. 6.
S. Zażywać co godzina po jednym proszku.

U pierwszego chorego z tych 5ciu uleczonych trwał 
dławiec już 48 godzin. Trzech zaś innych, którym da­
wał tenże środek poumierało. Hecker (2} zachwala 
także wątr. siar. Według niego zależeć ma dławiec na 
wstrzymanem przeziewie skóry, miejscowe zaś cierpi- 
nie jest tylko krytycznem odbiciem się gorączki (apo- 
statisch kritischer Reflex] na drogi oddechowe. Rud. 
Bischoff (3) co do wątr. siarcz, tak rzecz prowadzi: 
Działa ona na system krwionosnyjnałoco pobudzająco, 
owszem, podobnież solom obojętnym poniża i przy­
tłumia, lubo łagodnie, powiększona działalność tychże, 
a przytem posiada, również jak kalomel, gatunkową si-

(i) Summa observat medicor. Vol. И. p. 5o—5l. Berolini 1821.
(a) Medicin. Zeitung, vom. Vereine f. Heilkunde. Berlin i834- 

N. 26.
(3) Die häutige Bräune, p. 26—27.
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łę wstrzymywania i przeszkadzania chorobliwemu krwi 
organizowaniu się, zasługuje więc, aby używaną była 
w zapaleniach wypoceniem się kończących. W niektó­
rych przypadkach przyspiesza czynność kanału kiszko­
wego, umiarkowanie i zwolna porusza stolec, który je­
dnak hie tak prędko i gwałtownie następuje jak po ka­
lomelu-, obecna nawet biegunka nie stoi na przeszko­
dzie jej użyciu. Niekiedy sprawia nudności i mierne 
zazwyczaj jednorazowe womity, które czasem i przy 
kalomelu. objawiają się; na systemat nerwowy działa 
łagodnie nie sprowadzając niespokojności, bezsenności, 
boleści lub kurcze, owszem uspakaja takowe i zdaje 
się, jakoby ułagadzała czynność nerwów nie pobudza­
jąc ich bynajmniej. Z tego więc względu może być 
lekarstwem w dławcu pomocnem, zwłaszcza, że działa 
w sposób sobie właściwy na szkodliwe skutki merkurju- 
szu i zawsciąga slinoplin. Ta tylko jedna w jej uży­
ciu zachodzi przeszkoda, że nieprzyjemny ma smak 
i woń smrodliwą. Wszakże, mimo tak wielkich zalet 
oddawanych temu lekarstwu, przyznaje się Bischoff, 
że jeszcze nigdy nie leczył dławca samą wątr. siarcz, 
ale dopiero wtedy ją dawał, gdy, pomimo odciągnienia 
krwi i użytego kalomelu,., skłonność do wypacania się 
limfy ciągle trwała, a już skutki z kalomelu okazywały 
się. Oto jego słowa: «W jednym tylko przypadku, wy­
darzonym 1815 r., przymuszony byłem udać się do 
tegoż środka, i pierwszy raz przekonałem się o pomy­
ślnym jego skutku. Od tego czasu dawałem go w ta­
kich tylko razach, w których, przy gwałtowności cho­
roby, inne doświadczone już lekarstwa nie sprawiały 
porządanego skutku. Dziwną jednak jest rzeczą, że 
niektóre dzieci wątr. siar, połączoną z ulepkiem szlazo- 
wym zażywają bez wstrętu i niejako instynktowo zprzy- 
jemnością biorą.”
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Siarczyk wapieniu i antymonu (Calcaria sulphurato- 

stibiata) posiadając skutki do wątroby siarczannej podo­
bne, wprowadzonym został do leczenia dławca. Dürr (1) 
wspomina o dziecku pułtora roku mającem, które na dła­
wiec chorując, leczone było poprzednio przystawieniem 
pijawek i użyciem kalomelu\ gdy jednak po 3ch dniach 
zjawiska choryby nanowo się wzmogły i kalomel nic nie 
skutkował, dawał mu z powyższego siarczyku sporzą­
dzone proszki co godzina, biorąc na jednó danie 4 gra­
na siarczyku i 6 cukru; nastąpiły obfite poty, a po za­
życiu 4ch proszków zwolniał oddech; wcierał jednak 
przytem obok krtani maść szarą z troszką kantarydów 
zmięszaną. Wieczorem, gdy znowu trudność oddycha­
nia wróciła, dawał powyższe proszki, które, że kaszel 
był nadzwyczaj mocny, połączył z pół granem Bella- 
dony. Stan dziecka znacznie się polepszył, a chociaż 
ono już później nic brać niechciało zwolna jednak do 
zdrowia wróciło. Naumann (2) robi taki sam zarzut 
temuż środkowi co do skutków lekarskich jak i wą­
trobie siarczanej, dodając, ze również jest obrzydliwą 
i do zażywania przykrą.

Kwiat siarczany (flores sulphuris). —(3) wspo­
mina, że go używał w leczeniu dławca, i znalazł po­
mocnym w póżniejszem jego stanowisku.

Wspomnieć tu jeszcze należy o niektórych środkach 
lekarskich, które, przez rozmaitych lekarzy przypadko­
wo albo też z umysłu w dławcu zadawane, sprawie 
miały najpomyślniejszy skutek.—Tu należą:

(i) Hufelaud’s Jour. В. 56' st. 5. p. 5g.
(a) Meisner w dziele wskazanem p. 118.
(3) Beobacht, p. 5.
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1. Essentia Pimpinellce. Zalecał ją Guentner (1) 
Zapewniając, że w samem nastaniu dławca zażywana, 
zapobiega dalszemu rozwinięciu się; ale dawać ją nale­
ży zwolna po 20 — 60 kropel na cukrze. Że jednak 
lekarstwo to prócz lekkiej expektoracyi nic innego spra­
wie nie jest zdolne, mniemam, aby dla niego nie za­
niedbywać' stosownego leczenia.

2. Olejek terpentynowy. S. Osborn {21) używać go 
miał w dławcu z pomyślnym skutkiem, po krwi wypró­
żnieniu i poruszeniu stolca zwyczajnemi lekarstwy, jako 
środka wyrzut flegmy popierającego i do potów pobu­
dzającego.

3. Indigo zachwala Barton (3) w Ameryce półno­
cnej. Jednę drachmę tegoż środka zawija w sukno 
i tak długo w wodzie między palcami rozciera i opłu- 
kuje, aż się ta farbnikiem dobrze napoi. Z tej wody 
zażywać zaleca dziecku od 2ch do 3ch lat mającemu 
łyżeczkę od kawy co 8 lub 10 minut.

4. Ziemiowit (Colchicum autumnale) w połączeniu 
z kremortartarą według doświadczenia Hasting's i Arm­
strong (4/ ma byc wielce pomocnym w dławcu, który 
zachowuje przebieg powolny.

5. Balsam kopaiwy zaleca (5) Armstrong po krwi 
puszczeniu.

6. Korzenie z rośliny Arum triphyllum rosnącój w Ame­
ryce pułnocnej, o której wspomina Richter, że działa

(i) Salzburger medicircisch - chirurgische Zeitung 813. Nr. 67: 
pagina 96.

(a) Rinna v. Sarenbach. Repert. B. 2. p. 100.
(3) Annal. d. Franz. Engl. Ital. Span, etc, wydawane przez 

Harlesza. Nürnberg 1810. В. i. st. 2. VIII.
(4) On the inflam. of. the mucous membr. of the Lungs.—Loud 

1821— 3) Pathol, of consumpt diseases. London 1822.
(5) Rinna v. Sareunbach B. 2. p. 100. 
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łagodnie, a lekarze tameczni gotują jedną uncyą w mle­
ku i dają suchotnikom, używaną była do leczenia 
dławca. Bur gon (l) zńlecał ją po obfitem krwi wy- 
prużnieniu.

7. Sanguinaria canadensis zaleca Hoadly (2), w ka- 
żdem stanowisku dławca powiadając, iż sprawiać miało 
mu prędki skutek a nawet widoczne polepszenie.

8. Chlorku wapna używał Chantourelle (3) w dławcu 
ze skutkiem pomyślnym w postaci Liquoris Labarraque, 
który znany jest pod nazwiskiem Liq. calcarice chloratce, 
Liq. calcis oxymuriat. Jego skład według Cod. med. Gall. 
Paris 1818 jest następujący: Jedna część chlorku wapna 
(Chloretum calcariae) roztwarza się w lOciu częściach 
wody zwyczajnej i do użycia zachowuje. Obszerniejszą 
wiadomość o tym środku, nad którym nowszemi czasy 
tak wielu lekarzy zastanawia się, znajdzie czytelnik 
w dziełku Edwarda Mohr, wydanem w Krakowie 1836 
roku, pod tytułem: Przepisy przyrządzania i użycia 
nowszych lekarstw, stronnica 53.

9. Siarkan miedzi ammoniakalny (Cuprum ammo- 
niatum s sulphas cupri ammoniacalis) zaleca w dławcu 
Fiter st (4).

10. Flores Benzoes zaleca dawać w ostatnim dławca 
okresie Ludwig Choulant (5) a przytem Inf. Flor. Arnicae 
i antispasmodica.

(I) Tamie.

(a) Tamże p. ioa.
(3) Graefe u. H^allher Journ. Berlin 1831. l5. B. 1. Heft III.
(4) Geschichtliche Darstellung d. ] Hufeland. 

1833. p. 96.
Gesell, in Berlin

(5)

•

Kinderkrank. Leipzig i834- Pag- 1З1.
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II. Le Roy i Śteinheim (l) radzą, aby, gwałtownie 

działając na kanał kiszkowy, sprowadzić obfite wypró­
żnienia stolca. Nasz Lebel (2) przytacza historyą cho­
roby dziecka, które zupełnie wyzdrowiało z dławca, 
dostawszy nadzwyczaj mocnego rozwolnienia stolca, po 
użyciu w przeciągu 4ch godzin dwóch proszków, z któ­
rych każdy złożony był z 2ch granów siarcz, miedzi 
i 10 granów cukru. Przystąpiło wielkie pragnienie do 
nie ugaszenia, a dopiero po 12 godzinach objawił się 
dwa razy womit; stolec tak mocno został rozwolniony, 
że strugi stały pod kolebką z odchodów stolcowych 
i uryny; co tylko dziecko wzięło do ust zaraz odeszło 
przez stolec; brzuch nie bolał i nie był wzdęty. Na­
zajutrz umiarkowały się odchody, oddychanie zwolnia- 
ło, dziecko stało się weselszem, i wkrótce pote’m do 
zupełnego przyszło zdrowia.

(i) Meissner’s Forschungen des 19. Jahrhund. etc. В. VI. р. 34°
(a) Pamiętnik lekarski Warszawski z roku 18З7 p. 635.

I



ŚRODKI

Do rzędu tych lekarstw należą rozmaite smarowi­
dłu, maście, papki, plastry, wezykatorye, i tym podo­
bne środki, sporządzone z rozmaitych substancyi, już 
gwałtownie już łagodnie działających, które zastosowy- 
wamy, albo bezpośrednio do części cierpiących, albo 
ogólnie do całej powierzchni ciała, albo za pomocą 
szprycowania doprowadzamy je do otworów ciała na­
turalnych lub chorobliwych, albo nakoniec zamieniwszy 
w parę lub w gaz przenikamy niemi ‘wewnętrzne orga­
na części, jakto np. drogą oddychania przeprowadzamy 
przez kanały powietrzne rozmaite pary w celu wspie­



255

rania działań lekarstw wewnątrz zażytych, albo też 
celem bezpośredniego skierowania zamierzonych skutków 
do miejsca chorobą zajętego. Substancye te również jak 
ich sposób działania przez liczne doświadczenia utwier­
dzone, zasługują aby ich nie zaniedbywać, ale gdzie 
tylko potrzeba wymaga używać ze wszelką starannością. 
Niekiedy przymuszeni jesteśmy ograniczyć się niemi 
zupełnie i powierzyć im całkowite leczenie, a to w przy­
padkach, jeżeli, dla wielkiego wstrętu chorego do le­
karstw, albo z innej jakiej przyczyny, takowych we­
wnątrz zadawać nie możemy. A jak pewną i na doświad­
czeniu opartą jest prawdo, że przez podrażnienie ze­
wnętrzne, w pewnem jakiem miejscu ciała uskutecz­
nione, odwrocie możemy na zewnątrz rozdrażnienie 
chorobliwe wewnątrz ukryte; jak pewną jest, że przez 
działanie zastępcze znieść i przytłumić zdołamy czyn­
ność jaką chorobliwą, jak to np. przez ułagodzenie skóry 
kąpielami ciepłemi uśmierzamy konwulsie wewnętrzne, 
a przez sprowadzenie potów ogólnych wstrzymujemy 
biegunkę; tak też niezawodną prawdą być musi, że 
przez lekarstwa zewnętrzne działać możemy na ca­
ły organizm ludzki i popierać skutek lekarstw wewnę­
trznych, zwłaszcza u małych dzieci, u których i na­
czynia limfatyczne do wsysania są nader skłonne, i ca­
ły organizm na oddziaływanie bardziej jest usposobio­
ny. Na tej to zapewne zasadzie wymyślono nowszemi 
czasy sposób leczenia, przez zastosowanie lekarstw do po­
wierzchni ciała, czyli tak zwaną kuracją endermiczną, 
która, lubo wiele ma przeciwników, nie dosyć jest prze­
cie zbadaną i wyjaśnioną. A jeżeli dalsze spostrzeżenia 
nie dodadzą jej więcej wartości, nauczy nas przynaj­
mniej, pod jakimi warunkami używać możemy korzy­
stnie lekarstw zewnętrznych wcelu wspierania działań 
wewnętrznych. Tu należą:
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1. Okładania odmiękczające.— Tourtual (1) zaleca, 

aby przykładać ciepłe odmiękczające papki czyli kata­
plazmy na około szyi, zaraz po odpadnięciu pijawek. 
Wallich (2) radzi, aby po przystawieniu na szyi wezy- 
katorvi okrywać ciepłem kataplazmem z otrąb pszen­
nych lub z przetłuczonego siemienia lnianego sporz.ą- 
dzonem, w zamiarze, aby wezykatorya lepiej ciągnęła. 
Lentin (3) kładzie ciepły kataplazm, zamiast na szyi, 
na części płciowe, a to z tej przyczyny, ze krtań zo- 
staje z niemi w ścisłym stosunku; co tez Sachse (4) 
potwierdza. Caron (5) robi kataplazm z ryżu i kaze 
go ciepło na szyję przykładać. Goelis (6) ogrzewał 
szyję ciepłym kataplazmem od samego nastania choro­
by, przestrzegając, aby przy jego zmienianiu nie ozię­
biać dziecka, a Richter (7) przekonał się o dobrych 
skutkach takich okładań w 2ch przypadkach; szczegól­
niej zaś spodziewa się pomyślnego z nich skutku w dła­
wcu suchym i u osób dorosłych. Wendt (8) co do 
kataplazmo tak się odzywa: „Jeżeli zapalenie zmniejszy­
ło się a kaszel ulżył, dobrze jest okładać szyję mlekiem 
ciepłem z bułką na papkę zarobionetn odmieniając gdy 
ochłodnie. J. Frank (9) radzi okładać szyję katapla- 
zmein ciepłym, sporządzonym z ziół odmiękczających,

(i) Hufeland’s Journ. B. 53. str. 72.
(3) W dziele wskazanem p. 55.
(3) W dziele wskazanem p. З41. obserw. 7.
(4) W dziele wskazanem pag. 72.
(5) W dziele wskazanem p. 407.
(6) W dziele wskazanem 109.
(7) Therap. В. II. p. aog.
(8) W dziele wskazanem p. 2З6.
(9) W dziele wskazań, p. 18а.
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z ryżu, siemienia lnianego, z ziela szaleniu, troszki 
opium, upewniając, iż używał ich bez żadnej szkody, 
ale też często i bez skutku. Thilenius (1) ostrzega, 
aby z kataplazmem, do którego składu wchodzą ziela 
narkotyczne a szczególniej opium, ostrożnie sobie po­
stępować, dla wyziewów odurzających z tychże ziół 
rozpościerających się, które sprowadzić mogą straszne 
skutki, jak to już raz spostrzegł u kobiety, której piersi 
okładano kataplazmem z szaleniu. Rud. Bischoff (2) 
zaleca przykładać w początkach choroby ciepłe od- 
miękczające papki na około szyi,’i daje pic często na­
poje klejowate, nawet w dalszym jej przebiegu po od­
padnięciu pijawek każę to robie jedynie dla tego, aby 
krew dobrze odpływała. Brechme (3) dowodzi, że naj­
pomyślniej działa okładanie szyi pęcherzem zwierzęcym 
wodą ciepłą napełnionym; a Bluff (4) zachwala okła­
danie szyi a szczególniej krtani ciepłem jaskułczem gnia­
zdem, w mleku słodkiem gotowanem. Lehmann (5) 
chce przekonać, że najskuteczniejsze są okładania szyi 
płatkami w wodzie gorącej tnaczanemi. Oto jego słowa: 
«Według moich doświadczeń zasługuje na pierwszeń­
stwo, z pomiędzy wielu innych zachwalanych środków, 
ogrzewanie krtani i szyi płatami w wodzie gorącej ma- 
czanemi. Postępowanie jest prędkie, proste, i z pewno-, 
ścią pomocne, które nie pociąga za sobą nic takiego, 
jak się to czasem wydarza po krwi wypróżnieniu iuży-

(1) W dziele wskazanem p. 5i.
(a) W dziele wskazanem p. 18.
(3; Allg. med. Annal. 1828. p. 447-
(4) Medicin. Conversationsblatt., etc. wydawany przez Hohnbaum 

i Jahn 18З1. N. 10.
(5) Mediz. Zeitung v. Vereine, f. Heilk. 18З4 N. 40

17 
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ciu kalomelu. Najlepsza pora do zastosowania wo­
dy gorącej jest sam początek choroby, gdy jeszcze 
limfa nie wypaca się, a przeto właśnie ta pora, kiedy 
dziecko, zupełnie jeszcze zdrowe do łóżeczka spać się 
kładąc, przebudza się znagła ze snu głębokiego nie­
spokojne i tęskliwe (zwykły napad kaszlu dławcowegoj, 
napastowane przez kaszel cbrypiący, brzęczący, do 
szczekania starego psa podobny, a przy tein odzywa się 
w piersiach, w czasie pracowitego oddychania, rzężenie 
i gwizdanie flegmy. Są to zwyczajne zjawiska rozpo­
czynającego się dławea, w przypadkach, w' których do­
legliwości katarowe choroby nie poprzedzają; wiadomo 
jest bowiem, że w takich razach, od zaczęcia się dławea 
aż do wybuchnięcia onegoż, zaledwie liczyć można 24 
godzin czasu wolnego, Okładania wodą gorącą robią 
się w sposób następujący: «Bierze się miękka zwyczaj­
na gąbka wielkości dobrej pięści inęzkiej, zanurza wna- 
czynie napełnione wodą gorącą prawie wrzącą, miernie 
wyciska i przykłada jak można najprędzej na krtań dzie­
cku choremu; gdy już gąbka kilka minut leżała i nie­
co ochłodła, potrzeba na nowo zanurzyć ją w wodę 
lekko wycisnąć i jak wyźęj postąpić. Autor radzi mieć 
dwie podobne gąb ki, aby za odjęciem ochłodzonej na­
tychmiast przyłożyć gorącą. Tak postępując przez mi­
nut 10 — 20 zaczerwienia się cała powierzchnia szyi 
podobnież jak po użyciu synapizmów; woda jednak nie 
powinna być tak bardzo gorącą, aby pęcherze wystą­
piły. Całe ciało okrywa się lekkiem potem, który po­
pierać należy napojem z kwiatu lipowego lub rumianku. 
Natenczas to zmniejsza się kaszel, chrypka ustaje, brzę­
czący głos znika, trudność oddychania zaprzestaje, nie- 
spokojność dziecka ustępuje, słowem całe niebezpie­
czeństwo oddala się, a chory zasypia spokojnie i naza- 
utrz rano prze bud za się często zupełnie zdrowy nie oka­
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zując na sobie żadnego znaku iż przed kilku godzinami 
tak mocno był slaby. Jeżeli zaś pozostaje lekki kaszel, 
wrazie takim nie mamy nic więcej do czynienia, jak 
utrzymywać dziecko przez jakiś czas ciepło, i dawać mu 
często do zażywania1 * 3 po łyżeczce od kawy ulepku ka- 
pilorowego.” «Gdyby zaś po upływie 25 minut nie 
nastąpiło polepszenie, owszem, trudność oddychania 
chrypka, niespokojnośc dziecka i tęsknota wzmagały się; 
natenczas inne sposoby lekarskie a mianowicie krwi od- 
ciągnienie mają być przedsiębrane. Od lat wielu, jak 
długo dławiec w samem nastaniu leczę sposobem do­
piero wskazanym, ani razu jeszcze nie byłem przymu­
szony brać' ku pomocy zwyczajnych lekarstw, ale już 
tą samą metodą pokonywam chorobę.”

(i) Beiträge В. i. p. 33g.
(□) J. Frank m. wskaz. p 4З4.
(3) Friinkel dzieło wskaz. p. 4З4

17*

2. Okładania drażniące. — Lentin(l) mniema, że wy­
dzielanie się szluzu katarowego, który zazwyczaj wyra­
bia się w kanałach nosowych, przenosząc się do krtani 
lub rurki oddechowej, bywa przyczyną dławca. Chcąc 
więc temu zapobiedz zaleca, aby, skoro tylko dziecię 
doświadcza suchości w nosie, a przytem ma kaszel po­
dejrzany, przykładać mu na piersi flanellę kamforą do­
brze natartą. Sachse (2) chwali takie postępowanie
1 usilnie zaleca, aby tego nie zaniedbywać; mówi on 
że wskutek takich okładań zaczyna płynąć szluz z no­
sa, dziecię kicha i doznaje. wielkiego ulżenia. 7?есА<яи(3) 
zarabia 1 drachmę węglanu amonii z dwoma uncyami 
ceraty, z której to mięszaniny bierze za każdym razem
2 drachmy, rozprowadza na płótnie i okrywa przednią 
i boczną część szyi, a na to kładzie woreczek napeł 
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niony ciepłym popiołem. Wkrótce powstaje świerzbie­
nie i palenie, wyskakują pęcherzyki, a skóra prędko się 
łuszczy. Goelis i Treber (1) przykładają kataplazm 
drażniący na przedniej części szyi w drugietn choroby 
stanowisku, gdy nagle przystępuje chrypka, szelest w cza­
sie oddychania słyszyc się daje, kaszel odzywa się czę­
sto, a inne przypadłości, jako to: duszność, uderzenia 
pulsu i gorączka zapalna, nie wymagają krwi puszcze­
nia, ani stawiania wezykatoryi. Gruithuison. (2) odnosił 
w jednej epidemi dławcowej najlepsze skutki z octu, 
nie używając żadnego innego lekarstwa do wewnątrz, 
nawet miał byc szczęśliwym, gdy już choroba zanie­
dbaną została. Mniema on, że najgłówniejszem stara­
niem w leczeniu dławca byc powinno, aby pobudzić 
chorego do potów i sprawie lekką gorączkę; przezto za- 
pobiedz chce wypacaniu się i zbieraniu w kanale odde­
chowym limfy skrzepłej. Na ten cel utrzymuje w iz­
bie, w której chory leży, jednostajne ciepło 10 do 20 
stopni Reaum.; na wysokości 7 stóp stawia na gorącym 
piecu lub na fajerce z ogniem spodek od fdiżanki octem 
napełniony; na czoło choremu kładzie płatek płucien- 
ny octem zwilgocony, nie okrywając reszty głowy; 
szyję obwija suknem nakropionem octem ciepłym i o- 
krywa flanelą; piersi okłada płatem płóciennym w kil­
koro złożonym i w ciepłym octcie umaczanym, które 
także okrywa flanelą; a nogi obwija serwetą octem na­
znaczaną. Używa zaś do tego octu piwnego; mocny 
ocet winny roztwarza wodą. Za napój daje wodę z mio­
dem octowym (oxymel), albo osładza ją cukrem. Tym 
sposobem uratować miał w ciągu pięciu lat własne

W dziele wskazanem p. 109.
(a) Med, Chir. Zeit. §27. ß. II. N. 36. p. аД.



— 261 —
swoje dziecię 5 razy. Kincel (1) zaleca w pierwszem 
choroby stanowisku nacierać obwód krtani maścią mer- 
kuryalną z kamforą, a na to kładzie flanellę ogrzaną i kam­
forą natartą; toż samo robić każę i w drugim choroby 
okresie. Dzondi (2) przy swoim szczególnym i wielce 
złożonym sposobie leczenia kaźe okładać szyję, w pier­
wszym i drugim dławca okresie, mięszaniną plastrów 
następujących: Empl. Hyoscyami, Cicutce, Belladonce, 
Ung. mercur. Laudani. ana unc. semis, a obok krtani 
stawia wezykatorye. J. Godmann (3) widział najpo­
myślniejsze skutki z okładania szyi, w pierwszym i dru­
gim choroby okresie, plastrem sporządzonym z taba­
ki szkockiej. Kirby (4) używał z dobrym skutkiem 
przez lat 20 okładań szyi solą gorącą w woreczku fla­
nelowym. Inni znowu radzą, aby, w samem nastaniu 
choroby, przykładać gorczycę przetłuczoną lekko ogrza­
ną, a skoro tylko skura swędzić zacznie i palić, każą 
odjąć i ciepło szyję obłożyć. Hankel (5) taką przyta­
cza historyę; gdy raz u dziecka 6cio letniego wszelkie 
zalecane lekarstwa bez skutku okazały się aż do 8go 
dnia choroby, przyszło mu na myśl, czyby nie można 
przez jaki środek, któryby, przez skórę wsiąkniony a 
przez ulotność swoją z powietrzem do kanału odde­
chowego doprowadzony, był wstanie rozrzedzić ową 
limfę skrzepłą w krtani zalegającą, a na ten cel prze­
pisał mięszaninę następującą:.

(i) W dziele wskazanem p. 83.
(a) W dziele wskazanem.
(3) The American Juron. of. med: sciences ißa8. Vol. II.
(4) Dublin Journ. of medical and chemical science i835. N. a3.
(5) Med. Zeit. v. Vereine f. Heilk. i834- N. 18.
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Rp. Aceti vini unc. quatuor 

Ammonii carbon, q. s.
acl saturationem, adde. 

Ammonii carbon, ser. semis.

Z mięszaniny tej ogrzał część jednę, namoczył 
w niej kawałek flanelli i okładał szyję choremu od­
mieniając co kwadrans. Zaledwo upłynęło kilka go­
dzin, ajużci oddech przestawał być utrudnionym, ka­
szel robił się wilgotnym, wystąpił obfity pot zrazu na 
twarzy a potem na cale ciało i chory wyszedł wkrótce 
z niebezpieczeństwa. Okładanie to powtarzane było tak 
długo, aż się skóra zaczerwieniła i boleć zaczęła. — 
Wiedzieć jednak należy, mówi Fränkel (1), że tylko 
wtedy z takich okładać spodziewać się można dobrego 
skutku, gdy poprzednio dostatecznie krew odciągnięto, 
i nastąpił czas, w którym działalność naczyń lińifatycz- 
nych wzmocnić potrzeba, aby wypacającą się łimfę 
śkrzepliwą rozrzedzić i za granice ciała wyprowadzić.

3. Smarowania szyi. — Powiedzieliśmy wyżej na str. 
205. kiedy, pod jakimi warunkami, i w jakiem połącze­
niu, używaną być może wleczeniu dławca do smaro­
wania szyi maść merkuryalną. Pozostaje nam jeszcze 
do mówienia o innych tego rodzaju smarowidłach, któ­
re, wcelu wspierania działań lekarstw wewnętrzny ch, 
przez wielu lekarzy zalecane i używane bywają. Prze­
twory amonialne, mocą swych własności ulotnych, dzia­
łają pobudzająco nietylko na części ciała zewnętrzne, 
do których bezpośrednio zastosowane zostały, ale do­
stawszy się za pomocą powietrza do organu powonie­
nia i do kanałów oddechowych, pobudzają je i podra-

(i) W dziele wskaz. pag. 434-
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żńiają, a ztąd powstajc kaszel nawet zatrzymanie się 
oddechu. I dla tego to nie można ich używać, cho­
ciaż tylko zewnętrznie, w pierwszein dławca stanowi­
sku, ale dopiero w późniejszych jego okresach, gdy do 
odkaślnienia i wyrzucenia flegmy choremu na siłach bri- 
knie. Również nie używamy ich samych przez się, ale 
tylko w połączeniu z olejami lub jakim innym tłuszczeni, 
aby zamocrio nie drażniły. Carron (1), Desessart, La­
tour i Rechou (2) zalecali w tym celu płyn ammonii 
gryzącej. J. Frank (3) ostrzega, aby się wstrzymywać od 
smarowania szyi maścią ammonialną dowodząc, że przez 
swoją ulotność powiększa trudność oddychania; dziwuje 
się on, jak mogli sławni ci lekarze zachwalać takiego 
smarowania. Toż samo mówi tenże lekarz i o kamforze. 
K. Burn (4) dodawał jeszcze do tej' maści ulotnej tro­
szkę opium. Cheyne (5) nacierał szyję mięszaniną z tyn- 
ktury kantarydów i oliwy. Andral (6) używał z do­
brym skutkiem w dławcti długo-trwałym nacierań szyi 
olejkiem krocieniowym (ol.crotonis), a Herr (7} w Wald­
kirchen zachwala robić wcierania z wodojodanu potażu 
(K.ali hydrojodicum) którą z maścią merkuryalną rozcie­
ra i zarabia.

4. Synapizmy i wezykatorye. — Dostateczna ilość 
gorczycy szarej przetłuczonej i tyleż ciasta kwaśnego 
lub mąki, zarobione oclem na ciasto obrzednie, stano-

Richter’s specielie Therapie В. XI. р. aga.
(’) J. Frank w dziele wskaz. pag. ту4 vv przypisku.
(3; Tamże.

(4) Rinna v. Sarenkach В. III. p. 242.
(5) Richter’s spec. Ther. R. XI. p. 292.
(6) Rinna ctc. В. II. p. 104.

z7) Annal. f. d. ges. Heilk. Karlsr. 18З1. J. 4 Heft I. III.
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wi plaster, który synapizmem nazywamy. Zamiarem jest 
lekarza, aby skórę zaczerwienie', nie zaś, aby bąble spra­
wie'. Na ten cel smaruje się synapizm na płutnie gru­
bości grzbietu noża i przykłada na miejsce wskazane, 
zostawując tak długo aż gwałtowne sprawi palenie. — 
U osób dorosłych dosyć jest, gdy leży minut 15 do 20; 
u dzieci, które jak wiadomo delikatniejszą mają skórę, 
kilka tylko minut wystarcza do zrobienia skutku. Po 
ich odjęciu potrzeba zmyć to miejsce wodą letnią lub 
mlekiem, aby pozostała gorczyca nie naciągnęła bom- 
blów.

Synapizmy, zewnątrz na jakąkolwiek częśc ciała przy­
łożone, sprawiają po niejakiej chwili uczucie ciepła, 
szczypania i palenia, wkrótce w mocny ból zamieniają­
ce się; przy dłuższe'm ich leżeniu zaczerwienia się skóra 
i nabrzęka, niekiedy wyskakują pęcherze płyn limfa- 
tyczny zawierające; u osób drażliwych delikatną skórą 
obdarzonych, również i u małych dzieci, mogą przez 
długie leżenie stać się przyczyną zapalenia skóry i zło­
śliwego owrzedzenia. Ich skutek nie ogranicza się na 
samem tylko miejscu do którego przyłożone zostały; 
owszem, z powodu ogólnego związku skóry, miejscowe 
to rozdrażnienie rozpościera się przez całą ich rozcią­
głość, nawet, .dla współczucia, udziela się całemu or­
ganizmowi żyjącemu podniecając układ nerwowy i sa­
mą siłę żywotną; a przeto uważać je należy jako śro­
dek pobudzający, wywierający, działanie swoje na cały 
organizm zwierzęcy. Są więc dobroczynnym środkiem 
nietylko do odprowadzenia ale i naprowadzenia hu­
morów do miejsca wskazanego, arcy-skutecznem lekar­
stwem do powiększenia czynności organu skóry i na­
dania całemu układowi nerwowemu większego życia, 
silnym bodźcem na podniesienie usypiającej siły żywo­
tnej. Dla tych więc powodów używamy ich: do odwró- 
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cenią na zewnątrz ciała rozdrażnienia organu jakiego 
wewnętrznego, po poprzedniem jednak ułagodzeniu 
ogólnego stanu chorego przez lekarstwa chłodzące; 
w gorączkach reumatycznych i katarowych, gdy juz 
przez stosowne środki podwyższona czynność żywotna . 
zniesioną została; jak niemniej w ogólnem osłabieniu 
całego układu nerwowego z przytępioną czułością (cum 
torpore), gdy dla wielkiego osłabienia okazuje chory 
obojętność na wszelkie bodźce. Wszakże, nie można ich 
stawiać przy ogólnym stanie rozdrażnienia nerwowego 
(eretismus), szczególniej przy zapaleniu wewnętrznego 
jakiego organu, ale stan taki przez lekarstwa chłodzące 
lub puszczeniem krwi poprzednio poskromie należy; ró­
wnież są szkodliwe w rozdrażnieniu skóry ogólnem, 
w obrzęknieniu jej wodnistem, jakoteż w skłonności 
soków do gnicia, czyli w tak zwanym gnilcu. Dla tego 
to w leczeniu dławca nie można ich używać w samem 
choroby nastaniu, ale dopiero w późniejszem jego sta- 
nowisku. T-o samo rozumieć należy i o innych środ­
kach rozdrażniających zewnętrznych, czyli o tak zwa­
nych epispastykach, wyjąwszy wezykatoryi, których sku­
tek zaraz opiszę.

Wezykatorye przykładane bywają w dwojakim za­
miarze; raz, aby zaczerwienie skórę; drugi raz, aby, 
prócz zaczerwienienia jej, naciągnąć pęcherz. W pier­
wszym przypadku skutek wezykatoryi podobny jest do 
synapizmu; działa jednak powolniej i niesprawia ta­
kich boleści jak synapizmy, a przeto, nie podnieca tak 
mocno układu nerwowego i nieodprowadza z taką silą 
chumory. W drugim zaś razie wezykatorya naciągając 
pęcherze wywiera skutek trwalszy na działalność naczyń 
limfatycznych, a wypadkiem tego jest wydzielanie się 
na powierzchni skóry owego płynu limfatycznego, któ­
ry pęcherz formuje. Skoro wezykatorya pęcherz na­
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ciągnie, Zaprzestaje po największej części jej działanie 
rozdrażniające, a skutek ogranicza się bardziej do miej­
sca ropiejącego, podobnież jak przy wrzodach sztucznych. 
Są one wybornym środkiem zapobiegającym wypad­
kom zapalenia, to jest, wypacaniu się limfy plastycz­
nej; wielce skutecznem lekarstwem w zapaleniach błon 
szluzowych, katarowych, i reumatycznych. Dla tej 
więc przyczyny używają ich z dobrym skutkiem w le­
czeniu dławea. Wszakże, nie w pierwszem jego sta­
nowisku, ale dopiero w późniejszych okresach, gdy, 
przez przystawienie pijawek lub użycie stosownych le­
karstw, stan zapalny poskromniony został.

Synapizmy, jakkolwiek w działaniach swoich do we- 
zykatoryów zdają się byc podobne, w skutkach jednak 
różnią się pomiędzy sobą. Jakoż, skutek pobudzania, 
przez syrtapiziny zrządzony, jest prędki, przenikliwy, 
ale też, jeżeli nie długo leżą, przemijający i ulotny; 
sprawiają one boleści dokuczliwe, pobudzają system 
czułości, podniecają działalność naczyń krwionośnych, 
a nawet samą siłę żywotną do większego / objawiania 
się przynaglają. Wezykatorye, dopóki jeszcze pęche­
rza nie naciągnęły, rozdrażniają skórę podobnież jak 
synapizmy, ale też daleko słabiej podniecają ogólny 
system czułości; zdają się jednak działać na płyny ży­
wotne właściwym sobie sposobem, albowiem, jak tylko 
nagromadzać się zaczyna płyn limfatyczny, który pę­
cherz formuje, natenczas zaprzestaje ów skutek po­
drażniający, a w miejscu jego rozwija się nowy organ 
wyrabiający i wydzielający, który nakształt wrzodu sztu­
cznego silne wywiera działanie na cały organizm ży- 
jący, w szczególności zaś na życie roślinne, a to tern 
bardziej, im dłużej takowe wydzielanie się utrzymywa- 
nem zostaje.
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Synapizmy przykładać radzą niemal wszysc'y Jekarze 

na części ciała od miejsca cierpiącego odległe, na łydkach, 
podeszwach,udach, lub ramionach;a to nie zaraz na począt­
ku choroby, ale dopiero w późniejszem dławca stano­
wiskach. Pomimo to jednak zaleca Stiebet (1), aby 
w dławcu, przyłączającym się do wysypek gorączko­
wych a szczególniej do odry, gdy takowa leniwo się 
wysypuje, popierać jej wystąpienie na szyi przez przy­
stawienie synapizmów. Arsćne Gendron (2) ostrzega, 
aby przy slinogorzu błoniastym (dyphteritis) nie przy­
kładać środków odwracających (revulsiva'} na karku lub 
szyi, ale tylko na odległych częściach; albowiem łatwo 
złe skutki nastąpić ztąd mogą. Albers (3) zamiast zwy­
czajnych synapizmów przykłada chrzan na miejscach 
cierpieniu odległych, a Sachse (4) każę odciąc plaste­
rek bułki grubości palca, namoczyć w wodzie wrzą­
cej, a nieco wycisnąwszy posmarować ciastem sporzą- 
dzonem z sjorczycy przetłuczonej. i octu, i przyłożyć 
gdzie potrzeba. Olbers (5J uratował własne swoje dzie­
cię z 5 tej dławca recydywy jedynie przez to, źe na po­
deszwach i łydkach przystawił synapiztny, które 24 
godzin leżały. Kincel (6) używa synapizmów, w dru­
gim choroby zakresie, jako derywans na odległych cier­
pieniu miejscach, ale zostawia je leżeć 2—3 godzin; 
w trzeciem zaś choroby stanowisku przykłada synapi­
zmy naprzemian, to na podeszwach, to na łydkach,

(i) Rust’s Mag. B. jo. p. nz.
(а) Richter’s spccielle Therap. В. XI. p. agi.
(3) Tamże.
(4) W dziele wskaz. B. a. pag. 5ai.
(5) Richter's specielie Therapii В. XI. p. agi.
(б) W dziele wskaz. pag. 78. 
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udach lub ramionach (1); zapewne wcelu nadania skó­
rze większego życia i pobudzenia cały organizm zwie­
rzęcy do silniejszego odczynu. J. Frank (2) stara się 
przekonać, że synapizmy, przykładane na miejscu od 
siedliska cierpiącego odległem, popierają działanie 
środków przeciwzapalnych; odróżniając zaś skutek we- 
zykatoryi od synapizmów dowodzi, że pierwsze, w po­
czątkach dławca przyłożone, powiększają gorączkę, szcze­
gólniej rozpalenie skóry, gdy przeciwnie synapizmy 
miarkują przypadłości z niej przychodzące i umniejsza­
ją rozpalenie ciała. Okazaliśmy wyżej, że synapizmy 
mogą poskromie rozdrażnienie wewnętrzne, przez spra­
wienie podobnego stanu na zewnątrz ciała w miejscu 
odległem, przez działanie antagonistyczne, ale tylko 
w razach takich, gdy przy ogólnćm osłabieniu jedna 
część ciała chorobliwie jest podrażnioną, inna zaś ma 
czułość przytępioną. W każdym zaś innym przypadku 
działają zawsze na ogół jako silny bodziec. Aug. Ri- 
chter (3) uważa synapizmy w skutkach swoich daleko 
pośledniejsze od wezykatoryi, dla tego, że nie sprowa­
dzają limfy do miejsca, do którego przyłożone zostały; 
wszakże, wiele zdziałać potrafią, jeżeli znagła podra­
żnienie chorobliwe od organu cierpiącego na zewnątrz 
odwrócić chcemy.

Wezykatoryów użytek daleko jest większy. Wyją­
wszy PP. Rumsey, Cheyne j Marcus (4), Autenrieth i 
Borrau (5), którzy w leczeniu dławca nie wiele na nie

(i) Tamże pag. 83.
(a) W dziele wskaz. w przypisku pag. 171 — y5.
(3) W dziele wskaz. В. XI. pag. 391.
(4) J. Frank W dziele wskaz. pag. 17З.
(5) Henke W dziele wskaz. pag. З64.
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rachując zupełnie je zarzucają, niemal wszyscy lekarze 
praktyczni zgadzają się wtem, źe wezykatorye, przez 
odwrócenie na zewnątrz chumorów limfatycznych, a 
szczególniej przez naciągnienie pęcherza, skutecznie 
działać mogą na zmniejszenie, a nawet na wstrzymanie 
wypacania się w kanałach oddechowych owej limfy 
skrzepłej, która tak okrbpnych zjawisk staje się przy­
czyną. Wszakże wielka pomiędzy niemi zachodzi różni­
ca, tak co do stanowiska choroby, kiedy, jak niemniej 
co do miejsca, gdzie takowe mają byc przykładane- 
I tak, na obu stronach krtani przystawiał je Home-, na 
około szyi nakształt opaski Chalmers, Latour, Hopff-, 
jak najbliżej miejsca cierpiącego Crawford, Michaelis, 
Scher win, Blegborough-, na karku Wahlbom, Horsch, 
Leeson, Albers; na piersiach i po bokach szyi Sachse, 
J. Frank; na piersiach i pomiędzy łopatki Fleusseux, 
Smith, I^entin i Jurine (1). Plaster dyachilon posypany 
proszkiem kantarydowym odciągać ma, według Maletaff 
daleko więcej limfy, aniżeli wezykatorye. Goelis (3) 
zaleca stawiać wezykatorye na odległych cierpieniu miej­
scach zaraz po wypróżnieniu krwi, dla tego, aby po­
wolne jej działanie nie było za późne. Z podobnem 
zdaniem oświadczyli się F. Wolff (4) i Kincel (f). Osta­
tni lak rzecz wykłada: zaraz po wypróżnieniu krwi sta- 
wiami wezykatorye na karku i na piersiach wielkości 
talara lub większe, zostawując je aż dobrze naciągną, 
a po przecięciu pęcherza opatrujemy te miejsca maścią

(1) J. Frank w dziele wskazanóm w przypisku p. 17З umieszcza 
tych autorów, a w texcie na tejże stronnicy swoje zdanie.

(2) Richter's specielie Therap. В. XI. p. agi.
(3) Tractatus d. Ang. p. 118.
(4J W dziele wskaz. pag. 99.
(5) W dziele wskaz. pag. 71.
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drażniącą, sporządzoną z maści królewskiej i proszku 
kantarydów. Sachse (1) przytacza przykład, gdzie we- 
zykatorya, przyłożona w początkach choroby zanim je­
szcze gorączka rozwinęła się w całej swej sile, okazała 
się wielce skuteczną. «Pewna osoba, utraciwszy z dła­
wca dziecko, spostrzegła, źe i drugie ma kaszel kataro­
wy, którego odgłos przybierał ton dławcowy; posta­
wiła mu na piersiach wezykatoryę wielką, a skoro ta 
pęcherz naciągnęła, zwolniał oddech i kaszel stał się 
lżejszym.” J. Frank (2) ’upewnia z własnego przeko­
nania, że wezykatorye w początkach dławca przystawia- 
wiane powiększają- gorączkę, a szczególniej rozpalenie 
skóry, przeciwnie zaś synapizmy zmniejszają je; daje więc 
taką radę: aby przystawić wezykatorye natenczas do­
piero, gdyby, po użyciu środków pfzeciw-zapalnych, 
nie ustąpiło miejscowe cierpienie; ale nie każę je przy­
kładać na krtani lub na rurce oddechowej, dla cienkiej 
skórki która te części okrywa, ale raczej po obu stro­
nach szyi, na mostku, karku, lub pomiędzy łopatki, 
ztą jednak ostrożnością, aby ich nie zostawiać dłużej 
jak potrzeba da naciągnienia pęcherza. Według tegoż 
lekarza, wezykatorye nie należą do koniecznych w dła­
wcu środków (3); albowiem w największej liczbie przy­
padków, chociaż leczenie odbyło się pomyślnie, takowe 
uskuteczniał bez przystawienia wezykatoryów. Henke 

, uważa wezykatorye za środek wielce skuteczny, który 
stosownie użyty pomyślnie działać może, a przez od­
wrócenie płynów limfatycznych na zewnątrz wstrzymu­
je nagromadzenie się onych w kanale oddechowym,

(i) Encyclop. Woerterb. В. II. p. 5ao.
(a) W dziele wskaz.. w przy. pag. 17J—-ya.
(3) 'Tamże pag. 17З. 
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wszakże dopiero po poprzedniem zmniejszeniu zapale*  
nia przez krwi wypróżnienie. Hildebrand (1) radzi, 
aby u osób dorosłych przykładać wezykatoryą najprzód 
na części odległej, a potem blisko miejsca cierpiącego 
w ten sposób, aby objęła szyję nakształt halsztuka. 
Aug. Richter (2), jakkolwiek nieodmawia skutku wezy- 
katoryom, ostrzega jednak, aby w dławcu, przyłącza­
jącym się do zapalenia gardła gangrenowego, nie przy­
kładać jej z obawy nastąpić mogącej gangreny, jak o 
tem wspomina Jurine^ który widział gangrenę powsta­
jącą po wezykatoryi u rekonwalescenta z dławca, i toż 
samo potwierdza Albers.

5. Kąpiele.— Powierzchnia skóry, na którą kąpiel 
działa, jest organem najobszerniejszym, służącym do 
rozlicznych i ważnych czynności żywotnych, które na 
ogólny stan zdrowia wielce wpływać mogą. Obdarzona 
wielką czułością i draźliwością, jest siedliskiem licznych 
naczyń wsysających i wyziewających, nieustannem źró­
dłem ciągłego wydzielania się i przeziewu rozmaitych 
płynów' organizmowi ludzkiemu już niepotrzebnych, 
prawdziwe'm narzędziem najobfitszego wsiąkania czyli 
wsysania; skutkiem którego płyny, do massy chumo- 
rów doprowadzone, daleko mniejszej ulegają zmianie, 
a niżeli te, które się tam dostają przez kanał kiszkowy.

Rozmaitego rodzaju są kąpiele, których w leczeniu 
dławca używamy. Zwyczajne, sporządzane bywają zwo­
dy czystej samej przez się; odmiękczające, z odwaru 
otrąb pszennych, siemienia lnianego, lub z mleka słod­
kiego; przeciwkurczowe, z odparzenia kwiatu rumianko-

(i) Inst. T. III. §. 38o.
(a) W dziele wskazanem p. agi.
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wego; alkaliczne, z rostworu potażu gryzącego (Kali 
causticum, lixivia pura).

Kąpiele ciepłe odmiękczające i zwyczajne ułagadza- 
ją drażliwość chorobliwą, koją boleści, i miarkują po­
ruszenia gorączkowe; a lubo działanie ich jest łagodne, 
a skutek dobroczynny, niemożna ich jednak używać 
w pierwszym okresie chorób zapalnych, szczególniej 
w zapaleniu płuc, albowiem przyspieszają obieg krwi 
i czynność oddychania utrudniają.

Kąpiele z rumianku używane bywają w późniejszych 
dławca okresach, gdy, po wypróżnieniu krwi i dawaniu 
lekarstw chłodzących, kaszel przybiera naturę kurczo­
wą, a trudność oddychania przystępuje w znacznych 
odstępach. Na jednę kąpiel dziecinną bierze się puł 
funta kwiatu rumiankowego, naparza w sporym garnku, 
ä przecedziwszy do przeznaczonego statku, rozbiera się 
wodą chłodną aż do umiarkowanego ciepła.

Kąpiel alkaliczna rozdrażnia skurę, a przez to działa 
antagonistycznie na cały układ nerwowy, i uśmierza 
poruszenia konwulsyjne. Nie można jej używać jak 
tylko w późniejszym dławca okresie, gdy, po użyciu 
stosownych środków, przypadłości nerwowe biorą prze­
wagę. Na jednę kąpiel dziecinną bierze się od półtora 
do dwóch drachm potażu gryzącego (Kali causticumj 
i'roztwarza taką ilością wody miękkiej, aby w niej dzie­
cię wygodnie siedziało; wszakże uważać należy, aby 
woda do oczu nie bryzgała, bo łatwo ztąd powstaje 
zapalenie.

Co do stopni ciepła, jaki kąpiel dziecinna zachować 
powinna, zgadzają się wszyscy, aby nie była za gorą­
ca, to jest, aby nieprzechodziła 24—26 stopni Roum. 
Pobyt w kąpieli nie może być dłuższy jak 15—20 mi­
nut, a przy wyjmowaniu dziecka troskliwie okryć je 
należy, aby się nie zaziębiło.
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Cheyne,Pieuseux, Brewer, Laroche, Lentin, Ju vi­

ne (1) utrzymują, iż mało jest przykładów, gdzieby 
kąpiele ciepłe w początku choroby używane, były bez­
skuteczne. Albers (2) przyznaje, iż dopiero w później­
szej swej praktyce przekonał się o pomyślnych skut­
kach kąpieli ciepłych w dławcu. Goelis (3) opowiada, że 
kąpiele ciepłe z wody czystej, z mleka, lub z odgoto- 
wąnych otrąb, były mu wielce pomocn-e w pierwszem 
i drugiem stanowisku dławca, szczególniej po krwi wy­
próżnieniu ; przy ich użyciu nie potrzebne są mocze­
nia nóg, wziewanie pary odmiękczającej, kataplazmy 
i epispastyka. Przyznaje także wiele skutku kąpielom 
przeciwkurczowym i alkalicznym, a na poparcie tego 
przytacza historyę dwojga dziewcząt i chłopczyka, które 
uratował kąpielami. U dziewcząt wszystkie lekarstwa 
nie sprawiły skutku, a chłopiec wcale żadnego brać nie 
cbciał, okazując taki wstręt, iż w konwulsye wpadał; 
wszystkie jednak te troje dzieci już prawie umięrające 
uleczone zostały'jkąpięlami z rumianku, do których do­
dawał stosowną ilość potażu gryzącego i troszkę głó­
wek maku białego. Kincel (4) zaleca w późniejszem 
dławca stanowisku, gdy już z pewnością przystąpić nie 
można do krwi wypróżnienia, kąpać dziecię po dwa 
razy pa dzień w wodzie ciepłej samej przez się lub 
и przypadkiem mleka słodkiego, utrzymując, iż się sam 
przekonał o dobrych ich skutkach. Aug. Richter (5) 
uważa kąpiele ciepłe za środek wielce skuteczpy, je-

(1) J. Frank w dziele wskaz. p. 17a. w przypieku, 
(a) Tamże.
(3) W dziele wskaz. pag. iii.
(4) W dziele wskaz. pag. 78—79.
(5) Specielife Ther. В. XI. aga.
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dnak dopiero po poprzedniem krwi wypróżnieniu; ubo­
lewa tylko, że niekiedy z wielką przychodzi trudnością 
kąpać dzieci. Bischoff (1) używa kąpieli ciepłych, je­
żeli okazują się przypadłości nerwowe. W nowo wy- 
szłem dziele: Die medizinische praxis (2) na stron­
nicy 159 następujące czytamy zdanie o kąpielach cie­
płych: «Mało jest przykładów dławea, gdzieby kąpiele 
ciepłe na początku choroby używane, działały niepo­
myślnie. Zmniejszają one rozdrażnienie, uśmierzają 
kurcze, i wspierają wyziew skórny, z przyczyny zaś bez- 

* pośredniego działania na organ cierpiący są wyśmieni­
te, albowiem para z wody unosząca się nietylko jest 
najmocniejszym środkiem odmiękczającym, ale jeszcze 
najlepszym płynem rozpuszczającym limfę skrzepliwą, 
która się w kanałach oddechowych zbiera, tóm bar­
dziej, że ta skrzepłośc, już to dla gorąca organu zapal­
nego, już może i dla oxydacyi z przyczyny przechodzą­
cego powietrza atmosferycznego, na ścisłości i tęgości 
ciągle przybiera. Dla skutku lepszego można jeszcze 
nakryć wannę prześcieradłem, aby powstającą parą tern 
lepiej ku ustom dziecka kierować.

Moczenie nóg lub rąk u małych dzieci połączone 
bywa z wielką trudnością. Dla tego to wielu lekarzy, 
zamiast tegoż, okładać zalecają te części ciała płatami 
płuciennemi lub flanellowemi, maczanemi w płynach go­
rących na ten cel przeznaczonych. Kąpiele tego ro­
dzaju powinny być od innych cokolwiek gorętsze, ale 
nie zanadto; z początku jednak mogą być ciepłe 28—30

(i) W dziele wskazanóm p. a5.
(a) Wyborne to i wielce praktyczne dzieło wyszło w Berlinie 

18З8 r.



275
stopni Beaumura, lecz później potrzeba je zrobić cie­
plejsze przez dolanie wody gorącej. Jeżeli mamy za­
miar działać sposobem odwracającym qua derivans\ 
natenczas dodajemy do wody stosowną ilość środków 
nadających jej pewną ostrość. Na ten cel wsypuje się 
w garnek, w którym woda wrze, garść gorczycy prze- 
tłuczonej, albo też tyle popiołu lub soli kuchennej, a 
po dostatecznem przetrawieniu, przecedzamy do prze­
znaczonego naczynia, w które albo się , nogi wkładają, 
albo też okrywamy je tylko flanellą w tymże płynie ma­
czaną. Takowa kąpiel trwa zwykle przez kwandrans, 
a okładania robią się ciągle przez kilka godzin, odmie­
niając płaty skoro ostygną; ale chorego dobrze otulić 
należy, aby się nie zaziębił. Wiele dobrego skutku 
z moczenia nóg spodziewają się: Ghisi, Lentin, Hopff 
Thilenius (lj, a według P. Goelis (2) moczenie nóg, 
w wodzie ciepłej ze stosownym przypadkiem, stanowi 
dzielny środek wspierający skuteczność lekarstw we­
wnętrznych, którego w 1 i 2m stanowisku dławca uży­
wać można. Ze jednak dziecię chore łatwo się przy- 
tem zaziębić może, każę on moczyć flanellę w tymże 
płynie wrzącym, lekko wycisnąć, i jeszcze gorącą kłaść 
na nogi, odmieniając gdy trochę ostygnie. Hufeland (f), 
zamiast moczenia nóg, tnacza flanellę w gorącem mle­
ku słodkiem i okłada tern nogi. Rincel (4) każę mo­
czyć nogi pare razy na dzień przez kwandrans do pół 
godziny, a gdyby dziecko było za małe lub mocno 
osłabione, okłada je flanellą maczaną w gorącym odpa­

li) J. Frank w dziele w skaz. pag. 172 w przypieku, 
fa) W dziele wskazanem pag. no.
(3) Lud. Fraenkel w dziele Wskaz. p. 149
(4) W dziele wskaz. p. 7З.
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rze romianku, dodając do połowy octu tęgiego. Grali 
(1) w Hamburgu podaje za pewny środek , pokonywa- 
jący chorobę w samem nastaniu, aby, jako derivans, 
moczyc ręee aż po ramiona w wodzie ciepłej co go­
dzina lub co półgodziny, za każdym razem po 10—15 
minut, łecz o tern wyżej dostatecznie już mówiono.

6. Wdziewania i naparzania. —Rozwolnienie limfy 
skrzepłej w kanałach oddechowych zbierającej się, i 
wyrzucenie onej za granicę ciała, najgłówniejsze«! jest 
wskazaniem w leczeniu dławca. Zalecano więp, aby 
chory wziewał parę ze stosownych płynów za potpocą 
gorąca do parowania usposobionych, albo te'ż unoszące 
się wyziewy płynów z natury swej łatwo ulatniają­
cych się, w mniemaniu, że takowe, dostawszy się z po­
wietrzem atmosferycznem do krtani, a następnie do 
rurki oddechowej, mogą działać bezpośrednio na samo 
siedlisko choroby, a tym sposobem rozwolnić i odlu- 
zowac skrzcpłości tamże znajdujące się. Taki sposób 
leczenia znalazł wielu zwolenników, a Home, Crawford 
Cheyne i Latour (2) byli pierwsi, którzy spostrzegli, 
że po użyciu pary z płynów odmiękczający.ch, nietyl- 
ko płuca odwilżone, ale i flegma w kanałach oddecho­
wych zbierająca się rozwolnioną została. J. Frank (3) 
mä wielką nadzieję, że przez wziewanie pary można 
rozwolnić skrzepłości, które zatykają drogi oddechowe; 
a Henke (4) ubolewając, że tylko z trudnością zastoso­
wać się dają u małych dzieci, wspomina: Ze lekarze 
angielscy, amerykańscy i niemieccy, nawet i on sam

(i) Hufeland's Journal i83?. october VII. i.
(a) Lud. Fraenkel p. 436-
(3) J. Frank, w dziele wskaz. pag- 181.
(4) -Wdziele wskaz. p. З70 
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używają ich z dobrym skutkiem. Wszakże każdy to 
przyzna, że jak rozmaite są płyny, które na ten cel 
przeznaczano, tak też i rozmaity byc musi skutek, któ­
ry z ich użycia powstaje; a przeto nie służą one w ka­
żdym dławcu i we wszystkich jego stanowiskach, ale 
stosownie do skutku, jaki przez nie sprawie chcemy, 
dobierać je musiemy, tak co do natury dławca, jego 
stopnia natężenia, jak niemniej co do stanowiska, ja­
kiem się znajduje. Jakoż, para z wody wrzącej lub 
mleka słodkiego, z odgotowanych ziół odmiękczających 
i łagodzących, z odparzenia kwiatu bzowego, może by<f 
ze skutkiem używana od samego zawiązania się dławca 
iwcałym jego przebiegu, zwłaszcza, gdy kaszel jest su­
chy, a flegma skrzepła, dla braku wilgoci w drogach 
oddechowych, w żaden sposób odrywać się nie może. 
W takim to zamiarze zalecali parę: Chalmers (1) z wody 
wrzącej, Thilenius (2) z odwaru szlazu włoskiego lub 
mleka słodkiego, Hopff (3) z odparu kwjatu bzowego, 
Latour (4) z odwaru główek makowych.— Goelis (5) 
chwali z własnego przekonania wziewanie pary z wody 
wrzące') i płynów odmiękczająch w stanowisku dławca 
kataralnem. Gir art (6) przytacza przykład dobrego 
skutku z użycia wziewań pary odmiękcząjącej w cier­
pieniach do dławca podobnych, Wanner (1) chce, aby 
przez kilkodniowe naparzanie chorego nad parą z odgo-

(1) W dziele wskazanem pag. 99.
(2) W dziele wskaz. p. 5o.
(3) W dziele wskaz. p. io5.
(4) W dziele wskaz. p. 48.
(5) W dziele wskaz. p. 126.
(6) Nouvell. annal. clinique de Montpellier VIII. p. Зяа.
(7) Du Croup, et d. son traiteitient par la vapeur d’eau. Paris 

18З4 г.
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towanej malwy i kwiatu bzowego do potów go przy­
musie. Brehme (1), upatrując istotną dławca przyczynę 
w chorobliwie zmienionej czynności skóry, spodziewa 
się najlepszych skutków z ogólnych kąpieli parowych, 
które brać zaleca po 2—3 godzin ciągle i tak często po­
wtarzać, aż nastąpią ogólne poty; przytem jednak okła­
da szyję szmatami w ciepłej wodzie maczanemi, alboli- 
teź pęcherzem napełnionym wodą ciepłą. Thornton (2) 
radzi, aby chory oddychał gazem saletrorodnym.

Para z octu należy do środków drażniących i po­
budzających; dostawszy się do kanałów oddechowych 
podnieca do kaszlu, a działając bezpośrednio na błony 
śluzowe przyspiesza wyrabianie się śluzu rzadkiego, 
przezco rozwalnia się flegma gęsta tamże zebrana i do 
wyrzucenia przysposabia. Każdy więc pojmuje, że nie 
można jej używać jak tylko w dławcu natury kataro­
wej, tudzież w późniejszem dławca stanowisku, gdy 
przez stosowne środki pierwsza jego natarczywość znie­
sioną została, a właśnie nadchodzi potrzeba, aby przez 
pobudzenie do kaszlu wyrzucać skrzepłości w kanale 
oddechowym zalegające. W takim to zamiarze zalecali 
wziewanie pary octowej: Home, Crawford, Bergen, Sa­
lomon, Brehmer, Cheyne, Latour, Hosack i Swieten 
ostrzegając (3), aby za mocno nie rozdrażniać dróg od­
dechowych. Parrel (4) zalecał w drugiem dławca sta­
nowisku po krwi odciągnieniu i po womitach, gdy już 
błona w krtani uformowaną została, aby chory wzie-

(i) - Allg. med. Annal. i8a8 p. 44"-
(1) Townsend's Anweisung f. angeh. ärzt. z angielskiego. Leipzig 

1796.
(3) J. Frank w dziele wskaz. pag. i8ai
(4) Diss. med. de Cynanche trach. Edinh. 18x3. 
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wał parę octową, a nawet z kamfory i z eteru. Goelis (1) 
używał wziewań z octu dopiero w 3em stanowisku dła­
wca w takim celu, aby przez ten bodziec bezpośrednio 
działać na ściany kanału oddechowego, a przez to po­
pierać wydzielanie się śluzu, który, dostawszy się po­
woli pod ową skrzeplość błoniastą, przyczypienie jej 
rozwalnia i takową odluzuje. Kincel (2) mięsza odpar 
kwiatu bzowego do połowy z octem, macza w tem, 
gdy jeszcze jest gorące, gąbkę i trzymają pod nosem 
chorego w 2em dławca stanowisku. Gruithuison (3) 
utrzymuje chorego w ciągłej atmosferze octowe'j, lecz 
otem wyżej dostatetecznie już mówiono.

Wyziewy z eteru siarczannego i z amonii lotnej na­
leżą do najmocniej pobudzającyah środków lekarskich, 
a przeto nie można ich używać jak tylko w ostatnim 
dławca okresie, gdy podupadłą czynność płuc przez 
silny jaki bodziec do większej działalności podniecać 
zamyślamy, aby nagromadzoną w kanałach oddecho­
wych skrzeplość za granicę ciała wyprowadzić. Pinel 
i Pearson (4) zalecali w takim celu wziewać parę z eteru 
siarczanego. Ecard (5) radził oddychać unoszącą się 
parą z soli amonjackiej grubo przetłuczunej. Guttfeld (6) 
pobudzał do kaszlu wziewaniem woni z płynu amonii 
lotnej. Jnrine (7) kąpał chorego w wodzie ciepłej, do-

(t) W dziele wskaz. p 137.
(а) , W dziele wskaz. p. 77—78.
(3) Med. chir. Zeit. 837. В. И. N. 36. p. зД.
(4) Hufeland’s Journal d. ausl. med. Lit. 180a. Jan. S. 1.
(5) Aug. Richter’s specielle Therap. В. XI. p. 393.
(б) Goelis'n dziele wskaz. p. 137.
(7) Abhandl. ü d. Croup z francuzkiego. Leipzig 1816.
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ewając doń kroplami eter siarczany w len sposób, aby 

chory oddychał unoszącym się waporem; albo tez, za 
pomocą maszynki prZez siebie wynalezionej, przepro­
wadzał do oddychania ulatniający się wyziew. Kincel {j\.) 
na ten cel przeznaczał mięszauinę następującą:

Rp. Aether, sulphurici
Liquor, ammonii vino'si ana unc. semis. 

5. Nalewać potrosze na koniec chustki i trzymać blisko 
nosa chorego, aby oddychał powstającą ztąd parą.

Wszakże wiedzieć należy, że wziewania tak ostrych 
möcnö pobudzających wyziewów okazały się nietylko 
bezskuteczne, ale nawet szkodliwe; albowiem pobudza*  
jąc za mocno dó kaszlu, a co gorsza, tamując czynność 
oddychania już i tak przez samą chorobę wielce utru­
dnioną, powiększają niebezpieczeństwo uduszenia; słu­
sznie Więc w zapomnienie poszły. Już Goelis (2) Ostrze­
gał, że wziewania pary amoniakalnej mogą, przez wzma­
ganie kaszlu i powiększanie duszności, stać się wielce 
szkodliwe, które to zdanie Aug. Richter (3.) potwierdza 
mówiąc: zalecano wziewac parę z eteru siarczannego, 
ałe ta zdaje mi się byc zamocna, gdyż powiększa du­
szność i cierpienia ztąd powstające.

7. Emeny używane by wają u małych dzieci w choro­
bach rozlicznych. Ich skutek zależy ponajwiększej części 
od ingredyensów, z których sporządzone bywają; a prze­
to działają: chłodząco i przeciwzapalnie, jeżeli wypró­
żniają kiszki grube z łajna tamże znajdującego się, i od-

(1) W dziele wskazanem p. 77.
(2) W dziele wskazanem p. 127.
(3) Aug. Richter specieile. Tiler. В. I. pag. 489- 
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prowadzają chumory do dolnych brzucha części; od- 
miękczająco i łagodząco, jeżeli, dla wielu tłustych i szla­
mowatych rzeczy z których są złożone, powlekają ścia­
ny kiszek i zapobiegają ich rozdrażnieniu; przeciwkur- 
czowo, jeżeli przez własności swoje wyprowadzają ro­
baki w kiszkach znajdujące się, albo też uspakajają i uła- 
gadzają drażliwośc nerwową. Za pomocą tychże enem 
możemy.

1. Wspierać działanie lekarstw do wewnątrz zada­
wanych.

2. Uniknąć nieprzyjemnych wypadków, jakie nieraz 
wydarzają się [trzy użyciu lekarstw wewnętrznych, 
z przyczyny nadzwyczajnej czułości żołądka dziecinnego

3. Działać nietylko na samą kiszkę odchodową i na 
cały kanał kiszek grubych, ale nawet i na organa bVzu- 
szne blisko tychże położone.

4. Osiągnąć skutek daleko prędszy, aniżeli przez 
lekarstwa, które przez usta do wewnątrz wprowadzamy.

5. Niektóre dzieci są tak grymaśne i obrzydliwe, iż 
w żaden sposób lekarstw brać nie chcą; w takim razie 
niemasż innej rady, jak działać przez stolec i na całą 
powierzchnią skóry.

Na wypróżnienie stolca dostateczne są enemy) spo­
rządzone z odparzenia rumianku, albo też z odwaru 
otrąb pszennych, do których dodać można łyżkę stoło­
wą miodu przasnego i tyleż oliwy; a wrazie uporczy­
wym łyżeczkę soli kuchennej, albo też puł drachmy 
mydła zwyczajnego.

Na ułagodzenie rozdrażnienia w kiszkach grubych, 
lub w organach blisko nich położonych, dajemy ene­
my z rozmaitych odwarów odmiękczających, z przy­
datkiem oliwy lub oleju lnianego.
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Jeżeli zamierzamy działać' odwracające, przez po­

drażnienie kanału kiszkowego; natenczas dodajemy tro­
chę octu, lub innych stosownych środków lekarskich.

Jeżeli zaś działać chcemy na przeciw cierpieniom kur­
czowym, dajemy enemy z odparu rumianku lub korzeni 
koziołka, z przydatkiem 10 — 20 gr. smrodzieńca^ a nawet 
1—kropli esencji opium.

Ilość płynu, do enem brać się mającego, stosuje 
się do wieku dziecka, jak niemniej do zamiaru jaki 
przez nie osięgnąć zamyślamy; to jest: czy chcemy sto­
lec wypróżnić, czyli też zatrzymać enemę na jakiś czas 
w kiszkach. Dla dzieci od 2 — 5 lat mających dosyć 
będzie, gdy weźmiemy mały kubek od filiżanki, dla 
starszych pułtora kubka.

Co do lekarstw, które w enemach dawać zamyśla­
my, ogólne jest prawidło, aby brać 5 razy tyle, ileby 
do wewnątrz zażyć wypadało. Prawidło to jednak nie 
może się stosować do lekarstw wszystkich; albowiem 
wzmacniające i ulotne, a szczególniej narkotyczne, nie 
mogą być używane w takiej ilości. Ocet winny dajemy 
do enem w stosunku następującym: U dzieci bardzo 
małych, bierzemy na jeden raz pół łyżki stołowej; — 
półtora do trzech lat mającym, dajemy całą łyżkę; 
starszym, od trzech dopięciu lat, 2 łyżki;—a od5—8 
lat, 3 łyżki octu.

W leczeniu dławca używamy enem rozmaitych, ja­
ko to: wypróżniających, odwracających, i przeciwkur- 
czowych, a to stosownie do ogólnego stanu chorego, 
do natury dławca, jak niemniej do stanowiska, w któ- 
rem się tenże znajduje. Z samego choroby początku 
dobre są enemy wypróżniające, a nawet niekiedy i od­
wracające; ale gdy się już dławiec wykształci w całej 
swej mocy, natenczas dobierać musiemy do enem śród-
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ków lekarskich własności takich, aby przez nie dopoma­
gać ogólnemu planowi leczenia.

Enemy z octu zalecane były juz dawno w leczeniu 
dławca przez P. Harlesz (1)» Najbardziej je zachwa­
lał Autenerieth (2), który ich używał przy wewnętrz­
nym zadawaniu kalomelu, w zamiarze, aby wyprowadzać 
dołem ostrość chorobliwą, którą za przyczynę dławca 
uznawał. Do odwaru z otrąb, na tenże cel przezna­
czonego , dodawał octu winnego stosunkowo tyle ły­
żek stołowych, ile lat tniało dziecko. — Daleko jednak 
pewniej jest, gdy pójdziemy za radą wyżej wskazaną; 
albowiem dla dzieoi starszych 6—9 lat mających, wy­
padałoby za wiele octu, coby bezkarnie nie uszło. Za­
lecał on dawać enemy 3 razy przez dzień, a w gwał­
townych przypadkach nawet co godzina. Jurine (3), 
rozpoczyna leczenie dławca enemą z przydatkiem łyżki 
miodu przaśnego i tyleż octu winnego; a jeżeliby dzie­
cię z wielkim krzykiem wzbraniało się od enemy, zo- 
staje przy zadaniu emetyku. który zarazem swój sku­
tek i na stolec rozpościera. Sachse (4) zamierzał wstrzy­
mywać działanie kalomelu na gruczoły ślinowe przez 
dawanie enem z oclem. Goelis (5) uważa je za szko­
dliwe, albowiem prócz biegunki, którą zazwyczaj spro­
wadzają, stać się mogą przyczyną boleści brzucha, jak 
to przyjaciel jego Treber (6) potwierdza wspominając, 
że widział raz, jak po enemach z octu nastąpiły kon- 
хэгн! rlw- .dói Jziwoneie novinib оЯЪ l doviefuinsöq w

(i) Aug. Richter specielie Therapie Band XI. pag. а8Д.
(i) Vers. f. d. pr. Heilk. 807. Hip. 4°.
(3) Aug. Richter jak wyźój pag. 184-
(4) Hufeland Jour. В. За. H. 1 pag. 7З.
(5) W dziele wskazanem p. n5.
(6) Tamże.
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wulsye. Kincel (1) zaleca na początku dławca używać 
enem zwyczajnych dwa razy na dzień, a nawet i czę­
ściej; w drugiem zaś choroby stanowisku każę dawać co 
dwie godziny enemy, z trzech części odparu rumianko­
wego i czwartej części octu winnego, tak długo, aż na­
stąpi stolec rozwolniony. Aug. Richter (2) przyznaje, 
że enemy z octu, mogą przez podrażnienie kiszek i od­
wrócenie chuinorów ku dołowi, gorączkę uśmierzyć i 
ułagodzić, robi jednak tę uwagę, że u dzieci drażli­
wych działają zanadto pobudzająco. Fritze (3) zachwa­
lał, przy wewnętrznem użyciu wątroby siarczannej, 
enemy z oclem, biorąc dla dzieci, %)d 1—3 lat, łyżkę 
stołową; od 3—6 lat, dwie łyżki; a od 6 — 8 lat, trzy 
łyżki octu mocnego.

Enemy z przydatkiem smrodzieńca (asa foetida) za­
chwalają Jurine i Vieusseux (4), ale dopiero w póż- 
niejszćm dławca stanowisku.

%>. Kichanie.—Są lekarze, którzy, przez nagłe wstrzą- 
śnienie za pomocą kichania, zamyślają poruszyć limfę 
skrzepłą w kanałach oddechowych zalegającą, rozu­
miejąc, że ta mechanicznie odluzowana i oderwa­
na, z łatwością wyrzuconą być może. — Na ten cel 
przeznaczono rozmaite proszki drażniące, które, do nosa 
wprowadzone, mocą swych własności pobudzających, 
kichanie wzniecić są wstanie. Samo jednak z siebie ró­
żu mi się, że takie wstrząśnienia skutecznymi być mogą 
w późniejszych tylko dławca stanowiskach, gdy, przez

(i) W dziele wskazanem p. 7a.
(aj W dziele wskaz. p. 284.
(3) Hufeland's Journ. B. 70. H. 1 p. 1З6.
(4) J. Frank w dziele wskaz. pag. 189— 190 w przypieku. 
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stosowne środki lekarskie, pierwsza natarczywość' cho­
roby poskromnioną, a flegma juz rozwolniona, do wy­
rzucenia usposobioną została. Walls, Leiitin, Tile- 
nius (1), i wielu innych zachwalali taki sposób lecze­
nia, a Reddelin (2) przesłał panu Sachse 2 rurki bło­
niaste, które, podczas mocnego kichnięcia, wyrzuciła 
z siebie dziewczyna 19 letnia na dławiec chora. Kin- 
cel (3) zaleca wprowadzać w nos, w trzecim dławca 
okresie, proszek sporządzony z majeranku i kwiatu li­
powego. J. Frank (4j nie wspomina wyraźnie , czy 
kiedy sam używał podobnych proszków, dozwala je­
dnak, aby je zastosować, gdy tego potrzeba wymaga. 
Renke (5) stara się udowodnić, że przez takie mechani­
czne wstrząśnienie można dopomagać łatwiejszemu od­
rywaniu się flegmy w drogach oddechowych, a na po­
parcie tego wspomina, iź niedawnemi czasy urato­
wano z dławca dziecię już konające, za pomocą dmu­
chnięcia w nos tabaki hiszpańskiej, w skutek którego na­
stąpiło mocne kichanie, a wkrótce odluzowaną i od­
rzuconą zostałą skrzepłośc błoniasta kształt rurki ma­
jąca. Recamler (6) zalecał, celem sprawienia poruszeń 
konwulsyjnych gardła i muszkułóty krtani, robie wstrzy­
kiwania przez nos i usta wodą w trzeciej części z mle­
kiem zmięszaną, w przekonaniu, aby przez wstrząśnie­
nie kanałów oddechowych poruszyć limfę skrzepłą tam­
że nagromadzoną do prędszego odluzowania się i odry­
wania.

(1) J. Frank w dziele wskaz. pag. 182 w przypieku.
(2) Med. Chir. Zeit. 816 В i. pag. З17.
(3) W dziele wskaz. pag. 80.
k4) W dziele wskaz. pag. 182.
(5) W dziele wskaz. pag. З67.
(6) Revue med. frąnc. et ćtrangere etc. T. XII.

I
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9. Hałun.— No wszemi czasy zjawili się lekarze, któ­

rzy, przez zadmuchiwanie w gardło hałunem miałko 
tłuczonym, działać chcą bezpośrednio na owe skrze- 
płości limfatyczne zbierające się podczas przebiegu dła­
wca w kanałach oddechowych. Bretonneau (1) był 
pierwszy, który najpomyślniejszy otrzymywać iniał skutki. 
Zadinuchuje on hałunem za pomocą długiej rurki do 
ust wprowadzonej; daleko jednak lepiej udaje mu się 
takie zadmuchiwanie przez narzędzie, które umyślnie 
do tego wynalazł. Guilłon (2) uleczył dwóch chorych, 
juz na śmierć osądzonych ze ślinogorza błoniastego (di- 
phtheritis), który za jedno z dławcem uważa. Wątpi 
on, aby bałun, tym sposobem zadmucbany, dochodził 
poniżej szpary głosowej, zaleca jednak bardzo, aby te­
go nie zaniedbywać. Velpeau (3) okazawszy towarzy­
stwu filomatycznemu (societe philomatique) narzędzie 
do zadmucbiwania przez Bretoneau wynalezione, przy­
tacza wiele przykładów, które wyjaśniają dobry skutek 
otzymany przez zadmuchiwanie hałunem. Wspomina 
on, źe u niektórych chorych dostatecznem już było dwu 
lub trzykrotne zadmuchiwanie, u innych musiano po­
wtarzać to zadmuchiwanie do piątego lub szóstego ra­
zu. Nieco później zaprzestał zadmuchiwać Bretonneau (4\ 
ale, za pomocą łyżeczki od kawy, omazywał migdałki 
w gardle znajdujące się hałunem wodą zwilgoconym, 
z czego spostrzegał najlepsze skutki. Gdy zaś dławiec 
do tego stopnia pogorszył się, źe nie pozostało już nic 
więcej do czynienia, w razie takim nastr.zykiwał do

---- :------ -—‘.lIjBntprtFKf’W <.81.,yłiCj źinEJ‘1 .1 l I

(1) Des inflamations speciales etc. Paris 1826.
(a) Froriep. Not. B. 22. Nro 5. pag. 76.
(3) Nouvell. Bib. med. 827 Nro 5.
(4) Archive gener.de med. Jan. 1827. Hecker iit. Annal. B.12 p. 4 > * 

gener.de
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krtani wodą w której hałun rozpuszczał, i odnosił naj­
lepsze skutki. Również pomyślne ukończenie się cho­
roby otrzymywać, miał tenże lekarz, przez użycie py- 
rotonidu (1). Jest to środek lekarski, który Ranquc (2) 
przez spalenie starego i nowego płutna sporządza, a 
który wielce jest podobny do przypalonego kwasu 
drzęwnego (brenzliche Holzsäure). Spostrzeżenia te 
jednak, lubo są wielkiej wagi, ściągają się tylko do 
śłinogorzu błoniastego, który najczęściej spostrzegać się 
daje we Francyi, a rzadko w Niemczech i w kraju Pol­
skim.

Octan ołowiu (acetas plumbi), bezpośrednio na bło­
nę fałszywą doprowadzony, działa na jej zmniejszenie 
przez powolne zaropienie, która tym sposobem strawio­
ną i zniszczoną zostaje. Po użyciu octanu pozostają 
czasem owrzodzenia gardła. Daleko wolniej działa ha­
łun. Dostatecznem ma juz byc, gdy w.powyższe roz­
twory umaczaną skubanką odwilżamy fałszywą tę bło­
nę, chociaż tylko na małej jej powierzchni. Constan- 
ti (3) Ifeczyć miał nietylko dławiec, ale i stomatitis 
pseudo-membranacea przez użycie chloranu wapna na 
błonę fałszywą. Przetwór ten utarty na proszek prze­
nosi się, za pomocą pędzelka ze skubanki sporządzone­
go i zwilgoconego, albo też za pomocą zwilgoconego 
papieru skręconego, na miejsce chorobą zajęte; pocze’m 
robją się u osób dorosłych płukania, a u dzieci na- 
strzykiwania w gardło, aby wypłukać i oddalić to, co 
z octanu ołowiu za wiele uchwycone'm zostało. Rinna

(1) Aug. Richter w dziele wskaz. pag. a8g.
(a) Mem. cliii, sur 1’emploi en med. de la Pyrothonide etc. Paris 

1827 г.
(3) Rinna von Sarenhach В. 3. pag. аДа. 
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von sarenbach (1) robi w tym względzie taką uwagę, 
że jak trudno zastosować daje się w ten sposób chlo­
ran wapna, tak tez daleko trudniej jest ograniczać dzia­
łanie jego na pewne jakie miejsce.

10. Woda zimna, jak mówi Fabrycius (2), działa na 
organizm ludzki przez przymioty sobie właściwe tak 
szczególnym i odrębnym sposobem, że zadnem inne'm 
lekarstwem zastąpić się nie daje. Cały jej skutek za- 
leze'c zdaje się, na bezpośredniem i spieszne'm odcią- 
gnieniu organizmowi naszemu pewnego, stopnia ciepła, 
którego bardzo wiele połknąć i w sobie zatrzymać 
może. Przy jej użyciu odróżnić należy dwa odrębne 
i zupełnie przeciwne działania sposoby, to jest: działa­
nie pierwotne i następne, ną które, podczas leczenia 
wodą zimną, największą zwracac należy uwagę.

Przez działanie pierwotne odejmuje woda zimna cia­
łu naszemu, w miejscu zetknięcia się, pewną ilość cie­
plika, a to w miarę stopnia swego zimna, długości cza­
su dziąłąnia, jak piemniej większej lub mniejszej po­
wierzchni ciała, ną którą skutki swoje wywiera. Tę­
pieje cznłośc na wpływy zewnętrzne, zmniejsza się ob­
jętość ciała, ściągają się naczynia wszelkie, a krew ró­
wnież jak inne soki, już to przez nągłe śęiągmenie się 
kanałów arteryalnych, już przez zmniejszenie się kana­
łów żylnych, niejako mechanicznie parta, popędzoną 
bywa ku wewnątrz do piersi i głowy. Skutkiem tego 
pqwiększa się ciepło ciała wewnętrzne, wzmaga się siła 
żywotna, a organizm, mocą swej działalności wewnętrz­
nej ożywiony, usiłuje powetować stratę ciepła, którą

(i) Tamże w przypisku.
(a) O kuracyi wodą zimną ttómaczone przez Kuleszę 835. p. 18,19- 



289
przez zastosowanie zimna poniósł. Tak więc skon­
centrowana siła żywotna wywiera działalność swoją 
w wyższym stopniu, ku miejscu zimnem rażonemu, przez 
przywrócenie wszelkich w skutek zimna przytłumionych 
czynności organicznych; nerwy okazują większą czułość 
na wrażenia zewnętrzne, działalność naczyń krwionoś­
nych ożywia się, ogólny obieg krwi przyspiesza się, 
nawet większy okazuje się jej przypływ do miejsca na 
które zimno działało, niekiedy do tego stopnia, że prócz 
uczucia ciepła spostrzegać daje się na częściach ze­
wnętrznych nabrzmiałość. A tak owa, przez zimno na 
jakiś czas uśpiona działalność żywotna, nietylko się 
ożywia, ale jeszcze większego nabywa ruchu, tak w miej­
scach na które zastosowaną była;woda zimna, jako też 
w całym organizmie z powodu ścisłego pomiędzy sobą 
związku wszystkich części pospołu; i to jest właśnie 
jej skutek następny, który, w miarę mocy, szybkości, 
i długości działania pierwotnego, to z większą to z mniej­
szą objawia się mocą.

Kiedy więc woda zimna, czyto wewnątrz do żo­
łądka wprowadzona, czyli też zewnątrz do ciała nasze­
go zastosowana, objawia swój skutek przez dwa roz­
maite i sobie przeciwne działania, które na uleczenie 
wielu chorób dobroczynnie wpływać mogą, nastręcza 
się pytanie, czyliby nie można ją zastosować do lecze­
nia dławca, i w jaki sposób?—Ла to tak odpowiadam: 
Woda zimna, przez działanie swoje pierwotne, wstrzy­
muje i umniejsza napływ krwi do części ciała, na któ­
re bezpośredni swój wpływ wywiera, a przeto umniej­
sza wszelkie wyrobienia organiczne, czyli tak zwane 
sekrecye tamże odbywające się; przez skutek zaś nastę­
pny, wstrzymane te czynności nietylko do stanu pier­
wotnego przywraca, ale jeszcze nadaje im większego 
ruchu. Naturalny więc jest wniosek, że, jeżeli w cho-

19 
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robie jakiej zamiarem jest naszym, umniejszać napływ 
krwi do miejsca cierpiącego i wstrzymywać wyrabianie 
się sekreeyjne, używać należy wody zimnej w taki spo- 
sób, aby korzystać z pierwszego jej działania, to jest, aby 
przez ciągłe stosowanie nie dozwolić wywiązać się dzia­
łaniu jej następnemu; przeciwnie zaś, jeżeli koniecznie 
jest potrzebą, wstrząsnąć całym organizmem lub jaką 
jego częścią, a przytem nadać pewnemu organowi większą 
moc w odbywaniu naturalnej swej czynności, używać po­
winniśmy wody zimnej chwilowo, to jest w taki spo­
sób, aby skutek jej następny przemógł pierwotne jej 
działanie. 1 ta to jest przyczyna, dlaczego, w zapale­
niach mózgu, jak niemniej w zapaleniach innych części 
ciała, z przyczyny zewnętrznej wynikłych, tak wielką 
nam robi przysługę ciągle okładanie tychże części wo­
dą zimną; dlaczego, za użyciem jej zewnęłrznem ustę­
pują najuporczywsze cierpienia reumatyczne, opierające 
się wszelkiemu leczenia sposobowi; dla czego, za pro- 
stem tylko skrapianiem wodą zimną przychodzą do sie­
bie ludzie zemdlone. D. Lichtenstaedt w Petersburgu 
opowiada, że w człowieku od godzin 12tu na cholerę 
zmarłym, gdy go mocno skropiono zimną wodą, poka­
zały się kurczliwe poruszenia, jak gdyby był galwani­
zowany.

Ze zaś dławiec, jak wyżej mówiono, jest tylko roz­
drażnieniem błony śluzowej kanałów oddechowych ze 
skłonnością wypacania się limfy łatwo krzepnącej, zda- 
je się, że okładania ciągłe wodą zimną krtani i prze­
dniej części szyi, również jak polewanie krzyżów i kar­
ku, mogą, nietylko umniejszyć czułość chorobliwie 
powiększoną w tychże częściach, zapobiedz wypacania 
się limfy łatwo krzepnącej, ale jeszcze silnie wspierać 
w działaniach swoich organa i muszkuły czynność od­
dychania utrzymujących, ku odrywaniu się i wyrzuca­
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niu tejże limfy w kanałach oddechowych nagromadzo­
nej; a przeto używać jej można z dobrym skutkiem, 
tak w pierwszym dławca okresie, jako też i w dalszym 
jego przebiegu. Nawet, gdyby istota jego polegała na 
prawdziwem zapaleniu błony śluzowej kanałów odde­
chowych, możnaby, po użyciu wody zimnej, spodzie­
wać się najlepszych skutków, albowiem, czyliż nie do­
starcza nam praktyka lekarska licznych przykładów, 
które nas przekonywają, jak nieraz najgwałtowniejsze 
zapalenie jedynie tylko za śmiałem użyciem wody zi­
mnej, jeżeli nie zupełnie pokonanem, to przynajmniej 
ponajwiększej części poskromnionem zostało.

Polewanie wodą zimną odbywa się w sposób nastę­
pujący: Kładzie się dziecię zupełnie obnażone w wannę 
obszerną, brzuchem na poduszkę sianem wypchaną, 
poczerń z wysokości pół łokcia wylewa się na nie 
z wolna dwa wiadra wody zimnej, zacząwszy od gło­
wy, wzdłuż karku, grzbietu, aż do krzyżów; co usku­
teczniwszy wyjmuje się dziecię z wanny, obciera do 
sucha czystą chustą, i do łóżeczka kładzie. Postępo­
wanie to powtarza się co dwie godziny.

Harder (1) był pierwszy, który odważył się łę­
czyc dławiec polewaniem chorego zimną wodą. W dwóch 
przykładach, przez niego opisanych, udało mu się ule­
czyć chorego tymże sposobem bez żadnego innego le­
karstwa. Pierwszym była własna jego córeczka, dzie­
cko ośmnaście miesięcy mające, które zimową porą już 
dawniej przebyło tę chorobę, a latem trzeci raz od niej 
napadnięlem zostało. Ojciec używszy wszelkich znanych 
środków, gdy żadnego polepszenia nie ujrzał, i córkę 
blisko śmierci widział, postanowił użyć zimnej wody, 
i dziesięciu polewaniami dziecię od śmierci uratował.

(i) Vermischt. Abh. a. d. Gebiete d. Heilk v. ein. Gesełlsch. pr. 
Ae. z Petersb. erste Samml. 821. pag. 2З

19*
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Późniejsze jego doświadczenia, które' za polewaniem 
wodą zimną otrzymywał, również są pomyślne i dale­
ko liczniejsze (1\ Sachse (2) przytacza doświadczenia 
pana Helle runs; a, który uleczył dziecię sześcioletnie 
przez okładanie zimną wodą. Robione one były do­
piero wtedy, gdy, po usilnem leczeniu sposobem prze­
ciwzapalnym, zjawiska choroby na nowo wróciły. Co 
5 minut okładano choremu szyję płatami w zimnej 
wodzie maczanymi, a źe sprawiało mu przyjemne uczu­
cie, powtarzano przez dwa dni; siódmego d.nia choroby 
nastąpiła zupełna rekonwałescencya. Dwóch lekarzy 
obwodu Magdeburskiego, jak świadczy Rust (3j, uży­
wać mają ze skutkiem pomyślnym, u dzieci na zapale­
nie kanału oddechowego cierpiących, polew ań karku 
wodą zimną; u jednego z nich nawet przystąpić miały 
zjawiska zaduszające. Muller (4J opowiada przypadek, 
w którym dziecię na dławiec chore, i już się ze śmier­
cią pasujące, uralowanem zostało jedynie tylko przez 
polewanie wodą zimną. Benedix (5j przekonał się raz 
o dobrych skutkach wody zimnej w leczeniu dławca, 
który się do kokluszu przyłączył. Okładano szyję pła­
tami płóciennemi w kilkoro złożonemi, i w wodzie zi­
mnej maczanemi w ten sposób, iż okryte zostały krtań, 
rurka oddechowa, jakoteź obie karotidy; robiono to przez 
całą noc, odmieniając płaty co 5 minut, a do zażywa­
nia wewnętrznego dawano kalomel w połączeniu z pi­
żmem i z złotą siarką antimonialną. Nastąpiły obfite 
poty, chory uczuł się zdrowszym i w krotce zupełnie

(i) Vermischt. Abh. etc. i8aa. a. Samml. p. 36.
(a) Hufeland Journ. B. 60. H. 5. pag. g5.
(3) Jego magazyn B. 14 p. 169.
(4) Vermischt. Abh. etc. p. 4З.
(5) Hufeland’s Journ. B. 59. Heft. 2. p. 119. 
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uleczonym został. IVolfers (l), używszy wody zimnej 
z dobrym skutkiem w przypadkach na pozór wątpli­
wych, ogłosił pomyślne jej leczenie. Baumbach (2) 
doświadczył także nadzwyczajny skutek zimnej wody 
u dziewczyny 11 letnej, chorującej na dławiec juz od 
dni 11, mającej nogi i ręce zimne, twarz zapadłą, od­
dech pracowity, przerywany i wielce utrudniony, sło­
wem będącej juz w stanie konającym. Kazał dwa wia­
dra wody zimnej 13« Reaum. wylać z nagła z wysoko­
ści pół łokcia na głowę i plecy chorej w ten sposób, 
źe najmniejszy promień wody przypadł na kręgi pier­
siowe. Prawie natychmiast ustąpiła duszność i rzęzie- 
nie w piersiach, chora odzyskała mowę, a po dwóch 
minutach powrócił kaszel, który juz był zaprzestał przez 
24 godzin dla gwałtowności choroby; w skutek tego 
wyrzucony został znaczny kawał błony fałszywej. Dii- 
sterberg (3) otrzymał raz pomyślny skutek z zimnej wo­
dy u młodzieńca 17 letniego, chorującego na dławiec 
i zostającego już w ostatniem choroby stanowisku, ^ber­
le (4) polewał zimną wodą, według przepisu Herdera 
dziecię na dławiec chorujące, które z wielką tylko tru­
dnością i to za działaniem brzucha oddychało, odwra­
cało w tył głowę z obawy uduszenia się, a puls ude­
rzał przerywano. Za czwartem polaniem przywróco- 
nem zostało do życia. Ulrich (5) wspomina o po- 
myślnem uleczeniu z dławca za polewaniem karku wo­
dą zimną; uskuteczniał zaś w ten sposób, że polewał 
ciągle za pierwszą rażą przez 20, za drugą przez 15, a

(i) Siebold’s Journ. f. Geburish. Frauen u. Kinderkr. B. 5. H. 3 
pag. 636.

(a) Bust. Mag. B. a3. p. 3ji.
(3) Hufeland’s Journ. dec. i8a6. p. »06.
(4) Med. Chirurg. Zeit. 8a6. В. a. B. pag. aai.
(5) Generalb. L. König. Rhein. Medlciiial-Colleg. über d. Jahr 

1826. Cobl. 8ag. Ą. Abschn. 
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za trzecią przez 83 minut. I doktorowi Bischof yfl) 
udało się raz uleczyć z dławca, przez polewanie karku 
wodą zimną, w ówczas, gdy wszystkie lekarstwa nie 
sprawiły pomyślnego skutku. Po piąte'm zlewaniu wy- 
rzuconem zostało wiele flegmy, a zarazem kawałek bło­
ny fałszywej, na której wyraźne były odciski krtani 
i górnej części rurki powietrznej. Lekarz ten, jak 
świadczy Lud. Fraenkel polewał chorego wodą zi­
mną w pierwszem zapalnem stanowisku dławca, i otrzy­
mał pomyślny skutek. Riedel (3j radził, aby choremu, 
na dławiec cierpiącemu, zanim jeszcze lekarz zawezwa­
nym zostanie, obmywać szyję, piersi, i grzbiet, wodą zi­
mną, dobierając coraz zimniejszej. Ale tę radę gani 
dug. Richter (4) dowodząc, iż dopiero wtedy udawać 
się można do tychże polewań , gdy już inne lekarstwa 
niesprawiają pożądanego skutku, a śmierć już jest nie 
wątpliwą. Kroll (5) zachwala okładania zimną wodą 
jako wielce skuteczne. Hergt i Siebergrundi (6j wy­
stępują przeciw jej użyciu, a Naumann (7) po wielu 
szkodliwych wypadkach z użycia wody wynikających, 
oświadczył się wprost naprzeciw niej. Rast i Schmidt- 
mann (8} używali okładać zimną wodą ze skutkiem bar­
dzo pomyślnym, nawet w stanowisku dławca zapalnem. 
Herberger (9) obmywał co 6 minut zimnym octem

(1) Dresd. N. Zeitscli. f. Natur, u. Heilk. 82g. B. 1. H. i.p. 201.
(2) W dziele wskazanem p. 4З6.
(3) Ueb. d. Kennzeicli. u. Zufaelle d. häut. Bräune d. Kinder 1829
(4) W dziele wskazanem pag. 287.
(5) Rinna von Saren bach B. 2. p. 104.
(6) Handb. d. Med. Klinik. B. 1. p. 487.

■(7) Rinna v. Serenbach В. a. p. łoi.
(8) Rinna v. Sarenbach B. 2. p. ioa.
(9) Meissner w dziele wskaz. p. iao. 
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i otrzymywał ztąd w trzech przykładach rychły i po­
myślny skutek, alę przytem dawał do wewnątrz kalo- 
mel i stawiał pijawki.

I ja tez ośmieliłem się polęwać wodą zimną chore­
go na dławicę, ale dopiero w ostatniem jego stanowisku, 
gdy już wszelkie leczenia sposoby nie sprawiły skutku 
pożądanego, a chory pasował się ze śmiercią, ale ńieT 
byłem tak szczęśliwy uratować go, Daleko pomyślr 
niejszy i zupełnie dobry skutek otrzymałem z okłada­
nia chorego wodą zimną. W miesiącu Marcu 184| r, 
przywieziono do mnie z pobliskiej wioski, z Babska, 
dziecko juz od dwóch dni na dławiec chore. Była to 
dziewczynka 7 lat mająca, dobrej tuszy, na twarzy 
mocno rumiana; kazałem natychmiast upuście jej 6 
uncyi krwi z ręki, do zażywania przepisałem dwa gran*  
emetyku roztworzonego dwoma uncyami wody desty­
lowanej, zalecając brać co godzina po łyżce stołowej. 
Pa drugiem zadaniu nastąpiły womity obfite; zdawało 
się, jakoby cierpienia choroby nieco zwojniały, nawet 
napaści kaszlu nocną porą niebyły tak gwałtowne. 
Ale to polepsżenie okazało się zwodnicze; albowiem 
na drugi dzień z południa wzmogła się choroba do te­
go stopnia, iź byłem przymuszony przystawić około 
szyi 8 pijawek i dozwolić krwi płynąć do 3 godzin, 
a to tem śmielej, źe chora miała twarz ciągle rumianą, 
na siłach nie. wiele podupadła i na wielkie uskarżała 
się pragnienie. Do zażywania dawałem siarkan miedzi 
(cuprum sulphuricum) sposobem wyżej wskazanym, 
to jest tak, aby za pierwszem wzięciem sprawić womi­
ty, a dalszem braniem utrzymywać powolne nudzenie. 
Ale i to nie wiele pomogło; choroba zwrastała za 
każdą niemal godziną, dziewczynka wielce była niespo­
kojną, a trudność oddychania nadzwyczajna. Dnia na­
stępnego a 5go choroby, gdy już żadna niepozostała 



I
296

mi nadzieja uratowania chorej zwykłemi sposoby, od­
ważyłem się dać jej szklankę wody zimnej, którą z wiel­
ką przyjemnością wypiła. To mnie ośmieliło kazać jej 
okładać przednią część szyi, płatami płócienrierni w kil­
koro złożonemi i w zimnej wodzie maczanemi, odmie­
niając skoro się nieco ogrzeją. Juz po pierwsze'm 
obłożeniu uczuła chora znaczną ulgę, mówjąc do ma­
tki głosem cichym, że jej bardzo dobrze; okładanie po­
wtarzano przez całą noc, a nawet przykładano wodę 
z lodem miałko tłuczonym. Nazajutrz z rana, gdym 
chorę odwiedził, znalazłem ją siedzącą na sofie w stanie 
bardzo dobrym; była spokojną, oddychała wolno, ka­
szel miała wilgotny z odrywaniem się flegmy skrze­
płej. Przepisałem teraz do zażywania złotą siarkę an­
tymonową w połączeniu z extr aktem szaleniu (Jiyoscya- 
mus), a okładania wodą zimną powtarzano ciągle aż 
do wieczora. Po trzech dniach jako rekonwalescentka 
wróciła do domu i wkrótce potem do zupełnego przy­
szła zdrowia.



LECZENIE

CHIRURGICZNE.

Jak wszelkie nauki i umiejętności ludzkie coraz 
większego nabierają wykształcenia, tak tez i nauka chi­
rurgiczna, a szczególniej sztuka operacyjna w czasach 
teraźniejszych olbrzymie porobiła postępy. Najwię­
kszym tego dowodem jest śmiałość i zręczność z jaką 
do działań chirurgicznych przystąpiono dla przywróce­
nia kommunikacyi, pomiędzy organem oddychania a po­
wietrzem atmosferycznym, w ostatnim dławca okresie, 
gdy, z powodu nagromadzenia się produktu chorobli­
wego, kanał oddechowy zamulonym został. Jeszcze 
przed laty 15stu nikomu się nie marzyło, aby można 
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tak ostrych substancyi, jakiemi są: kwas solny, sa- 
letrzanny, hałun prażony, a nawet kamień piekielny, 
używać zewnętrznie do leczenia dławca, i bezpośrednio 
je zastosować do wewnątrz gardła i całą jego prze­
strzeń; a cóż dopiero powiedzie'c o nasiekiwaniu czyli 
skaryfikowaniu migdałków gardła; o przeprowadzaniu 
przez szparę głosową prętka fiszbinowego, mającego 
w końcu umocowaną skubankę w rozpłynie hałunu uma­
czaną, o czem Billard (1) wspomina; cóż mówić o roz­
cinaniu rurki oddechowej, czyli o tak zwanej tracheo'- 
tomii, którą tak powszechnie do wykonania trudną o- 
krzyczano i za bezskuteczną uznano, którą Caron (2) 
ze śmieszną nawet zapalczywością wykreślił z rzędu 
operacyi, a akademia lekarska w Paryżu zabroniła 1807 
roku jej wykonywania w chorobie o której mowa.

Mackenzie (3) spostrzegając często, że wypacanie 
się limfy skrzepłej, w czasie przebiegu dławca, rozpo­
czyna się najprzód w gardle na powierzchni migdał­
ków, a ztąd dopiero rozpościera się po tylnej jego pła­
szczyźnie na łuki podniebieniowe, na języczku i t. d. 
nakoniec zapuszcza się do krtani i do rurki oddecho­
wej; przyszło mu na myśl, czyby nie można było, ce­
lem wstrzymania wypacanią się tejże limfy, pędzlowac 
i odwilżac kilka razy przez dzień rozpłynem saletranu 
srebra błonę śluzową gardła i jej produkt chorobliwy.

(i) Lud. Fraenkel w dzielę wskaz. p, 435.
(a) Examen durecueilde tous les faitset observations du Croup. 

Paris 809.
(3) Edinb. med. andsurg. Journ. Ap. i8a5. Hecker litter. Anna!. 

B. 5. pag. a33.— Siebold. Journ. f. Geburtsh. etc. B. 5. S. 3. 
pag- 7З8.
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Otrzymany ztąd pomyślny skutek przeszedł wszelkie 
jego oczekiwania; przekonał się, ze pędzlowanie gardła 
może byc wielce pomocneni, jeżeli lymfa skrzepliwa 
wypacac się zaczyna od migdałków, a ztąd przenosi się 
do krtani. Rozpuszcza on 20 granów saletrami srebra 
w jednej uncyi wody destylowanej, w klórymto roz­
tworze macza pędzel i odivilza 1 — 2 razy całą błonę 
śluzową gardła, wszędzie, gdzie tylko wypacanie się 
spostrzega, a nawet wsuwa pędzel w kanał pokarmo­
wy. Rozdrażnienie ztąd powstające ma byc bardzo 
małe, czysto mechaniczne, przez które nietylko limfa 
wypocona przetrawioną, a błona fałszywa odluzowaną 
zostaje, ale nawet zapobiega się w'ypacaniu się jej dal­
szemu. Również i inne zjawiska mają prędko ustępo­
wać i zupełnie znikać, a to nawet w takich przypad­
kach, gdy już wyraźnie nastąpiła exsudacya w krtani 
i w rurce oddechowej. Guibert (V) i Stephen Brown (2) 
potwierdzają taki sposób leczenia Mackenziego. Gui- 
mier (3) opisuje epidemię dławca i złośliwego zapale­
nia gardła, w której kamień piekielny w postaci suchej 
lub płynnej zastosowany, okazał się skutecznym w 34 
przypadkach, szczególnie zaś był pomocnym, jeżeli 
choroba ograniczała się na migdałkach, języczku, a krtań 
i rurka oddechowa były wolnemi. Również i Gen­
dron (4) przekonał się o użyteczności kauteryzowania 
gardła roztworem saletranu srebra, które w samym mo­
mencie swego działania ułatwiać ma odluzowanie się 
skrzepłości błoniastej. Opowiada on, iż w opisanym

(i) Recherches nouvelles sur le Croup. Paris 1824.
(a) Amer. med. Recorder 1828 Nr. 1'.
(3) Froriep. Notiz. В. 22. N- i4- p. 217.
(4) Tamże В. ar. N 9. pag. 49- 
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przez niego zapaleniu gardła w połączeniu z aftami, naj­
lepsze sprawiało mu skutki, pęzlowanie części cierpią­
cych rozpłynem kamienia piekielnego, jako tez kaute- 
ryzowanie hałunem prażonym. Girouard (1) robił 
w tym przedmiocie wiele doświadczeń. Mniema on, 
że działanie roztworu kamienia piekielnego ogranicza 
się tylko na zniszczeniu exs'udatu plastycznego w kana­
łach nosa; błona fałszywa zamienia się w suchą, ła­
two kruszącą się massę z wejrzenia słabo białawą 
(matt weiss), przez co połączenie jej z częściami pod 
nią będącemi zostaje zniesionem. Kwas solny przerabia 
tę błonę na massę przezroczystą, na galaretę pół płyn­
ną, która się łatwo luzuje. Octan ołowiu i hałun dzia­
łają zwolna na zmniejszenie się grubości tejże błony, 
która przez powolne zaropienie strawioną zostaje. Au- 
łhenac (2) używał w zapaleniu gardła, które Breton- 
neau gangrenowem nazywa, w same'm nastaniu choro-1 
by. roztworu kamienia piekielnego na pokonanie oka­
zujących się błon i strupów gangrenowych, i odnosił 
ztąd najlepsze skutki. Takie same wypadki otrzymy­
wać miał Bretonneau za użyciem pyrotonidu. o którym 
już wyżej mówiono. Gendron (3) zaleca, aby w dła­
wcu, prócz stawiania na szyi pijawek, nasiekiwac w gar­
dle migdałki, utrzymując, że najlepsze odnosił ztąd 
skutki. Lisfranc (4) radzi, aby w dławcu edematy-

(i) Obs. sur. Ies inflam. piast, de la membrane muqueuse. obacz
Journ. gener. de med. 8a8. Nr. 6. p. Зоб

(a) Revue med. Journ. 8a8. Heidelb. clin. Annal. Supplemb. zum
4- B. pag. 3is.

(3) Journ. gen. de med. etc. Oct. 1829 pag. За.
(4) Journ. de med. obacz v. Graefe u. v. Walther Journ. B. 12.

H. 3. pag. 4g5.
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cznym (1), który jest wielce niebezpieczny, uchwycie 
palcami klapkę głosową i takową rozgnieść. U pewnej 
damy, juz prawie duszącej się, która w okolicy krtani, 
uczuwała ciało obce, pomykające się za poruszeniem 
krtani, rozpoznał tenże lekarz, za wprowadzeniem palca 
w gardło, obrzękłość miękką, która przeszkadzała przej- 
ciu powietrza (jest to znak patognomiczny dlawca ede- 
matycznego), nasiekał ją nożykiem i uratował życie. 
Opisuje on obszernie, jak sobie postąpić należy przy 
tej operacyi, ti doświadczenie przekonało go, że takowa, 
lubo nie zawsze leczy radykalnie, nigdy jednak nie jest 
bez skutku, a mianowicie pokonywa przypadłości udu­
szeniem zagrażające. Zaprowadzenia do krtani przez 
szparę głosową rurki elastycznej, co przez Desaulta 
zaleoane'm, a przez jego uczniów dość często wykona- 
ne'mbylo, dozwala Richter (21 pro bo w ac w dławcu 
edematycznym. Według Latham nigdy się to nie uda, 
gdy się okażą zjawiska zapalenia krtani, albowiem w ra­
zie takim szpara głosowa znieść nie może żadnego ob­
cego ciała. Valentin (3) radzi, aby, gdy już wszelkie 
lekarstwa bezskutecznie używanemi były, zastosować 
rozpalone żelazo po każdej stronie krtani i rurki od­
dechowej, nieco wyżej kości piersiowej. R. Collard 
mniema, że środek tak dzielny może wielki sprawie

(i) Jestto, jak dug. Richter opisuje (В. XI. pag. аЗср—a4o), 
szczególny rodzaj dławea, którego istota zależeć ma na ede- 
matycznem obrzęknieniu klapki i szpary głosowej Lisfranc 
utrzymuje, że wprowadziwszy choremu palec po języku do’ 
wewnątrz gardła, można wyraźnie rozpoznać ten stan krta­
ni, a nawet szpary głosowej, przez domacanie się niezwy­
kłej nabrzęklości.

(a) W dziele wskazanem В. XI. pag. 29З.
(3) Recherches lństor. et. prat, sur le Croup, pag. 5Дт. 
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skutek, pomimo to jednak nikt się nie odważył uży­
wać go. dug. Richter (1) opowiada, ze w ślinogorzu 
błoniastym najwięcej skutku spodziewać' się można, po 
środkach zewnętrznych, jakiemi są: hałun, saletran sre­
brna, kwas solny i siarczanny. Saletranem srebra po­
trzeba często dotykać i smarować brzegi czyli obwód 
pokład błoniastego (schichte). Hałun proszkowany, i za 
pomocą mieszka P. Bretonneau do części gardłowych 
zadmuchnięty, jest lekarstwem równie skuteczne'm. Mniej 
pewne w zastosowaniu są kwasy solne, saletrzanne, i 
rozpłyń saletrami srebra-, ponieważ, w znacznej używa­
ne ioś ci, części przyległe kauteryzują, w małej zaś ilo­
ści nie sprawiają pożądanego skutku. Choroba ta, jak 
utrzymuje tenże lekarz, bywa często tylko miejscowa, 
i zależy na ogolne'm zepsuciu soków; dlatego to błona 
chorobliwa często reprodukuje się z wielką łatwością, 
a nawet czasem okazywać się ma na wszystkich czę­
ściach ciała ludzkiego nadskórka pozbawionego, oczein 
wspomina Trousseaux, który podobne błoniaste warsty 
spostrzegał na tylnej części grzbietu. Dotychczas nie 
wynaleziono lekarstwa, któreby ten stan chorobliwy so­
ków żywotnych zmo'dyfikowac mogło.

Rozcięcie Rurki oddechowej (Tracheotomia).

Rozcięcie rurki oddechowej zalecane'm już było da­
wno przez lekarzy wieków najodleglejszych, w gwałto- 
wnem zapaleniu gardła *i  w cierpieniach kanału odde-

(i) W dziele wskazań, p. 5$*.
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chowego, a nawet, jak o tem wspomina Paweł z Ae- 
giny (1), rzeczywiście wykonane'm zostało na chorym żv- 
jącym przez Antylla. Ъ tem wszystkiem Ноте (2) był 
pierwszy, który w ostatnim dławca okresie robie je za­
lecał. Po nim wystąpiło wielu lekarzy, którzy się za 
rozcinaniem rurki oddechowej oświadczyli, ale mało 
było tak śmiałych, którzyby się odważyli wykonać to 
na ciele żvjące'm. Po raz pierwszy ze skutkiem po­
myślnym rozcinał rurkę oddechową w leczeniu dławca 
Jhon Andree 1782r. w Londynie. Miinoto jednak wystą­
pili naprzeciw operacyi z wielką zapalczywością IVallich 
Jurine, Albers, Royer-Collard, Sachse i wieltt innych, 
których Józef Frank (3) szczegółowo przytacza, po­
twierdzając баш ich zdanie. Cheyne (4) miał się na­
wet przekonać, że, w przypadkach dławca śmiercią się 

• kończących, znajdowano w krtani przestrzeń dla prze­
chodzącego powietrza najmniej ćwierć cala otwartą; 
z czego wniósł, że chorzy umierają w skutek cierpienia 
organu do oddychania przeznaczonego, to jest, płuc, 
które nie są zdolne odbywać naturalne swe czynności; 
nie zaś z przyczyny wstrzymanego przeebodu powie­
trza do płuc, jak o tem powszechnie mniemano. Tak 
więc operacya, o której mowa, została zaniedbaną i zu­
pełnie zapomnianą aż do czasu P. Bretonneau (5), który 
ją z niepamięci wydobył, i sam się odważył rozcinać 
rurkę oddechową na osobach żyjących w roku 1818 
i 1820; chorych jednak od śmierci nie wyratował. Za

(i) ßchreger’s chirurg. Operationen, Nürnberg 1819. p. З10.
(a) W dziele wskazanem 65.
(3) W dziele wskazanem p. iga.
(4) Fraenkel’s Kinderkrank. p. 4a3.
(5) Repert. d. scienc. medical. T. 9. p. 38a.
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trzecim dopiero razem, przez operacyą w 1825 roku 
wykonaną, udało mu się uleczyć chorego już prawie 
umierającego. Szczęśliwym tym wypadkiem ośmielony, 
robił ją później 14 razy i miał przyjemność uratować 
życie 4 chorym. Za nim odważyli się rozcinać rurkę 
oddechową PP, Collineau, Chailly, Miguel, Pierry 
Maingault, Velpeau, Chevalier (1) i wielu innych leka­
rzy francuzkich, dowodząc, że przez tę operacyą dzia­
łać mogą bezpośrednio na miejsce cierpiące. Hall (2) 
wykonał ją raz ze skutkiem pomyślnym. Porter (3) 
uratował za pomocą niej chorego już blisko śmierci 
będącego. Cullen (4) otrzymał z niej najlepszy skutek 
w dławcu chronicznym, gdy zatkanie szpary głosowej 
flegmą gęstą uduszeniem zagrażało, a Trausseau (5j, 
wykooywając ją na 36 chorych, uratował od śmierci 
9ro dzieci z dławca. Odtąd idąc za takiemi przykłady • 
PP. Scoulteten, Senn, de Genneve, i Gerdy (6) przy­
wrócili do życia troje dzieci. Chevalier (7) przeko­
nawszy się na ciałach zmarłych, że flegma zgęstniała, 
która się w kanałach oddechowych zbiera, i takowe za­
tyka, uduszą chorego niekiedy daleko prędzej, aniżeli 
owa limfa skrzepliwa, która się z błon śluzowych wy- 
paca; wydobył przy rozcięciu kanału póltory uncyi

(i) ' Lud. Meissner Kinderkrank. Leipzig i838 T. j. p. ia4-
(а) Med, cliir. Transact. V. X. 1819. — Med. cbir. Zeit 1820. 

B. 1. p. 20. -— Samml. auserl. Abh. z. Gebr. f. pr Aerźt. 
B. 29. p. З26.

(3) Med. chir. Transact. V. XL. 1820. p. 4i4. — Sammt. auserl. 
Abh. z. Gebr.,f. pr. Aerzt. В. Зо. p. 12З.

(4) Obacz Froriep. Not. B. 19. Nro 10. p. i5i.
(5) Repert. d. scienc. med. T. 9. p. З82.
(б) Archiv, geńer. de med. i834- T. 5. p. 571.
(7) S. Cooper. Dictionn. de chirurg, pratiq. T. 1. p. 264. 
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flegmy brunatnej zgęszczonej i chorego ocalił. Za je­
go przykładem rościnali Lawrence, Blicke i Cooper 
kilka obrączek kanału powietrznego, wkładali do krtani 
rurkę, a przez dwa dni ją utrzymując wyjmowali po 
ustaleniu oddychania drogą naturalną.

Z przykładów dopiero co wymienionych wnosić 
można z większem do prawdy podobieństwem, ze w o<- 
statniem dławca stanowisku, gdy już posłance śmierci 
przebiegają po twarzy chorego, a żadna nie pozostaje 
nadzieja uratowania go za pomocą lekarstw za najle­
psze uznanych, niemamy nic więcej do czynienia, jak 
rozcinać rurkę oddechową, z czego pomyślnego skutku 
jeszcze spodziewać się możemy. Niebezpieczeństwo 
z operacyi wyniknąć mogące, jest dzisiaj za postępem 
sztuki daleko niniejsze. Scoidteten (1) wykonał ją na 
własnem swoiem dziecku, Trausseau (2), robiąc ją 36 
razy, w dwóch tylko przypadkach przymuszonym był 
tamować krwotok przez podwiązanie naczyń, a Bre- 
tonneau i Velpeau nie doświadczali żadnej nawet prze­
szkody ze strony krwotoku. Możność więc operowania 
w leczeniu dławca jest nowym dowodem śmiałego po­
stępowania ,sztuki chirurgicznej, a do dziś dnia liczymy 
przeszło 20stu chorych przez rozcięcie kanału odde­
chowego szczęśliwie uleczonych. Idzie więc tylko o to, 
aby wykazać: lsze kiedy można robić operacyą; 2gie 
w jaki ją sposób wykonać.; i 3cie iak sobie z chorym 
postąpić po jej uskutecznieniu.

1. Kiedy robić operacyą.

Lekarze dawniejsi, nie widząc możności ratowania 
chorego ' za pomocą rozcięcia rurki oddechowej, oba-

(1) Heyfelder obacz Heckera litterar. Annal 18З1. Septb. p. 82.
(2) W dziele wskazanem p. З82 i następne.

20
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wiali się tego wykonywać,' a nawet zupełnie zaniedbali. 
Z pomiędzy zaś nowszych występuje Goelis (1J, który 
na operacyą zezwala w ostatniem dławca stanowisku, 
to jest w takim przypadku, gdy błona fałszywa do je­
dnego tylko miejsca jest przytwierdzoną, a jej siedliska 
pewni jesteśmy, -Äug. Richter (2) zgadza się na robie­
nie operacyi, jeżeli zapalenie zajmuje samą tylko krtań, 
jak się- to często wydarza w dławca osób dorosłych, 
tudzież i w dławcu edematycznvm, który' zwykle ma 
swoje siedlisko w nakrywce głosowej i rozpościera się 
do szpary głosowej. Bayle (3) nfilega, aby w dławcu 
edematycznvm rozcinać rurkę oddechową, nawet nie 
każę czekać ostatniego momentu; albowiem przez ope­
racyą nietylko dozwalamy powietrzu atmosferycznemu 
wolnego przejścia do płuc, ale jeszcze ułatwiamy od­
pływ cieczy serwatkowej, która się pomiędzy blaszka­
mi błony śluzowej krtani nagromadza, i jej obiętość 
powiększa. Ludwik Meissner chociaż w pierwszem
wydaniu swego dzieła oświadczył się wprost przeciw 
robieniu operacyi, w powtórnem jednak wydaniu zmie­
nia swe zdanie, przytaczając przykłady szczęśliwego 
uleczenia z dławca za pomocą nożyka. Jurine (5) 
wskazuje nam przypadek, w którym operacyą robić 
można, to jest: jeżeli zapalenie całkowicie już ustąpi­
ło, kaszel jest mniej suchy, a z pewnością wiemy, że 
niebezpieczeństwo i zjawiska uduszeniem zagrażające

(1) W dziele wskaz. pag. 1З4.
(2) W dziele wskaz. pag. 294.
(3) Aug. Richter, sp. Th. В. XI. p. ig5.
(4) Lud. Meissner kinderkr. wydanie agie. T. 1. p.' ia4- Leipzig. 

18З8. r.
(5) W dziele wskaz. pag. arg.
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pochodzą jedynie tylko od błony fałszywej, która do 
krtani przyczepiona wolno w niej powiewa. Takie sa­
mo zdanie czytamy w dziele nowo wydanem pod tytu­
łem: die Medicinische Praxis etc. pag 160. Cullen (lj 
robi nas uważnym, źe zrobiony otwór poniżej szpary 
głosowej przeszkadza działaniu konstryktorów tejże szpa­
ry, i dla tego to inuszkuły, które expiracyą utrzymują, 
niezdołają przezwyciężyć swoich antagonistów, przez co 
odkaszlnienie i wyrzucanie flegmy utrudnione'm bywa. 
Expektoracya po operacyi zostaje czasem tak dalece utru­
dnioną źe najmniejsze krwawienie stać się może nie­
bezpiecznym. Pewny młody człowiek umarł w kilka 
minut po operacyi wskutek zaduszenia, a przy sekcyi 
znaleziono głęboko w rurce oddechowej trochę skrze­
płej krwi. Trausseau (2), mając już większą wprawę 
w robieniu operacyi, przystępuje do niej śmiało i nie 
czeka ostatniego choroby momentu, gdy już żadna sztu­
ka nie może ocalic chorego od śmierci nieochybnój. 
Przekonał on się z licznych doświadczeń, źe gdy dła­
wiec ma swoje siedlisko w krtani, utrącamy ledwo je­
dnego chorego na lOciu operowanych; przeciwnie zaś, 
gdy choroba zajmuje rurkę oddechową, ocalamy le­
dwo jednego chorego na 10 operowanych.

Potrzeba więc robie operacją w ostatnim dławca 
okresie, to jest, gdy chory jest mocno niespokojny, 
rzuca się po łóżku, rączkami chwyta za gardło, jakby 
sobie coś z niego wyrwać chciało. a głowę ciągle wtył 
zadziera; gdy twarz ma bladą, nabrzmiałą, wargi i nos

(i) Froriep. Not. B. 19. N. io. p. i5i. czytaj wyciąg Edmb. 
med. and. surg. jour.

(□) Diction, de Med. T. IX. p. 385. 
20*
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posiniałe; gdy kaszel jest suchy, rzadko wznawiający 
się, a głos przytłumiony i metaliczny; gdy wciągania 
powietrza są krótkie i wielce utrudnione przy kurczo- 
wem poruszaniu muszkułów szyi; słowem, gdy chory 
zostaje w ciągiem niebezpieczeństwie uduszenia się, 
a wiemy z pewnością że już na żadne lekar.stwa racho­
wać nie możemy. — Wszakże do öperacyi przystąpić 
niemożna, jeżeli się okażą ziawiska zapalenia płuc, je­
żeli zapalenie zajmuje całą rurkę oddechową, a cały ka­
nał oddechowy przepełniony jest flegmą tamże nagro­
madzoną, jak niemniej przy wielkiem chorego osłabie­
niu, jeżeli siły jego fizyczne tak są zniszczone, że ope­
racyi w żaden sposób wytrzymać niemoże.

II. W jaki ją sposób wykonać. 1)
Mając już stałe przedsięwzięcie robienia operacyi 

musiemy mieć pod ręką narzędzia .następujące: Skalpel 
prosty, skalpel z główką , pencet zwyczajny, haczyk 
Bronfilda, rurkę Bretonneau, dilatator Troussau, gąbkę 
delikatną, gąbkę na fiszbinie,j szczoteczkę na fiszbinie, za­
wiązki, małą pompkę, plastry, skubankę, kompressy, 
opaski i rozsciek saletranu srebra.

Rozcięcie rurki oddechowej robiemy dla wprowa­
dzenia rozmaitych narzędzi do kanału oddechowego, 
celem przywrócenia czynności oddychania. Taki więc 
otwór musi byc większym od lego, który się robi dla 
wpuszczania powietrza, a mniejszy ’od otworu dla wy-

(ł) Caty ten wykład operacyi, przerobiłem z rękopismu Dra 
Oczapowskiego. O leczeniu dławca. Nie mogę, zdaniem mo­
jem, przysłużyć się lepiej publiczności lekarskiej, jak podać 
sposób operowania w myśl autora dopiero wspomnionego, 
który, prócz stawy literackiej, jaka mu się słusznie przyna­
leży, posiada niepospolite wiadomości chirurgiczne, a przy- 
tem do najpierwszych w kraju operatorów policzonym być 
nowinien, 
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dobycia ciał obcych z kanału powietrznego. Trudno 
jest utrzymać dziecię w położeniu do zrobienia opera- 
cyi potrzebnein, nawet pomocnicy silni nie mogą zara­
dzić ścienieniu głowy do piersi i pomiędzy ramiona, 
przez co krtań przybiera położenie głębsze i utrudnio­
nym jest do niej przystęp. P. Marjolin (1; kładzie 
chorego na grzbiet z głową cokolwiek podniesioną i 
przez pomocnika utrzymywać kaźe. P. Oczapowski 
chce robić operacyą w pozycyi siedzącej, ale zakłada 
stosowną opaskę dla podniesienia i utrzymania szczęki 
dolnej, jak niemniej dla odwrócenia w tył głowy, aby 
krtań przybrała położenie powierzchowne. Stojąc_przy 
prawym boku chorego i ujmując z pomocnikiem fałd 
skóry na przedniej i średniej płaszczyźnie szyi, robi 
skalpelem prostym, na linii środkowej szyi, cięcie po 
dłużne półtora cala długie, zacząwszy od połowy krta­
ni aż do dołka nad kością mostkową; w którym to 
kierunku rozdziela piuszkuły pokrywające krtań i rur­
kę powietrzną, celem odkrycia chrząstki tarczowej znaj­
dującej się w wyższej części szyi; co uskuteczniwszy, 
naciska rurkę oddechową palcem ręki lewej, a mając 
już odkrytą błonkę liganientum crico-thyreoidum, odsu­
wa paznokciem w górę gałązkę arteryi tegoż nazwiska, 
końcem zaś skalpela przebija tę błonkę i robi cięcie 
podłużne na dół, rozdzielając chrząstkę cricoideam i 
kilka obronczek rurki oddechowej aż do gruczołu tar­
czowego. Niektórzy, po przebiciu błony, rozszerzają 
otwór za pomocą nożyka w główkę opatrzonego. La­
wrence (2) radzi, aby w środku rurki oddechowej zro­
bić rozcięcie podłużne, pół cala wynoszące, i wyciąć

(i) Diction, de Med. T. VI. p. 57.
(a) Med. Chirurg. Trans. Vol.. VI. London i8i5. 
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x niej cienki płateczek, a to dla tego, aby utrzymać 
ranę ciągle otwartą, w przypadku, gdyby włożona rurka 
przez kaszel wyrzucaną została. Chevalier (1) rozcina 
prostopadle dwie obronczki rurki oddechowej, poczem 
przecina na krzyż pomiędzy obronczkami znajdującą 
się błonę ścięgnisto-inuszkularną, w zamiarze, aby uła­
twi c przystęp powietrza. Hume (2) podaje nam radę, 
aby, po rozcięciu rurki oddechowej, nie wkładać ru- 
reczki do rany, ale za pomocą pencetu i nożyczek wy­
kroić kawałek obronczki. — Rozcięcie skóry za nisko, 
mogłoby narazić żyły krtaniowe dolne na skaleczenie 
i na krwotok gwałtowny, który, gdyby się zatrzymać 
nie dał za pomocą hubki lub wody zimnej, radzą PP. 
Boyer, Duputren, Bretonneau i Marjolin, aby natychmiast 
żyły podwiązać; albowiem płynąca z nich krew mogła­
by wpadać do kanałów oddechowych, gdzie skrzepną­
wszy, mogłaby je zatkać, a tym sposobem czynność 
oddychania wstrzymać. Trousseau nie zawiązuje żył i 
krwotoku się nie obawia, bo ten pospolicie sam ustaje, 
skoro powietrzu atmosferycznemu wolne przejście do 
płuc otworzonem zostało. Nawet, gdyby się i płuca krwią 
skrzepłą zatkały, nie powinno nas zatrważać; gdyż chory, 
po rozszerzeniu cięcia w rurce oddechowej, wyrzucają 
za odkaszlnieniem, a krwotok przez w'olne oddychanie 
sam się zatrzymuje. Recamier (3) tego jest zdania, aby, 
dla wstrzymania krwotoku, zaprzestać operacyą na kil­
kanaście godzin; ale tego w dławcu, mając w rękach 
dziecko w ciągłych napadach duszenia, wykonać nie 
podobna. — Przy otwieraniu błonki krtaniowej potrze­
ba zwracać uwagę na małą gałązkę arteryi, która prze-

(i) Med. Chirurg. Trans. Vol. VI. czytaj Horna Archiv. 1817. 
(») The London med. Repository July i8a4-
(3) Velpeau nouvaus elemens de Med. oper. T. II. p. 215. 
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biega w poprzek tej błonki. Wydarza się albowiem, że 
gałązka arteryi krtaniowej dolnej znajduje się w tein 
miejscu. Dobrze więc jest, gdy, podczas rozdzielania 
tkanki pomiędzy muszkułami, wyśledzimy palcamy jej 
połbżenie i kierunek dla uniknienia obrażenia, albo też 

' dla zawiązania jej zanim jeszcze zrobiemy otwór w ścia­
nie dróg oddechowych. Bretoniieau. chcąc uniknąć, 
przy rozcinaniu krtani, skaleczenia naczyń krwionośnych, 
a tym sposobem zapobiedz, aby rurka oddechowa krwią 
skrzepłą nie została zatkaną, wpycha swój tracheotom, 
w miejsce do rozcięcia przeznaczone, wyciąga z niego 
sztylet, a rurkę do kanału oddechowego wciśniętą przy­
wiązuje taśmami około szyi. Postrzegł on i przekonał 
się, że pomyślny skutek operacyi zależy po największej 
części od kalibru tracheotomii. Jego rurka srebrna jest 
spłaszczona, na bok zgięta, i dwa cale długa; otwór*  
zewnętrzny ma owalny na 5 linii długi a 3 szeroki, 
wewnętrzny zaś jest 3 linii długi, a lj do 2 linii sze­
roki.— Potrzeba, częstego oczyszczania tejże rurki z fle­
gmy która się w niej nagromadza, jak niemniej łatwe 
jej wypadanie z przyczyny nabrzękniema szyi i kaszlu 
częstego, było powodem, że wspomniany autor wymy­
ślił rurkę podwójną, naksztalt lornetki wysuwającą się; 
ale wszelka ta poprawka jest dzisiaj niedostateczną. 
Rurka sztyletem opatrzona, może byc dobrą do pręd­
kiego otwierania dróg oddechowych, dla wpuszczenia 
powietrza do płuc; ale posłużyć nam nie może jako 
konduktor do wprowadzania innych narzędzi. W roz­
cinaniu grdycy, pamiętać powinniśmy na przepisy wy­
nalazcy tracheotomu, aby otwór sztuczny równym był 
szparze głosowej; albowiem mniejszy, mógłby narazić 
na zaduszenie chorego, a większy na skaleczenie naczyń 
krwionośnych szyi. Nie można robie otworu większego 
od szpary głosowej, chociaż niekiedy nadchodzi po­
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trzeba powiększać go lub zmniejszać stosownie do oko­
liczności podczas operacyi wydarzyć się mogącej. Po 
otworzeniu kanału oddechowego, powietrze do płuc 
nagle wpadające wstrzymuje na chwilę czynność oddy­
chania, a w miarę tego powslaje mocny krwotok zna" 
czyń w ranie rozciętych, wtencza^to bez najmniejszej 
trwogi powinniśmy powiększyć otwór sztuczny i przy­
wrócić wolne oddychanie, a krwotok zaraz ustaje. Dla 
ułatwienia tej modyfikacji wymyślił Trouiseau swój 
dylatator. Jestto pencet zwyczajny, mający końce na 
zewnątrz zagięte dla zaczepienia się w gdrycy po jej 
otworzeniu. Instrument ten ścieśniony wprowadza się 
przez otwór sztuczny w głąb krtani i otwiera się po­
woli, podnosząc palcem lewej ręki obrączki rurki po­
wietrznej. Wprowadzenie, na pozór tak łatwe, wielkiej 
wymaga wprawy; albowiem wydarzyć się może, ze je­
dno ramie dylatatora wejdzie do krtani, a drugie zo­
staje na zewnątrz ścian krtani. W którym to przy­
padku otwierając to narzędzie nie rozszerza się otwór 
w kanale oddechowym, zatrzymuje się czynność oddy­
chania, krwotok staj« się mocniejszy, a chory w krót­
kim czasie udusić się może. Aby więc uniknąć tak 
niepomyślnego zejścia, potrzeba narzędzie to wprowa­
dzić zwolna, jak najgłębiej do kanału oddechowego; 
co gdy jest dobrze ustawione, w pada z łatwością do 
płuc powietrze atmosferyczne, czynność oddychania od­
bywać się zaczyna coraz swobodniej, a przez otwór 
zrobiony wyrzucone zostają za pomocą kaszlu: krew 
skrzepła, błony fałszywe i flegma. Dilatator zostawia 
się w ranie, aż przeminie śmierć pozorna, która za­
zwyczaj po operacyi przystępuje, aż zupełnie krwotok 
zatrzymanym zostanie, aż do czasu założenia rurki, co 
się uskutecznia w 10 lub 20 minutach po operacyi. 
Wprzódy jednak oczyścić potrzeba krtań i rurkę od-
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dechową, a utworzoną w nieb błonę chorobliwą kau- 
tervzowac w miejscu gdzie dławiec ma swoje siedlisko.

III. Jak sobie postąpić z chorym po wykonanej juz 
operacyi.

Wiemy z doświadczenia, że zapalenie błon śluzo­
wych odradzają się pomimo najstosowniejszego sposo­
bu ich leczenia; wiemy, źe dławiec, po odluzowaniu 
się a nawet wyrzuceniu owych błon fałszywych, pro­
dukt choroby stanowiących, przystępuje niekiedy na no­
wo z całą swoją srogością. Chcąc więc działać pe­
wnie i skutecznie potrzeba, aby. po wykonanej opera­
cyi, nietylko zniszczyć' utworzoną błonę fałszywą, ale 
jeszcze zapobiedz powtórnemu jej odradzaniu się. Na 
ten cel potrzeba: 1° Wyczyścic kanał oddechowy; 2° 
Kauteryzowac siedlisko choroby; 3° Odwilżac ściany 
kanału oddechowego.

1. Wyczyszczenie kanału. — Podczas napadu kaszlu, 
gdy się w ranie pokaźe kawał niby błony, trzeba ją 
pencetem uchwycie i ostrożnie wyciągnąć, aby się nie 
rozerwała. Lecz ponieważ te skrzepłości błonkowate 
i klej zgęszczony w kanale oddechowym znajdujące się, 
mocno są przyczepione do ścian jego, wypada więc, aby 
je sztuką odłączyć za pomocą narzędzi chirurgicznych. 
Bretonneau używa w tym celu sondy czyli slednika fi­
szbinowego cienkiego, mającego na końcu umocowany 
mały kawałek gąbki; albo też malej delikatnej szczo­
teczki przytwierdzonej do końca pręcika fiszbinowego, 
podobnej do tej, jakich do czyszczenia cybuchów po­
trzebujemy, Wyczyszczenie kanału oddechowego jest 
rzeczą konieczną i wielce potrzebną. Trousseau wyko­
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nywa to starannie za pomocą gąbki, którą, ogrzawszy 
wprzód w ciepłej wodzie, wprowadza do kanału po­
między ramiona dylatatoru na 3, 4, 5, a nawet i 6 cali 
głęboko, robiąc sondą ruch wirowaty; posuwa ją zwol­
na w górę i na dół kilka razy, nakoniec wyciąga z wszel­
ką ostrożnością pośród takichże ruchów. Każde wpro­
wadzenie sondy nad dwie lub trzy sekundy dłużej trwać 
nie powinno; powtarza zaś tak często, aż. się zupełnie 
oczyści kanał oddechowy od skrzepłości błoniastej * 
flegmy, co przez oddychanie chrapliwe rozpoznać 
się daje. Pomocnik wyciska gąbkę wyjętą i obciera 
z flegmy, tudzież ze szmatków uczepionej nibybłony. 
Przed rozpoczęciem takiego wyczyszczenia dobrze jest, 
wpuście z pół łyżeczki wody ciepłej za pomocą małej 
pompki, dla odwilżenia ścian kanału oddechowego, dla 
ułatwienia ltizowania się skrzepłości błoniastych, dla 
pobudzenia do kaszlu potrzebnego i ułatwiającego wy­
rzucenia tego wszystkiego, co się zawiera w kanale od­
dechowym. Pierwsze wyczyszczenie robimy zaraz po 
operacyi; przez co krew, flegma, i szmatki nibybłony 
od swego siedliska oderwane łatwo się wydobyć dają;

. kanał zaś oddechowy do dalszego działania przysposa­
bia się. Szczoteczki wprowadzamy tylko wtenczas, gdy 
błona do ścian kanału jest mocno przyczepioną. — Je­
żeli dziecię nie jest wyniszczone przez nieumiarkowane 
krwi wypróżnienia, albo też, jeżeli zadrażnienie dła- 
wcowe juz zostało zmodyfikowanemu, dosyć będzie zro­
bić wyczyszczenie raz lub dwa razy, które, może byc 
tak lekkie, że się dziecko ze snu nie obudzi (1^.

(i) Dictionn. de Medicine au Repertoire T. IX. p. З87.
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2. Kauteryzowanie. — PP. Graefe (1) i Byal (2) 

przekonali nas, że slaby roztwór saletranu srebra sku- 
tecznćm jest lekarstwem do przemywania oczu, gdy te 
dotknięte są zapaleniem natury katarowej; a doświad­
czenie PP. Mackenzie (3) i Gendron (f) nauczają, że naj­
pewniejszym środkiem w leczeniu zapaleń błon śluzo­
wych jest, bezpośrednie zastosowanie saletranu srebra 
już mniej lub więcej roztworzonego. Kautaryzowanie 
więc, stanowi drugą część działań po operacyjnych, 
które może być dwojakie; albo 1° przez dotykanie, al­
bo 2° przez nakrapianie.

Kauteryzowanie przez dotykanie robiemy za pomo­
cą tejże samej gąbki umoczonej w rozcieku kaustycz­
nym, wprowadzając ją do kanału oddechowego i. do­
tykając nią błonę w rozmaitych miejscach, gdzie tylko 
dosięgnąć można; którym to sposobem ograniczamy 
działanie wprowadzonego lekarstwa bez narażenia rur­
ki oddechowej na. uszkodzenie. Dotykanie takie mu- 
sietny robić przynajmniej 3 razy dnia pierwszego, a po 
2 razy przez dwa dni następne.

Kauteryzacya przez nakrapianie robi się sposobem 
następującym: Napełniwszy pióro do pisania rozciekiem 
kaustycznym,, wlewamy go przez otwór sztuczny do 
środka rurki oddechowej, korzystając ile możności 
z chwili mspiracyi bezpośrednio po jej ukończeniu, i 
zaraz wprowadzamy gąbkę do wyczyszczenia kanału.

(1) Kurzer Ausz. aus. d. Berichte uh. d. klin. chir. augenaerztl. 
Iustitut zu Berlin 1826. N. 8.

(2) Frorieps Notizen. Bd. 11. N. 8. pag. 109.
(3) Siebolds Journal f. Gubertsh. Bd. st. 3. pag. 7З8.
(4) Trorieps Notiz. Bd. ai. N. 9. pag. 141.
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Takie najcrapianie powtarzać należy trzy razy przez 
trzy dni następne. Lecz jeżeli przy oczyszczaniu ka­
nału kawałki nibybłony widzieć się nie dają, można 
poprzestać na kauteryzowaniu przez dotykanie. Wy­
pocenie wodne po kauteryzacyi na powierzchni błony 
śluzowej bywa przez dwa dni pierwsze dosyć obfite, 
pokazuje się zaś przez minut 20 a nawet i dłużej, je­
żeli chory był mocno osłabiony przez poprzednie krwi 
wypróżnienie. Dla usunięcia więc takich wyrobów po­
wtarzać musiemy wyczyszczenie.kanału po każdej kau­
teryzacyi.

Rozciek kaustyczny, którego do operacyi używamy, 
nie jest jednostajny. Ośmnaście granów saletrami srebra, 
rozpuszczonego w jednej drachmie w ody, potrzebnem jest 
do zmaczania gąbki, robiąc kauteryzacyą przez dotyka­
nie. Cztery grana tejże soli rozpuszczone w takejże ilo­
ści wody używamy do nakrapiania. Stosunek wiernie 
zachować powinniśmy; albowiem używając rozcieku mo­
cniejszego do nakrapiania, moglibyśmy narazić chorego 
na śmierć nieochybną, przez skrzepnienie szlamu w dro­
bnych gałązkach rurki oddechowej; rozciek zaś słabszy 
nie zagęszcza szlamu i błonę śluzową mniej pobudza. 
Liczne wypadki P. Bretonneau, który kauteryzuje tylko 
przez dotykanie, nauczają nas największej ostrożności 
przy użyciu rozcieku do nakrapiania.

3. Odwilźanie wodą kanału oddechowego jest wa­
żną i potrzebną rzeczą, nietylko dla ułatwienia, jak już 
wyżej mówiono, lnzowania się nibybłony od swego 
siedliska, ale jeszcze dla rozrzedzenia flegmy zagęszczo­
nej, która przez to łatwiej wydobyć się daje. Nagłe 
zetknięcie się powietrza z powierzchnią krtani we­
wnętrzną wysusza w niej wilgoć, częste więc odwilże­
nie wodą znosi tę niedogodność. Chcąc zatem odłą-
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czyc flegmę zgęstłą, ten produkt chorobliwy od ścian 
kanału oddechowego, potrzeba wlać do krtani łyżeczkę 
letniej wody, a pote'm zaraz wprowadzić gąbkę do wy­
czyszczenia. Mając potrzebę utrzymania wilgoci na 
wnętrznych ścianach kanału oddechowego, dosyć jest, 
3 lub 4 kro ple wody wpuszczać do środka krtani co
3 lub 4 godziny. Ztąd widziemy, że są dwa rodzaje 
odwilżania: większe i niniejsze. Większe wykonywa­
my w pierwszych dwóch dniach, nie częściej jednak nad
4 do 5 razy przez dzień; mniejsze zaś robiemy dopiero 
w następnych dniach po operacyi.

4. Założenie rurki. — Po skonczone'm oczyszczaniu 
rany i po odbytej kauteryzacyi kanału oddechowego, 
powinniśmy wyjąć rurkę a założyć dilatator. Używamy 
do tego zwyczajnej rurki Brelonneau, mającej na brze­
gu otworu zewnętrznego dwa uszka do uwiązania ta­
siemek. Trzymając prawą ręką dilatator i rozszerza­
jąc jego ramiona, wprowadzamy ręką lewą rurkę do 
rany pomiędzy ramiona dilatatora. Gdy już rurka wej­
dzie do wewnątrz krtani, wyjmuje się dilatator, a rurka 
zawiązuje się taśmami do szyi. — Założenie rurki bywa 
częstokroć bardzo trudne; albowiem w pycbając ją do 
wewnątrz, gdy się nie trafi do kanału krtani, znajduje 
się ona z boku krtani w tkaninie komorkowatej pomię­
dzy muszkulami szyi, a przez to zamyka się otwór 
krtani i cała operacya bywa bezskuteczną. — Dokładne 
zaprowadzenie rurki poznać można, przez łatwiejsze od­
dychacie chorego i przez wolne odchodzenie flegmy. 
Ważną i konieczną jest rzeczą, aby długość rurki była 
dostateczną, aby jej brzeg wewnętrzny na kilka przy­
najmniej linii wchodził do próżności kanału oddecho­
wego. Rurka zakrótka łatwo się wymyka z otworu 
krtani przez silenie się chorego w gwaltownymkas zlu,
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i zabiera miejsce na powierzchni przedniej tego organu, 
przez co chory w kilka minut może paść ofiarą śmierci 
pozornej. Przypadek tak okropny łatwo wydarzyć się 
może, a nawet bywa czasem niedostrzeżony, dla tego, 
ze koniec zewnętrzny rurki uwiązanej nie zmienia swe­
go położenia, gdy tymczasem silnie się przyczynia do 
uduszenia chorego. Natenczas to lekarz niedoświadczo­
ny tak prędko się nie domyśli, zkąd pochodzi ta nagła 
trudność oddychania i gwałtowne zejście chorego. — 
Powtórne zaprowadzenie rurki, w miarę trudniejszego 
oddychania, bywa prawie niepodobne'm bez pomocy 
dilatalora. Każdy więc operator starać się powinien 
o to, aby koniec rurki wchodził do kanału krtani na 
4 przynajmniej linii, aby rurka uwiązaną była nieco do 
szyi. Mając zawsze na pamięci, że położenie krtani 
u dzieci podczas operacyi jest bardzo głębokie, że rana 
po operacyi zawsze nabrzmiewa, że rurka wczasie mo­
cnego kaszlu wysuwa się naprzód; łatwo uznamy po­
trzebę używania rurki dłuższej, albo podwójnej na spo­
sób lornetki, to jest takiej, aby według potrzeby prze­
dłużyć ją można. Rurka włożona za głęboko, gdy się 
dotyka wnętrznym swym otworem tylnej ściany, krtani, 
przedziela kanał oddechowy, utrudza przejście powie­
trzu, niedozwala odchodzenie flegmy i wstrzymuje czyn­
ność oddychania. Dla zaradzenia takiej niedogodności 
zrobił Trousseau otwór w wyższej ścianie tejże rurki 
przy samym jej końcu, i tak ją wprowadza do krtani, 
aby koniecznie górny otwór rurki był w kanale krta­
niowym. Tak urządzona rurka, gdy się nie włoży do­
skonale, tkanka komórkowata brzegów nabrzmiałych 
wciska się do górnego jej otworu, formuje rodzaj prze­
pukliny i zamyka przejście powietrzu; tym sposobem 
Trousseau jednego utracił chorego. Oprócz takiej rur­
ki mamy wiele innych zalecanych przez PP. Bretonneau,
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Gendron (1), i Coqueret. (2), z których jednak żadna 
nie odpowiada celowi swego przeznaczenia.

5. Cała manipulacya z rurką nie kończy się na jej 
wyborze, włożeniu i uwiązaniu do szyi; potrzeba ją 
wyjmować, oczyszczać i zakładać tyle razy na dzień, 
ile tego wymaga potrzeba. Jest w tein cała trudność 
operacyi i przyczyna tak wielkiej niepomyślności, bo 

'częste wyjmowanie i w kładanie rurki do krtani po­
łączone jest z niebezpieczeństwem. Doświadczenia Trous­
seau nauczyły, źe wprowadzenie gąbki i czyszczenie 
albo kauteryzowanie skrzepłości błoniastych za pomocą 
rurki jest prawie-niepodobnem. Gąbka zawsze się za­
wadza o brzeg wewnętrzny rurki i wyjęcie sondy nie­
zmiernie utrudza; wystawia tylko ścianę kanału odde­
chowego na ciągłe kaulervzowanie, a innych jego czę­
ści dosięgnąć nie można. Dla tych to powodów Trous­
seau wyjmuje zawsze rurkę i zakłada swój dilatator, 
ile razy chce wprowadzić sondę dla oczyszczenia i kau- 
teryzowania, a to powtarza po operacyi trzy razy na dzień 
przez dni pieiwsze, dwa razy zaś na dzień przez trzy 
ostatnie.

Z tego, coś my dotąd mówili, łatwo wyrozumieć 
można, że pomyślność tak trudnej operacyi, zależy od 
doskonałej manipulacyi w postępowaniu pooperacyjne'm; 
cała trudność zręczności polega na oczyszczaniu z rur­
ką. Sztuczny otwór krtani powinien byc równy i po­
dobny do szpary głosowej, która w moment zamyka 
się, otwiera, i rozszerza rozmaicie podług potrzeby 
oddychania. Żadna rurka dotąd używana, będąc za­
wsze stałą i niezmienną w swoich rozmiarach, nierobi

(i) Journal des connaissanses medico-chirurgicales. Sempt..i834.
(з) Tamże.
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tego przeznaczenia. Czujemy jednak gwałtowną po­
trzebę takiego narzędzia, któregoby można było rozsze­
rzać, zaraz po operacyi, dla wstrzymania krwotoku, 
później dla wprowadzenia sondy z gąbką; któregoby mo­
żna zwężać dla modyfikacyi czynności oddychania nie 
wyjmując go z rany, nie narażając chorych na ciągłą 
męczarnie i niebezpieczeństwo; któreby nie zawadzało 
w oczyszczaniu kanału oddechowego z flegmy i wkau- 
teryzowaniu znajdujących się tam błon fałszywych, 
któreby utrzymywało się mocno w próżności kanału 
oddechowego bez zmniejszenia jego przestrzeni, które­
by wykonywało to wszystko co robią rurka P. Bre- 
tonneau i dilatator P. Trousseau-, jedne'm słowem, któ- 

_reby we wszystkiem grało rolę szpary głosowej. Kto 
więc będzie szczęśliwym wynalazcą takiego narządzia, 
któreby odpowiedzieć mogło powyższym warunkom, 
ten pokona całą trudność operacyi, a jej pomyślność 
doprowadzi do większej pewności.

Doktor Oczapowski, mając potrzebę poprawić na­
rzędzie dotychczas używane, przeistoczył je i jest prze­
konanym, że przeznaczeniu swemu daleko lepiej zadosyć 
uczyni. — Jestto rurka srebrna na dwa cale długa, mo­
cno spłaszczona, mająca 6 linii długości a 2 szerokości 
w otworze zewnętrznym; rozcięta na dwie równe czę­
ści, z których każda przymocowaną jest do ramienia 
penceta, który za pomocą śrubki rozszerzać lub zwę­
żać można; w jej końcu wewnętrznym są 2 wycięcia 
owalne. Narzędzie takie jest połączeniem dilatatoru 
P. Trousseau г rurką P, Bretonneau. Można go z ła­
twością wprowadzić do otworu krtani, rozszerzać i 
zwężać podług potrzeby nie wyjmując z rany; mo­
żna z łatwością w prowadzać i wyjmować sondę bez 
przeszkody; można go i potrzeba zostawić w ranie aż
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do ukończenia całej manipulacyi. Po otworzeniu ra­
mion takiego narzędzia, tkanka komorkoWata, ze ścian 
rany wchodząc między szpary, mogłaby 'przeszkadzać 
do jej zamknięcia. Dla usunienia tej niedogodności 
potrzeba mieć widełki równe co do «długości i rozmiaru 
zu-urką, które, wprowadzając do kanału rurki i palcem, 
lewej ręki rozszerzając jej ramiona, wypychamy części 
ciała wchodzące między szpary rurki, prawą zaś ręką 
ściskamy ściany rurki, ile razy wypada potrzeba roz­
szerzania lub zmniejszania szpary zrobionej za pomocą 
sztuki.

Dnia’ szóstego po operacyi robiemy zwyczajną pró­
bę pomyślnego jej skutku. Próba ta zależy na tern, 
aby chory, po zatkaniu rurki, mógł oddychać drogą 
naturalną. Jeżeli przejście powietrza przez szparę gło­
sową odbvwa się jeszcze zatrudno podczas oddychania 
i kaszlania, potrzeba dotknąć nadgłosek rozciekiem kau­
stycznym mocniejszym za pomocą gąbki osadzonej na 
końcu sondy krzywej. Często się przytrafić może, że 
nibybłony połączą wklęsłą powierzchnią nadgłoska 
z chrząstkami krtani, albo też brzegi szpary głosowej 
między sobą. Rozciek kaustyczny pi-zez usta wprowa­
dzony, niszcząc wyroby chorobne, przywraca funkcyą 
krtani. Gdy więc już chory drogą naturalną po zatka­
niu rurki oddychać poczyna, otwór sztuczny staje się 
niepotrzebnym. Nie można nagle i odrazu zatykać 
rurki’, bo ztąd nagła przeszkoda zajśćby mogła w od­
dychaniu. Na pierwszy raz należy ją zatkać tylko w czę­
ści i to przez kwandräns lub pół godziny. Po dwóch 
godzinach można ją zatkać zupełnie i tak następnie ro­
bić odpoczynki aż do zupełnej wprawy oddychania za- 
pomocą organów natury. Po przywróceniu łatwości 
oddychania należy rurkę wyjąć, ranę oczyścić, jej brzegi

21
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złożyć i plastrem umocować; na to kładzie się skuban- 
ka, longeta, i opaska nakształt krawatu zapina się 
na karku, której końce krzyżując na szyi z przodu, 
prowadzą się pod pachy i z tyłu wjążą się na grzbiecie. 
Przewiązanie rany robi się dwa razy przez dzień, a po 
dniach czterech lub sześciu zabliźnia się otwór rany 
zostawując prostą ranę pomiędzy muszkułami szyi, któ­
ra się w krótkim czasie zupełnie goi.



п

TREŚĆ.

Odczytawszy wszystko, cokolwiek rozmaitych kra­
jów i różnego czasu lekarze zalecali i zachwalali na 
uleczenie choroby o której mowa, zaledwie wywi­
kłać się można z owego zamętu lekarstw różnorodnych 
na pokonanie tak srogiego nieprzyjaciela za skuteczne 
ogłaszanych, zaledwie wydobyć się można z pomiędzy 
tylu sposobów leczenia przez każdego z nich za najle­
pszy uznanych. Niepodobieństwem zdaje się wskazać 
drogę prawdy, licznemi a niewątpliwemi przykłady ztwier- 
dzoną, której się trzymając łhoźnaby dostąpić celu tak 
powszechnie pożądanego. Wszakże, jeżeli z wszelką 
uwagą roztrząśniemy prace rozmaitych lekarzy, którzy 
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niemal całe swe życie poświęcili na rozpoznanie natury 
dławca; jeżeli starannie rozbierzemy z ałączone tamże 
historye tej choroby, na udowodnienie swych doświad­
czeń przytoczone; jeżeli zważemy najbardziej zachwa­
lane sposoby leczenia ze skutkami, jakie po ni ch otrzy­
mywali, a porówny wając je pomiędzy sobą, wy ciągnie­
my ostateczny wypadek ztąd otrzymany: ustanowić 
można w leczeniu dławca ogólną zasadę, którą, aby 
z tern większą wyłożyć dokładnością, zastosować po­
trzeba do przebiegu tejże choroby przez samą naturę 
wskazanego. A przeto wykazać potrzeba leczenia spo­
sób:

I. W czasie zawiązania się dławca, czyli w tak zwa­
nym okresie zwiastującym (stadium prodromorum).

II. W czasie wybuchnięcia dławca, czyli w tak zwa­
nym okresie rozwijania się choroby (stadium inva- 
sionis). ,

III. W czasie największego natężenia się choroby, 
czyli w okresie dojrzałości (stadium acme). Ł

I.
W czasie zawiązania się dławca.

Powiedzieliśmy wyżej, że dławiec rozpoczyna się 
najczęściej przez dolegliwości katarowe, na jeden lub 
dwa dni wybuchnięcie onegoż zwiastujące, a nader 
rzadko rozwija się znagła bez żadnych cierpień choro­
bę uprzedzających. Jeżeli więc spostrzegamy dziecię, 
które poprzednio zdrowe, lia podobne dolegliwości ka­
tarowe narzekać zaczyna; jeżeli dostaje znagła kaszlu 
suchego, grubego, z odgłosem brzęczącym, metalicznym,
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a przy oddychaniu nieco utrudnionem porusza skrzy­
dłami nosa; jeżeli pora roku lub nagła zmiana powie­
trza zdaje się sprzyjać wywiązaniu się dławca, szcze­
gólniej gdy się juz w okolicy pomiędzy dziećmi okazu­
je. W takim rzeczy stanie najlepiej jest choremu dać 
na womity emetyk w wodzie roztworzony, według prze­
pisu, który tu załączani:

Rp. Tart. stibiati gr. duo 
solve in

Aquae destillatae unciis duabus 
adde

Syrupi cerasorum nigrorum 
unc. semmis.

S.

Dzieciom starszym daje się na raz zażyć pełną łyż­
kę stołową, a gdy skutek nie nastąpi w pół godziny, 
powtarza się taka ilość. Dla dzieci młodszych dostate- 
cznem jest, gdy zażywać będą co pół godziny po ły­
żeczce od kawy, tak długo, aż skutek nastąpi. Postępo­
wanie takie jest proste, do wykonania łatwe, i wielce 
pomocne. W czasie womitów, również jak po’ich ukoń­
czeniu się, dajemy dziecku za napój kwiat lipowy le­
tnio, kilka razy przez dzień, aby wzniecić lekki prze- 
ziew skóry. Gdy już dziecię kilka razy womitowało, 
potrzeba mu dawać toż samo lekarstwo, ale w ilości 
daleko mniejszej, np. przez połowę lub w czwartej czę­
ści, tak, aby przez kilka godzin zostawało w ciągłych 
nudnościach. Od wstecznego bowiem poruszania się 
żołądka, od ciągłego zwracania się jego, nietylko kur­
czowo poruszane zostają muszkuły szyi, gardła i krta­
ni, ale jeszcze pobudzane bywają do większej czynno-
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ści gruczoły ślinne i śluzowe w błonach kanału odde­
chowego znajdujące się, przez co rozwalnia się śluz 
w nich wyrabiany i od skrzepnięcia zabezpiecza się. — 
Również skuteczną jest mixturka, którą na stronnicy 
142 podałem.

Dobrze jest, gdy przytem zanurzamy dziecku ręce 
aż po ramiona w wodzie ciepłej, do której dodamy 
trochę gorczycy przetłuczonej. Dobrze jest, gdy mu 
okładami nogi aż po kolana płatami flanellowemi w tym­
że płynie maczanenii, odmieniając skoro tylko trochę 
ostygną. Niektórzy lekarze, jako to: Lentin, Sachse 
Rechu i wielu innych, zachwalają bardzo, aby okładać 
dziecku szyję woreczkami napełnionemi gorącą solą 
kuchenną lub gorczycą. P. Kirby okłada chorym szyję 
woreczkiem wełnianym lub flanelłowym napełnionym 
do połowy gorącą solą kuchenną, którego to sposobu 
używa przez lat 20 ze skutkiem najlepszym. — O spro­
wadzeniu stolca za pomocą enem pomyśleć takoż należy.

Niektórzy lekarze obawiają się, aby, przez wcze­
sne zadanie na womity, nie pogorszyć miejscowego cier­
pienia kanału oddechowego. Ale obawa ta jest bez 
zasady, bo najprzód wiemy zkądinąd, że we wszystkich 
cierpieniach katarowych emetyk najpomyślniej działa, 
już to dla wstrząśnienia całego organizmu, już dla 
przeziewu skóry, który wywołuje na całej jej powierz­
chni, a potem liczne przekonywają nas doświadczenia, 
że emetyk, w znacznych zażywany dozach, najlepsze spra­
wia skuki w zadrażnieniach organów oddechowych, a 
nawet przy lekkiem onnych zapaleniu, tak dalece, że 
niektórzy lekarze pierwszego rzędu, nie wahał1 
się przyznawać temu lekarstwu skutku przeciw-zapal- 
nego, co, że jest mylne, już wyżej okazałem na stron­
nicy 93.
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W czasie wybuchnięcia dławca.

Jeżeli powyżej wskazane środki lekarskie, przez go­
dzin 12 ze wszelką starannością używane, pożądanego 
nie sprawiają skutku, ale juz owa napaść kaszlu dla- 
wcowego objawia się ze wszystkiemi znamionami cho­
robę cechującemi; w razie takim nie należy tracie ani 
chwilę czasu przez oczekiwanie pomyślniejszego obrotu 
rzeczy, ale natychmiast przystąpić potrzeba do ratowa­
nia chorego, stosując, tak wewnętrzne jak i zewnętrzne 
lekarstwa, z tem większą skwapliwością, im gwałtowniej 
rozwija się dławiec, a chory zkądinąd jest silnej budo­
wy ciała i poprzednio zupełnie był zdrowy. Najważ- 
niejszem działaniem lekarskiem jest, zadecydować o wy­
próżnieniu krwi i o pobudzaniu żołądka do womitówprzez 
lekarstwa odpowiednie. — Ale jak w pierwszym przy­
padku wyrozumieć wprzód potrzeba, czy koniecznie do 
wypróżnienia krwi przystąpić należy, w jaki sposób, 
i w jakiej ilości do skutku doprowadzić; tak też w dru­
gim razie wskazać powinniśmy najstosowniejszy środek 
lekarski, tudzież ilość, w jakiej zadawany, zamiarowi swe­
mu najlepiej zadosyć uczyni.

Nie zamierzam ja tu, co do wypróżnienia krwi, na­
rzucać mojego zdania, ani też zamyślam udowadniać, 
co jest lepiej, czy przez otworzenie żyły, czy przez przy­
stawienie pijawek, umniejszać massę krwi? bynaj­
mniej. Wierny mojemu powołaniu, wyprowadzić chcę 
tylko ogólny rezultat praktyczny, z przytoczonych po­
wyżej doświadczeń rozmaitych lekarzy tak krajowych 
jako też i zagranicznych, który, ile mi się zdaje, wyło­
żyć można w prawidłach następujących:
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]) Puszczenie krwi. — Największa część lekarzy an­

gielskich i amerykańskich, wielu z pomiędzy lekarzy 
irancuzkich i niemieckich, oświadczyło się za upuszcze­
niem krwi, które, u dzieci starszych nad lat 2 mających, 
w każdym przypadku dławca bez żadnej zwłoki do 
skutku doprowadzić należy: jeżeli dziecię jest krwiste, 
dobrze żywione, cierpienia choroby gwałtowne; jeżeli 
duszność jest wielka, czynność oddychania utrudniona, 
gorączka znaczna; jeżeli stan powietrza jest bardziej 
zimno-suchy niż wilgotny, a natura chorób podówczas 
panujących zapalna. W takim składzie rzeczy do upu­
szczenia krwi śmiało przystąpić należy według zasad 
powyżej wskazanych.

Przeciwnie zaś: jeżeli zjawiska chorobę zwiastujące, 
czyli tak zwane dolegliwości kataralne przewlekają się 
do dni kilku; jeżeli dzieąę jest z wolniałego ciała, słabo­
wite, cierpienia choroby' mniej gwałtowne, a trudność 
w oddychaniu niewielka; jeżeli stan powietrza jest zi- 
mno-wilgotny, a w okolicy panują gorączki gastyczne 
reumatyczne i katary; w takim razie nie można krwi 
upuszczać, a nawet i pijawek stawiap. Zgadzają się na 
to wielu lekarzy pierwszęgo rzędu, a mianowicie PP. 
Schenk, ^dutenrieth, Wigand, В. Burn, Senff, U. Hof­
mann, Vyborg, p. Fenner. Tu policzyć należy' i leka­
rzy polskich, którym nie jedno udało się wyleczyć dzie­
cię z dłąwca prawdziwego bez żadnego wypróżnienia 
krwi, jako to: PP, Jędrzeja Śniadeckiego, Mianowskiego., 
Bacewicza (1), a może jeszcze wielu innych , gdyby 
każdy doświadczenie swoje drukiem ogłoszał.

(l) Dla przekonania się o rzetelnej prawdzie przytoczonych tu 
lekarzy, czytaj stronnice 9З, <j5, 96, 97 tegoż dzieła.
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2) Stawianie pijawek. — We wszystkich przypadkach 

dławca, w których do puszczania krwi przystąpić jest 
wskazanie, przystawiać można stosowną ilość pijawek, 
ale tylko u dzieci małych nie mających więcej nad 2 
lata; albowiem doświadczenie r.auczyło, że zawsze, gdzie 
tylko massę krwi umniejszyć należy, jej upuszczenie za 
otwarciem żyły nad przystawienie pijawek przenosić 
należy. Wszakże pomiędzy lekarzami niemieckiemi sta­
wianie pijawek bardzo wielu liczy stronników, a PP. 
Lentin, Hufeland. Marcus przypisują im skutku daleko 
więcej, aniżeli puszczaniu krwi. Zdanie niektórych le­
karzy, którzy wszystkim bez wyjątku dzieciom, na dła­
wiec chorym, zalecają stawiać pijawki w znacznej ilo­
ści, jest mylne i wielce niedorzeczne, dowodzące wiel­
kiego zaufania w sobie samym dla małych zdolności 
zastanowienia się nad sobą samym.
-ęsos? itrmewoM .uwom ipiólJ o aidoiodo w oolaiw pg

3) Pobudzenie do womitów. — Niemal wszyscy le- 
t karze rozmaitych krajów zgadzają się w tem, że pobu­

dzanie do womitów i utrzymywanie chorego w nudno­
ściach po kilka godzin trwających, najdzielniejszym jest 
środkiem lekarskim, nietylko na rozprowadzenie i roz­
wolnienie, ale jeszcze na wyrzucenie za granicę ciała, 
owej limfy skrzepłej, która w kanałach oddechowych 
nagromadzona stać się może przyczyną śmierci. A lubo 
nie wszyscy są jednego zdania, kiedy, i pod jakiemi 
warunkami na womity dawać należy; z podanych je­
dnak licznych doświadczeń, które na poparcie zdania 
swego przytaczają, ustanowić można prawidło następu­
jące: Jeżeli zjawiska choroby gwałtowne i inne towa­
rzyszące jej okoliczności wymagają, aby do wypró­
żniania krwi przystąpić; w takim fazie, po uskutecznio- 
nem dopiero jej odciągnicniu, na womity dawać nale­
ży. Przeciwnie zaś, jeżeli z przyczyn powyżej nad-
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mienionych niemasz wskazania do krwi wypróżnienia, 
rozpoczynać' można, leczenie dławca od lekarstw wo­
mity sprawujących.

Prawie powszechne jest zdanie, aby, w celu spra­
wienia womitów, jakofeż utrzymania chorego w ciągłych 
nudnościach, dawać do zażywania emetyk w dozach 
wielkich. Bierze się 2 do 4 granów emetyku, roztwarza 
2 lub 3 uncyami wody destylowanej i osładza przyje­
mnym jakim ulepkiem. Daje się zaś zażywać stosownie 
do wieku dziecka, zrazu, od pól do całej łyżki stoło­
wej co pół godziny; a gdy już skutek nastąpił, w do­
zach daleko mniejszych i w odstępach nierównie rzad­
szych.

Siarkan miedzi zjednał sobie takoż wielu zwolen­
ników. PP. Hoffmann, Nyborg. Filitz, Hufeland, К 
ting, Zimmermann, Serio, Kopp, Dürr (1), zachwalają 
go wielce w chorobie o której mowa. Nowszemi szcze­
gólniej czasy zastanawiano się nad jego działaniem, 
wskutek którego najlepsze o nim zdanie dają nam: PP. 
Gübelhausen, Gittermann, Hankel i wielu innych (2). 
Również i doświadczenia, robione w kraju naszym przez 
PP. Wojdę, Leweslam i moje własne, mówią na ko­
rzyść tegoż lekarstwa. Z tem wszystkiem przewaga 
otrzymała się na stronę emetyku, już dla tego, że eme­
tyk od dawnego czasu używany w skutkach swoich do­
kładnie jest nam znany; już dla tego, że tenże środek 
we wszystkich cierpieniach organów oddechowych naj­
pomyślniejsze nam robi przysługi; już nareszcie, że 
działanie przetworów miedzi na organizm ludzki nie

(i) Czytaj str. 176 — 183 tegoż dzieła.
(1) Czytaj str. 14З — 184 tegoż dzieła.
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dostatecznie jeszcze jest zbadane. — Chcąc użyć siarkami 
miedzi, dawać go potrzeba według zasad powyżej po­
danych na stronnnicy 185. Nadmienię tylko, ze pierwsze 
zadanie powinno być tak mocne, aby sprawić womity, 
albowiem to stanowi główną leczenia zasadę. Później­
sze dania mogą być nierównie słabsze. W przypadku 
tylko, gdy dla wzmagania się cierpień do womitów 
pobudzić wypadnie, powtórzyć można dozę pierwszą.

Rozmaite lekarstwa womity sprawujące, jako to: 
wino antymonowe, korzenie ipekakuanny, miodek cebuli 
morskiej, i siarkan cynku, o których juz wyżej szcze­
gółowo i dostatecznie pisano, nie bywają dawane w dła­
wcu same przez się a przynajmniej nader rzadko, ale 
tylko używamy ich jako dodatek do lekarstw innych; 
niepotrzebnym więc jest, aby się powtórnie nad niemi 
zastanawiać.

4) Merkuriusz. — Z pomiędzy wielu lekarstw na 
rozwolnienie limfy skrzepłej zalecanych, kalomel stawał 
niegdyś na czele. Lekarze angielscy i amerykańscy byli 
pierwsi, którzy go w dławcu używali, a lekarz niemie­
cki Autenrieth, odnosząc podczas epidemii dławcowej 
w Tubingen z użycia kalomelu najpomyślniejsze wy­
padki, utwierdził jego skuteczność. Szeroko rozpostarła 
się sława kalomelu, unoszono się nad jego pochwałami, 
a nawet przyznawano mu własności niemal gatunkowe 
w leczeniu dławca. Byli i tacy, którzy, w zadawaniu go 
przechodząc wszelką miarę, karmili nim swoich cho­
rych, przeznaczając na dobę po granów kilkadziesiąt, 
a nawet do dwóchset.— Atoli, jak mylne i porywcze 
były te owe unoszenia się nad cudownemi skutkami 
kalomelu, przekonywają nas dostatecznie najnowsze do­
świadczenia lekarzy wiarogodnych, którzy z zimną roz­
wagą i umysłem prawdziwie śledczym zastanawiając się 
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nad jego działaniem, dostrzegli, że nie można w nim 
pokładać tak wielkiej ufności. Tu należą PP. Maerker, 
Gutfeld, Cheyne, Hass, Albers, Olbers, Jurinc, Pieusseux, 
którzy bardzo mało w tymże środku upatrują skutku, 
a nasz Józef Frank wyraźnie ubolewa, iż zachwalał go 
uczniom swoim nie przekonawszy się poprzednio o jego 
własnościach. Jest więc kalomel lekarstwem/w leczeniu 
dławca, mniej pewnem i nie może zastąpić emetyku 
w skutkach swoich.

Coś podobnego powiedzie'c można o Merkuryuszu 
Hahnemanna. Gdy jednak środek ten w skutkach swo­
ich daleko jest mocniejszy niż kalomel, a przytem ma 
tę własność, że wewnątrz zażyty, już w małych dozach 
sprawia nudności, a nawet i wymioty, może więc dzia­
łać na rozwolnienie limfy skrzepłej w sposób dwojaki, 
jako merkuryusz i jako emetyk. Na lejto zapewne za­
sadzie Dr Schenk używa preparatu Hahnemanna w le­
czeniu dław’ca od lat 25, utrzymując, że jest bardzo 
szczęśliwy, Pospolicie £ do f grana tegoż preparatu 
rozciera się z 10 granami cukru w moździerzu kamien­
nym i daje się zażywać co 3 godziny. Na całą kura- 
cyą dostatecznem ma byc 4 do 6 granów.

5) Węglan potażu.— Nowszemi czasy znalazło się 
wielu lekarzy, którzy1, zaraz po krwi wypróżnieniu, 
dają swoim chorym do zażywania węglan potażu, w do­
zie powyżej wskazanej, utrzymując, iż odnosili najle­
psze skutki. Umieściłem już wyżej na str. 234 do 239 
wszystko co tylko na pochwałę lub naganę tegoż środka 
posłużyć mogło. Tu tylko nadmieniam, że nie dosyć 
jeszcze w skutkach swoich jest zbadanym, a przeto 
ustąpić musi pierwszeństwa innym, już lepiej znanym.

6) Leczenie zewnętrzne. — Tak w samem nastaniu 
dławca, jakoteż i w dalszym jego przebiegu, nicpośle-
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dnie trzymają miejsce rozmaite szyi okładania, bądź 
ciepłemi papkami odmiękczającemi lub lekko draźnią- 
cemi, bądź płatami flanellowemi w kilkoro złożonemi 
i w ciepłych takichźe płynach maczanemi. Ostatnie 
okazały się najskuteczniejsze. Nawet flanella maczana 
w gorącej wodzie i przykładana na szyię chorego tak cie­
pło, jak tylko znieść potrafi, wielu ma za sobą lekarzy. 
Skoro więc takie obłożenie nieco ostygnie, natychmiast 
świeźem zastąpić należy, aby ciągle utrzymać krtań i 
rurkę oddechową w kąpieli ciepłej, gdyż to najwięcej 
się przyczynia do rozwolnienia limfy łatwo krzepnącej.

Zachwalone bywają także enemy z przydatkiem tro- 
chy octu, rachując na jednę danie, stosownie do wieku 
dziecka, od 1 do 4 łyżek stołowych octu winnego. 
Wszakże nie można ich dawać, gdy stolec jest roz­
wolniony, ale tylko w takim przypadku, gdy jest wstrzy­
many. Z mojego doświadczenia nic o nich mówić nie 
mogę; albowiem przy użyciu emetyku spostrzegałem 
zwykle, że zarazem i stolec został poruszonym.

Smarowanie szyi maścią, w której skład wchodzi 
merkuryusz, nie wiele przynosi skutku; sławni jednak 
lekarze zaniedbywać lego nie radzą. Szkodliwe są sma­
rowidła w połączeniu z ammonją lotną, bowiem ta, do­
stawszy się do płuc, czynność oddychania wielce utru­
dnia.

III.
W czasie dojrzałości dławea.

Zaledwie rozwinie się dławiec ze wszystkiemi zja­
wiskami istotę jego stanowiącemi, a jużci cierpienia 
dojmują chorego tak dalece, iż niewiele potrzeba im
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do wzrostu, aby największego dostąpiły natężenia. Za 
każdą niemal godziną choroba srozszą przybiera po­
stać, a napaści kaszlu tak są przerażające, iż zdaje się, 
jakoby chory już blisko był uduszenia. — W takim rze­
czy stanie, gdy lekarz zawezwanym zostanie, potrzeba, 
aby najprzód, podług prawideł powyżej wskazanych, 
do wypróżnienia krwi przystąpił; nawet, gdy już tako­
we poprzednio uskutecznionem zostało, można, jeżeli 
tylko stan choroby i siły cierpiącego dozwalają, po­
wtórnie ponowie tę operacyą.

Wewnątrz do zażywania najlepszy jest emetyk dawa­
ny w dozach , najprzód aby do womitów pobudził, na­
stępnie zaś, aby ciągle sprawiał nudności. — Nawet 
i siarkanowi miedzi, jeżeli tylko w takichże dozach da­
wanym będzie, nie odmawiam skutku.—Iteraz jeszcze 
działać potrzeba na rozwolnienie limfy skrzepłej, która 
odluzowana z łatwością wyrzucaną zostaje za krtusze- 
niem się lub kaszlaniem.

Pospolicie w tymże czasie, zwłaszcza, gdy lekarz 
od samego zawiązania się dławca ze wszelką staranno­
ścią ratował chorego, flegma w piersiach rzęzić poczyna, 
nawet za mocne'm krztuszeniem się odrzucane bywają 
kawałeczki lub strzępki owej błony fałszywej. Wprzy- 
padku takim wspierać należy dobroczynne działanie 
natury, przez użycie środków lekarskich, któreby iim- 
fę skrzepłą rozwalniały, a przytem pobudzały organa 
oddychania do wyrzucenia jej z kanałów oddechowych. 
Tu należą wszelkie lekarstwa znane ze swych własno­
ści dopieroco wymienionych, a na ich czele stoją: ker- 
mes, złoto-siarka antymonowa i korzeń miecznicy se- 
negalskićj, o których już wyżej dostatecznie mówiono, 
kiedy i w jakich dozach dawane być mogą.
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Teraz najstosowniejsza jest pora, aby powyższe le­

karstwa łączyć z owemi, które naprzeciw poruszeniom 
kurczowym działają uspakajająco. W takim przypadku 
szczególniej skutecznym jest extrakt szaleniu (hyo- 
scyamus), bo uspakaja czułość nerwów i ułagadza dra- 
źliwość kanału oddechowego, co też w dławcu najważniej­
szą gra rolę. — Jeżeli zjawiska kurczowe przed innemi 
biorą przewagę, dawać potrzeba piżmo łącznie ze sto- 
sownemi lekarstwy.

Jeżeli upadają siły chorego, a płuca, dla braku ener- 
gji, nie są zdolne utrzymywać mocnego kaszlu, potrze­
bnego do odrywania się i odrzucania na zewnątrz owej 
skrzepłości błoniastej zalegającej w kanale oddechowym; 
w razie takim dawać należy odpar korzenia senegi 
z przydatkiem kamfory lub piżma. —Tu jest czas, gdzie 
się można popisywać ze sławną mixturką Czekierskie- 
go, gdzie dawać należy choremu najmocniejsze expekto- 
rantia. Tu można dozwolić, aby chory zażywał tak 
wielce przechwaloną wątrobę siarczanną.

Lekarstwa zewnętrzne. — Mając chorego tak mocno 
cierpiącego różnemi sposoby ratować powinniśmy. Po­
trzeba go kąpać kilka razy przez dzień w wodzie cie­
plej samej przez się, lub z przydatkiem trochy potażu 
gryzącego (kali caustciumj; potrzeba żelazo rozpalone 
octem zlewane trzymać blisko chorego, aby oddychał uno­
szącą się parą, która do kaszlu pobudza. Na piersi, 
blisko miejsca cierpiącego, przyłożyć wezykatoryą i tak 
długo trzymać, aby pęcherz naciągnęła; na podeszwach 
i łydkach przykładać naprzemian synapizmy; a na szyi 
nie przestawać robić okładań odmiękczających. Dla ciągłe­
go odwilżenia flegmy,dawać choremu często po łyżeczce
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ulepku ślazowego lub kapilorowego, a za napój rozma­
ite ciepłe płyny odmiękczające, odwar korzenia ślazu, 
Inb siemienia lnianego, mleko migdałowe, a nawet i mle­
ko krowie.

Enemy takoż powinne byc dawane. Niepotrzeba tu 
myśleć o rozwolnieniu stolca, bo ten zazwyczaj po uży­
ciu lekarstw powyższych jest otwarty. Wspierać powin­
niśmy działanie lekarstw przez zastosowanie enem do 
kiszek, jako antagonizm wyższego ich końca. Na ten 
cel skuteczne są enemy z przydatkiem octu, a szcze­
gólniej z przydatkiem smrodzieńca.

Jeżeli zaś to wszystko nic nie pomaga; natenczas 
śmiało przystąpić można do leczenia wodą zimną, czy 
to przez polewanie, Czy1 przez okładanie piersi i szyi 
szmatami w zimnej wodzie maczanemi. A chociaż udo­
wodnić starałem się, w jaki sposób wody zimnej uży­
wać można do leczenia dławca, nie zalecam jednak, aby 
ją zastosować zaraz z samego początku choroby; albo­
wiem nie mamy jeszcze o jej skutkach dostatecznych 
doświadczeń.

Porządek życia podczas leczenia.

Skoro tylko dziecię kaszleć pocznie, którego odgłos 
jest suchy, gruby, chrapowaty, a przyte'm okazują się 
cierpienia katarowe; natenczas dobrze jest, jeżeli nic 
dozwalamy aby się bawiło na otwartem powietrzu, a 
w jedzeniu, również jak i w piciu przeznaczamy jakąś
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miarę. Nie należy więc dawać mu żadnych potraw 
korzennych, a tem mniej napojów rezgrzewających, ja- 
kiemi są: piwo, wino, herbata; ale tylko lekkie rosoły, 
klejek, drobną kaszkę, owoce gotowane lub surowe i tym 

, podobne rzeczy, mało mięsa szczególniej pieczonego, 
za napój woda czysta lub ziółka z kwiatu lipowego 
osłodzone cukrem,

Gdy się juz dławiec wykształci; w razie takim nie 
można dawać choremu żadnych pokarmów stałych, ale 
tylko klejek owsianny lub jęczmienny, lekki rosół, a za 
napój ciepły odwar korzenia ślazowego i ziółka lipowe. 
Dyetę taką zachować należy przez cały przebieg cho­
roby; rzadko albowiem wydarzają się przypadki, w któ­
rych chory, po ustąpieniu napaści kaszlowej, zażąda ja­
dła.

Po odratowaniu dziecka pozostaje jeszcze na czas 
krótszy lub dłuższy chrypka, która przy mówieniu a 
nawet przy kaszlaniu spostrzegać się daje. Nie należy 
jej lekce ważyć, ale starannie leczyć, stosując lekarstwa 
do wieku i konstytucyi chorego. Mleko krowie lub 
kozie za napój używane, i lekki odwar korzenia senegi 
w połączeniu ze ślazem, okazały się w przypadku ta­
kim wielce skuteczne.

22



JAKIE MAMY SPOSOBY OCHRONNE.

{Prophylaxis).

Nie posiadamy do tychczas żadnego pewnego środ­
ka lekarskiego, któryby zapobiedz mógł wywiązaniu się 
dławea. Cała rada zależy na tern, aby oddalić' wszel­
kie przyczyny, któreby do tejże choroby usposobić 
mogły, aby niedopuszczać owych szkodliwych wpływów, 
któreby chorobę wywołać zdołały. Zwolna i ze wszel­
ką ostrożnością zahartować potrzeba dziecię do wszel­
kich nieprzyjemności i niewygód życia ludzkiego, a prze­
to przyzwyczajać je do powietrza zimnego i wilgotne­
go, do wszelkich jego zmian i nadzwyczajnych poru-
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szeń. Niech sypia w izbie obszernej, w powietrze świe­
że obfityjącej, bardziej w chłodnej aniżeli za gorącej; 
niech sypia na materacyku wypchanym sianem lub 
słomą, ale nie nakrywać go pierzynką, pod którą rozpa- 
rzone, łatwo, przy każdem odkryciu, zaziębić się może; 
z rana, jak się przebudzi, obmywać mu codzień wodą 
zimną twarz, ręce, a nawet całą szyję. Przez cały dzień 
niech się bawi na otwarte'm i świeżem powietrzu, ale 
mu niedozwalac mocnego biegania lub długiego sza­
motania się, zwłaszcza podczas wielkich mrozów; prze­
strzegać, aby, gdy się rozgrzeje, nie ochładzało się 
w miejscu, gdzie zimne przeciąga powietrze. Przyodzie- 
wac bez obciążania, w suknie do pory roku zasto­
sowane, pamiętając, aby w zimie, a ręawet w każdym 
dniu chłodnym szczególniej wieczorem, nosiło chu­
steczkę na szyi. Co do pokarmu i napoju zachować 
należy takoż pewny porządek i miarę, a przeto prze­
strzegać, aby z osobami dorosłemi nie jadło i piło za­
równo co one pożywają, nie dozwalać mu wiele potraw 
mięsnych, szczególniej pieczonych lub duszonych ro- 
zmaitemi korzeniami zaprawnych, bo te przysposabiają 
wiele krwi gęstej, onę za mocno rozdrażniają i po­
ruszają; ale mu dawać jarżyny, owoce surowe lub go­
towane, wszelkie potrawy sporządzane z krup wszel­
kiego rodzaju, a nie wiele legumin. Toż samo rozu­
mieć należy i o napojach; nie dawać mu żadnych pły­
nów sztuką przysposabianych, szczególniej napojów 
w spirytus obfitujących, a nawet lekkiej kawy lub her­
baty, bo i te niepotrzebnie krew rozgrzewają i burzą. 
Najlepszą jest woda zimna prosto ze studni lub zdro­
jowa; wzmacnia bowiem żołądek, nie rozdrażnia krwi, 
a pzzytem najstosowniejszym jest płynem do rozrabia­
nia pokarmu w żołądku znajdującego się. Wszystko 
to ścisłe wypełniać powinniśmy, jeżeli swoje dzieci
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zdrowo, czerstwo, chować, a od choroby niebezpiecznej, 
jakitn jest dławiec, ochronie chcemy; szczególniej zaś 
przestrzegać tego należy u dzieci, które juz na dławiec 
chorowały; albowiem żadna choroba nie usposabia tak 
bardzo do dławoa, jak sam dławiec.

Postrzegano, że dzieci, którym strzyżono włosy w je­
sieni za nisko, dostawały dławca prędzej niż inne. 
Gölis i Treber wspominają, że dzieci, którym zlewa 
się głowa, albo też noszą ognipiór na twarzy, wolne 
są od tejże choroby, chociaż nawet na zarażenie wy­
stawiane bywały; radzą więc, aby, gdy dławiec w oko­
licy panować zaczyna, robić dzieciom na głowach ta­
kie wrzody sztuczne, przez przyłożenie plastru wezy- 
katoryi, albo też, przez skrapianie wodą, w której roz­
puszczono emetyk w takiej ilości, aby owrzodzenie spra­
wił.

Niektórzy jednak lekarze zalecają, dla zabezpieczenia 
od dławca wywiązać się mającego, następujące, środ­
ki lekarskie. I tak Crawford (f) każę przykładać na 
szyję wezykatoryę i utrzymywać ją w ropieniu przez 
czas jakiś. Albers i Jurine (2) zachwalają w katarze, 
stowarzyszonym z kaszlem podejrzanym, stawiać za 
uszamy po kilka pijawek, a przytem dają do zażywania 
emetyk, aby sprawił womity, i kąpią dziecie w wodzie 
ciepłej. Sachse (3) zaleca dawać takim chorym kalomel. 

.Radzi on, aby w familij w której dławiec zwykł się 
często wydarzać, pod ręką były proszki kalomelowe, 
aby za pierwszem okazaniem się kaszlu podejrzanego,

(i) Goelis traćtatus etc. pag. i38.
(a) Aug. Richter В. XI. pag. -jg6.
(3) D. Wissenswiird. etc.B. a. p. a64 Tudzież Encyclop. Woei- 

terb. B. a.sp. 517.
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mógł je chory zażywać. Hufeland i Ebel (1) mnie­
mają, że dawanie na rozwolnienie stolca w pewnych 
czasach, może ochronie dziecię od choroby w mowie 
będącej. Guenther (2) zachwala swoją essencją Pim- 
pinelli, utrzymując, że zażywana na cukrze od 20—60 
kropel, kilka razy przez dzień, zniweczyć ma chorobę 
w samem jej nastaniu. Osiander (3) radzi, aby w ka­
tarze, o niebezpieczeństwo dławca podejrzanym, okła­
dać choremu szyję papką ciepłą, z ośrodka bulki i 
mleka słodkiego sporządzoną, a przyte'm daje pic 
ciepłe ziółka z odparu ziela kluczyku czyli pierwiosnku 
(Schluesselblume, primula veris).

(i) Hufeland’s Journal В. 54- str. 6. р. 68.
(з) Med. chir. Zeitung. 8i3. N. 5^. p. 96.
(3) Volksarzueimittel. etc. 836. p. 65.

KONIEC.



IT C “Z.
Numer 1 do stronnicy 142.

Liquor antimonii Tartari. Jestto proste roztworze­
nie emettyku w wodzie destylowanej, do której, jeżeli 
na dłuższy czas przechować chcemy, dodać można 
kilkanaście kropel spirytusu oczyszczonego. Jedna un- 
cya tegoż roztworu zawiera dwa grana emetyku. Pra­
wie powszechnie używają teraz w Anglii tegoż roztwo­
ru, dla pewniejszej ilości emetyku zadać się mającego.

Numer 2 do stsonnicy 172.

Prawie co rok spostrzeganym bywa na wiosnę i w je­
sieni w mieście Rdwie i w jego okolicach, choroba dła­
wiec pomiędzy dziećmi różnego wieku i płci, daleko 
częściej aniżeli kiedy indziej. Roku 1841 w końcu mie­
siąca Marca i na początku Kwietnia miałem sposobność 
leczenia tej choroby u 4ga dzieci, z których troje wy­
zdrowiało a jedno umarło. U wszystkich dławiec był 
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niezawodny; gdyż nie w samem choroby nastaniu, ale 
dopiero dnia drugiego, gdy kaszel duszący poprzestra- 
szał rodziców, zawezwano mnie. Czas był mroźny, 
powietrze suche i czyste, a wiatr panował północny.— 
Stosując się do prawideł przezemnie wyłożonych, ka­
załem dwojgu dzieciom, nad lat 2 mającym, upuście 
z ręki krwi, starszemu uncyi 8, a młodszemu 6; trze­
ciemu, zaledwie 18 miesięcy liczącemu przystawiłem 
do szyi 8 pijawek, dozwalając krwi płynąc przez trzy 
godziny. Dziecko 4te chorowało później w miesiącu 
Maju, a że było słabowite, wynędzniałe, na twarzy 
blade, i powietrze, dżdżysto wilgotne, wcale nie odcią­
gnięto mu krwi.— Każdemu z nich dawałem do zaży- 
wania najprzód siarkan miedzi, w ilości, aby womity 
sprawił, a gdy te nastąpiły, przepisałem 2 grana eme- 
tyku rozpuszczonego w 3 uncjach płynu, zalecając ro­
dzicom, aby dawali co godzina po łyźecze od kawy; 
ile zaś razy napaść kaszlowa wzmagać się pocznie, po­
większać' dozę do łyżki stołowej, aby pobudzić do wo­
rn itów. Przytem jednak kazałem okładać choremu szyję 
płatami flanellowemi w gorącej wodzie maczanemi, od­
mieniając skoro tylko ostygną; za napój dawałem od­
war korzenia ślazowego, ziółka z kwiatu lipowego, a 
nieco później przykładałem synapizmy na podeszwach 
lub łydkach. Dwoje pierwszych dzieci, wyzdrowiało 
w 5 dniach; dziecię, któremu pijawki stawiano umarło 
6go dnia choroby, a 4te słabowita zwolna do zdrowia 
wracało. Najstarsza z nich była dziewczynka lat 6 ma­
jąca, trzej inni chłopcy.

Ut- Nnani
L(J£ m sownшт
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anliae) iiiiiiiinii« 174
4. Siarkan miedzi (cuprum sulphu- 

ricum) «iiiiiiiiii« 175
5. Siarkan Zinku (zincum sulphuricum) 186
6. Miodek cebuli morskiej (oxymel 

scillae) iiiiiiii •!«. 187

III. Żywe srebro w ogólności « . « « ■ 188
1. Kalomel iiiiiicii«« 191
2. Merkuryusz Hanemanna i « « i 200
3. Merkuryusz Pieńka i i « • « « 202
4. Sublimat «««iii««««« 203
5. Maść merkuryalna «•«««•« 204



Stronnica
IV. Lekarstwa odmiękczające i chłodzące 206

1. Saletra (Kali nitricum) « « « « « 207
2. Sól amoniacka (amonium muriati-

cum) ■««««««*<•«•  208

r. Lekarstwa przeciwkurczowe w ogólności 208
1. Piżmo (Moschus) .««<««« 210
2. Strój Bobrowy (castoreum) « « « 212
3. Smrodiieniec (asa foetida) « ■ a tamże
4. Blekot czyli Szaleń (Hyoscyamus

Olger) во«ая««<а«а« 213
5. Opium »■«. «««««<« 215

VI. Lekarstwa wyrzut flegmy wspierające
(expectorantia) <<«««*«<•  216
1. Emetyk (Tart. emeticus) « « « « 217
2. Kermes (Kermes minerale) « « « tamże
3. Złota siarka antymonialna (Sulphur.

stibi aurantiac). ■«<<««««« 220
4. Mlecznica senegalska (Polygala se­

nega) 221
5. Kora wilczego łyka (cortex mezerei) 227
6. Węglan przyamonialny i z olejem 

przypalonym (ammonium carbon, et 
piro-oleosum <<a«a<«««<it amże

VII. Węglan potażu. (Cali carbonicum) « « 234

VIII. Wątroba siarczanna (Cali sulphuratum) 239 
Siarczyk wapieniu i antymonu (calcaria 
sulphurato-stibiata ««««■<«« 250 
Kwiat siarczany (flores sulphuris) . « 250 
Essentia Pimpinellae. Olejek terpenty­
nowy. Indigo. Ziemowit «««««« 251



о
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(Colchicum autumnale). Balsam kopaiwy.
Arum triphyllum <«««««««« 251
Sanguinaria canadensis. Chlorek wapna.
Siarkan miedzi amonialny. (Cuprum am- 
moniatum). Flores Benzoes« « « « 252
Le Roy i Steinheim « «««««■« 253 

Środki lekarskie zewnętrzne «•«<«« 254
1. Okładania odmiękczające « « « . 256
2. Okładania drażniące ««<««« 259
3- Smarowania szyi ««<«.«• 262
4. Synapizmy i wezykatorye « « « « 263
5. Kąpiele «««.«.■■««< 271
6. Moczenie nóg lub rąk < « « . « 274
7. Enemy ««<«*•««<«•«  280
8. Kichanie «a«*«««*.««  284
9. Iląłun • «««« ««««««« 286 
Octan ołow u»».»«««««« 287
10. Woda zimna ««.«««««« 288 

Leczenie chirurgiczne «.<«««.<« 297 
Rozcięcie rurki oddechowej ««««<« 302

I. Kiedy robie operacyą « « « < « .305
11. W jaki ją sposób wykonać « « « 308
III. Co po operacyi czynie pozoslaje 313 

I resc leczenia «««««. « « r « * « 323 
Porządek życia podczas leczenia « « « . « 336 
Jakie posiadamy sposoby ochronne « « « 338

KONIEC.

МИНЯ
UMCS

синим



OMYŁKI DRUKU,

Stron:
18

wiersz
18

zamiast 
dzieci

czytaj 
dzieciach

18 19 jeko jako
9» 6 krw krwi
97 з5 Loser Doser

x33 б co to
i35 13 wykazujące wydarzające
i53 хЗ upuszażenie upuszczenie
190 3 krzepnieje krzepniecie
110 30 wygaśnienia wygasnienia;
313 6 wypoconą wyrzuconą
314 9 użycie użycia
3i5 i posiadają posiada
3i5 3 zawierają; a zawiera; dawać •
3i5 а ustąpiła nastąpiła
330 5 antymonialna antymonialna;
330 8 spostrzegał spostrzegałem
330 19 zalecając zaleca je
333 7. Je g°
337 8 pobudzając błony pobudzająco na błony
337 и rozrzedza wszelkie wy­

robienia i odchody;
wszelkie wyroby i odcho­
dy rozrzedza,

339 37 z dławca z dławca;
зЗ* 8 pyreoleum - pyro-oleosum
з35 16 powierzchownej powierzchni
337 16 wyprowadzając z wielu 

chorób wieku dziecin­
nego,a mianowicie z dła­
wca,

wyprowadzając wiele cho­
rób wieku dziecinnego, a 
mianowicie dławiec

зЗд ха rozpuszczając rozpuszczająco
348 19 powiększona powiększoną
з5о ао i al obrzydliwą, przykrą obrzydliwym przykrym
367 4 późniejszem późniejszych
з8з 7 I — 1—4
Зоз 7 pokład pokładu
Зоз ха ios' ci ilości
З17 Ц wyjąć rurkę a założyć 

dilatator
wyjąć dilatator a założyć 
rurkę
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