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NOWORODKOW

[ N[IEMOWLAT NA LAMACH
TYGODNIKA LEKARSKIEGO”
1848-1868

Po klesce powstania listopadowego Krélestwo Polskie doznato do-
tkliwych ciosow. Zlikwidowano sejm i armie polska. Sttumiono zy-
cie umyslowe, zamykajac szkoly wyzsze, a szkolnictwo srednie uza-
lezniono od Petersburga. Do instytucji publicznych wprowadzono
obowiazkowo jezyk rosyjski'. Zaostrzono takze cenzure, a ustano-
wiony w marcu 1832 r. Komitet Cenzury otrzymal nakaz Scistego
stosowania si¢ do obowiazujacych w Cesarstwie ustaw. Réwniez
Statut organiczny? regulowal te¢ sprawe. W 13 artykule czytamy:
,Oglaszanie mysli za posrednictwem druku ulegnie takiemu tylko
ograniczeniu, jakie uznane bedzie za nieodbicie potrzebne do zape-
wnienia winnego uszanowania dla religii, nietykalnosci wtadzy naj-
wyzszej, nieskazitelnosci obyczajow i osobistego honoru kazdego™.

! S. Kieniewicz, Historia Polski 1795-1918, Warszawa 1987, s. 114-116.

2 Statut organiczny nadany zostal w zamian za Konstytucje w 1832 r. przez cara
Mikolaja I.

3 M. Staszewska, Czasopisma literackie w Krélestwie Polskim 1832-1840, czgsé
plerwsza Wroctaw 1953, s. 13; S. Kieniewicz, op. cit., s. 158.
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Kontroli podlegaly zatem wszystkie gazety i pisma periodyczne wy-
chodzace w kraju, a takze prasa ilustrowana, przedstawienia tea-
tralne i wydawnictwa religijne. Dziela wychodzace poza granicami
Krolestwa nie byly dopuszczane do druku. Nie zezwalano takze na
informowanie o pojawieniu si¢ ich na rynku.

Okolo 1840 r. nastapilo nagle ozywienie umystowe w sferach in-
telektualnych Warszawy, zwigzanych z liberalnym ziemianstwem i kre-
gami wyzszych urzednikéw, skupionych w kilku salonach literac-
kich. To oni przyczynili si¢ do scalenia calego ruchu intelektualnego
w Krolestwie wokol czasopism. W 1843 r. Edward Dembowski, dzia-
lacz Zwiazku Narodu Polskiego, pisal: ,Walka stronnictw z najrézno-
rodniejszymi odcieniami wrze z cala zywoscig 1 gwaltownoscia, a jej
polem gléownie, stad tez najbardziej uprawiang niwg w warszawskiej
literaturze, jest czasopisarstwo. A ma Warszawa przeszio 38 pism
czasowych, réznych dazen i réznej osnowy, i zakresu™. Po wykryciu
nieudanych planéw powstanczych w 1846 r., bujny rozkwit czaso-
pismiennictwa w Krolestwie zostal przerwany. Car zaostrzyl represje,
ktore doprowadzily do zdlawienia wolnosci stowa. W 1848 r. prawie
wszystkie czasopisma literackie skonczyly swoj zywot.

Prawie oSmioletni okres rozkwitu czasopismiennictwa kultural-
no-literackiego w latach 40 XIX w. nie spowodowal gwaltownego
rozwoju pism medycznych. W polowie XIX w. mamy tylko jedno pis-
mo przeznaczone dla lekarzy — ,Pamietnik Towarzystwa Lekarskiego
Warszawskiego”, wychodzace co kwartal od 1837 r. Dopiero w 1847 r.
ukazal si¢ w Warszawie, pierwszy numer nowego, tygodniowego cza-
sopisma przeznaczonego dla lekarzy, weterynarzy i farmaceutow -, Ty-
godnik Lekarski™. Jego zalozycielami byli Aleksander Le Brun, Adam
Helbrich i Ludwik Natanson®. Powolujac , Tygodnik” do Zycia, prag-
neli odpowiedzie¢ na wzrastajaca potrzebe istnienia pisma, ktore
mialo zajmowac sie aktualnymi sprawami medycznymi. W artykule
wstepnym redaktorzy uzasadniajac koniecznosc powstania czasopis-
ma pisali: ,Zamierzamy pismem naszym zwigzac lekarzy krajowych
w jedno naukowe towarzystwo, ktérego czlonkowie wzajemnie si¢ na-
uczajg, przez udzielanie swoich spostrzezen; zamierzamy utrzymac
czytelnikow naszych na réwni z postepem nauki, przez udzielanie

4 M. Straszewska, op. cit., czgs¢ druga, Wroclaw 1959, s. 9-11.

5 Dziennik Zdrowia” byl miesigcznikiem, ,Pami¢tnik Lekarski Warszawski” wy-
dawany byl nieregularnie, a kolejne pismo ,Pamigtnik Towarzystwa Lekarskiego
Warszawskiego” to kwartalnik.

6 Zob. P. Szarejo, Stownik lekarzy polskich XIX w., T. 2, Warszawa 1994, s. 156-161;

Tamze, T. 3, Warszawa 1995, s. 223-226; Polski Slownik Biograficzny, Wroctaw-War-
szawa 1977, T. XXII, s. 605-607.
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wiadomosci czerpanych z pism zagranicznych. Chcemy ciagle zwra-
cac uwage lekarzy na charakter wlasciwy panujacych choréb epide-
micznych lub miejscowych, upowszechnia¢ jak najwczesniej, najod-
powiedniejsze sposoby ich leczenia, i wyksztalcic nastepnie
topografie lekarska krajowa. Dla aptekarzy chcemy podawac sposo-
by przygotowania nowych w uzycie wchodzacych srodkéw lekar-
skich, albo ulepszenia w preparowaniu dawniejszych”.

~LTygodnik Lekarski” wydawano w kazdy czwartek, poczawszy od
1 lipca 1847 r. Poczatkowo przyjety zostal niechetnie, o czym infor-
mowal ,Pamietnik Towarzystwa Lekarskiego Warszawskiego™: ,|...]
zrazu byl on z niedowierzaniem, a nawet z lekcewazeniem przyjety,
i to do tego stopnia, Ze nawet nasz warszawski za nowosciami uga-
niajacy si¢ kurierek, dopiero po okazaniu si¢ trzeciego numeru o je-
go wydawnictwie zawiadomi¢ raczyl™. Z biegiem czasu ,Tygodnik”
uzyskiwal coraz wigksza popularnosé i uznanie (tym bardziej, iz byt
jedynym pismem tygodniowym w Warszawie; wychodzacy ,PTLW”
nie cieszyl si¢ dobra opinig®). Wzrastala takze liczba czytelnikéw. Pis-
mo prenumerowano na terenie Krolestwa i Cesarstwa, ale czytany
i znany byl takze poza jego granicami. L. Natanson w 1858 r. infor-
mowal: ,[...] niektére pisma francuskie i niemieckie obznajmuja
swych czytelnikow z trescig prac w , Tygodniku” zawartych”!°. Czaso-
pismo dostepne bylo w prenumeracie, wynoszacej w Warszawie 3 rb.
60 kop. (tj. 24 zlp.), na prowincji natomiast 4 ruble (tj. 26 zlp. 20 gr.).

W ciggu 22 lat ukazywania sie, ,Tygodnik Lekarski” kilkakrotnie
zmienial szate graficzng. Po raz pierwszy w 1850 r. po odejsSciu A.
Helbricha i A. Le Bruna. Pismo otrzymalo wtedy podtytul — poswigco-
ne medycynie, chirurgii, akuszerii, farmacji 1 weterynarii, a L. Natan-
son zostal redaktorem naczelnym i przez kolejnych 18 lat sam prowa-
dzil czasopismo. Od 1857 r. ,Tygodnik” wydawano na lepszym
papierze, a nowe czcionki i inny uklad typograficzny pozwolily zwigk-
szy¢ jego objetos¢. Kolejna zmiana nastgpila w 1867 r. kiedy to L. Na-
tanson chcac podnies¢ poziom naukowy ,Tygodnika” zaprosil do
wspolpracy Henryka Hoyera. Nie zmienily sie jednak zadania pisma.
~Zamierzamy z jednej strony i§¢ w slady za postepem nauki - pisat L.
Natanson - a z drugiej strony wspélng praca popierac ten postep™!.

7 . Tygodnik Lekarski” (dalej ,Tyg. Lek”) 1847, T. I, nr 1, s. 1.

8 Pamigtnik Towarzystwa Lekarskiego Warszawskiego” (dalej ,PTLW") 1872, T. LXVIII,
nr 2, s. 395-397.

9 ,Przeglad Lekarski” 1867, T. 6, nr 9, s. 69.

10-1yg. Lek.” 1858, T. XII, nr. 562, '8. 417.

1 Tyg. Lek.” 1867, T. XXI, nr 2, s. 1.
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Ostatnie 11 numeréw pisma (nr 16-26) z 1868 r. redagowal Zygmunt
Dobieszewski, redaktor ,Kliniki”, a L. Natanson wycofal si¢ nie tylko
z kierowania czasopisma, ale takze z dzialalnosci naukowe;j'2.

Tematyka ,Tygodnika” byla bardzo réznorodna, czesto Scisle
zwigzana z aktualnymi zagadnieniami. Miedzy innymi podczas epi-
demii cholery w 1848 r. wiele artykuléw poswiecono epidemiologii
tej choroby. Odnotowywano zaréwno nowe metody leczenia (m.in.
krotkowzrocznosci, odprowadzania ruptur, wprowadzania zwichnie-
tej kosci udowej), jak i odkrycia nowych srodkéw leczniczych (m.in.
eteru i chloroformu) oraz instrumentéw medycznych (m.in. zwier-
ciadetko pochwowe). Kazdy numer pisma zawieral: prace oryginalne
i tlumaczone, sprawozdania i wiadomosci statystyczne ze szpitali,
z panujacych choréb i spostrzezenia meteorologiczno - lekarskie.
W ,Tygodniku” znajdowaly sie réwniez: streszczenia prac zagranicz-
nych angielskich, francuskich i niemieckich, sprawozdania z posie-
dzen Towarzystwa Lekarskiego Warszawskiego, sporadycznie takze
z zebran Towarzystwa Naukowego Krakowskiego, Towarzystwa Lekarzy
Podolskich, Towarzystwa Lekarzy Wilenskich i Komisji Balneologicznej
Krakowskiej, a takze oceny dziel lekarskich polskich i zagranicznych,
rozporzadzenia rzadowe dotyczace spraw lekarzy i farmaceutéw. W od-
cinkach ukazywaly sie zyciorysy polskich i zagranicznych lekarzy.
Znalazlo sie takze miejsce na bibliografi¢ prac polskich, angielskich,
francuskich i niemieckich, a takze na nekrologi.

Wiele miejsca poswiegcil , Tygodnik” wyksztalceniu polskiego jezy-
ka naukowego. ,[...] uwazamy wyksztalcenie wlasnego jezyka nau-
kowego - pisal Natanson - nie tylko jako potrzebne dla samego jezy-
ka, ale i dla postepu samej nauki. Wyksztalcac¢ zas jezyk naukowy,
nie jest to tylko tworzy¢ nowe wyrazy techniczne z danem znacze-
niem; ale utworzy¢ styl jasny, dokladny, nadawa¢ wyrazom znacze-
nie o ile mozna $cisle, nieobojetne, niedwojznaczne, [...], trzymac sie
bedziemy slownictwa szkoly krakowskiej, szukajac odpowiednich
wyrazen w mowie ludu, lub w dawnych naszych pisarzach™?. Zastu-
gl pisma w tym wzgledzie zostaly docenione. Na lamach ,Przegladu
Lekarskiego” mozemy przeczytac: ,[...] gdyby nie Tygodnik Lekarski,
mozebySmy dzi$ nie potrafili nazwac nie jednej choroby po polsku,
a coz dopiero opisac ja poprawnie, nie szpikujac opowiesci wyraza-
mi z obcej zapozyczanemi mowy”!4.

12 A. Wybieralski, Lekarze Warszawy redaktorami i wydawcami czasopism i ksiq-
zek lekarskich, ,Archiwum Historii Medycyny” 1965, T. XXVIII, s. 238-239.

13:.Tyg: Lek 1847 #T. Tynr:l; s: 3.

4 Przeglad Lekarski”1867. T. VI, nr 9, s. 69.
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L. Natanson staral si¢, aby artykuly przedstawione w ,Tygodniku”
staly na wysokim poziomie. Zadanie to bylo niezwykle trudne, gdyz
brakowalo uczelni, na ktérej mlodzi medycy uczyliby sie warsztatu
umozliwiajacego prace redakcyjna. Z tego powodu redaktor naczelny
musial poprawia¢ prawie wszystkie nadsylane artykuly. ,|[...] redak-
cja bowiem, w jednej tylko osobie p. Natansona przez lat przeszlo 15
przedstawiania, starala si¢ obezna¢ czytelnikéw swoich z odkrycia-
mi poczynionymi w nauce, przyswajala krajowi zdrowe na rzecz
poglady, oczyszczone z kakolu i plewy ziarno”!®. Pragnac utrzymac
pismo na wysokim poziomie i odpowiadajac na zarzuty, iz niemozli-
we bylo kontrolowanie wszystkich nadsylanych prac, L. Natanson
zaprosil do wspélpracy znanych lekarzy. Materialy z patologii i tera-
pii opracowywali A. Helbrich, Erazm Majewski, Henryk Luczkiewicz;
z chirurgii, oftalmologii, syfilidologii - W. F. Szokalski, Hipolit Korze-
niowski; z akuszerii, choréb kobiecych i dziecigcych — Ludwik Dorew-
ski, Leon Konitz; z higieny, dietetyki, medycyny sadowej, krytyki, filo-
zofli lekarskiej 1 historii medycyny — Walenty Olbratowicz i E. Majewski;
prace z anatomii, fizjologii, histologii, chemii i fizyki fizjologiczne;j
- L. Natanson; z farmacji, farmakologii — Teofil Lesiniski i Wincenty
Karpinski; z przyrodoznawstwa — prof. Karol Jurkiewicz; z astrono-
mii i meterologii — Jan Baranowski, Leopold Berkiewicz, Adam
Prazmowski'. Z gazeta wspolpracowali tez lekarze z prowincji. Nad-
sylano prace z Buska, Chelma, Czestochowy, Gréjca, Kamienca,
Krakowa, Krynicy, Krzemienca, Leczycy, Omska, Ostroleki, Piotrko-
wa, Rossieni, Sandomierza, Tyflisu'*. Nadchodzila tez koresponden-
cja z wycieczek i podrézy naukowych z Berlina, Hanoweru, Karlsba-
du, Mediolanu, Paryza i Wiednia. Sprawozdania i materialy
nadchodzily takze z uzdrowisk: z Bardyowa, Buska, Druskienik,
Krynicy, Rabki i Szczawnicy - ich autorami byli Karol Grygowicz,
Jozef Dymnicki, Wiladyslaw Sciborowski i Michal Zieleniewski.

W 1855 r. wydawca ,Tygodnika” — L. Natanson ofiarowal 150 rb
na nagrody dla autoréw 3 najlepszych prac oryginalnych, drukowa-
nych w pismie. ,Jakkolwiek malo znaczace bedzie powyzsze wyna-
grodzenie - pisal L. Natanson - to pewni jednak jestesSmy, ze chlu-
ba otrzymania nagrody pobudzi nie jednego lekarza do wsparcia swa
pracg pisma, ktére zalozone bez widokéw spekulacyjnych, jedynie

IS Ibidem, s. 70.
16 Tyg. Lek.” 1855, T. IX, nr 52, s. 410.
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wspolne dobro lekarzy krajowych ma na celu”’. Konkursy powta-
rzano jeszcze czterokrotnie!®.

Pomimo pomysSlnego rozwoju pisma, redaktora naczelnego nie
ominela krytyka. W 1857 r. H. Luczkiewicz w artykule ,Stowo do
wspolpracownikow Tygodnika Lekarskiego”!® zarzucil pismu ogla-
szanie prac o malej wartosci, podawanie przypadkoéw rzadko spoty-
kanych i tlumaczenie nieodpowiednich artykuléw. W odpowiedzi
L. Natanson zwroécil uwage, ze réznorodnosé zainteresowan polskich
lekarzy wynika z pobierania nauki w najrozmaitszych szkotach le-
karskich calej Europy. Ich dalsza praca naukowa i podréze nie
moga zatrzec pietna uczelni. W dalszej czesSci polemiki redaktor na-
pisal: , Jezeli wigc wysoko ceni¢ powinniSmy uczciwa prace zdol-
nych lekarzy, nie tylko ze wzgledu na postep nauki, ale i dla ich pos-
wiecenia dla dobra wspoélnego, to nie godzi si¢ nam gardzi¢ nawet
mniej wartosci posiadajacemi artykulami, lub zniech¢cac¢ inng su-
rowg krytyka, jezeli pisma ich pochodza ze szczerego zamilowania,
a nie z pobudek spekulacyjnych”?°.

Do 1866 r. ,Tygodnik Lekarski” byl jednym pismem tygodniowym.
Dzialalnos¢ Akademii Medyko — Chirurgicznej, a pézniej Wydzialu Le-
karskiego Szkoly Gléwnej pobudzila rozwéj medycyny i przyczynila
sie¢ do powstania nowych czasopism lekarskich - ,Kliniki” i ,Gazety
Lekarskiej”. Staly sie one dla ,Tygodnika” powazna konkurencja.
Poczatkowo pismo gotowe bylo polaczy¢ sie z nowymi periodykami.
L. Natanson pisal: ,Uwazajac ten nadmierny wzrost piSmiennictwa
lekarskiego polskiego jako nie stosunkowy do potrzeb kraju, jako
niemogacy utrzymac sie z samych juz warunkéw materialnych, go-
towi byliSmy ustapi¢ redakcje Tygodnika Lekarskiego, i ofiarowalis-
my go, z tym jedynie warunkiem, abySmy mieli zapewnienie dalsze-
go utrzymania tego pisma™?!. Jednak wzrastajaca liczba czytelnikow
oraz niepewnosc¢ czy nowopowstajace pisma utrzymaja sie na rynku,
spowodowala zmiane planéw. W ,Tygodniku” dostrzegalo si¢ pewne

'7 Ibidem, s. 411.

18 W 1857 r. laureatami byli W. Szokalski, H. Luczkiewicz, Borkiewicz; w 1860 r.
J. Buchner z Miechowa, Rompalski z Pilicy, A. Przystanski z Rossieni; w 1861 r. M. Ziele-
niewski z Krakowa, Sztam z kgczycy, J. Majkowski z Gréjca. W 1862 r. - Dluzyl z Ploc-
ka, S. Janikowski i Pasiutowicz z Nowej Aleksandrii. Nagrody przyznawala komisja
w skladzie: Bacewicz, Chatubinski, Dorantowicz, Dybek, Frydrych, Groer, Helbrich,
Kosztulski, Koehler, Kulesza, Le Brun i Leiebchen. ,Tyg. Lek.” 1857, T. XI, nr 10, s. 72.

19.uTyg. Lek.” 1857, To X1,/nx 19,°8, 149-161s

20 Jpidem, s. 151-152.

21 Ibidem, 1866, T. XX, nr 52, s. 409-410.
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ozywienie. Pojawily si¢ m.in. prace wybitnych lekarzy: T. Chatubin-
skiego, H. Hoyera, L. Hirschfelda i T. Wistockiego?2.

Warto przy tej okazji wspomnie¢, iz prawie przez caly czas uka-
zywania si¢ pisma, koszty jego wydawania pokrywal sam L. Natan-
son. Dopiero z poczatkiem 1868 r. ,Tygodnik” przeszedl w rece no-
wych wydawcéw tj. panéw Wende i spotki?®. Pismo drukowane byto
w réznych warszawskich drukarniach. Poczatkowo przez S. Strab-
skiego, nastepnie w drukarni ,Gazety Codziennej”, u J. Jaworskiego,
a od 1861 r. w drukarni ,Gazety Polskiej”.

~lygodnik Lekarski” ukazywal si¢ do polowy 1868 r., poczym
polaczyl sie z ,Klinikq”, w jedno pismo pod nazwg ,Klinika - Tygo-
dnik Lekarski”. O wielkim znaczeniu czasopisma pisal Szokalski:
~Zastugi jego wzgledem naszej lekarskiej publicznosci sg znamieni-
te, on bowiem pierwszy zastapil jej cudzoziemska naukowa strawe
i do regularnego czytania zapewnil, on takze na drodze ojczystego
stownictwa gléwne przelamatl trudnosci, wprowadzajac je w codzien-
ne praktyczne uzycie”?*.

Wsréd réznorodnej tematyki poruszanej w ,Tygodniku Lekar-
skim”, wiele miejsca poswigcono problematyce choréb najmtod-
szych. Lekarze coraz czesciej zdawali sobie sprawe, iz dziecko nie
jest tylko maltym czlowiekiem, ale przede wszystkim odrebng istota,
z ktora jak uzasadniano nie nalezy obchodzi¢ sie jak z dorostym.
Dziecko powinno jada¢ wlasciwe pokarmy, mie¢ swoj kacik do spa-
nia i zabawy oraz podejmowa¢ nauke we wlasciwym czasie?.

Jednak sposrod 16 artykuléw zamieszczonych w , Tygodniku Lekar-
skim” a dotyczacych choréb noworodkéw i niemowlat, ktére ukazywaty

22 Przeglad Lekarski” 1911, nr 28, s. 442; Nieche¢ pomigdzy ,Tygodnikiem” a no-
wymi pismami wyrazila si¢ w 1867 r. w formie polemiki. ,Gazeta Lekarska” zarzuci-
la , Tygodnikowi” ublizajaca mowe skierowang do nowych pism. Jej celem mialo by¢
zwigkszenie przez ,Tygodnik” liczby prenumeratoréw. W obronie czasopisma stanat
m.in. Jozef Rolle. Podkreslal on rol¢ ,Tygodnika” w ksztaltowaniu polskiego jezyka
naukowego i przedstawianiu nowych odkry¢é w nauce. Zaznaczyl, iz wigkszosé
wspolpracownikow w nowych pismach, pracowata wczesniej w ,Tygodniku” (m.in.
Chojnowski, Hirschfeld, Le Brun, Luczkiewicz, Narkiewicz Jodko, Neugebauer, Wis-
locki) i stad wyniosla doswiadczenie w pracy redakcyjnej. Takze PTLW, w tym samym
roku zarzucil ,Tygodnikowi” obnizenie prenumeraty ,Pamigtnika” poprzez przedru-
kowywanie protokoléw posiedzen Towarzystwa Lekarskiego Warszawskiego bez po-
dania zrédia. W wyniku dyskusji zezwolono ,Tygodnikowi” jedynie na druk stresz-
czen protokoléw. Zob. ,Tyg. Lek” 1867, T. XXI, nr 23, s. 177-178; ,Pamig¢tnik
Towarzystwa Lekarskiego Warszawskiego”1867, T. LVII, s. 168-174.

23 Tyg. Lek.” 1868, T. XXII, nr 1, s. 1-2.

24 Klinika” 1866 / 1867, nr 10, s. 161.

25 Zob. A. Marek, Dziennik Zdrowia dla wszystkich stanéw a problematyka dzie-
cieca, ,Archiwum Historii i Filozofii Medycyny” 2004, T. 67, z. 1,s. 19-20.
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sie od 1849 r., jedynie 4 napisane byly przez lekarzy zamiesz-
kujacych Krélestwo Polskie. Pozostale 12 to streszczenia drukowa-
ne wczesniej w zagranicznej prasie. Rodzimi lekarze przedstawiali
rowniez sprawozdania z wlasnej praktyki, ktore pézniej zamieszcza-
ne byly w protokolach posiedzen Oddzialu polozniczego, choréb ko-
biecych i dzieci Towarzystwa Lekarskiego Warszawskiego.

Choroby dziecigce byly zatem dla lekarzy nie malym problemem.
Po pierwsze réznily sie od schorzen doroslych, po drugie trudno by-
lo dowiedziec¢ si¢ o niepokojacych objawach od samych pacjentow
a o bélu najczesciej informujac ptaczem. W 1857 r. ,Tygodnik Lekar-
ski” prébujac ulatwi¢ rozpoznawanie schorzen u najmlodszych pa-
cjentow przedstawil cykl artykulow pt. Patologia ogélna choréb nie-
mowlecych autorstwa Eugene Bouchuta?®, w ttumaczeniu J. Rolle?’,
w ktérym oméwiono sposoby obserwacji ulatwiajace badanie nie-
mowlat: ,[...] czesto bada¢ potrzeba wyraz twarzy dziecinnej, pewne
rysy lica, blask oczu, ruchy, krzyk niemowlecia i jego postawe; jeze-
li do tych studiéw dolaczymy z jednej strony postrzezenia nad cha-
rakterem dzieci w prawidlowym ich stanie (ruchliwos¢ albo spokoj-
nosc¢), z drugiej zas niektére zewnetrzne znaki, jakiemie sa: badanie
pulsu, geby, brzucha, piersi, produkta sekrecyi (womity, stolec) itd.,
to bedziemy posiada¢ wszystkie warunki potrzebne do rozpoznania
i oznaczenia choroby”?®.

Zmiany zachodzace w fizjonomii cierpiacego dziecka, opisali i wpro-
wadzili do nauki M. Underwood, J. Jadelot i Ch. Billard?® w latach
20 XIX w. Uznali oni, Ze z obserwacji wygladu ciala oraz zachowania
dziecka mozna wyciagnaé¢ wnioski o rodzaju i stopniu jego ,niemo-
cy™°. E. Bouchut autor tlumaczonego tu traktatu o chorobach nie-
mowlecych, w pierwszym rozdziale oméwil zmiany, jakie zachodza w
wygladzie twarzy, ciala i oczu chorego pacjenta. Zdrowe, przycho-
dzace na swiat dzieci mialy lekko zaczerwieniona skore, ktéra 5-8
dnia po urodzeniu przybierala barwe zoéltawa, spowodowana
zo6ltaczka, po tym wracala do wlasciwego sobie koloru. Ale jak pisal
autor: ,[...] 1 ten wiek nie jest wyjety z pod ciazacego jarzma klo-
potow i trosk™!. Zwykly kaszel moégl wywolywac¢ zaczerwienienie

26 Zob. Biographisches Lexikon der hervorragenden Arzte aller zeiten und Vélker,
Berlin 1962, T. I, s. 647-648.

27 Zob. S. Kosminski, Stownik lekarzéw polskich, Warszawa 1888, s. 422-424.

38 TygsLek.” 1857, T. XI, nr 14, s. 110.

29 Zob. Biographisches Lezikon..., T. I, s. 539; T. III, s. 402-403; T. V, s. 678.

30 Tyg. Lek.” 1857, T. XI, nr 15, s. 114.

31 Ibidem, s. 115-116.
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skory, z kolei kokluszowy powodowatl jej zasinienie. Takze inne cho-
roby przyczynialy sie¢ do zmiany barwy twarzy, i tak w cierpieniach
watroby skora, lacznica oka i blona sluzowa jamy ustnej zotkly. Si-
nica skory i blon Sluzowych wystepowala przy chorobach serca
(m.in. przy ductus Bottali), natomiast sinica skéry polaczona z go-
raczka oraz lacznica krwig nadbiegla, sugerowaly stan zaduszenia
przy dlawcu lub bronchitis capillaris. Nagla, przemijajaca czerwo-
nosc twarzy, z goraczka miala wystepowaé¢ w ostrych chorobach
mozgowych. Skoéra o kolorze olowianym, pozbawiona polysku, za-
padniete oczy i blade usta swiadczyly o ciezkich obrazeniach kiszek.
Natomiast sinawo-perlowa barwe mialy dzieci dotkniete gruzlica,
a miedziane plamy wystepowaly przy syfilisie3!.

Po tej dokladnej i wnikliwej ocenie wygladu skoéry autor opisat
schorzenia i ich wplyw na zmiane wygladu twarzy. Slusznie stwier-
dzil, iz w radoSci rysy na buzi malucha wygltadzaly sie, natomiast
w cierpieniu przeciwnie zbiegaly sie i kurczyly, co potwierdzaly nizej
przedstawione schorzenia. Przy cierpieniach mézgowych na twarzy
widzieliSmy, jak pisal, porazenie powiek i ust, mogly wystapic
drgawki oraz tzw. koszenie oczu czyli zezowanie. W przewleklych
chorobach mézgu (szczegélnie przy hydrocephalus), oczy zezowaly
ku nosowi i dostrzegalo sie brak harmonii miedzy drobng twarza a
powigkszong czaszka. W chorobach ,piersiowych” (np. przy zapale-
niu pluc) rozszerzaly sie nozdrza przy oddychaniu, a brwi zbiegaly
ku sobie. W bardziej rozwinietym stadium choroby dziecko otwiera-
lo usta dla ulatwienia oddychania, natomiast brzuszek ,wydymat
si¢” i wypinal. Przy entero-colitis - twarz bladla, usta stawaly sie
bezbarwne, nos sie¢ wyostrzal, oczy zapadaly i tracily blask. Wida¢
bylo, stwierdzal dalej, jak dziecko gwaltownie chudnie. Mogly do-
laczy¢ sie kolki, wtedy na twarzy przelotnie pojawialy sie oznaki
cierpienia, a dziecko przytulalo nogi do brzuszka i wilo sie. W cier-
pieniach spowodowanych ,robakami” niemowlaki mialy twarz sza-
rawo-olowiana, Zrenice rozszerzone, perlowo polyskujaca lacznice
oraz ciagly .Swierzb” czyli swedzenie kolo ,otworéw nosowych”?3!

W Kkolejnej czesci oméwiono schorzenia, ktore charakteryzowaly
sie zmianami w wygladzie oczu. W cierpieniach mézgu i jego blon
wystepowalo zezowanie, opadanie powiek, drgawki i goraczka. Z ko-
lei rozszerzenie Zrenicy oraz ,niemoznos¢ zwroécenia oka ku nosowi”,
Swiadczylo o porazeniu. Czerwone oczy, zaognione powieki, nieu-
stanne lzawienie okreslano jako objaw odry®2.

32 Ibidem, s. 117-118.
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W drugim rozdziale swej pracy autor przedstawil ruchy i pozycje,
ktore charakteryzowac¢ mialy cierpigce dziecko. Przy cierpieniach
nerwowych niemowle wydawalo urywane jeki, chwytalo nieobecne
przedmioty. Na twarzy uwidacznial si¢ przestrach. W przewleklym
stanie wystepowaly drgawki. Zmianie ulegala tez postawa, ruchy
stawaly si¢ bardziej automatyczne, ,chorzy tracili sile”, czesto pora-
zeniu ulegala jedna polowa ciala. Natomiast przy zabkowaniu,
dziecko trzymalo palce w buzi. Przy nasilajacych si¢ objawach du-
szenia, dziecig jeczalo zalosnie, podnosilo rece do szyi, naciskalo ja
palcami, jakby chcialo odblokowaé przeszkode utrudniajaca oddy-
chanie. Przy dolegliwosciach ze strony brzucha twarz byla wykrzy-
wiona bélem, chory przytulal nézki do naprezonego brzuszka, zwi-
jajac sie w klebek. Angielska niemoc (rachitis) zwykle usposabiala
do leniwych ruchéw. Czesto dziecko nie moglo sta¢ na nézkach, wy-
stepowalo skrzywienie kregostupa, deformacje piersi i bioder, spo-
wodowane chorobliwym kurczeniem si¢ miesni®s.

W nastepnej kolejnosci autor przedstawil zewnetrzny wyglad ciata,
ktory réwniez mogl by¢ wskazowka, ulatwiajaca okreslenie rodzaju
dolegliwosci. W ostrej biegunce — dziecko raptownie chudlo, a skéra
jak napisal Bouchut, byla flakowata, zwiedla, miesnie obwisle. W chro-
nicznej postaci choroby, oprécz wyzej wymienionych objawéw, dalo
sie zaobserwowa¢ utrate przez skore kurczliwosci (sprezystosci). Pot-
wierdzal to test, polegajacy na ucisku palcem skéry chorego dziec-
ka - dlugo utrzymujacy si¢ dolek spowodowany byl duzym odwod-
nieniem. U dzieci z ,choroba angielska” wystepowal brak proporcji
miedzy glowa a konczynami (ktére byly zdecydowanie mmiejsze),
zwezenie boczne Scian Kklatki piersiowej oraz obrzek stawow?4,

W kolejnym czwartym rozdziale autor przedstawil rézne rodzaje
krzyku, pozwalajace sprecyzowac czy uscisli¢ przyczyne boélu. Zmia-
ny te latwo bylo wychwyci¢ uchem, a nastepnie jak pisal, rozpoczac
stosowne leczenie. Zalecano, aby spokojne przy badaniu dziecko
zmusi¢ do wydania glosu. Krzyk slaby wystepowal u dzieci, przy-
chodzacych na swiat w stanie zaduszenia. Przeszywajacy, silny
mozna bylo uslysze¢ w ostrych mézgowych schorzeniach. Ch. Bil-
lard wspominatl o krzyku podobnym do beczenia, ktéry mogl sie po-
jawi¢ u niemowlat dotknietych angina oedematosa, jednak brako-
walo informacji potwierdzajacych te przypuszczenia. Pisk dlugi,
przeciagly mogl pojawic sie przy ileus (niedroznosci), ,rznigciu zywota”

33 Ibidem, nr 16, s. 124-125.
34 Ibidem, s. 125.
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(bélach brzucha) i zapaleniu otrzewnej. Z kolei krzyk gluchy i chrap-
liwy znamionowal ostatni okres diawca (krupu)?s.

Piaty rozdzial zatytulowany O znakach, ktérych nam dostarcza
badanie ust i brzucha, pozwalal pozna¢ rézne deformacje wystepu-
jace w jamie ustnej oraz okresli¢ kolor, cieplote i wilgotnosé blony
sluzowej jezyka i ust, zapach a takze ewentualne zmiany w formie
obrzeku i wydzieliny. Wkladajac palec do ust moglismy, jak twierdzit
autor, takze przekonac sie o sile ssania. Otworzy¢ usta jednak nie
bylo latwo, dlatego gdy dzieci Sciskaly szczeki, zalecal zatkac nosek.
Woéwczas usta si¢ otwieraly i bez problemu mozna bylo ocenic¢
wnetrze jamy ustnej. Z kolei podczas badania brzuszka, nalezato
stwierdzi¢ czy nie jest bolesny i nadmiernie wyprezony. Badanie to,
jak zalecano, najlepiej przeprowadza¢, gdy dziecko bylo spokojne.
U krzyczacego i poruszonego dziecigcia nie sposéb bylo przekonac
si¢ o jego ,migkkosci” czy bolesnosci. Duzy ,zywot” najczesciej swiad-
- czyl o angielskiej chorobie lub przewleklym zapaleniu kiszek. Krzyk
i nagle poruszenie si¢ dziecka podczas badania brzuszka, moglo
swiadczy¢ o zapaleniu ,trzewiow” lub niezytowej biegunce3®.

W kolejnym z tego cyklu (VI) autor zajal si¢ badaniem piersi i od-
dechu. Ogladanie piersi mialo na celu ustalenie szmeréw oddecho-
wych, brzmienia klatki i wystapienia deformacji w jej Scianie. Bada-
nie powinno ,by¢ wykonane najpierw spokojnemu dziecku”, a nastepnie,
gdy placze lub krzyczy. Zawsze najpierw ostuchiwano klatke, a na-
stepnie przystepowano do jej opukiwania. W zapaleniu pluc, oskrze-
li oraz w poczatkach zapalenia oplucnej oddech ulegal przyspiesze-
niu, na podobienstwo oddechu ,zmeczonego psa”. Kazdemu
wdechowi towarzyszyly wowczas boczne zwezenia dolnych czesci
klatki piersiowej. W zapaleniu otrzewnej oddechy byly krétkie, prze-
rywane i bolesne, podobnie jak w stanach drgawkowych?®’.

W nastepnej czesci (VI) omoéwiono badania krwioobiegu. Na
poczatku autor stwierdzil jednak, ze: ,[...] szczesciem ogledziny te nie
sa tak wazne, bo choroby sercowe rzadko napastujg lata
niemowlece™®, Osad ten uswiadamia o trudnosciach, jakie napotyka-
li lekarze przy badaniu i diagnozowaniu dziecka. Niektére objawy nie
wskazywaly na schorzenia serca i dlatego tak malo stwierdzano tych
przypadkow. Proste badanie pulsu nie wystarczylo do ustalenia
choréb serca, a inne objawy czesto laczono z réznymi schorzeniami.

35 Ibidem, s. 125-126.

36 [bidem, nr 17, s. 130-131.
37 Ibidem, s. 131-133.

38 Ibidem, s. 133.
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_ Jednakze autor, w tym wzgledzie podat kilka istotnych wskazéwek. Po
pierwsze najpierw badac dzieci spokojne i nie bezposrednio po posil-
ku. I dopiero dla uzupelnienia danych o schorzeniu nalezalo zbadaé¢
dziecko placzace, krzyczace lub kaszlace. ,[...] wiek wplywa nieznacz-
nie”, pisal A. Trousseau, na uderzenia pulsu; ,wplyw plci juz bywa
wigkszy, a najwiecej na jego sile albo czestos¢ wywiera wplywu doba
czuwania albo spoczynku (snu)™.

Waznym i charakterystycznym objawem byla réwniez goraczka.
Podczas stanu goraczkowego niemowle smutnialo, ,lice pokrywala
chmurka niepokoju”, kaprysilo, ptakalo, chylilo sennie glowke®.
Podczas snu poruszalo nig i konczynami nerwowo. Usta byly go-
race, spieczone, jezyk wilgotny, twarz czerwona i przyspieszony puls.
Objawy te nie réznily si¢ od stanu goraczkowego u dorostych. Jedy-
nie niemowleta nie doswiadczaly, przynajmniej w takim stopniu jak
dorosli, dreszczy, a pot rzadko kiedy bywal obfity. Goraczka podno-
sila si¢ przy chorobach zapalnych (pluc, oplucnej, oskrzeli i otrze-
wnej). Wsréd choréb dziecinnych byly takze takie, ktorym towarzy-
szyl spadek cieploty (morbi algidi). Do tej kategorii nalezala réwniez
niemoc noszaca nazwe sclerema albo oedema algidum Rogera. Obni-
Zenie cieploty, bez widocznych sladéw stwardnienia skory (sclerema),
lecz ze znacznym zwolnieniem tetna niekiedy mial miejsce przy pneu-
monii lub zapaleniu kiszek u bardzo watlych i Zle karmionych
niemowlat*!. Cykl artykuléw Bouchut'a zakonczonych zostalo afo-
ryzmami, wnioskami dotyczacymi oméwionych schorzen.

Inne artykuly opublikowane w , Tygodniku Lekarskim” dotyczace
choréb najmlodszych dzieci omawialy juz konkretne jednostki cho-
robowe. O mlodej kobiecie majacej klopoty z urodzeniem dziecka, ze
wzgledu na jego nadzwyczaj ogromna i rozdeta glowe (hydrocepha-
lus foelus) mozemy przeczyta¢ w relacji dra J. Frey’a*? z Instytutu
polozniczego Szpitala Dzieciatka Jezus. Préba zas wyciagnigecia
glowki kleszczami nie powiodla si¢. Dopiero jej naklucie i wylanie
,pol garnca” wody umozliwilo wydobycie dziecka. Skora na glowie
byla jednak porozdzielana i rozdeta, kosci ruchome i obnazone.
O dalszych losach dziecka nie napisano*.

3 Ibidem, nr 18, s. 140.

4 Ibidem, nr 19, s. 147.

41 Ibidem, s. 147-149; nr 20, s. 156-158.

42 Zob. P. Szarejko, op. cit., t. 3, s. 188-189.
4 Tyg. Lek.” 1850, T. IV, nr 43, s. 337.
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Inny przypadek pochodzacy z niemieckich pism lekarskich po-
dal w dziale pt. Kronika zagraniczna dr H. Luczkiewicz z Krakowa.
Kobieta nie mogla urodzi¢ z kolei z powodu nadzwyczajnie, jak po-
dano, wielkiej watroby plodu juz obumarlego. To powiekszenie spo-
wodowane bylo przez raka (carcinoma hepatis)*.

Nadmieni¢ warto tutaj o clekawym artykule dra J. Maschka*s, w kt6-
rym opisano trzy przypadki nowonarodzonych, zywych dzieci, u kto-
rych zatrzymany byl oddech. Autor wyciagnal wnioski, iz zycie
noworodkow bez oddychania dluzszy czas jest mozliwe. Ttumaczo-
no te zjawiska uspiong czynnoscia nerwowsq. Natomiast dzieci, ktore
juz oddychaly i u ktérych oddychanie przerwano, nie sa w stanie,
jak stwierdzono, juz zy¢ bez tlenu*.

Wsréd choréb nekajacych nowonarodzone dzieci niepokojace dla
rodzicéw objawy wystepowaly przy ,Sciskach” (drgawkach). Przyczyna
ich wystepowania jak wyjasniano byl nacisk na ,szpik przediuzony”(?).
Natanson pisal, iz spowodowany byl najczesciej zepchnigciem kosci
zatylkowej (potylicznej) glowy ku przodowi i przyciSnieciem mozgu.
Przesuniecie tej kosci podczas porodu obserwowano dosc czesto. Po
narodzinach jednak w ciggu 12-24 godzin powinna ona wréci¢ do
normalnego polozenia. W przeciwnym wypadku caly ciezar glowy spo-
czywal na kosci zatylowej, co powodowalo nacisk na nerwy i wywoly-
walo drgawki. Najskuteczniejsza metoda leczenia bylo wprowadzenie
krotkiego, waskiego nozyka w szew lambdowy i podwazenie kosci do
momentu az zajmie wlasciwe miejsce?’.

Kolejng choroba charakterystyczng dla okresu noworodkowego,
opisang na lamach ,Tygodnika Lekarskiego” bylo zapalenie oczu,
wywolane najczesciej przez gonokoki, wnikajace podczas porodu od
chorej na rzezaczke matki. Rzezaczkowe zapalenie spojowek bylo
dla dziecka bardzo niebezpieczne, gdyz grozilo oslabieniem lub zu-
pelng utrate wzroku. Rokowanie zalezalo od wczesnego rozpozna-
nia. Dlatego niezwykle wazna byla postawa rodzicow i akuszerek
opiekujacych sie¢ dziecmi w domu. Uwazna obserwacja, wczesne
rozpoznanie i zastosowanie leczenia dawaly nadzieje na zupelne wy-
leczenie. Choroba rozpoczynala si¢ zaczerwienieniem blony lacznej
powiek i swiatlowstretem. Nastepnie dolaczalo si¢ obrzmienie po-
wiek i wydzielal si¢ bialy sluz, ktéry przechodzil w ropny, gdy nie zo-
stalo podjete leczenie. Metody stosowane w terapii tego schorzenia

44 Ibidem, 1855, T. IX, nr 25, s. 197.

45 Zob. Biographisches Lexikon..., op. cit., T. IV, s. 109.
46 Tyg. Lek.” 1856, T. X, nr 42, s. 330.

47 Ibidem, 1850, T. IV, nr 38, s. 300.

125



byly bardzo réznorodne. W 1850 r. L. Natanson w tlumaczonym
z niemieckiego artykule Zapalenie oczu podaje sposoby leczenia sto-
sowane w szpitalu w Sztutgarcie. Oko oczyszczalo sie gabka namo-
czong w naparze bzowego kwiatu lub letniej wody. Jezeli nie skut-
kowalo podawano roztwér saletranu srebra (pét grama na 3 lub
4 drachmy wody) 3-4 razy dziennie. Przy ropnej wydzielinie doda-
wano jeszcze 5-6 kropli Tincturii opii croatae lub uzywano roztworu
z 0,5 grama Cadmi sulfurici z 6 kroplami Tincturi opium szafranowej
w poél uncji wody rézanej lub krople z Tincturi opium szafranowej
i wody lauru wisniowego po réwnej czesci*®. Dr A. Bednarz - lekarz
z Wiednia, w artykule z 1849 r. przytoczyl pomyslnie zakonczone
przypadKki leczenia zapalenia oczu, za pomocg wodotryskéw. Stuzy-
lo temu specjalne naczynie z rezerwuarem na wode i rurka. Dziec-
ko poddawane zabiegowi, lezalo na materacyku, podnosilto sie po-
wieki i kierowalo strumienn wody na oko. Po wodotrysku nalezalo
zedrzec blone wysiekows i zapuscic kilka kropel roztworu saletranu
srebra. Szybkosc¢ przebiegu procesu leczenia zalezal od stezenia roz-
tworu. Metode nalezalo kilkakrotnie powtorzyc*. Natomiast dr Jean
Foucher® w artykule ttumaczonym przez dra A. Eborowicza® w 1860 r.
zalecal, aby nastrzyknieta i pokryta sluzem lacznice spryskiwac 3 ra-
zy dziennie rozpuszczonym w wodzie podchlorynem sodu. Srodek
mial wlasciwosci usuwania choroby w 1zejszych przypadkach, nato-
miast w silniejszych stezeniach roztwér dzialal na wydzieline
niszczac jej wlasciwosci zarazliwe. Po oczyszczeniu oka, wpuszczalo
sie kilka kropel substancji sktadajacej si¢ z gliceryny i Nitrici argen-
ti. Pomocne bylo takze solutio Kali perfecti salunti. Znane byly
rowniez inne metody leczenia tej choroby. Zalecano wtedy:

- wstrzykiwanie wody chlorowej w faldy lacznicy

- upuszczanie krewi za pomocq nacie¢ w lacznicy lub

- podzeganie ,kamieniem piekielnym”2.

Kolejng choroba przedstawiong na lamach ,Tygodnika Lekar-
skiego” tym razem przez dra A. Sztama>® z Leczycy byly plesniawki.
Mogly jak pisal pojawiac sie pojedynczo lub wystepowac w grupie

48 Ibidem, nr 39, s. 307.

4 Tyg. Lek.” 1849, T. III, nr 28, s. 220.

50 Biographisches Lexikon..., op. cit., T. II, s. 578.

51 Zob. P. Szarejko, op. cit., T. 4, s. 122.

52 Tyg. Lek.” 1860, T. XIV, nr 37, s. 325. Wyrézniamy dwa rodzaje tzw. kamienia
piekielnego: srebrowy = argentum nitricum (azotan srebra) i ztagodzony = lapis infe-
malis mitigatus, argentum nitricum cum kali nitrico (azotan srebra z azotanem pota-
sowym), F. Giedroy¢, Polski stownik lekarski, Warszawa 1931, s. 268.

53 Zob. P. Szarejko, op. cit., T. 4, s. 379-380.
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i zlewac w jedna calosé¢. Ta posta¢ przynosila objawy ogélne orga-
nizmu 1 czgsto wystepowala epidemicznie. Choroba najczesciej ata-
kowac¢ miala dzieci skrofuliczne, stabe, niedozywione i urodzone
»Z chorych matek”. Plesniawki rozpoczynaly sie niewielkim obrzmie-
niem blony sluzowej jamy ustnej i rozwolnieniem. Dopéki pecherzy-
ki zachowywaly naturalng bialq lub nieco zéltawa barwe a strupy
latwo si¢ oddzielaly, rokowanie bylo pomysine. Gdy jednak dolaczy-
ly si¢ wymioty, wzdecie brzucha, ,upadek sil”, zmiana rysow twarzy,
chrypka lub bezglos, dziecku grozilo niebezpieczenstwo. Poczatko-
wo leczenie polegalo przede wszystkim na przestrzeganiu higieny:
codzienna kapiel, mycie jamy ustnej zimna woda, czyste utrzyma-
nie zarowno smoczka, jak i piersi kobiecej, regularne wyproéznienia
i wietrzenie dziecinnego pokoiku oraz wlasciwe odzywianie matki
i dziecka. Pojedyncze plesniawki najlatwiej bylo Sciera¢ palcem
wskazujacym obwinigtym w grube plétno, a np. przyzegac¢ lekko
~kamieniem piekielnym™*. W ciezszym stanie, gdy wystapilo wzdecie
brzuszka nalezalo przylozy¢ pijawki, oblozy¢ brzuch flanelka umo-
czona w cieplej wodzie a nawet wykonac ciepla kapiel. Do wewnatrz
podawano si¢ odwar Slazowy lub salepowy z kilkoma kroplami wo-
dy laurowej. Przy uporczywej goraczce podawano ching (chining) do
wewnatrz, w lewatywach rosoly oraz kapiele aromatyczne. Jezeli
blona z wysiekiem pecherzykéw sie odnawiala nalezalo ja przyzegac
wspomnianym juz kamieniem piekielnym lub kwasem solnym z sy-
ropem, kwasem siarczanym, siarczanem cynku lub alunem®®.
Waznym w zyciu dziecka okresem bylo wyrzynanie si¢ zebow. To-
warzyszyly mu jak wtedy stwierdzono, m.in.:
- katary
- lekkie zapalenie dzigsel — nalezalo wéwczas przestrzegac prze-
pisy higieniczne
- konwulsje - leczone zimnem (zanurzano dziecko w zimnej wo-
dzie), z podawaniem antispasmodica, narcotica, belladone, opium
i lekkie srodki rozwalniajace
- biegunka — dr Eisenmann® leczyl te objawy siarczanem mie-
dzi z makowcem, stosujac go 3x dziennie po 1 proszku®.
Przytoczono w tym wzgledzie obserwacje Armanda Trousseau®,
ktory uwazal, ze bezskuteczne bylo stosowanie popularnego wtedy

5 Tyg. Lek.” 1859, T. XIII, nr 37, s. 327.

55 Tyg. Lek.” 1863, T. XVII, nr 3, s. 19.

56 Biographisches Lexikon..., op. cit., T. II, s. 393-394.
57 Tyg. Lek.”, 1859, T. XIII, nr 40, s. 354.

58 Biographisches Lexikon..., op. cit., T. V, s. 646-647.
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nacinania Krzyzowego dzigsel, jak czynili to m.in. lekarze w Anglii
i Ameryce. Preferowal za to sposdb niektérych mamek, ktore brzus-
cem swego palca naciskaly dzigslo z¢ba wyrzynajacego sie¢ i tym sa-
mym przecinaly je. Autor uwazal, ze te ,rekoczyny” nie s operacjg
chirurgiczna, a jego skutki niweluja problemy wywolywane cigzkim
i dlugotrwalym wyrzynaniem si¢ zeb6w*. Podano tez przy tym cie-
kawgq zaleznos¢: brak biegunki podczas wyrzynania sie zebow nie
powodowal ,rzezenia” w plucach, wywolanego obfitym wydzielaniem
niezytowym blony Sluzowej przewodu oddechowego. Podobnego ob-
jawu nie stwierdzono podczas biegunki®.

Prof. Trousseau w artykule z 1859 r. zajal si¢ leczeniem rozwol-
nienia, wystepujacego po odstawieniu dziecka od piersi. Skutecznymi
Srodkami byly wéwczas: woda wapienna podawana wraz z mlekiem,
ulepkiem liposokowym lub woda bialkowg oraz proszki o skladzie:
Corbonat. Calcis, Bicorbon. sodae i Carbon. magnesia, roZpuszczo-
ne w plynie klejowatym. Srodki te skuteczne byly réwniez w przy-
padku kolek i wymiotéw. Jesli rozwolnienie utrzymywalo sie¢ dalej,
autor zalecal podsaletran bismutu, a co 3 dni sél obojetng (np. sol
seignet’a) rozpuszczona w wodzie lub mleku. Aby ustrzec si¢ pro-
bleméw z biegunka Trousseau radzil rodzicom, aby dzieci odstawac
od piersi, wéwczas, gdy majq juz okolo 12 zebéw i sa dostatecznie
siln€e. Nalezalo tez pamiegta¢, aby nie nastgpilo to latem®!.

Nadmieni¢ tutaj warto o pewnej anomalii przedstawionej w jed-
nym z artykuléw. Opisano w nim tygodniowe dziecko z wyrznietymi
dwoma ze¢bami w szczece dolnej, ktore jak zaznaczano, ruszaly sie
i udalo sie je wydoby¢ palcami. Przypadek ten nie byl wcale odosob-
niony ani ,pospolity”s2. Podobne informacje mozemy odnalez¢ réw-
niez w innych pismach medycznych.

Grozna i niebezpieczng dla dzieci choroba byl przymiot (kila).
Dziecko moglo odziedziczy¢ go od jednego z rodzicéw lub od obojga.
P16d obumieral lub dziecko rodzilo si¢ z objawami choroby. Nowo-
rodek przychodzil na $éwiat z plamami miedzianymi, powiekszona,
jak pisano i twarda watroba, z zapaleniem otrzewnej, z wysigekiem
w plucach i duzymi ropnymi pe¢cherzykami. U dzieci rozwijaly sie
takze inne objawy. Mogly one pojawia¢ si¢ w kilka dni po narodzi-
nach, ale rowniez w kilka tygodni lub miesigcy. W okolicy kiszki odcho-
dowej, pochwy i moszny, niekiedy réwniez w pachwinach, pod pachami

5 Tyg. Lek.”, 1849, T. IIl, nr 23, s. 179.
% Ibidem, 1859, T. XIII, nr 20, s. 175.

6! [bidem, nr 32, s. 282.

52 Ibidem, 1850, T. IV, nr 28, s. 220.
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i w zewnetrznych kacikach powiek, pojawialy sie¢ czerwone plamy
(w niedlugim czasie otoczka plamy si¢ podnosila, a srodek si¢ za-
glebial i pojawial si¢ plyn). Z kolei na posladkach i udach tworzyly
si¢ odparzenia, a na glowie i policzkach pecherzyki, wypelnione naj-
pierw przezroczysta a nastepnie ropna wydzieling. Skora byta chro-
powata, luszczaca sig, $niada, z plamami, z ktérych mogly tworzyc
sie wrzody. Wlosy, brwi i rzesy wypadaly. Na nogach, pietach i pode-
szwach skoéra byla gladka i Swiecaca, nabrzmiala kolo palcow,
wokoél paznokcei wystepowaly owrzodzenia. Na jezyku pojawialy sie
plamki wielkosci soczewicy, a naczynia limfatyczne szyi i pachwin
obrzmiewaly. Rzadko, jak podawano, ,chore byly kosci”, choé zda-
rzaly sie tzw. egzostozy na kostkach rak i nég. Chorobie syfilitycz-
nej u dzieci czgsto towarzyszy bezsennosc i katar, utrudniajacy od-
dychanie i karmienie®®. Leczenie syfilisu nie bylo latwe a choroba
czesto konczyla sie¢ Smiercia dziecka. Lekarze podkreslali, iz nie-
zwykle wazne bylo samo zapobieganie — zakaz pozycia seksualnego
kobiet chorych az do momentu wyzdrowienia. Wskazane bylo nawet
usunig¢cie plodu, a takze poddawanie kobiet cigzarnych kuracji
rteciowej. Radykalne leczenie polegalo na codziennych kapielach
z sublimatu, wewnetrznym podawaniu kalomelu, dwutlenku rteci
lub merkuriusza. Wazne bylo réwniez przestrzeganie higieny®.
Kolejnym schorzeniem opisanym na lamach ,Tygodnika Lekar-
skiego” bylo zapalenie oplucnej. Artykul pt. O zapaleniu optucnej
u noworodka autorstwa francuskiego prof. Edouard Hervieux®, w pol-
skim tlumaczeniu dra Eborowicza, zamieszczony zostal w dziale
- Wiadomos$ci z pism zagranicznych, stanowil przedruk publikaciji,
ktora ukazala si¢ w dwoch numerach ,Gazette des hopitaux”. Prof.
Hervieux przedstawil wnioski oparte na dlugoletniej praktyce: zapa-
lenie pluc u najmlodszych dzieci moze przebiega¢ pod réznymi po-
staciami - ,ropiasty”, bloniasta, surowicza badz sucha, a statysty-
ka pozwala stwierdzi¢, iz najczesSciej zaatakowane byly obie strony
klatki piersiowej. Obok charakterystycznych dla schorzenia ob-
jawow, takich jak: dusznos¢, ,jeczacy wydech”, slaby glos, goracz-
ka, mogly dolaczyc sie problemy zoladkowo-kiszkowe a takze zapa-
lenie opon mézgowych z ewentualnym krwawieniem. Obserwacje
pozwolily autorowi stwierdzi¢, iz gwaltowny i szybki przebieg choroby
konczyl sie zazwyczaj Smiercia, szczegdlnie w okresie noworodko-
wym. Czynnikami usposabiajacymi do rozwinigcia si¢ choroby byla

3 Ibidem, 1860, T. XIV, nr 23, s. 202 i nr 25, s. 217.
4 Ibidem, nr 26, s. 228.
85 Biographisches Lexikon..., op. cit., T. III, s. 195.
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pora zimowa, pobyt w szpitalu, zapalenie ptuc, a takze oslabienie
spowodowane ,problemami zoladkowo-kiszkowymi”. Najskutecz-
niejszymi sposobami leczenia byly suche banki, cieple oklady, sto-
sowanie na skoére sSrodkéw ,odciagajacych i odzywiajacych”e®,

Wiele schorzen najmlodszych dzieci omawiano na posiedzeniach
Oddzialu polozniczego, choréb kobiecych i dzieci Towarzystwa Lekar-
skiego Warszawskiego, ktorych sprawozdania z przebiegu od 1863 r.
ukazywaly sie na lamach ,Tygodnika Lekarskiego” Przedstawiono
w nich m. in. opisy przypadkéw wodnej puchliny (wodogtowia). Dr
A. Glisczynski® podal wyglad 6 tygodniowego dziecka, ktoérego ob-
wod glowy mierzyl 26 cali, ale nie wystapily Zzadne objawy mézgowe.
Maluch byl wesoly, dobrze spal i ssal®®. Podobny przypadek przed-
stawil na kolejnych posiedzeniach dr L. Konitz®, ktory zadatl pytanie
- czy glowki dziecka nie nalezalo naklu¢, a i sposobem zaprezento-
wanym przez dra Trousseau uzy¢ opasek sciskajacych. W odpowie-
dzi dr H. Korzeniowski” positkujac si¢ statystyka, stwierdzil, ze nie
odnaleziono zadnego przypadku szczesliwie zakonczonego leczenia
ta metoda. Radzil jednoczesnie, co spotkalo si¢ z aprobata stucha-
czy, jedynie nakluwac igla glowke dziecka”'. Kolejny przypadek tej
choroby przedstawil dr A. Dorantowicz2. U dwumiesiecznego dziecka,
u ktorego wskutek wodoglowia rozeszly sie kosteczki ciemieniowe,
a ciemie wygoérowalo, polecono w tym przypadku stosowac jedynie
srodki higieniczne dla ochrony giéwki, nie podajac lekarstw ,Slinoped-
nych”. W miesiac p6zniej, u malucha wystapily objawy slinotoku, trwa-
jace okolo 30 dni, po ktérych objetosé¢ glowki zmniejszyla si¢ (pozniej
doszla do fizjologicznej wielkosci), a szwy ciemieniowe poschodzily sig.
Dorantowicz stwierdzil jednoczesnie, iz w przypadku puchliny wodnej
leki zwiekszajace wydzielanie sliny nie sg skuteczne’. Co potwierdzit
m.in. dr A. Sikorski — znany pediatra warszawski’*.

Ciekawy przypadek przepukliny pepkowej u noworodka niedono-
szonego, rowniez omowiony na posiedzeniu oddzialu, obserwowatl dr
Korzeniowski. Przepuklina byla péttoracentymetrowym guzem, z ot-
worami, przez ktore wychodzit stolec. Podjeto sie operacji sposobem,

% Tyg. Lek.” 1864, T. XVIII, nr 23, s. 183.
67 Zob. S. Kosminski, op. cit., s. 143.

6 Tyg. Lek.”, 1863, T. XVII, nr 29, s. 235.
% Zob. S. Kosminski, op. cit., s. 226.

70 Zob. P. Szarejko, op. cit., t. 2, s. 129-132.
71 Tyg. Lek.”, 1865, T. XIX, nr 18, s. 142.
72 Zob. P. Szarejko, op. cit., t. 3, s. 144-145.
8 Tyg. Lek.”, 1866, T. XX, nr 20, s. 158.

74 Zob. P. Szarejko, op. cit., t. 1, s. 504-506.
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ktorym dr J. Malgaigne’® operowal przetoki kalowe. W takich przy-
padkach preparowano blone sluzowa, wywijajac ja do wewnatrz, aby
zatykala otwor, na wzor korka. Jednak stwardnialej sluzéwki nie da-
lo si¢ wywina¢, wigc ja odcieto, a skore zszyto. Po paru dniach wy-
tworzyla si¢ przetoka. Zdecydowano si¢ wtedy na operacje innym
sposobem. Uniesiono guz, a na jego podstawe zalozono mocng pod-
wiazke. Po 6 dniach czes¢ ligatury przeszla w zgorzeling i odpadia,
a otwor byl zarosniety’™. Po przedstawieniu przypadku rozgorzala
dyskusja, czy spos6b operacji byt wtasciwy. Dr L.Chwat”” uwazal, iz
metoda byla bardzo ryzykowna, gdyz po odpadnieciu zgorzeliny,
otwor mog} sie nie zrosnaé, a nawet powiekszyc.

Innym omawianym przypadkiem byta bablica (pemphigus), ktéra
pojawila si¢ na plecach u noworodka. Bable po paru dniach peka-
ly, a na ich miejsce tworzyly si¢ nowe. W sprawozdaniach nie wyjas-
niono jak dlugo chorobe leczono, ani jakimi metodami. Informowa-
no jedynie o jej kilkakrotnym nawrocie®.

Najwiecej artykuléw o najmtodszych dzieciach ukazalo sie w 1850 r.
- 4 (sposrdéd nich dwie prace sg autorstwa Polakéw) i w 1859 r.
(wszystkie sa streszczeniami z zagranicznych czasopism). Sporo
drobnych informacji ukazalo si¢ w latach 60 XIX w., gdy rozpoczeto
drukowanie sprawozdan z oddzialu choréb dzieci. W omawianych
pracach najczesSciej porusza sie tematyke wodoglowia (5 przypad-
kéw), wyrzynania zeboéw (4), zapalenia oczu (3) oraz plesniawek (2 arty-
kuly). W pojedynczych artykulach przedstawiono przypadki zapalenia
oplucnej, przepukliny pepkowej, kily, bablicy, konwulsji, biegunki
a takze zamieszczono wzmianke o nowotworze watroby?°. _

Przedstawione choroby czy tez objawy najmlodszych dzieci nie
wyczerpuja jeszcze tematyki pediatrycznej prezentowanej na tamach
~Tygodnika Lekarskiego”. Wiele miejsca zajely rowniez artykuly z za-
kresu chirurgii, neurologii, choréb zakaznych i wewnetrznych. Doty-
czyly one jednak juz starszych dzieci. Sposrod tych prac wiele napi-
sanych zostalo przez polskich lekarzy, jednak najczesciej byly to
artykuly ttumaczone z pism zagranicznych. Wzrastajaca liczba prac
o tematyce dzieciecej swiadczyla o coraz wigkszym zainteresowaniu

75 Zob. Biographisches Lexikon..., op. cit., T. V, s. 44-45.
76 Tyg. Lek.” 1866, T. XX, nr 46, s. 366.

77 Zob. P. Szarejko, op. cit., t.2, s. 43-45.

18:.Tyg. Lek”, 1868, T XXII, nr'9, s&71.

70 Zob. Tabelka.
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dzieckiem, jego chorobami i problemami, co daje si¢ zaobserwowac
w latach 60 XIX w. takze z rownoczesnym podejmowaniem préb po-
wolania szpitala dla dzieci.

Rec. doc. dr B. Urbanek
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Anna Marek

Children’s diseases in the columns of ,The Weekly Medicine”

Summary

.The Weekly Medicine”, the first scientific weekly journal, was published
in Warsaw in the years 1847-1868. Its editor and publisher was L. Natan-
son. The weekly comprised original works, translations from foreign perio-
dicals, books reviews, correspondence, biographies and reports from for ex-
ample the Warsaw Medical Society. A lot of attention devoted to sickness
from birth till adult. In ,The Weekly Medicine” wrote polish authors and we-
re very articles translations from foreign periodicals. Authors talked about
younger children’s illnesses: hydrocephalus, conjunctivitis, thrush, diar-
rhoea, convulsions, pleurisy, liver cancer, syphilis and teething. In articles
have been descriptioned sickness and treatmented. Information about chil-
dren’s illnesses creating basis to develop independent pediatrics science.

Anna Marek

Krankheiten bei Neugeborenen und Sauglingen in der medizinis-
chen Wochenschrift "Tygodnik Lekarski" 1848-1868

Zusammenfassung

"Tygodnik Lekarski" war die erste polnische Wochenschrift fur Medizin,
die in Warschau in Jahren 1847-1868 erschien. Redakteur und
Herausgeber war L. Natanson. In jeder Ausgabe gab es originale Artikel-
zusammenfassungen aus der ausldandischen Presse, Rezensionen,
Lebenslaufe und Sitzungsberichte der Arztevereine. Es wurde viel
Aufmerksamkeit den Krankheiten bei den Kindern von der Geburt bis zum
reifen Alter gewidmet. Die meisten Artikel wurden von den polnischen
Schriftstellern geschrieben, es wurden aber auch zahlreiche tibersetzten
Artikel aus der auslandischen Presse publiziert. Zu den behandelten
Kinderkrankheiten gehérten: Odem, Augenentziindung, Mundfaule,
Diarrhoe, Konvulsionen, Pleuritis, Leberkrebs, Lues und Zahndurchbruch.
Es wurden sowohl die Krankheiten, als auch der Heilprozess beschrieben.
Die Publikationen zum Thema Kinderkrankheiten, hat zur Entwicklung der
Padiatrie beigetragen.
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