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pod redakcyg Prof. Drow: Tietla, Majera, Skobla i Drow Oettingera i Zieleniewskiego

WYCHODZI: CENA:

tygodniowo w objetosci jednego arkusza w Krakowie rocznie
co Sobota,

w Krakowie, w Drukarni c. k*Uniwersy-
tetu, pod zarzadem T. Szczurkéwskiego.
Bi6oro Redakcyi Przegladu:
w domu c. k. Towarzystwa Naukowego,
Ulica Stawkowska N. 282.

” pétrocznie
w Panstwie Austryaekiom
z przesytka poczt, rocznie
. pétrocz. Zt. 3c. 30 ,,
Dla zagranicznych, drogg poeztowB, wypadnie
doptata przesytki wedtug przepiséw pocztow.

PRZEDPLATE PRZYJMUJA:

. Zh6 — w.a Kancellarya C. K. Towarzystwa nauk.
. ZE3 — w Krakowie, Ulica Stawkowska N. 282
tudziez
Zt. 6¢. 60 ,, Biéro Redakcyi Przegladu w domu powyz

wymienionym,— oraz
wszystkie c. k. Urzedy pocztowe tak dla
krajoéw koronnych jak i dla zagranicy.

Tres¢: Kilka uwag nad usypianiem chorych chloroformem napisat Jan Gawlik. (Ciag dalszy). -—Kilka stéw o narzedziach stuza-
cych do badania gardta napisat Dr W#. Sciboroioski. (Cigg dalszy). — Wyciagi: Chede,vergne: Miekezak stoniowa-
cisty. (Dokonczenie). — Rozmaito$ci: Posiedzenie oddziatu nauk przyrodn. i lek. c. k. tow. nauk. krak. (Dokonhczenie).—
Sprzeczna wiadomo$¢ o chorobie panujgcej w Petersburgu. — Wiadomosci ostatnie o zdrowiu ogdélnem z Petersburga i

z Warszawy. — Bibliografia.

KILKA UWAG

opartych na wtasnych spostrzezeniach klinicz-
nych nad usypianiem chorych za pomoca chlo-
roformu w réznych celach leczniczych.

(z przesztych lat xiiniki chirurgicznej)

napisat Jan Gawlik,
t. adj. klin. lek. Wszeelm. Ojgwll.

(Ciag dalszy).

Ruchy sercowe u wszystkich chorych czy one
z poczatku byly przyspieszone, czy prawidtowe,
czy sie tez dopiero w ciggu chloroformowania przy-
Spieszyty, "zawsze teraz po rozpoczetem zasypia-
niu zwalniajg i to tern widoczniej, im wyzsza byta
poprzednio liczba uderzen serca, im blizsza chwila
zupetnego zasniecia.

Oddech ktory wraz z tetnem szedt w parze
staje sie teraz co raz to gtebszym, przecigglejszym.
Gdy przy tych dwodch objawach takze i oczy
wstup sie do gory zwrocity, gdy mocno zwezona
Zrenica bynajmniej nie oddziatywa na. cien i Swia-
tto, wtenczas odurzony chory usngt nalezycie. Na
dowo6d zupetnej bezprzytomnosci i bezwiadnosci

zarazem podniesiona do gory reka lub noga uspio-
nego opada na powrot bez wiadzy a ukituta szpil-
ka najmniejszego nie objawia uczucia bolu. W te-
dy to pora, by usungé chloroform, w tedy to czas.
by $miato do kazdej przystapi¢ operacyi.

Ale nie zawsze, nie wszedzie, bo nie kazdego
chorego mozna do tak pozadanego doprowadzié¢
stanu, gdyz z jednej strony czesto przed zupetnem
zasnieciem trza koniecznie dalszego zaprzestaé
chloroformowania, jezeli np. podeszty wiek, lub
inne w narzadzie krazenia lub oddychania napot-
kane zboczenia istotne dta zupeinéj narkozy sta-
nowig przeciwskazame, z drugiej za$ niektére oso-
by mimo odurzenia zdajg sie by¢ przytomnymi,
otwieraja oczy, majacza nawet i dosy¢ silnemi od-
dziatywajg jeszcze ruchami. Tacy to chorzy wy-
magaja ze strony chloroformujgcego najwiekszej
uwagi, gdyz ten w przeciwnym razie powodujgc
sie takiemi objawami pozornemi maégtby ich wpra-
wdzie uspokoi¢, uspi¢ ale w nadmiarze. Tutaj te
okoliczno$¢ trzeba mieé¢ na oku, ze skoro po pét-
godzinnem usypianiu nie nastaje pozadany stan
odurzenia, wtenczas to w wieksz6j liczbie podo-
bnych wypadkdéw ma si¢ do czynienia z takg po-



zorng przytomnoscia umystu i wiadzy Dla tego
tez lepiej, bezpieczniej po takiem spostrzezeniu
w obec oglednego dalej chloroformowania przysta-
pi¢ do operacyi, nizeli pewniejszej wyczekiwaé
chwili, w ktoérejby za twarde mogto nasta¢ uspif
me. Zreszta rozpoczeta raz operacya ma to do sie-
bie, pfe chorych zmusza mimowolnie do gtebszego
wdychania, ztad sie tez dzieje, iz najnigspokoj-
niejsze, najtrudniejsze do uspienia osoby oddycha-
jac- dalej chloroformem niemal zawsze po pierw-
szych cieciach zasypiajg doktadnie. Jezeli w razie
przeciwnym znieczulajagc dalej uwazamy, ze od-
dech staje Si“ehrapliwym, charczacym, ze chory
nozdrzami zaczyna pracowac, ze twarz trupia przy-
biera blado$¢, ze wargi siniejag, gdy przy tem te-
tna ledwo doinddS¢ sie mozna,— wtenczas to pora
najnaglejsza, by oddaliwszy chloroform jak naj-
predzej rzezwi¢ martwiejacego.

Za dalekoby mi-sie tutaj potrzeba zapuszczaé,
gdybym wszystkie mozliwe chciatl wyezerpnaé przy-
padki, by poda¢ wszystkie wskazéwki, wedtug ja-
kich ma sie odbywaé usypianie chorych bez naj-
mniejszego dla ich zdrowia uszczerbku,-gdyz pra-
wie, co osoba, to innych wymaga przy tem u-
wzglednien.

Ograniczajac sie zatem do ogélnych prawidet,
wypowiadam otwarcie, iz tylko czujna oglednos$¢
i przezorno$é chloroformujacego, oparta na licznych
w tym wzgledzie doswiadczeniach, najlepszy sta-
nowi $rodek rozeznawczy, czy chory nalezycie
uspiony, lub nfe, kiedy i jak chloroformowaé¢ da-
lej, a ldcdy usungé¢ chloroform. Dotyczy to naj-
bardziej postepowania chloroformujgcego podczas
operacyi, ktéra najwiekszego ze strony chorego
wymaga spokoju. Tutaj wiec przedewszystkiem
baezuosc!

Chorzy nalezycie u$pieni, u ktérych jest widoczna
bezprzytomuo$¢é umystu i wiadzy, zachowujg sie
zwykle spokojnie, nie oddziatywajagc bynajmniej
na zadne dziatanie operacyjne. Ale i tutaj liczne
sg wyjatki. Albowiem niektérzy, jakkolwiek zda-
wali sie zupetnie by¢ uspionymi, zaraz po pierw-
szych cieciach zrywajg sie gwattownie z krzy-
kiem, lub ptaczem, tak, iz trzeba na chwile od-
stagpi¢ od zaczetej operacyi, by po kilku minutach
dalszego usypiania juz $miato napowrét wzigsé
sie do dzieta, w Ciaggu ktéregdé nie wypada, jak
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tylko ciggle czuwaé¢ nad us$pionym, by w razie
wszczetego znow oddziatywania przytkng¢ na chwile
przyrzad z chloroformem do ust chorego, dopokad
sie tenzejnie uspokoi na nowo. Jezeli za$, jak to
juz wyzej napomknagtem, mimo przydtuzszago chlo-
roformowania nie mozng si¢ pozadanego doczekae
uspienia, gdy obok zupeilnej na pozér przytomno-
§ci tetno co raz to bardziej zwalnia, maleje, a od-
dech zawsze jdst jednako staby, ruchy jego dro-
bne, wtenczas operatar moze $mialo w obec dal-
szego chloroformowania przystagpi¢ o! operacji,
gdyz takie na pot tylko odurzone osoby zwykle
przy pierwszych cieciach wdychajgc mocniej i gte-
biej zasypiaja wkrotce nalezycie, tak iz pézniej
nie potrzeba im podawa¢ chloroformu, jak tylko
wtenczas, gdyby sig budzi¢ zaczynali. Ale pomie-
dzy tymi ostatnimi zdarzajg sie jesfSfe inni, kto-
rzy mimo ciggtego chloroformowania podczas ca-
tej operacyi pozorng zachowujg przytomnos$é umy-
stu, jakkolwiek zadnego nie objawiajg czucia, gdyz
przy otwartych oczach, z wypogodzong twarzg,
ni ruchem ni jekiem, na najgtebsze nawet nie od-
dziatywajg ciecia: u takich wystarcza, by nie do-
lewajgc wiecej chloroformu podczas operacyi, trzy-
mac im tylko orzed ustami przyrzad o reszcie na-
lanego nan poprzeduio chloroformu. ~~(T). c¢/TTJ

KILKA StOWw

o narzedziach uzywanych do badania ganiia
i czesci przylegtych.

napisat
%

Dr. W tadystaw Sciborowski.

(Cigg- dalszy).

Przyrzad Tobolda skiada sie z nkstepnych
czesci: 40) Dwie soczewki mocno wypukie jedna-
kowego ogniska umieszczone sg w walcu mosie-
znym, na kilka linij odlegtosci od siebie, przedzie-
lone pierscieniem mosieznym, o tyle tylko, zeby
sie nie tarty, trzecia soczewka ktorej ognisko o Is
jest krétsze uizh poprzednich, lecz za to wigksza
wednica, jest umieszczong w koncu walca, tam
gdzie promienie S$wiatla na zewnatrz "sie¢ wydoby-
waja. Walec caly od dotu i od gory ma wyciecie

" Tobold Lehrbuch der Laryngoskopie, p. “ et seg.
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za pomoeg ktérego zaktada sie¢ ng >walec (cylinder)
szklanDy lampwj ptomien pokrywajacy,,w ten spo-
séb, alty dwie pierwsze soczewki zaraz obok py-
lindra szklannego sie znajdowaty, a S$rodek pto-
mienia odpowiadat fgi soczewek. Walec, mosiezny
za pomocg S$rubki jest przykreconym do preta lam-
py olejnej, jaka zwykle do pracy ,bywa uzywang
(i ta jest najdogodniejsza;) ponizej przytwierdzony
jest pret mosiezny poziolly zlozo.gy z trzela cze-
$ci, potaczonych za pomocg stawéw z osiami pio-
nowemi kolo ktérych koniec kazdej czeSci preta-
z tatwoscig" daje sie obraca¢, na koncu preta
znajduje sie zwierciadto wkleste 4 — 6 pall S$re-
dnicy, mocno wypolerowane szkitanne srebrem po-
wleczone, z otwoikiem w sfoaku, umieszczone na
preciku pionowy4f kilka duli dtugim, ktéry za po-
mocg S$rubki wjjzej lub nizej mozna nastawié, p’
esamo zwierciadelko na zawiasce mniAj iub wiecej
pochyli¢. W razie potrzeby oczyszczenia, caly przy-
rzad mozpa roe$rubowaé, a .zwlaszcza soczewki
z tatwoscig daja sie wydoby¢.

Dla lekarzy badaj$5ych w domn wiekszg ilos¢
chorych po.sobie, ToJl6ld podaje stalg podstawe,
do ktorej wszystkie czesci przyrzadu, lampa, wa-
lec mosiezny i zwierciadto sg przytwierdzonemu
Gtoéwng zasade tegoz stanowi dnmk mocny za
poprocg klamry do stotu przykrecany, przy tym
jest dragi poziomy réwniez mocny, do ktérego przy-
moc(ftviahg" jest lampa a na tej walec™! soczewka-
mi, nizej za$ drazejc poziomy z trzech cje”ci ztozp-
ny, ze zwierciadtem, ojakiem juz wyzejw spomnie-
lismy. Kilka $rubek stuzy do umocowania przyrzadu
w po*zgdanem potozeniu. Do zalet przyrzadu To-
boi/da nalezy i to, ze z tatwosScig prawieku po-
sunieciem patca mozna dowolnie zmienia¢ potoze-
nie’ wzajemne pojedynczych czesci wzgledem sie-
tbie, i Swiatto, gdzie potrzeba, kierowaé, co zwlasz-
cza przy operacyach w gardle wykonywanych jest
bardzo waznem.

Soczewki zbierajgcetwiatlo sg umyslnie tak
blisko ptomienia umieszczone, gdyz natezenie $wia-
tta, czyli ilos¢*'promieni $wietlnych padajgcych na
powierzchnig o$wietlang, przy roznej odlegtosci
zrédta .Swiatta pozostaje w stosunku odwrotnym
kwadratow z odlegtosci.

Chorego majgcego by¢é badanym sadza
krzesle z gtowa ku tytowi pochylong ile

>

A2

» o~ —

—

—

sie na >
mozna (

najblizej badajacego, przyrzad zas ustawia sie na
stole po gtronie prawej mnieco kn przodowi ba-
dajagcego w ten spos6b, by ptomieA lampy znaj-
dowat sie w rownej wysokosci z ustami badane-
go; ostatni otwiera usta tak, aby stoaek najmo-
opiejszogo Swiatta padat do gardita”- zwierciadto
za$ wkleste tak sie nastawia, aby badajacy po
zamruzeniu jednego oka (lewego), drugiem przez
dziurke zwierciadta lub z boku t-equz widziat, po-
wierzchnig zwiercialielka wprowadzonego do gar-
dta i “urazy w tymze odbite.

Poréwnywajac z sobg opisane przyrzady shu-
zagbe do wzmadhiania i odbijania! $wiatta, trudno
orzec ktéremu dac¢ pierwszenstwo.
wnie od wprawy i przyzwyczajenia.
badajac c¢tiorych na klinice docenta St$rka, przy-
zwyczaitem sie do 'uzywania bani wodg napetnio-
nej, lubo niepodobna zaprzftéayfe, ‘ze pfljpfflad zto-
zony Tobldida daje S$wiatlo daleko mocniejsze i
tatwiej dfflSe ustawi¢ w Zadanem potozeniu. Jak
jednemu tak drugiemu przyrzgdowi mozna zarzu-
cili, ze w miej'sdu dogodnie daje sie uzy¢, ale tru-
Pod tym

Zalezy to gto-
Najczesciej

dno je przenosi¢ z miejsca na miejsce.
wzgledkm dogpdniejszem jest zwierciadto wkleste
przytwierdzone czy to do oprawy okularow czy
do opaski' (HA'BERTQALY), ale medogetdiMCjest rze-
czg! ze za kazdem poruszeniem gltowy badajgcego
zmienia sie i potozenie krazka S$wietlnego w gar-
dto rzucanego; zwierciadelko Czeem-Tka z pod-
stawkg w zebach trzymang s*dze, Ze jeszcze mniej
jeSt do(|*odnem; ruchliwosci obrazu zapobiega zwier-
ciadtlo Turcja z podstawka tréjnozng na diugim
precie, ale przyrzad tego rodzaju pod wzgledem
niedogodnosci co do przenoszenia, wyréwnywa nie-
mal bani StQuika i przyrzgdowi Tobolda.

Stoek najednem z pdSiedzen Towarzystwa leka-
rzy wied. w r. zesztym d. 20‘Maja odbytem poka-
zywat nowy przyrzad polegajacy na uzyciu zwier-
ciadet wklestych szklannych w nowy sposéb urza-
dzonych. Dwa wapomnione zwierciadta bardzo sta-
rannie odrobione, sprowadzone z Ameryki odzna-
czajg sie*tanioScig, a nadto tatwa przenos$noscia.
Stork badat przy ich pomocy gardto w odlegto
$ci 3 do 5 stép od Zrédia Swiatta. Wspomnionego
przyrzadu widzie¢ nie miatem sposobnosci, ale podtug
opisu jezeli podane zalety okazg sie rzeczywistemi,
przyrzad 6w zastugiwac bedzie na pierwszeAstwo.



Z wuzywanych dotychczas, za najdogodniejszy
do badania w miejscu uwazatbym przyrzad To-
bolda; z przenosnych za$ opaske czotowa ze zwier-
ciadtem Halbertsmy.

IV. Narzedzia stuzgce do przycis$nienia
i przy trzy mania jezyka.

Dla dogodnego wybadania gardta trzeba usu-
ng¢ przeszkode jaka sie zwykle nasuwa ze stro-
ny jezyka, ktory zwiaszcza u niewprawnych w ba-
danie, przy potechtaniu gardta kurczy sie i wznosi
ku gorze, a w ten sposéb zastania pole widzenia.

Gtowng zasadg jest, zeby badany ile mozna
najlepiej jezyk wysunat na zewnatrz; aby za$ po-
zostat w tem potozeniu, jedni uzywajg topatek
czyli tak zwanych szpatutek juzto zwyczajnych
prostych, juz zgietych pod katem, do jakich na
lezg: topatka Turcka z pretem tukowato zgie-
tym i dos$¢ diuga rekojescia, topatka Tobolda
z krdtka rekojescig i szerokg czeScig przyciska-
jaca pod katem prostym wzgledem rekojesci skrzy-
wiong; topatka rogowa Ilub z kauczuku
twardego sktadane z dwdch potéw do siebie po-
dobnych, potgczonych za pomocg zawiaski, jakie
Leiter obecnie wyrabia w Wiedniu i t. d. Wszyst-
kie wyliczone narzedzia w wiekszej liczbie przy-
padkéw sa zbytecznemi, gdyz przytrzymanie je-
zyka wysunietego za pomocg chustki ptdcien-
nej tub bawetnianej pospolicie wystarcza bez
mocnego uciskania, w szczegdlnych za$ przypad-
kacti gdzie uzycie topatki bytoby koniecznem, od-
Lei-
dajagcej sie w kieszen
schowacd i przenosi¢; a nadto mniej nieprzyjemuem
dla badanego jest wprowadzenie do ust topatki

datbym pierwszenstwo topatce sktadanej
ter a, jako najdogodniej

rogow¢j lub kauczukowej, nizti zelaznej lub z in-
nego metalu wyrobionej.

Turck podat tak zwany przytrzymywac z
jezykadl) (Zungenhalte.r'), podobny z powierzcho-
wnoséci do szczypczykow, ziozony z dwoch potow
topatkowatych, gornej okragtawo zakonczonej, i
dolnej z wycieciem dla wedzidetka jezykowego;
obie po stronie wewnetrznej sg poprzecznie praz-
kowane, a z brzegéw okragto obréwnane,
potowa ma rekoje$¢ zgieta pod katem prostym i

kazda

4" Turck. Praktisehe Anleitung mr Laryngoseoptep. 9.
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zakonczong kotkiem dla witozenia palca na podo-
bienstwo nozyczek, w podobny tez sposdb oba ra-
miona sg z sobg polaczonemi. Narzedzie zachwa-
lane przez Turcka, zdaje mi sie by¢ zbytecznem,
przez nie wielu tez badaczy bywa uzywanem,
zwtaszcza lekarze herlinscy zarzucili takowe, uzy
wajac do przytrzymywania je'Styka prawie wytg-
cznie chustki; co tez na klinice Stérka w Wie-

dniu ma miejsce. (D. n)

WYCIAGI Z PISM LE HAKSKICH.

Chedbvbrgne : Miekczak I"foniowaeisty
(Molhmdcian elaphantiasique).

(Dokonczenie.)-i

Jak tylko otworzono jame piersiowa, uderzyta
nas przedewszystkiem wydatno$¢ utworzona przez
tresci kregowe i gtebokos¢!dwdch wydrazen prze-
grodzonych niemi i zawierajgcych piuca. Na wy-
sokosci dolnego konca mostkowego, tylna tegoz
powierzchnia oddalona jest od powierzchni przod-
kowej stosu pacierzowego przestrzenig wynoszaca
trzy palce poprzeczne. W miare posuwania sie ku
szyi dwa te oddzialy kostne zblizajg sie ku sobie
coraz bardziej, a przy rekojesci mostkowej sty-
kaja sie niemal. Punkt najciaSDiejszy tego prze-
smyku ograniczony jest z przodu czeScig ostate-
czng powierzchni mostkowej, a z tytu chrzastkag
oddzielajacg krag 4ty grzbietowy od 6go, réwnie
jak i tresciami tychze dwoch kregéw. (Zadziwi
to moze, iz brzeg gérny mostka odpowiadat 4?emu
kregowi .grzbietowemu lub chrzastce bedacej po-
nizej, wyjasnienie nastagpi oczewiscie niebawem).
W t¢j czeSci przepuszczajacej zaledwie trzonek
nozyka na ptask wparty jest luk tetnicy gtownej
nierucliomie utwierdzony w swem potozeniu przez
pien barko-gtowowy i tetnice gtowowg i podoboj-
czykowg lewg, ktore go utrzymujg zjednej i z dru-
giej strony. Tetnice te przy poczatku swoim po-
stradaty cze$¢ swej pojemnosci, lecz opuszczajg
szybko ten przesmyk wazki, aby dosta¢ sie do
swych witasciwych okolic. Za tukiem tetnicy gtd-
wnej jej cze$¢ piersiowa dosiega predko strony
lewej tresci kregowych.

Gardziel (oesophagu$) zbacza na lewo."Ponad
nim potyk (pharipisc) jest nader przestronny -Tcha-
wica cata przebiegata po czesci bocznej prawej sto-
su poza obojczykiem, podczas gdy oskrzele prawe
zdajg sie by¢ jej przedtuzeniem, lewe opuszczajg
ja pod katem blisko 100° i przechodzg pionowo
na powierzchnig przodkowa stosu grzbietowego.

Aby skonczy¢ odrazu z jamami trzewowem:,
powiedzmy, ze piuca rozdete w szczytach sg lekko
przekrwione w tyle, szczeg6lni¢j lewe; ze optu-
cna tejze strony zawiera p6t szklanki surowicy,
ze serce zdrowe powleczone jest warstg thuszcza
grubszg niz prawidtowo. Watroba i nerki sthu-



czczone, co poznano Juz golem okiem a poOzniej
sprawdzono. Watroba ma 29 centym, w poprzek,
na 25 z przodu ku tylowi. Slodziona mata. Mézg
zdrowy, jak i umyst byt nietkniety.

Zwoje chtoircowe (gangM&is lynrphatiques) szyi,
objetosci orzecha kazdy, sag stwardniate. Z wne-
trza ich sgczy slfc za uciskiem istota ciekla, bia-
tawa. Naczynia, ktére do nich wchodza sg prze-
rosto i rozszerzone.

Wroémy teraz do kos$éca. Ostatnie kregi szyj-
ne i pierwsze grzbietowe zdaja sie zrazu co do
objetosci zwiekszone, lecz po dokonandém catko-
wicie rozcztonkowaniu tatwo widzieé¢, ze ten nad-
rost pozorny zawist od mnogich zboczen tresci
kregowych. Badajgc jednakze os$m czy dziewieé
pierwszych kregébw przekonywamy sie, ze z wy-
jatkiem pierwszego, bedgcego niemal prawidtowym,
okazujg znaczne znieksztalcenia: ich obie potowy
boczne nie sg bynajmniej symmetryczne. Podczas
gdy potowa lewa ma wejrzenie zwykte, prawa
jest mniej szeroka, skupiono, zwazona tak dalece,
ze gdyby obie potowy rozdzielono pilg, nio mo-
znaby przypusci¢, ze nabijg do tego samego stosu,

Trzeciego kregu szyjnego, nader drobnego we
wszystkich czesciach, zaledwie sie dostrzega. Jego
$rednica pionowm stracita jL wysokos$ci. Blaszki
4go, no i 6go znikly prawie catkiem po stronie
'prawej; wielkiej czesci wyrostka poprzecznego
prawego pigtego kregu bedacej siedliskiem przedziu-
rawienia nie ma juz wcale. Rdzen w rozlegtosci
kilku metrow kwadratowych ,(4 do 5) ostaniajg
btony jedynie. Wyrostki tannste 4, 51i 6 kr. grzbie-
towego sa z sobg zroste; tworzg one luk kosci-
sty wypukly ku tylowi, po ktérym przebiega ro-
wek nieprzerwany, bedacy $ladem prawidtowego
rozdziatu wyrostkow.

Kregi, szczegblniej na powierzchni przodkowej
pokryte sg tylko kilkg pasmami wldkiufeteBi two-
rzaceini przykostnig; ich utkanie jest twarde, zbit-
sze niz prawidtowo i jakby kosci stoniowe;j.

Cze$¢ szyjna stosu wypukia ku tytowi zamiast
by¢ wklestyg, okazuje liczne zboczenia, oprécz zbo-
czenia kregéw Srednich ku tylowi, sprawiajgcego
owga krzywizne nieprawidtowg, obecne jest zba*
czenie boczne, skutkiem ktérego 4 kregi ostatnie,
pociggniete sa w prawo, gdy 3 gdrne i chrzastka
bedaca pod niemi, skierowane sg w lewo, tak, ze
zdaje sie jakoby szyja byta pochylong na lewo.
Nakonieo jest jeszcze zboczenie na obrot. Cztery
kregi dolne obrocity sie koto swej osi, tak ze ich
wyrostki poprzeczne pociaggnietelsg w tyt, podczas
gdy 3 gérne pozostaty nieruchomie w swem po-
tozeniu. A zatem w og6le co do czeSci szyjnej
stosu: krzywizna z wypuktoscig ku tylowi, krzy-
wizna z wypuktosciag na bok prawy, skrecenie.

Cze$¢ grzbietowa, zamiast by¢ wijaiukta ku
tytowi, jest wklestg; a wklesto,$p ta jjjst tak wy-
raznia, ze j,ej promien krzywizny nie manad 5 lub
6 centym, jest ona ograniczona 8mig pierwszemi
kregami grzbietowemi; wierzchotek jej stanowi
krag 4ty, ktorego tre$¢ zblizona jest najbardziej

125

V —— 0y —

V O -

n -

N— N T —

>

do mostka. Ponizej 8go grzbietowego krzywizna
coraz mniej jest wydatna zmierzajagc ku linii pro-
stej albo raczej przechodzi nieznacznie w kieru-
nek czesci ledzwiowej, ktdra jest prawidtowo wkle-
sta ku tylowi.

Potaczenie czesci szyjnej z grzbietowg tworzy
kat niemal prosty (jednakze nieco rozwarty), kt6-
rego wierzchotek stanowi z tylu tari kregu wy-
stajgcego (7go szyjnego), z przodu chrzastka
taczaca krag 6ty z 7mym, z ktdrej pozostaly tyl-
ko $lady, gdyz tresci tych 2 kregow stykajg sie
prawie i koazujg nawet ulozenie nieco katowate.

Z tego ukiadu stosu pacierzowego wynika, ze
cze$¢ grzbietowa zdaje sie, niech mi wolno uzy¢
tego wyrazenia, by¢ cofniong do szyi: tym spo-
sobem tlumaczy *sie jak krag 4ty grzbietowy od-
powiada brzegowi gérnemu mostka, jak zebra sg
nader ukos$ne i nader do siebie nawzajem zblizone,
zwitaszcza gorne stykajgce sie z soba, a nawet za
chodzape na siebie dachdwkowo. Trzacia czes¢
tylna zeber .ma $rednice mniejszg 1) potowe od 2ch
trzecich przednich. Kat Zzeber jest tak przesadny,
ze co do pierwszych, cze$¢ przednia jest réwno-
legta do tylnej.

Obojczyk prawy daleko szczuplejszy od lewego,
wyrwany jest ze-stawu mostkowego. Lopatka pra-
wa nizsza od lewej, jest rowniez daleko drobniej-
sza; jej brzeg wewnetrzny jest ostry i wycinany

Pozostaje mi jeszcze zapisaC, ze nieszczesny
budzacy tyle zajecia ze stanowiska anatoiniczno-
patologicznego miat zeber 26, 13 po kazdej stronie.

ROZMAITOSCI.

Posiedzenie Oddziatu nauk przyrodniczych i Lekarskich
c. k. Tow. Nauk. Xrak. z dnia 4 kwietnia r. b.
(Dokonczenie).

1.
oddzialowem przez Prof.
zgnienia nerki ruchomej® mieli zamoéwiony gtos Prof. Teicii-
mann i Sekretarz Dr. gdy tamten odstgpit pier-
wszefistwa drugiemu, tenze poczynii uwagi nastepujace:

Prof, G. wyinszczyt na przesztem zebraniu powody, dia
ktérych mniema, iz ei<Apieme, ktére Prof. Dietl nazwat nwje-
zgnieuiem nerki, nie jest czem innem, tylko puchling, ostrg
nerki, wywotang przez ucisk mechaniczny na moezowdéd
i zrzadzone tym sposobem nagromadzenie moczu, $luzu i ropy

Gilewskiego w przedmiocie uwie-

Oestinger,

w gornej (jzeSci moezowodu powyzej uciskajacej przeszkody
i w miedniczee nerkowej, twierdzit ziitem, ze wtasciwego
uwiezgnienia nerki niema wcale, ani go by¢ moze. Jezeli za-
przeczy¢ sie nie da, ze ruchomi nerka zdota niekiedy pocia-
gna¢ za soba owo nastepstwo, o jakiem moéwit Prof. G., to
mowigcemu zgodzie sie trudno na to, aby oprécz wspomnio-
ncij sprawy chorobowej opadfa nerka nie mogta uledz innym
takze zmianom, a w szczeg6lnosci, aby witasciwe jej nwio-
zgnienie miato by¢ niepodobne.

*) Obaez Przegl. lek. z r. b. Nr. 12, str, 94,

Nad wywodem wytozonym na ostatniém zgromadzeniu



Prof. G. zftSawszy stfbie z?.pstanie: co ma uwiezgnacf?
nerka fcSta czy cza$t! jej 'tylko? ‘cd ma sprawi¢ ™n przypad
przy nieobecnodci iieistAijacesy) nowotworu? nie znajduje jak
sg!lzi, zadawafajac”j na to odpowie®!. Wnosi stad Aiowiiidy,
ze Prof. G~/Sciesnil zbyt toi"nEtWiozgmairta w mniemaniu,
ze, nieodzownym ynanafcmient. jego jest silne skrepowanie na-
r>*dzia| tamujace, w niem zupetnie obieg- krwi. Taje szczelny
ucisk trzewa opadiego, jakkolwiek bywa aastepstwem nie-
tylko czestem, ate nawet zwyklem uwiezgnienia, nie jest
wszelako koniecznym jego warunkiem. Pojeéie uwiezgnienia
dwa tylko ‘istotue*%tanowig znamiona: opn szczeni i sio-
dziby prawidtowej i nagta mechaniczna! prze-
szkoda powrotu do niej. Ze takie okrfelsnielistoty
uwiezgnienia nie jest dowolném, lecz w namje powszechnie
przyjetem, dowodzi te,go fwjdite uzycig tej nazwy k przy-
padkach zatrzymania tozyska w macicy, skutkiem niejedno-
htajneggjjejfckupzeaiajf sie, a paianowioie zwezenia oze$oi po-
eirwow¢j jedynie przjf rozsacrzeniu dng”™ tu tozysko nie jdst
bynajmniej moeno $cisniete, jostj wszelako uwiezgte dla tego,
ze phzez zwezone ujscie wydosta¢ sie nie moze. Moéwigcy
przytoczyt jeszcze drugi przypadek opisany niedawno wCrec
tette des hépitam” w ktérych n ozicfwimca miodego mudo
(f&iiaohis) z moszen robito swobodne wycieczki do prze-
wojji1 pachwinowego, niekiedy jednak wiezgto w nim, nie
mogac sie napowrdt wysunacé.ujsciem zewnetrzném, popnimo
to jednak nie idegto zapaleniu, naczynia wiec jego krwiono-
$ne nie mogly dozna¢ mocnego ucisku, wywotywato za$ «to-
legliwos$ci przez ucisk jaki ono wywierato na $ciany przewrodn,
dajac powdd do ograniczonego zapalenia otrzewny wysSorcla-
jacej i wypocin surowiczych. .Jezeli wiec tak okreslimy po-
jecie u-{viezgnitnia, to w obec nerki mohomaj snadno znaj-
ilziejpy oflpowiailz na .pawyzfze zgpytgnie Brof. G. Nerce
ruchomej, obwistej na do$¢ cienkiej szyputce, iwzont?| z mo-
czow odu, pui naczyn krwionosaych i z powtoki otrzewnowej
nieprawidtowojapewne w powrézekl wiezadtowy przedinzo-
néj, gdy opusci siedzibo* prawidtowg nie' tak trudno zapewne
przyjdzie zmSlese w jamie tak przestronnej, jaka jest brzu-
szna a przegrodzonej tj-la wiezadtami i fatdami, a zawiera-
jac¢j ruchome jelita zawade? jaka$ dla swego powrotu, bez
narazenia w niej Krazeniu lub swobodnego odptywu moGzu.
Powrdzek na ktorym wisi,**moze wetfle""*zadnego nie dozna-
wac "ucisku, a nerBn, sama 5ako ciato grubsze i w ogdle
wieksze, moze zawadzi¢ o przeszkode meohaniezna nagig
ti zatem utkwic¢ gdzie, S?zyli uwiozgna¢ i da¢ powdd do cier-
pienia dotkliwego. Przypu$sémy np., ze mamy do czynienia
z nerkg ruchomg prafta, ilze przebiegajgca ponad nig okra-
znica w miej$fcu gdzie tworzy zagiecie praweHnagle wypro-
zni sie z katu lub ghzu, ktérym byta napetniona. W takim
razie tatwo poja¢, iz utworzenie tej* nagtej proéziti wciagnaé
niejako zdota nerke ruchoma tak, i£"ona przez ten kat zgie-
eia jakby przez brame wysunie sie ku przodowi. Dajmy te-
rat? zaPfftétce potem toz jelito napelni sie napowro6t stu-
pem katu lub g”zu, to okoliczno$¢ ta utrudni droge wraca-
jacej nerce, a jezeli sie takowa ustawi jeszcze niekorzystnie
tio tego przejecia to jest: jezeli wypadiszy w kierunku osi
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i swej podtuznej cofa¢ sie 'Bedzie poffrztfczn-a, to zrozumiemy
shadno joj iftkwienie i uwigzgnienie w niewtasciwe!;? miej-
scu. Wszakze w'fstawi¢'sobie mozna inne, blkze przfszfkody
np. jaka$ petle jelitowg zachodzgcg w droge, jaki$ fatd $rod-
jelitowy, w ktéry sff> uwikta trzewo joparlle. w “ycli Trzy-
pafikach, bez nadwerezenia krazenia lub odptywu moczu
t. j. bez Scienienia moezowodn i pni naczyn powstang zmiany

) chorobowe skutkiem naprezenia i ugaigeenia pewnej ezesci
otrzewny, ba¢ 'tej co powlekaj nerke, ba¢ towej oo otacza
przyiefglo trzewa, zgota powsta¢ moz-6' zapgleriie powtoki ner-
kowej lub otrzewny CzeSciowe (PerinKphritis i Penktndeitis

yfcfil). i

W przypuszczeniu, ze ‘nwiezgnieuiff w rH niusintdby by¢
koniecznie pofaczone z mocnym uciskiem a raonj $cisnie-
niem pni naczyniowych a'mianowicie zyt twierdzit Prof.

i iz w takim rajio mocz«iie krwawe byloby nastepstw,6m naluliz-

> sz6m i nietmiknioriem. | na to méwigcy bezwzglednie zgotuje

sie nie moze. Albow~em przy izatkaiiiach zyl w ogdi«, w tak
zwanych zastci-z%epach (ihnitrnihosts) najpierwszem, najwifto-
czniejszam zjaw-iskiom b~waKwypacanie sie surowicy czyli
opuchlina a potém dopiéro krwoffik, tak np. ‘w zaskrzepie
zyH}1 udowej obrzmidwa odlioga cala ciaetoWato fiTi-6wniez

w zaskrzepie zyly g-Hjv''¢j dotilej 8 nawet znikanie tetnicy

ptncow¢j nie zfhija przez krwotok,” Tecz przez ostrg'puchline

ptuc, jak doswiadczeniami na zwierzetach dowioSF V»ottow.

Inna jest rzecz w zakresie zyty tamnej (V. portne),

gdzie krwotoki z ucisku sg tatwiejsze z powodu wiasciwej

budowy naczyh nie m&jacych zastawek, lubo itu czestszajest
puchlina. Zreszta moczenie krwawe- wydarza sie najczesciej
tam tylko, gdzio naozynia sg wp?3!st rti*hanftziife obrazone*,
jak podzranMiia-oh, przy owrz-odzeniacli, przy nowotworach,
jo¢fHF"altowe iiadzeraja i niszcza naczynia, przy kaM}'kach,
tudziez, ale juz nie tak czesto, wtenczas, gdy $ciany naczyn sg
chorobowo przeobrazone jak np. sprawg miazdzyc¢A4 (Athe-
rosie), zwyrodnieniem slouino-watem czyli skrobiowatem {!)&m
genei-aUo «-mi/?ptrealJW innych za$ cierpieniach nerkowych
mianowicie w iph peézatlju, Ipimo zylpynh zastoin iyjew,aibo

w matej tylko ilosci domigszana jest do mofzu, jjlbo tez ten

ostatni zawiera biatko jedynie wydzielone ze krwi. Pozniej,

dopiero przy giebszSj i rozleglejszéj zmfhnie utkania, wiecej
krwi odchodzi. TW<gjs zatdbm moéwigcy, aliy przy ubiskn na-
wet na naczynia, krwawemmzeiHf"objffwiato sff koniecznie

w spos6b uderzajacy i uwagi' ujs¢ nie mogacy.

Spcze>c?n®ni ze soba wldajgiie méwigoemu wyrazone
przez kolege G. zdania: raz, ze obrzmienia nerki nic mozna
w)#vodzj¢ z ut|'udniouego lub zatrzymanego obiegu krwi al-
bowiem sprzeciwiataby sie temu tego.§¢ toreftki nérkowdj,
drugi raz znowu taz nerka--miata obrzekna-¢ skutkigm mo-
czu wstrzymanego* Jakoz trudno sobie wyttumaczy¢, jak taz
sama torebka miataby by¢ podatniejszag w obec moczu niz
w obec krwi'*?

Gdy UnPjako dotvéd prawdziwosci
zanym przez siebie przypadku poczytat stusznie te okoli-
> cpnos¢j.ze ulga catkowita nastgpita nagle~jak skoro puscito
sie wieie moczu razem ze $luzem i ropg: to moéwiacy znéw
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z okolicznosci przeciwnej, iz w przypadku uwiezgnienia nerki
opisanym przez siebie w Przegl. lek. r. 1864 NN. 41 i 42,
spostrzegt ulge w chwili zrncliomienia uwiezgtej nerki bez
zadnych zmian w moczu;
Zze wstrzymanie moczu nie jest jedyng przyczyna tych dole-
gliwych przypadéw, jakie sie niekiedy przy ruchomych ner-
kach wydarzaja.

Co do przyczyny zamykajacej moczowdd, wyktadajacy
oprécz obwisléj nerki samej jaka podat Prot. G., wymienit
jeszcze skrecenie albo racz¢j przegiecie czyli zatamanie pod
katem tegoz przewodu przez obrét niezupetny jednej czeéci
jego a zwiaszcza gornej jako rnchomszej okoto swej osi po-

ma wszelkie prawo do wniosku,

dtuzne;j.

1 co do leczenia wyczekujacego w obec przyznanej
przeszkody mechanicznej, wyktadajacy nio dzieli przekonania
kolegi. Nie jestze to grzeszy¢ przeciw najpierwszenm i naj-
gtéwniejszemu wskazaniu, wymagajgcemu przedewszystkiem
nsunienia przyczyny, jezeli takowa jeszcze dziata? Obawa pe-
kniecia lub rozdarcia moezowodu nie tylko nieusprawiedliwia
bezczynnosci, ale ja tern dobitniej zabrania. Nastepstwo wspo-
mnienie zagraza albowiem choremu bardziej przy pozostawie-
niu przeszkody, anizeli wtenczas, gdyby sie ostroznie poku-
szono o jej oddalenie. Wszakze wystarczy¢by"juz mogto lek-
kie oclsunienie obrzmienia, jezeli istotnie obwista nerka spo-
czgwszy na moczowodzie takowy do stosu pacierzowego
przypierata.

W koncu o$wiadczyt O., iz jakkolwiek nie przywiazuje
wielkiej wagi do nazwy, to przeciez przemilcze¢ nie moze,
iz nazwa¢ proste wstrzymanie moczu w moczowodzie i mie-
dniczce nerkowdj puchling (ELydroneplirosis) wydaje mu
sie niewtaseiwém. W znaczeniu bowiem anatomiczne-patolo-
gieznem miano to przystuguje cierpieniu potaczonemu ze zna-
cznem przeobrazeniem utkania nerkowego, przemienionego
niemal w torbe petng cieczy wodnistej. Wprawdzie puchlina
taka wyradza si¢ zwykle ze zatkania moezowodu, nie idzie
jednakze za tem, aby przyczyna zawczasu imie péZniejszego
skutku przybierata.

Prof. Teiciimann, oswiadczywszy,
anatomicznym nie miat jeszcze nerki ruchomej a tern mniej
nerki ruchomej uwiezgtej, zwrdcit tylko uwage, iz niekiedy
zyta nerkowa lewa (oena renedis) nie przebiega przed tetnica
gtéwna, leczy po za nia i ze wtedy tworzy ona kolanko albo
zagiecie, ktére da¢ moze powdd do niektérych przypadow
chorobowych.

Prof. Piotrowski ze stanowiska fizyologicznego przypo-
sprowadza niechybnie

iz pod swym nozem

mniat, ze podwigzanie zyly nerkowej
i natychmiast moczenie krwawe.

Na to odpowiedziat Dr. Oettingeh, iz jakkolwiek prze-
ciw niewatpliwemu doswiadczeniu nic powiedzie¢ nie moze,
to jednakze pozwala sobie to podnie$¢ okoliczno$¢, iz raz:
trudno sobie wyobrazi¢, aby w przypadku choroby zaparcie
zyty mogto byé tak zupeine, jak przy podwigzaniu w celach
doswiadczenia fizyologicznego; drugi raz znéw, iz ucisk ze-
wnetrzny na moczow6d osoby chorej nie moze sie ograniczyé
do samej zyty jedynie, lecz rozcigga¢ si¢ musi i do tetnicy.
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W tym przypadku jakkolwiek watte $ciany zyly mniejszy
stawiajac opér, ulegaja predzej catkowitemu zamknieciu niz
tetnica, to¢ przecie i ta ostatnia chociazby i krew przepu-
szczalnie dowiezie jej juz tyle, ile dawniej; jezeli wiec z je-
dnej strony zwiekszy si¢ nap6r w naczyniach zyiuych skut-
kiem zatrzymanego odplywu, to sie on z drugiej strony
zmniejszy skapszym przyptywem Krwi tetniczej. Stosuuki wiec
tu sg odmienne, niz tam, gdzie li tylko zyte sama szczelnie
sie podwieznje.

W odpowiedzi na zarzuty sobie czynione Prof, G. o$wiad-
czyl, iz rzeczywiscie wyobraza sobie uwiezgnienie za pota-
czone koniecznie ze skrepowaniem. Ze zresztag nie ma nic
przeciwko temu, jezeli sie podoba, nada¢ mu znaczenie ob-
szerniejsze; nie przeczy rowniez, aby ruchoma nerka w pe-
wnych warunkach, mogta gdzie utkwi¢ i da¢ powdd do ogra-
niczonego zapalenia otrzewny. Nie myslat tez bynajmniej
rozciggng¢ tlumaczenia swojego do wszystkich zmian, jakim
ulega¢ moga w ogdle nerki ruchome, lecz tylko do tego przy-
padku jednego, ktory sam postrzegat i z zastrzezeniem nieja-
kiego prawdopodobienistwa, do kilkn przypadkéw ogtoszonych
przez Prof. Dietia.

Co do mniemanej sprzecznosci, jakoby torebka nie do-
zwalata obrzinicwa¢ nerce przez zastoiny krwi, a dozwalata
przez mocz wstrzymany, wyjasnia, iz w tym ostatnim razie
nie moéwit bynajmniej o nerce samej, lecz tylko o moczowo-
dzie i przylegtej miedniczce. Obstaje przy twierdzeniu, ze
ucisk na naczynia musiatby wywotaé moczenie krwawe, al-
bowiem w nérce sita zwigkszonego uaporn nie da sie tak
snadno rozdzieli¢ na uboczne naczynia jak przy zaparciu zyt
wiekszych.

Co do zarzutu terapeutycznego przyznaje mu stusznosé,
wszelako w pierwszej chwili nie utworzyt b}# sobie jeszcze
jasnego obrazu o przyczynie cierpienia i gdyby przyroda nie.
byta go w usunieciu przeszkody uprzedzita, bytby zapewne
pokusit sie o sztuczne odprowadzenie nerki. Co do nazwy to
przymiotnik ostra (puchlina nerkowa) Hydroneplirosis acuta
odréznia dostatecznie niemoc te od owej, ze zmiang utkania
o jakiej wspomniat Dr. Oettinger.

1.
Sletniego i dziewico 16letnia, na ktérych z pomysinym skut-
kiem wykonat przeciecie krtani. Jakoz istotnie $wieze jeszcze
blizny na szyi sa dzi$ jedynym zabytkiem dawnego cierpie-
nia i $wiadectwem zbawczej pomocy. U dziewczynki usku-
tecznit ja Prof. G. w celu wyciecia polipéw, ktére byty po-
wodem bezgtosu i ciezkiego a chrapliwego oddechu. Siedli-
sko tych wyrosli po za osada nakrywki gtosniowej niedozwa-
lato narzedziu przystepu do nich przez jame ustowa, nalezato
wiec torowa¢ sobie droge przez otworzenie krtani, ktore tez
wykonat Prof. G. w niepospolitych rozmiarach, przecigwszy
cala krtann i cze$ tchawicy. Rozwarlszy potem oba brzegi
rany powycinat nozyczkami naroéle i bez wsuwania cewki,
plastrami zamknat otwér sztuczny. Choroba cala trwata 4
miesigce. Wyleczenie nastgpito predko. Prof. G. namienit, iz
w tym celu i w takim sposobie operecya te wykonano do-
tychczas trzy razy tylko t. j. Eiirman w Strasburgu ze skuf-

Prof. citewski przedstawit zgromadzeniu chtopczyka
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kiem niepomys$lnym, Raccehjs w Petersburgu z nastgpuem
wyzdrowieniem przy catoroeznem pozostaniu cewki metalo-
wej w otworze sztucznym; a trzeci raz obecnie w Krakowie
z zakonczaniem najSwietniejszem, gdyz drbga najprostsza
i najkrotsza.

O przypadku drugim u elitopca Sletniego uratowanego
przecieciem krtani od niechybnej $miorci z dlawca (Angina
membranaceO) zastrzegt sobio podaé¢ niektéro uwagi na ze-
braniu nastepnem.

Przed samem zamknigciem posiedzenia Dr. SOfuouowSKi
uczynit krotka wzmianke o wyluszczonym przez siebie po-
lipie, majacym siedlisko niepospolite po za migdatem lewym.
Pomoc ta przywrécita choremu glos i oswobodzita sprawe
potykania od utrudzajacej wielce przeszkody. 0.

Sprzeczna wiadomos$¢ o chorobie panujacej
W Petersburgu.

0 panujacej w Petersburgu chorobie nagminnej jeszcze
ciggle sprzeczne z sobg kfifza wiesci, jedne tispakajaja, drugie
zatrwazaja, jedne prawia o goraczcze powrotnej (febris recur-
rens), drugie o dzumie sybirskigj. O pierwszej zamieScimy
sprawozdanie naukowe wrprzysHym Krze. O drugiej napoty m
kamy nader niedoktadng a dla tego i mniej wiarogodng
wzmianke w dwéch bezimiennych korespondencyach z Peters-
burga z dnit 6 i 7 b. m., zamieszczonych w Tygodniku lekar-
skim wiedeniskim N. 29 r. b. Tern mniej za$ przywiezujemy do
nich wagi, iz bynajmniej uie maja na sobie cechy naocznego
przekonania, lecz sktadajg sie ze zbyt og6lnych -zdan, opartych
na zastyszanych lub wyczytanych gdzies“opisach dawniejszych.
W jgdn¢j z nich podciggnieto fakze pod tez chorobe wiadomosé
podana,6zyteJnikom naszym w numerze przesztym o chorobie
panujacej w Kole Wijfoj,sce kongresowej, chociaz ta niemoc
zadnego nie miata zwigzku z dzumg sybirskg. Dziwne w ogéle
ze nie powiemy podejrzane, wydarza¢ sie musi zrédto, ktére
z odlegteffo Petersburga donosi o urzedowém ogtoszeniu po-
chodzarém, z blizszej nas Warszawy a zadnych pewniejszych
lekarskich sz.0zeg6téw poda¢ nie umie o samym Petersburgu.

1 tak wspomina tylko ogdlniej iz na wschodnich kran-
cach Rosyi europejskiej Hia poczatku Lutego r. b. wybuchta
choroba nagminna nader zabdjcza bedaca dzumg sybir-
skg. Bierze ona poczatek z pomoru bydlecego zarazajacego
ludzi druga przeniesienia jadu na cze$¢ jaka$ zraniong. Ka-
zagi fmoze Kacapy? Rad.) przywozacy skory z Syberyi i pedzacy
z soba bydio zakazili sie pierwsi. Przeszedtszy ua ludzi, za-
raza szerzy sie juz dobrowolnie bez zetkniecia bezposrednie-
go. Smieré ma nastepowaé w kijku godzinach. Cierpienie po-
czyna sie od nudnosci, zajecia mézgu i rdzenia pacierzowego.
(Tyle jestwszystkiego o pojawach choroby!) Poch6d swdj odbyta
zaraza od \\schodu na zachdéd oszczedzajac potudnie, w mia-
re posuwania si¢ ku zachodowi tracita na mocy. Mimo kwa-
rantan wybuchta nagle w Petersburgu, ~lylnem jest, jakoby
napadata tylko warstwy ubozsze ludno$ei, u zamozniejszych
przybiera posta¢ zimnicy z urazem mézgu i rdzenia pacierzo-
wego, Zging¢ miato dotad ¢8 czesci wszystkich na te nie-

moc zapadtych. Nastepuje wiadomos$¢ znana o chorobie w Kole
w powiecie Koninskim przekreconym na Koeini, a ktérg
korespondent niby uwaza takze za dzume sybirska, twier-
dzg” iz takowa z pominftj<Sem Warszawy poskoczyta ku gra-
nicy W. Ks. Poznanskiego zwabiona tamze durzycg w Wielkopol-
sce rozpostartg, a na ktérg umart Arcybiskup Przytuska (sic!).

W korespondencyi pdézniejszej z dnia 7go jb.,m. dodano
jeszcze, iz wbrew oczekiwaniu po zjawieniu sie¢ pierwszego
promienia stofica "Wiosennego i zmianie powietrza z niepogody
na pogode, choroba juz ustepujagca wzmogta sie na nowo i
Swiezg nieci obawe. Z-ajeto sie dnia 6 b. m. urzadzeniem
szpitali ku nowej potrzebie i oijzy$zczaniem mieszkan ludno-
$ei biednéjj Wszelako choroba wtargneta juz do najmaje-
tniejszych doméw i moéwiag, ze sg chorzy w patacu Aleksan-
dryjsko-tfewskim. W gubernii Samarski¢j epidemia ma sie
srezy¢ szczeg6luie; stycha¢ takze o zapadaniu urzednikéw
wzdtuz kolei petersbursko-warszawskiej.

Widzimy, ze ow korespondent mato co lub nic nie wi-
dziat sam, ze tylko styszat i czytat ico sie dzieje w War-
szawie, okoto granicy poznanskiej, w gubernii Samarskiej
wzdtuz kolei petersbursko-warszawskiej, a o Petersburgu
samym i pojawacli choroby wyraza sie zbyt kuso i ogélnie.
Dla tego zby¢ sie nie mozemy domystu, iz szanowny kores-
pondent przez pomytke jedynie datowat listy swoje z Pe-
ter shiir ga.

Wiadomosci ostatnie o zdrowiu og6lnem
z Petersburga i z Warszawy.

Uprzejmosci Wgo Dra Mohka fizyka miasta tutgj”.ego

zawdzieczamy nastepujace urzedowe doniesienia:
1) Z Petersburga:

TyijlirrpatecMalis fiiltridtis i febris recurrens coraz

rzadsze. Epidemia na schyitku.
2) Telegram urzedowy.

Warszawa 18 kwietnia 1i?65 rTgitdz. 7 minut 38 wieczor,

Do bzyka miejskiego Dra Mohra w Krakowie.

W Warszawie zadna nie panuje epidemia.

Inspektor stuzby zdrowia
Dr. J?reyer.
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