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PRZEGUB LEKARSKI
WYDAWANY STARANIEM ODDZIAŁU NAUK PRZYRODNICZYCH I LEKARSKICH

C. K. TOWARZYSTWA NAUKOWEGO KRAKOWSKIEGO
pod redakcyą Prof. Drów: Dietla. Majera, Skobla i Drów Oettingera i Zieleniewskiego

WYCHODZI: 
tygodniowo w objętości jednego arkusza 

co Sobota, 
w Krakowie, w Drukarni c. k . Uniwersy­
tetu, pod zarządem T. SzczurJcoioskieyo.

B i u r o  R e d a k c y i  P r z e g l ą d u :  
w domu c. k. Towarzystwa Naukowego, 

Ulica Sławkowska N. 282.

CENA:
w Krakowie rocznie . . . Zl. 6 — w. a.

„ półrocznie . . Zł. 3 — „
w Państwie Austryackiem 

z przesy łką  poczt, rocznie Zł. (i c. 60 „
„ r półrocz. Zł. 3 c. 30 „

Dla zagranicznych, drogą pocztową, wypadnie 
dopłata j przesył ki w ed iig  przepisów poczto w.

PR ZED PŁA TĘ PRZYJMUJĄ : 
Kaneellarya C. K. Towarzystwa nauk. 

w Krakowie, U lica Sławkowska N. 282 
tudzież 1

Biuro Redakcyi Przeglądu w domu powyż 
wymienionym,— oraz 

wszystkie c. k. Urzędy pocztowe tak  dla 
krajów koronnych jak  i dla zagranicy.
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P B Z Y P A D E K  SĄDOWO - POŁOŻNICZY,
podał

według udzielonych na jHŚniie szczegółów

Prof. Dr. M. M a d u r o w i c z .

Przystępując do opisu przypadku z wielu wzglę­
dów zajmującego dla lekarza ,  przedews«ystkiem 
podaję z aktórv sądowych to, c& zdaje rni się być 
niejakiej w ag1’ dla dalszego ócenienia orzeczeń le­
karskich złożonych z tego powodu w tej sprawie.

W dniu loym miesiąca1 Czerwca r, 18.. spo­
kój domowy kamienicy pod N r . ... w mieście 
N. zakłóconym został w niezwykły sposób. Już 
to naprzód stróża, zamiat pącego podwórze mię­
dzy godziną czwartą a piątą zrana, mocno zdzi­
wiło, gdy o tak rannej porze zobaczył oskarżoną 
NN. wracającą z wychodków drugiego piętra, a 
to o tyle, iż dawniej o tej porze nigdy je j  nie 
spostrzegł na ganku. Kucharka, służąc również 
jak  i oskarżona u państwa tegoż piętra, podaje, 
że NN. bawiła wtedy mn y  więcej kwadrans na 
wychodku. Jeden z zamieszkałych w tej kamie­
nicy, wyszedłszy o godzinie ' 4 na 7 zrana z dol­

nych wychodków, oświadczył stróżowi, że będące­
go na tern uboczu, uderzyło wydobywające się 
z głębi jakieś kwilenia jakby kota. On i stróż na- 
powrót udali się ,tam i spuściwszy przez otwór 
siedzenia w głąb świecę, obaczyli na dnie dziecko 
niezbroezone, leżące na wznak w kale. Dno wspo- 
mnione wyrobione z ciosowego kamienia, okryte 
na 3" kalem gęstym, okazuje nachylenie, które nie 
dozwala nagromadzenia «ię jakiejkolwiek cieczy;, 
ta też spływa .zawsze z pochyłości dna do muro 
wanego ścieku. Po wydobyciu dziecka skąpano je  
zaraz na dziedzińcu, przyczem takowe ocuciło się. 
Przywołana akuszerka ogładziła następnie koniec 
strzępiasty pępowiny i podwiązała j ą  należycie,, 
poc&em dziecko stosownie okryte, z rozkazu przy­
byłego na miejsce lekarza, zaniosła do szpitala- 
Tymczaspm .służąca, chcąc ja k  zwykło między 
6tą a 7mą godziną zrana udać, się do oskarżonć 
zastała drzwi do jej pokoju zamknięte. Udała się 
więc innemi drzwiami do niej i zastała j ą  w łóżku 
zupełnie przytomną, lecz osłabioną i narzekającą 
na ból głowy. Wrzawa powstała w tej chwili na 
dziedzińcu z powodu wydobycia dz iicka ,  spowo­
dowała oskarżoną do zapytania o przyczynę tego
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gwaru. Skoro służąca udzieliła je j  takowej, oskar­
żona przestraszona zwróciła twarz ku ścianie i ze­
znała, że mając ból brzucha, wyszła na wychodek 
gdzie z niej coś w ypad ło , czego bliżej oznaczyć 
nie może. Przytem uchwyciła służącą za rękę, 
prosząc jej, by nie dozwoliła aby je j  się coś przy­
krego stało. W. preweeie ani na ganku nie znalezio­
no żadnych śladów krwi. Po powtórnem przyby­
ciu służącej wraz z kucharką do pokoju oskarżo­
nej, drzwi przed tem zamknięte, znów były otwarte. 
Akuszerka przywołana od dziecka do oskarżonej 
mocno zbroczonej, oczyściła j ą  i ubrała, poczem 
zawieziono takową też do szpitala. W łóżkn jój 
znaleziono wszystkę bieliznę krwią skrzepłą i p łyn­
ną  przesiąkła, plamy jak b y  z wody płodowej oraz 
łożysko wraz z dodatkami.

Tegoż samego dnia jeszcTe dziecko wspomnio- 
ne umarło w szpitaln, a następnego dnia T6 Czer­
wca, odbyły się oględziny pośmiertne, które wy­
kazały następujące główniejsze zmiany. Dziecko 
długości ciała 18 y.,”. ciężaru 7 funtów i 4 uncyj 
aptekarskich, okazuj er wymiary główki odpowiednie 
dziecku donoszonemu, mianowicie: wynnar poprze­
czny 3 prosty A % ”, długi 5 szerokość bar­
kową 5". Główka ta duża okazuje małe przedgłowie 
nad kością boczną prawą. Nad okiem prawem mała 
ran a ,  przeszywająca warsty skórne, nad kością 
biodrową prawą otarcie skóry wielkości centa, 
oprócz tego drobne zadrażnienia po wszystkich 
prawie częśćiach powłok, skórnej. Pępowina, n a '8” 
długa, Aibnka, bez11silny trzęskiej, równo i gładko 
ścięta. Kość boczna prawa raz ,  lewa podwójnie 
złam ana, kość tyłogłowowa pęknięta. Pod skórą 
głowy surowica i krew, błony mózgowe i mózg 
jakoteż i dno czaszki okryte zndezną ilością krwi. 
Z płuc przekrwionych wydobywa się wielka ilość 
cieczy wodnistej wraz z drobuemi pęcherzykami 
powietrza, w żołądku śluz, w jelitacli smółka, p ę ­
cherz moczowy pełny, zawiera mocz czysty. Ł o ­
żysko prawidłowe, pępowina tu osadzająca się 17" 
długa, koniec strzępiasty z przedarcia.

Na tej zasadzie wydano1 orzeczenib, że dziecko 
wsponmione nowonarodzone, donoszone, umarło 
z powodu następstw jakie  wywołały skaleczenia 
powyższe, pochodzące zapewnie ze spadnięcia 
dziecka ze znacznćj wysokości.

Badanie sądowe oskarżonej przez świadomych

sztuki i wskazało , że oskarżona przed kilku dnia­
mi z pewnością porodziła a to z łatwością, gdyż 
budowa ciała stósowna, mianowicie miednica sze­
roka, przewód rodny obszerny, szpara wstydliwa 
długa i wielka, krocze tylko [ / "  wynoszące.

Dziewiątego dnia po porodzie odstawiono o- 
skarżoną na zawezwanie sądu do domu. karnego 
Tu oskarżona, obwiniona o zbroduią dzieciobój­
stwa, podała do protokołu, że po raz czwarty 
w ciąży, oczekiwała rozwiązania swego, około 20go 
lipca, więc o miesiąc póżnićj. Dzień przed poro­
dem cierpiała na rozwolnienie, wieczorem napiła 
się zwykłej kawy, noc przeszła spokojnie, ale po 
3ciej godzinie zrana obudziły j ą  znów bóle w brzu 
chu. Chociaż wyznaje, że umie rozróżnić bóle po­
rodowe od innych, przecież z powodu doznanych 
bólów brzucha udała się na wychodek zwykle 
przez nią używany a oddalony mniej więcej 5  są­
żni od jej pokoju. Tu 'siedząc ku przodowi n a ­
chylona, nagle uczuła, że zamiast kalu przerzyna 
się główka dziecka, natychmiast więc wstała, aby 
zatrzymać dziecko, lecz w tój chwili takowe spa­
dło do kanału (długości 5 sążni), przyczem zape­
wnie pępowina przedarciu uległa. Nie pamięta k ie ­
dy pęcherz płodowy pękł, ani też kiedy łożysko 
odeszło po urodzeniu dziecka, tak  dalece bowiem 
była zatrwożoną, że ujrzawszy jeszcze tylko krew 
na swych spódnicach, wzięła je  do kupy i przy­
cisnęła takowe do ciała, poczem ledwo po lUciu 
minutach pobytu na wychodku przez ganek zaszła 
do pokoju. Tu nogą drzwi zatrzasnęła , wyjęła 
tylko jeszęzA ręcznik ze stolika, a potem padła 
bezprzytoinna na łóżko. Chwilami, skoro kto /<$,- 
gadał do niej, ocucała się wprawdzie, zresztą zaś 
była uieprzytomną i dla togo nie mogła uczynić 
potrzebnych zabiegów dla uratowania dziecka.

(D . c. n.)
K IL K Ą ,  S Ł Ó W  

» narzędziach używanych do badania gardła 
i części przyległych.

napisał

Dr. W ł a d y s ł a w  ŚciBOiłOWSKi 

(Dokończenie.).
V.'Narzędzia do badania j a m y  n o so w e j ,  po łyku i t d.

Chcąc obejrzeć wnętrze jam y  nosowej, ehod/.i 
o to, aby ile można usunąć części miękkie zasja-
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niające  przystęp  św iat ła  do takow ej,  i aby  zw ier­
c iad ełk o  dało s ię  w y g o d n ie  w p row adzić .

Pomijając p o m y s ł  B ozzinif .go , o którym w y ­
żej w sp om n ie liśm y, nadm ienim y, że Czerm ak  p ierw ­
szy  do badania ja m y  nosow ej uży ł zw ierciadełka  

p łask iego ,--s łużącego  do b ad an ia1 gardła.
T u r c k  w  celu usunięcia  i w y c ią gn ięc ia  ku przo­

dowi j ę z y c z k a  wraz z częśc iam i przyleg łem i czyli  
podniebieniem  m ięk k iem , podał k l e s z c z y k i ,  bar­
dzo  podobne d o  k leszczy  H u n t e r a ,  zm ienionych  
przez C i y i a l a  a s łu żących  do w y d o b y w a n ia  k a ­
mieni z pęcherza  m o czo w eg o  4").

K leszczyk i wspbm nione sk ła d a ją  s ię  z rurki 
około  8 cali d ługiej, w  której m ieści s ię  pręt ru­
chom y z j e d n e g o  koń ca  m a ją cy  kółko , z drugiego  
ro zch od zący  s ię  w d w a  ramiona sp rężyn ow e za  
k o ń czo n e  łopatkam i po stronie w ewnętrznej kar­
bowa u cmi; za poc iągn ięc iem  k ó łk a  ua dół łopatki  
o w e  p rzy legają  do siebie, za popchnięciem ku g ó ­
rze  rozchodzą  się, p o zo sta w a ją c  w  pośrodku m iej­
sce  w o ln e  N ied a leko  dolnego koń ca  rurki są  d w a  

k ó łeczk a  dla p a lców  oraz śrubka, za p o m ocą  k tó ­
rej ruchomemu drążkow i m o żn a  nadać stałe p o ło ­
żenie. C hcąc badać ja m ę  n osow ą, T ur ck  poleca  
badanem u usta o tw orzyć,  a j ę z y k  na dół za p o ­
m ocą przytrzym yw acza  przycisnąć;  j ę z y c z e k  jeże l i  
j e s t  pokryty  ś luzem, ociera za p om ocą  p ę czk a  sku-  

banki (co nie za w sz e  jes t  potrzebnem), a  następnie  

w p row a dza  k le szczy k i ,  któremi ujmuje j ę z y c z e k ,  
a zsu n ą w szy  kółko  na dół szyb k iem  pociągnięc iem  
w y su w a  k leszczyk i  ku przodowi, a z niemi j ę z y ­
czek  i m iękk ie  podniebienie. T eraz ujmuje k le sz ­
czyk i w ręk ę  l e w ą ,  a  prawą w p ro w ad za  zw y k le  

małe zw ierciadclko  gard łow e, w  ktorem po sk ie ­
rowaniu św iat ła  odbija s ię  obraz ja m y  nosow ej,  
przegrody, ścian bocznych, ujście  przew odów  Eusta-  

chiusza i t. d. w miarę zw racania  zw ierciadła  w  tę  

lub ow ą  stronę. C hcąc lew ą  r ęk ę  m ieć  w oln ą  
T urck  n iek iedy  koniec  s zczy p c zy k ó w  ujm ował za 

p om ocą k leszczy  stale do p od staw y p rzytw ierdzo­
nych lub w połączeniu  będących  z o p ask ą  K r a ­
mera  ko ło  czoła  założoną.

V o l t o l in i  dla usunięcia j ę z y c z k a  ku górze  

używ ał ł o p a t k i  m e t a l o w e j  dość  gru b ej ,  którą  

podnosił j ę z y c zek  ku górze  lew ą  ręką, a  następnie  
praw ą w p row ad za ł  zw ierciadełko  do badania.

, J ) T u e c k  Praktische A nleituny zur Larynyoskopjiep. 64.

S to rk  u ży w a ł u m yś ln eg o  narzędzia  zw a n ego  
R h i n  o s  k o p e m ,  z łożon ego  z d w óch  ramion pro­
stych  z kó łkam i Da jed n y m  końcu dla w ło ż e ­
nia p a lców ; na drugim zaś jed n o  ram ie ma  

zw ierc ia d e łk o ,  drugie zaś ło p a tk ę  nieco zgiętą ,  
u su w a ją cą  j ę z y c z e k  ku górze; ramiona te p o łą ­
czone są  z sobą  za p om ocą zaw iask i ruchoinćj  
w  ten sp o só b ,  że s ię  m o gą  pod kątem  n ach y lać  

do siebie, a zarazem to lub ow o ramie m oże  być  

mniej lub w ięce j  w ysu n iętem  43). Zaletą  narzędzia  
S t o rk a  j e s t ,  że  p ozostaw ia  drugą ręk ę  badacza  
wolną. S to rk  zmienił sw oje  narzędzie  w ten sp o ­
sób, że  ramie do którego je s t  przytwierdzone zw ier­
c iadełko, je s t  w y g ię tem  łukow ato  a w miejscu po 
łęczeu ia  poniżej zaw iask i dodano s p r ę ż y n k ę 44).

N ie  przechodzę tutaj innych p o m ys łów  ku temu  

celow i sk iero w a n y ch ,  g d y ż  op isane narzędzia  są  

w y sta rcza ją cem i,  a  n aw et jeże l i  chory j u ż  s ię  nie­
co w p raw ił w  badauie ,  bez w sze lk ich  tego ro­
dzaju narzędzi można się  obejść ,  sam o zw iercia­
dełko, n ieco ty lko pod ostrzejszym  kątem  w z g lę ­
dem rękojeści  zgięte ,  w ystarcza  (jeżeli s ię  zgrabnie  
w prow adzi)  do zobaczen ia  w niem obrazu odbitego,  
bez potrzeby podnoszen ia  lub w y c ią ga n ia  j ę z y c z k a  
i podniebienia  m iękk iego .  1 J ę z y k a  b adany nie p o ­

trzebuje w y su w a ć ,  a do je g o  przyciśnienia w ystar­
czy nieco m ocniejszy  trzonek zw ierciadełka. W  k o ń ­
cu n ad m ien ię ,  że  do n ajw ażn iejszych  prac pod  
tym w zg lęd em  Bynoskopii na leży  S e m e l e d e r a :  
Die Rhinoscopie m it Fcubendruktafeln. Leipzig En- 
gelmann 1864.

W  celu badania gardzielą  (oesopliagus) Y o l -  
t o l i n i  u ży w a ł  rury około  stopy  długiej, którą do 

gardzie lą  wyprowadzał, L e w i n  u ży w a ł  w7 tym celu  
osob nego  z w'i e rc  i a d e l  k a ; opisu ich nie p o d aję  

ograniczając  s ię  do op isan ia  narzędzia  u żyw an eg o  
w7 tym celu przez S e m e l e d e r a  i S t o r c k a  45). S ą  

to k l e s z c z e  g a r d ł o w e  zakrzyw ione,  których  
ramiona na wzór k le s z c z y  do w y d ob y w a n ia  ka­
mieni z p ęch erza  są  nieco rozszćrzone, w szystk ie  

części  starannie w y g ła d zo n e  i zaokrąg lone; aby  
uniknąć niepotrzebnego drażnienia. Przed wprowa-

,3) Tygodnik lek. warszawski 1801 pag. 145 Art. Dra 
E o s i c k j e g o .

*4)  L e i t e r :  A t l a s  d e r  c h i r u r g i s c h e n  I n s t r u m e n t s  u .  s .  w .  

Tab. XV. p. 31.
JS) S e m e l e d k r : D ie  Laryngoskopie p . 28.
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■dzeniem k leszczy  ogrzew a  j e  s i ę ' j u ż  to przez za-  

nużenie w  w od z ie  ciepłej, potrzym anie nad p ło­
mieniem , rozcieranie m ięd zy  palcami, ju ż  w rU zc ie  
przez potrzym anie poprzednio pirzez pew ien  czas  

w ustach, zanim się  w prow adzi  do gardzielą; j ę ­
zyk  przytem mnfei przyciśnięty ni do dna ja m y  
ustnej,Wdo nieraz i bez pom ocy narzędzi je--* 1110- 
ż l iw em

N iektórzy  bad acze  jak  C zekm ak, N e u i io h f e k ,  
T u r c k ,  T o b Ó l d  podali o sobne  narzędzia, za po­
m ocą  których można obejrzeć wnętrze  krtani lub 
tchaw icy  przez ranę zrobioną za p om ocą  przecięcia  
przy operacyi zw anej l iryn gotom ią .  N e u d o r e e r  
u ży w a  ku temu celowi r u r k i  umysliJPgp, którćj 

d łu ż s z e 'r a m ie  w prow adza  się  do tch aw icy  a m a ł e  

z w i e r c i a d e ł  k o  lm łeienkiin trzonku todbija obraz  
częśc i  badanych 4,i). C z e k m a k  pierw szy  miał sp o ­
sobność użyc ie  togo narzędzia  w przypadkach cho­
rob ow ych  47).'

T urck  podaje  narzędzie  z ło żon e  z krótkiej 

rurki pakfongow ćj -/i w  której z obu stron są  w y ­
c ięc ia  ua prost sieb ie  tak g łębok ie ,  żej oddzielo-  
nemi są  od siebie w ązk im  tylko m ostk iem ; w  o d ­
leg ło śc i  łukur£)00 od w y c ięć  przytw ierdzony je s t  

trzonek cienki g ię tk i zakończony pierścieniem dla  

w łożen ia  palca 48). N arzędzie  p* w p row ad za  się  
do otworu rany w tećn spetsób, że  w ycięc ia  są  
zwróconerni ku dołowi, a  trzonek o dd aje  s ię  do 

trzym ania p om ocnikow i;  m ałe  ow alne zwjereiadel- 

ko  z boeznein w y c ię c iem , opiera się o w y c ięc ia  

w  rurce narzędzia  i dow oln ie  może zmieniać sw e  
p ołożen ie .

T o b OLD u żyw a  w tym celu zw yczajnej  rurki 
ja k ą  się  po przecięciu tc iiaw icy lub krtani za k ła ­
da, z w ięk sz y m  ty lko  niecwl i starannie w yg ład zo-  
ifVni otworem od góry, i oraz m aleńkiego  zwiercin  

d e łk a  na trzonku zgiętym  łukow ato , które się  
w  otwór zew uętrzny  rurki w prowadza, a przez s t o ­
so w n e  zw rócen ie  zw icreiadełka  widzi w  iiiem o d ­
bity obraz czę śc i  badanych *Lj.

1*) Oenterreiehische Z e U tto h r iff  f u r  pi-jtkii»ehe4 M ediam .
18;~>8 str , 4(i

'ń) W iener m ed k in isch e  W tm kw sclir ift t i r .  t l .
4S)  T u r c k  Laryngoskopte p . SU.
"I7  T o b o ld  Lehrbueh ues LaiyutSulcopie p . 50 et sa/-

D odatkow o w sp om n ę je s z c z e  o n arzędziach  
< używ anych  przez niektórych b a d aczy  ju ż  to do 

badań na sobie sam ych, już w celu p o w ięk szen ia  
\ obrazu częśc i  w  zw ierciedle  odbitych.

D o badania  na sobie „samym, C z e r m a k  pier­
wotnie używ ał zw y k łe j  lam py, z której z d e jm o w a ł  
szk ło  mleczne, oraz pom iędzy  ustami i p łom ieniem  
trzym ał le w ą  .r ęk ą  ka-walek zw ierciad ła  poprze­
dnio Ogrzanego, prawą e u ś  w prow adzał zwiercia-  

<■ dło .gardiojwe; później zm ienił sw ój przyrząd w ten
* sposób r’°), że  do skrzyneczk i przykręca się na

osobnych  podstaw kach  zw ierc iad ło  w k lę s łe  R c e - 
ł TEGO z dziurką w środku, dow oln ie  w yżej  lub n i -
s żej m ogące  być nastawionóm lub pochylonem  i

zwiej'ciadcłko p łask ie ,  równitfz dające  s ię  w yżej  

S lub niżej nastawiać, Oraz do zw ierciadła  w k lę s łe ­
go  zbliżcie lub oddalać dow olm e,;  zw ierc iad e łek  
k rtan iow ych  u żyw a  nieefc w ię k sz y c h ,  uiżli do ba-  

daiuaieiiorycli,  których gardła  mniej są  w p raw n e­
mu P rzyrządy używ ane  przez innych badaczy  
mniej w ięcej są  p o d o b n e , za w sz e  po dsta w ą  ich 

obok narzędzia  o św iet la jącego  zw ierciad ła  lub so,- 
czew ki jest> zw ierciadło  p łaskie ,  w  którem bada- 

| j ą e y  widzi obraz częśc i  w  gardle  lęitącycb.
Co się  ty czy  przyrządów  p o w ię k sz a ją cy ch  obraz,  

T urck  51J poprzednio w tym celu n żyw a ł siTa^ewki 
w y p u k łe j ,  potem okularów  z podobnenuż s z k ła ­
mi, potem użył pew nego  rodzaju d a łek ow id za  

j G a l i l e u s z a , ostatecznie  używ ał on tćgo  rodzaju
przyrządu, że po za otw orkiem  zw ierciadła  w k lę -  

\ ste-go przytw ierdzonego do stałej podstaw y, d od a ­
w ał łupkę z łożoną  z kim u szk ie ł  Wypukłych do 

 ̂ o sob nego  ramieubi jirzytwierdzoną.
Wk r th eim  j e s z c z e  w r. [I tćć ł  zalecał użycie  

zw ierciadełek  krtaniowych w k lęs łych ,  które w pra­
w dzie  p ow ięk sza ły  ■ ob raz , ale go  tak zm ien ia ły ,  że  

ja k o  nieużyteczne m usiały  być zarzuooneini. T u r c k  
w tym celu za n a jw ła śc iw sze  narzędzia  uw aża  

£ zw ierciad ła  z 'O gniskiem  9 - c a ł o w e m ,  które lubo
] uie p o w ięk sza ją  tak m ocno obrazu ja k  przyrząd

z soczew kam i dopiero co p rzyw iedz iony , m ogą  zua  

leśó zastosow an ie  ze w z g lę d u  na taniość i łatwość

' w użyciu.
( _ _  ___

) C zerm ak D er KelUkopf-ipSeyel etsfi j .
''') T u r c k  fa fy n y ć sK o p ie  p . 54.
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WYCIĄGI Z PISM LEKARSKICH. >
?  >

F. Hbkumann: Gorączka powrotna (Fabris rec.urrens) )
w St PiAftrsburgW. Spotrz&żenia ze szpitala

Obuchowskifigo. !>

Gorączka powrotna prosta i żółciowa pojawiły \
-się po raz pierwszy w Petersburgu śród lata s 
1864 r. Pierwsze spostrzeżenia poczynił autor w sier- )
pniu r. 1864 w szpitalu Obuchowskim, później j 
udzielono zgodiy.ch wiadomości ze^stron różnych. \
Choroba tembardziej zasługuje na uwagę lekarzów, >'
ile 7,o postać żółciow,a należy do najcięższych uieV > 
mocy i liczne porywa ojSiry. • ,

Przebieg zmami.mujący gorączki powrotnej sta \
nowią według J ^ E J ngeua dwa napady g o rą ­
czkowe, rzadko więcej, następujące po sojne a prze- >
dzielone wyraźnem zwolnieniem z któ- >
rycli późniejszy wydaje się jakoby powrotem • {Re- 
aidiv) pierwszeg.6; przy końcu napadu gttrąjozka >
nader prędko opada; najważniejsze' i n aj State- >
czniąjsze umiejscowienie dotyw/e-śledzumy'obr/mie- j
wąjącej mo-cno, a )ło niej narządów żółciowych.

Autor skreś la  chorobę w ed łu g  700 blisko przy- 1 
p a d k ów  uw ażanych  w"*szpitału w ogólności zgo- j
dnie z G r ie s in g k r e m .  >

1) P o r a  z w i a s t u n o w a .  Chorobę wszczy- ;
nają  jedno - lub dwukrotne silne napady zimna, 
częściej lekkie dreszcze; następuje znużenie* pra- $
gnienie, brak łaknienia, wymioty, ból głowy: nie- \
kiedy biegunka, niekiedy zapieczenie stolca. Uczu- 1
cie łamania, dolegliwe bóle w odnogach w ystę­
pują częstokroć zaraz na początku i utrzymują >
się przez cały ciąg choroby \

2) O b r a z  c h o r o b y .  Po krótkiem (około 24 
godzin) trwaniu zwiastuęcjw wyśitspuje całkowity |
obraz ciioroby rozwiniętej. Twarz zapada, Czer- i
wienieje, czestokroć'od 3— 4 dnia lekka żółtaczka. ]
Tępy ból i ciężenie głowy. SkSra jes t  gorąca l
•i' sucha, niekiedy skłania się do polu lekkiego. \
Ciepłota 39, 40—41 °C. Oddechów 20—22. Ozę- )
stokroć rozdęcie brzucha (ynufbeoi-ismuĄ,, wątroba j
nieco nabrzękla , śledziona prawie zawsze zwięk­
szona. Pragnienie podniecone, brak łaknienia, \
stolce ponajwiększej części rzadkie i obfite, jasno- i
żółte., Mocz skąpy, kSmjny', czasami zawiera siady 
białka, C. g. -  1016— 1024, w czasie wolniejszym \
=  1007— 1009. Bóle mięśniowe trw ają  ciągle, ;
uczucie osłabienia, obojętność: 'tętno podnosi się 
już  dnia pierwszego do 100 i więcćj; póżnićj do 
140—160. Bezsenność, częstokroó“bredzenie. Dola >
ta trwa w średniein przecięciu 7 dni (4— 1<>),— po ■ <
czerń razem z potami obfitemi zwykł się pojawiać ^
ubytek wszystkich przypadów, następuje ogólne >
polepszenie jednakże z uczuciem wielkiego osłabię- j
nia i z pozostałą niedokrewnością. <

W tem pierwszem bezgorączkowiu, pozornem ni- \ 
by wyzdrawianiu zostawa chory 4 ,6  — 10 dni, poczein j 
najczęścićj znienacka drugi napad wybucha. Ten by- j 
wa słabszy od pierwszego, zakończa się po 2 —-8 s

dniach przesileniem podobnem do pierwszego lub 
bezgorączkowiem. Często napad drugi zamyka całą 
chorobę, niekiedy następuje napad trzeci łagodniej­
szy, kończący się również przesileniem i przecho­
dzący w wyzdrąwianie pospolicie długotrwale cho­
rych niedokrewnych.

W przypadkach najcięższych nastąpić m o­
że śmierć już w okresie pierwszym przez po­
rażenie serca lub opucldinę opon mózgowych (?) 
albo też później śród stanu podobnego do mo­
cznicy (uraemia) lub do cholery. (?) śród osłupie­
nia (sźMpopj lub bredzenia, a w końcu śród śpią­
czki i wielkiego wycieńczeni^^ przychodzi nawet 
wodnięk (hydmęinici) i puchlina ogólna: drgawki 
uwaźą.no raz tylko.

Ż ó ł c i o w a  u i b y d u r z a (das biliuse Tij- 
2jhąk{). czyli gorączka powrotna żółciowa okazuje 
w ogoluości też same przypady tylko z przewa­
żnym udziałem narządu ''żółciowego. Poczytać j ą  
więc należy za odmianę jedynie gorączki powro­
tnej. Niekiedy w* więzuje się ona z prostej go­
rączki powrotnej. Z i zwyczaj atoli niż z początku 
rozpoznać można silniejsze zdraźnienie żołądka 
i dróg żółciowych, wymioty ciągle, większy upa­
dek sil, w S eśne  przypady mózgowe, nakoni.ęc przy­
chodzi stan oznaczony nązwą żófpjcy {Ąwtae-jnia).

Rokowanie jest  wprawdzie groźne, lecz b y n a j ­
mniej nie jes t  rozpaczliwe bezwzględnie. Nawet 
gdy śpiączka dni kilka trwała, widywał autor 
śród, użycia silnych leków pobudzających i zi­
mnych oblewań powrót do zdrowia. Gdy zaś żół­
taczka jest nador mocna i uporczywa, a nawet 
jaw ią  się wymioty krwawe* i takież stolce, obok 
śpiączki i wielkiego sil upadku, natedy chory 
umlęjra najczęściej 10— n f  dnia choroby. Oglę­
dziny okazują często zapalenie płuc, cofające się 
obrzmienie śledziony, stiuszczenie nerek, tłuszcz 
w komórkach wątrobowych; w żołądku i w dw n- 
nastuiey mocny nieżyt, niekiedy z krwawiono} ni 
wlosowatęm.

,J?z,cz£gijlnej uwagiy godnym jes t  przebieg, go­
rączki: Po ,krótkiqh zwiastunach rozwija się cie­
płota 40, .41 nawet 45) (Ti. W godzinach rannych 
pojawia się zwykle zwolnienie o V2 — 1° C., pó- 
źuiej różnica wynosi 1 '/. —3— 4". Tak również 
waha się tętno między 10fL a 160, w bezgorą­
czkowiu między 45 a 72 ; przytem bywa najczę­
ściej drobne, przez jakiebądż  pobudzenie wzmaga 
się ńąder iątwo jego liczba, tętno dwubdne (di- 
or-otus) z d a je c ie ,  że nie wydarza się wcale.

Po nastaniu pierwszego bezgorączkowia nastę­
puje we 4 do 10 dni napad drugi. Zadnem za­
chowaniem się chorego, żadnym lekiem i t. p. nie 
można zapubiedz temu ponownemu napadowi. Zw y­
kle bywały 2 lub 3 napady, wyjątkowo tylko 4 
do 5. Napad kończy się najczęścićj przer lnie 
śród potów obfitych trwających 12— 36 godzin, 
tętno sp a d i  o 4 9 —60 uderzeń, ciepłota o l ' / 2 — 
3— 4" C. Bezgorączkowie jes t  całkowite. Rzadko 
postrzega się ustawanie powolne (Lysis) i to tylko 
w przypadkach powikłanych. Obok gorączki do
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pojaw ów najstalszych należą wielki upadek sil 
i bóle mięśniowe. Pierwszy zrządza nierzadko wo­
dnicę i powolne wyzdrawianie; drugie częstokroć 
nader dotkliwe mogą przetrwać znacznie chorobę 
właściwą. Rozbiory zwłok nic ważnego nie wy­
kryły ani w ośrodkach nerwowych, ani w ner­
wach obwodowych, z mięśni, serce okazało roz­
pad ziarnisty (kijm iger Zerfcul) włókienck, a mię­
śnie barkowe i Pyłkowe, zwyrodnienie tłuszczowe. 
Najstateczniejsze umiejscowienia choroby obja­
wia przewód żolądko - jelitowy, szczególniej sil­
nie w postaci żółciowej, stąd też (żółciowe) wy­
mioty są przypadcm częstym, w najcięższych ra ­
zach wymioty krwawe. Po wymiotach następuje 
wielkie znużenie i podmiotowa ulga. Nierzadką 
bywa ciągła dolegliwa czkawka. Biegunka jes t  
częsta, niekiedy siły wyczerpująca. Stolce wodni­
ste, kałowe, rzadziej krwawe.

Nader stateczne jes t  zwiększenie śledziony (Gkie- 
siNGEii), dająyńrsię wykazać ju ż  dnia 2go lub 3go. 
Zbrzękaiiie odbywa się zwykle nader powoli, Dojść 
m oże  wielkości 20— 30 cm. a ciężaru 3 funtów  
(ciężar prawidłowy około 8 unc.), miąższ jest  kruchy, 
gruboziarnisty, ciałka Malpigliiego zwiększone.

W ątroba także je s t  obrzękła, lecz nie tyle co 
śledziona. Skutki steku żółciowego się pojawiają 
(żółtaczka ogólna), gdy zaś kał należycie je s t  za­
barwiony, przypuszcza więc autor nadmiar żółci 
(Polycholia). Przeszkody mechanicznej w przewo­
dzie żółciowym (cluctus choledochus) nie*Łzdołano 
wykazać, natomiast znachodzono częstokroć to­
rebkę żółciową rozdętą i stale mocny nieżyt w dwu­
nastnicy i w ujściu dwnnastnicowćm przewodu 
żółciowego. Znamionującym wszystkie ciężkie przy­
padki je s t  objawiający się w gronkach (acini)  
złóg tłuszczu nie kroplistego lecz mazistego i nie­
rozpuszczalnego (?) w eterze.

Mocz w lekkich postaciach nie okazuje isto­
tnej zmiany co do ilości i jakości. Tylko w okre­
sie durzycowym gorączki powrotnej żółciowej od­
powiada całkowicie zmianom w okresie' durzyco­
wym cholery i sprowadza nakoniec zuahie zjawi 
ska mocznicy (?). Przy rozbiorze zwłok '/nacho­
dzono często nerki zwiększone z wybroczynami 
Biut,extravasat)  gwiazdowatemi i kropkowatemi. 
Jtkanie zresztą bywało niedokrewne.

T r w a n i e  choroby w ogóle dłuższe niż du- 
rzycy waha się między 21— 23, aż do 30, 40 
u nawet 52 dni. Śmiertelność wynosiła ogółem 
10.77 od sta. Najniebezpieczniejsza jes t  postać żół­
ciowa, z której jeżeli się pojawią przypady „cho­
leryczne i mocznicowe11 a/3 chorych umiera.

Co się tknie p r z y c z y n  to gorączka powro­
tna należy do1 chorób zakaźnych (Lifectiohskrunk- 
heit)‘. Stosunki miejscowe klimatyczne, zła żywność, 
zła Woda do picia sprzyjają wybuchowi. Choroba 
rozwijała się w miesiącach letnich (czerwiec i li­
piec) i utrzymywała się aż przez zimę. Według 
li. jes t  jawnie z a r a ź l i w ą :  kilku lekarzy i po­
sługaczy zapadło; z 20 robotników pewnej p ra ­
cowni stolarskiej, zasłabło 19. Młodzi, silni ludzie

\ (przeważnie robotnicy) od 20— 40 lat zapadają
) najczęściej.

Nadużycie napojów wyskokowych, ehleb za- 
- nieezyszezony sporyszem (Secale cornutum) m ają
s wywierać wpływ na rozwój choroby, według B o t -
\ k in a  pożywanie chorych ziemniaków.

Co do leczenia: to przebiegu właściwego ża- 
!; dnym środkiem powstrzymać nie można. Chinina
< zostaje bez skutku. Zadaniem terapii jes t  czuwać
s nad gorączką, pokonywać umiejscowienia i powi-
S kłania. Nie ma mowy o ścisłem leczeniu przeciw-
? zapalnćm, natomiast zimno, kąpiele letnie, obw i”
] jan ia  wodolecznicze. Wewnątrz chlor, kwas solny,
\ napoje kwaskowate. Chinina przeciw obrzmieniu

śledziony, później żelazo, wino i t. d. Kalomclu 
( autor zalecać nie może. Przy poczynającym upad-
> ku s i ł : kamfora, piżmo, zimne oblewania,
i (Petershurger med, Złschr. 1865 I. 1— 29 . — Cenb\
5 1 f .  d. m. TFm. 1865. 14.)

1 R O Z M A I T O Ś C I .

i Rzecz o krótkiem  życiu naszego wieśniaka

? napisał

) K a zim ier z  K r a u z  y ńsk i

J Dr. Med. w Łańcucie. *)

\ Zastanawiając sio od niejakiego czasu nad naszym lu-
( dem wiejskim w rozlicznych jego stosunkach, przychodzi­
li ło mi nieraz na myśl, dla czego nasz wieśniak tak  krótko
> żyje. Ale im dalej w las tćm więcej drzew ; im bardziej za-
? ciekalem się w rozwiązaniu tego pytania, tern więcej nmo-
S żyło sio przeszkód, stojących na zawadzie [temu badaniu
\ i nic mogłem przyjść do ładu.
] Lud nasz stal się źródłem poszukiwań rozlicznych umy-
? słów; badano go w jego namiętnościach, skłonnościach, oby­
li Czajach, zwyczajach, podsłuchiwano jego pieśni, wydobywano
( od niego baiady, legendy, podania , poetyzowano sielskość,
) podnoszono-jego pobożność i stawiano ją  za wzór innym war-
> stwom społeczeństwa; sam a nawet nauka posługiwała się
1 nieraz wyrażeniami jego. Konstytuoya 3go maja w ubiegiem
> stuleciu postanowiła uwłaszczenie je g o ; wydawano różne pi-
l sma, odpowiednie pojęciu ludu, zakładano szkółki. 1W czaso-
) pismach podnoszono myśl, liy wieśniacy nasi mieli szybką po-
< moc lekarską jak  „Czas11 z dnia 2(5 stycznia r. b. a uzuaw-
) szy ten list za godny uw agi, Przegląd lekarski umieścił go
\ w swoich kolumnach na dniu 4 lutego r. b. Ale nikt nie
\ zajmował się rozstrżąśmeuiem tego pytania, dla czego nasz

*) Otrzymawszy w przedmiocie niniejszej koresponclencyi 
S także z Tarnowa i z Podola osobne pisma, zamieszczać

je  będziemy z kolei, zapraszając zarazem i innych kole­
gów bliżej z przedmiotem tym obeznanych, ażeby ró- 

i wnież spostrzeżenia swoje przesłać nam raczyli. Zebra­
ne w ten  sposób uwagi najlepiej zapewne posłużą do 
obmyślenia skutecznej opieki nad zdrowiem i życiem 
naszego ludu wiejskiego i przyjdą w pomoc rozprawom 
świeże w tym przedmiocie w pismach politycznych 
podniesionym. 1
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■chłopek żyje tak  krótko, pomimo wszelkich sprzyjających s
warunków. ?

Podczas wykładów antropologicznych Szanownego Prof. s
M a j e r a  w  roku szkolnym 1S57,'8 słyszeliśmy, iż każd,e zwię- ?

rze kręgowe w stanie prawidłowym żyje p rze/ pewną liczbę ł
la t opartą na rachunku umiejętnie i .śpiśle przeprowadzo- i
nym. Zasadą jest stosunek przyrostków (epiphyses) do treści <
kości, gdyż jakiegm,czasu notrzebuje przyrostek do swego zu- i
pełnego się zlania z kośęją, to liczlja czasu pomnożona przez ?
pięć będzie stanowiła długość życia istot}’ ; a poniew;ażu czło- S
wieka przyrostek p J to eh u je  lat 21), wise pomnożywszy przez ?
5 człowiek powinien żyędat 100. Zawjsze miejmy to na uw a­
dze, iż t u je s t  mowa o ,stanie BDaffiiflłowym, przeto musimy ?
wykluczyć wszelkie gwałtowne wpływy np. wojnę, zabójstwo, 
choroby nagm inny ehproby dziedziczne^ pyięzjenia długoletnie 
i t. d. Chociaż wszelako wzięlibyąm j pąjl uwagę* trw anie <
życia ji|ż  nie takie, jakiejn byób}’ powinno według przyrody 
człowieka, lecz jjikiem się ,ok<mvj(e w zw yczajnjch jego sto- <
sunkach, to jednak jeszcze jako i&roflnindiezba la^ życia zwy- S
czajnego w ynosiłaby 'ona 4.7—£ 8 : gdy tymczasem rzadko tn ?
w okolicach Łańcuta znaleść zmarłego wieśniaka, któyyby 

■doszędł do 60 roku życia. Dla czegóż zatem tak  ma rzeęz \
nie inaczej ? )

Od 16tu lat w jednej części Polski t. j .  ftjąlicyi włęścią 
nin został uwłaszczony, stał się niezawisłym^ już go ,njg gnębi s
niewola, ma swój kaw ał ziemi własnej, która mu się plonpm !j
wypłaca, nie ^esjt narażony na to, na co był wystawionym s
przed rokieip 1846, plon z ziemi wydobyty wystarcza mu 
do wyżywienia nie tylko, ,dpbie i,,swojęj, rodziny, rjię ,naw et 
sprzedaje % z tego co zebrał. O p jftz  gospodarstwa i roli )
ma różne sposoby pomnożenia dobytku np. najeęi, furmanka, s
przemysł i j-ękodzieki. A więc dobrobyt naszego ohłopka }
podniósł ssie znakomicie* teraz lepiej sre żywi, stosowne do t
pory roku ma odzienie, pomieszkania wieśniacze są dobrze ;
opatrzone na zimę, w lecie już nie spostrzegamy ty łjj  izb 
dymnych, i dla czegóż tak  wcześnie umiera? A więc są-przy- >
czyny i to przyczyny tak w ielkie, iż nie pofiobna myśloó, \
aby uie biły w oczy każdego z lekarzy. 1 o tych to przy- >
czynach w krótkości coś nadmienić jest moim zamiarem.

D . c. ii. S

Wykaz odczytów na Wydz. lek. Uniw. Jagiell.
w półroczu letniem r. 1865. (

Anąjomjja opisowa ludzka, mianowicie: AngiplogijSi* Ne-»co- S
logija i nauka o narzędziach zmysłowych, codzien- \
nieod g. 1 0 — 11 przed południem w sali anatomicznej i
Kolegium lizyczncgo ;, p. k. piyjf. p.-z. Dr. 'Kueubc/ipffci. 4

Nauka o oddychaniu tudzięż.p.rozwoju, w Poniedziałki, W torki
i Środy od godz. 4 —5 po południu w Zakładzie fizy- \
ologiezuym; c. k. Prof. p. z. Dr. M ajer.

W ykłady antropologiczne, w sposobie dostępnym dla kaudy- ,
datów wszystkich W ydziałów uniwersj teck ich , we 
Czwartki i P iątki od godz. ,6 —7 po południu w Ko­
legium fizycznem w Sali I; Tenże.

Fizyologija głosu i głosek, raz na tydzrdń w dniu i godzi- 7

nach później oznaczyć się mających, w Zakładzie fi­
zjologicznym, (bezpłatnie); Rgroźe.!

F izyologija mięśni i nerwów, we Czwartki, Piątki i Soboty 
od godz. ł —5 po południu w Zakładzie fizyologi- 
ęznyrn; e. k. Prof. p. z. Tir. l^iobrowski.

W ykład z Fizyki Ickar^kićj, we Środy i Czwartki od godz. 
11 — 12: w Zakładzie fizyologipnym ; ż e ..

Pracow nia fizyologiczna, jes t dla słuchaczy chcących z niój 
korzystać, cały dzień p,twarta (bezpłatnie!; Tonie.

Ęarmakognozyja, w Poniedziałki, sśrody i Pjątki od godz
8 —9 zyana w Sali przy gabinecie farmakognostycznym; 
c. k. Prof. p. z.|fP r t. Skobel.

Terapija ogólna, we W torki i Czwartki od godz. 8 —9 w Sali 
posiedzeń W ydziału lekarsk iego ; T e n a s f^

Ęarm akologiją terapeutyczna, codziennie po południu od godz.
3—4. w Sali posiedzeń W ydziału lękarskięgo ; Tdnże.

Anatom  ja patologiczna szczegółow a, codziennie od godz.
9 — 10 przed południem w Gmachu klinicznym; e. k .  
Prof. p. z. Dr. Tcinlnliann.

Ćwiczenia praktyczne w Tbedccyncli patologitćmych, trzy razy 
w tygodniu od godz. 12— 1 w Prosęjitoryum  patolo- 
gicznem ; Tonie.

Anatomia układu limfatycznego, (po niem iecku), w Soboty 
od godz. 12— 1 w Gmachu ldiniczuym, (bezpłatnie) ; 
Tenże.

Klinika lekarska, tudzież wykład szczegółowy Patologii i T i­
ra piL codziennie ,ad godz. 8 — 10 przed południem ; 
c. k. Prof. p. z. Dr. D ie tl ; w  razie nieobecności za - 
stępuje go c. k. Pr,oj', p. z. Dr. O i/eiceti. ■

Szczegółowa Patologija i Terąpija chirurgiczna wraz z K li­
niką chirurgiczną, codziennie od godz. 1 0 — 12 przed 
południem w Gmachu klinicznym ; e. k. Prof. p. z. 
Dr. B ryk .

W ykłady Okulistyki przy chorych znajdujących się w K li­
nice małej i ruchom ej, codziennie od godz. 12— 1.

Gmachu klinicznym ; c. k. Prof. Dr. SłauAkowslci.
O przekształoeuiach oka następnych; (po niemiecku), w So­

boty od godz. 11— 12’ w Gmachu klinicznym (bezpła­
tnie) ; Tetiże.

Położn ictwo dla akuszerek, w Poniedziałki, W torki i Środy 
" 'o d  godz. 3—4 po południu w Lektoryum  T Kolegium 

fizycznego, (bezp łatn ie); c. k. Prof. p. z. Dr. M a d u -
romitSt.

O chorobach dziad, we C zwartki i P iątki od godz. 3 —4 po 
południu tamże ; Tonią'. ’

Klinika położiflPlłha chorób kobiet i dzieei, codziennie od godz 
7 — 8 rano w Szpitalu Śgo1 Ł a z a rz a ; T m ie .

Policyja lekarska, codzńeńuie od godz. 7 — 8 rano w Gm achu 
klinicznym^ c. k. Prof. p. z. Dr. GiloiosWi.

Nauka o zarazach zw ierząt domowych, oraz polieya w etery- 
narska, w Poniedziałki, W torki i Środy od godz. 5 — 6 

po południu; Zhht. Prof. F izyk M. K. Dr. M ohr.
O sposobach uskuteczniania rozbiorów w Chemii zwierzęcej 

(Zooćhemija), raz tygodniowo w godziuie później ozna- 
™ tzyć się m ajięPfł •c. k. Docent Dr. Stopezańslci.
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Cheraija moczu, dwa razy na tydzień w godzinach później 
oznaczyć się mających ; Tenże.

Ćwiczenia w Chemii zooanalityeznej, w pracowni patologi- 
czno-chem icznej w dowolnych godzinach codziennie; 
Tenże.. Kolegium to liczy za 10 godzin tygodniowo.

O chorobach wenerycznych i o osutkach, codziennie od godz. 
"2—3 po południu w Szpitalu Sgo D ucha; Docent p ry ­
watny Dr. Rosner.

O rozpoznawaniu plam wszelkiego rodzaju na odzieży, lub 
narzędziach w wypadkach lekarsko - sądow ych, we 
W torki od godz. 4 — 5 po południu w Sali Kliniki le­
karskiej ; Docent pryw atny Dr. Kryda.

Toksykologii lekarsko-sądow ej Część I t. j. o postępowaniu 
lekarza  w wypadkach otrucia, tudzież o sposobach 
w ykrycia trucizn nieorganicznych, we Środy, Czwartki 
i P iątk i od godz. 4 —5 po południu w Sali Kliniki le­
karskiej ; Tenże.

Dyetefyka czyli nauka o pielęgnowaniu noworodków, ose­
sków i dzieci w  pierwszych latach życia, w Ponie­
działki i Środy od godz. 10— 11 przed południem 
w Sali Kliniki lekarskiej; Docent pryw atny Dr. J a ­
kubowski.

O szczepieniu kro wianki, w Piątki od godz. 10— 11 przed 
południem w Sali Kliniki lekarskiej; Tenże. ,

D yetetyka noworodków i osesków w sposobie dostępnym 
dla akuszerek, we W torki i Środy od godz. 4—5 po 
południu w Sali posiedzeń W ydziału lekarskiego, (bez­
płatnie); Tenże. 

w a g a :  — W ykłady na tym W ydziale wyrazem „codzien­
nie" oznaczone, odbywać się będą w każdym dniu ty­
godnia, wyjąwszy Soboty.

Wiadomość statystyczna o ludności w Galicyi.

Rocznik statystyczny monarchii za rok 18G3 (S ta ti- 
stisches Jahrlm ch d. oster. Monarchie, f t i r  d. J a h r  1863). 
zaw iera szczegóły następujące co do ludności w Galicyi, po­
cząwszy od r. 1857, w którym po raz ostatni dokonano spi­
su ludności. Co do lat następnych otrzymano liczbę ludności 
dodawszy ilość nowonarodzonych a  potrąciwszy zmarłych.

W dnin 31 października 1837 znajdowało się w Galicyi lu­
dności: męskiej 2.228,047, żeńskiej 2.369,423, ogółem 4.597,470_ 

W  przebiegu lat następnych ludność w Galicyi nastę­
pnym uległa zmianom :

Z końcem roku słonecznego 1837 znajdowało się : lu­
dności męskiej 2.235,285, żeńskiej 2.375,458, ogółem 4.610,743.

Z końcem roku słonecznego 1858 znajdowało się ludno­
ści męskiej 2.274,842, żeńskiej 2 411,704, ogółem 4.086,588.

Z końcem roku słonecznego 1859 znajdowało się: ludno­
ści męskiej 2.314,954, żeńskiej 2.447,416, ogółem 4.762,370.

Z końcem roku słonecznego 1860 znajdowało się: ludno­
ści męskiej 2.353,851, żeńskiej 2.482,068, ogółem 4.835,919.

Z końcem roku słonecznego 1861 znajdowało się: ludno­
ści męskiej 2,378,707, żeńskiej 2.503,604, ogółem 4.882,311. 

Z końcem roku słonecznego 1862 znajdowało się: ludno-

|  ści męskiej 2.409,345, żeńskiej (2.529,773, ogółem 4.939,118. 
s Eueli ludności w r. 1862 był następującym :

Zaślubin było w tym roku w Galicyi 52,019. Liczba ta  
s rozkłada się jak  następuje:
 ̂ Obie strony wstępowały po raz pierwszy w związki mał-

S żeńskie w 37,276 w ypadkach; wdowiec żenił się z kobietą
5 niezamężną w 7,197 razach ; wdowy szły za mąż za bez-

żcnnych dotychczas w 4,359 wypadkach, 
j Nowonarodzonych było 117,421 płci męskiej 109,739
s płci żeńskiej.
> Najwięcej dzieci płci męskiej urodziło się w  grudniu
< (10,653), pici żeńskiej w marcu (9,S80). Dzieci z prawego
' łoża było między nowonarodzonemi pici męskiej 104,641,
? między nowonarodzonemi pici żeńskićj 98,219. Zatem uro-
S dziło się dzieci z nieprawego łoża płci męskiej 10,406, płci
[ żeńskiej 9,706, razem 20,112.
;. Dzieci nieżywych z prawego łoża urodziło się 3,520,
!; a  mianowicie 2,007 płci męskiej, 1,513 płci żeńskiej; z nie-
( prawego łoża 367 płci męskiej, 301 płci żeńskiej, razem 668.

Bez nieżyw o- urodzonych umarło dzieci włącznie do lat 
J 5, płci męskiej 48,294, płci żeńskiej 43,043, razem 91,337.
: Zmarłych liczono w 1862 r. razem  166,165, z których
S 84,409 było płci męskiej, 81,756 płci żeńskiej. Dziewięciu
§ mężczyzn i tyleż kobiet przeżyło ,lat 100. Najwięcńj osób
( płci męskiej zmarło w grudniu (9,585), najmniej w czerwcu
) (4,841); płci żeńskiej najwięcej zmarło w grudniu (9,431)
i najmniej w  czerwcu (4,491). — W  skutek choroby zmarło
5 osób płci męskiej 83,159, płci żeńskiej 81,303; śmiercią
I; gw ałtow ną osób płci męskiej 1,250, płci żeńskiej 453.

\ N e k r o l o g i  j a .
Dnia 3go b .  m. umarł w Majdanie Dr. Ł a z a k z  Dubs 

J poseł na sejm krajowy.

WIADOMOŚCI BIBLIOGRAFICZNE.

i NAJNOWSZE DZIEŁA LEKARSKIE POLSKIE.

\ T r z c i ń s k i  (Józef). Człowiek jako zwierzę ssące należy 
tak  do roślinożernych jak  i mięsożernych. R ozpraw a 

i o potrzebie używania pokarmów mięszanych. Lwów
jj 1865. Nakładem  autora. D ruk Zaki. naród. im. Osso-
, lińskich, 8vo str. 48.

M a t e c k i  (Dr. Teofil). Operacya fi stuł pochwo - pęcherzowych.

( Poznań. Nakładem Towarz. przyj. nauk. Czcionkami 
N. Kamińskiego i spółki 1865. 8vo str. 29 z drzewo­
rytami.

Powyższe dzieła nabyć można w  Księgarni D. E. 
s Friedle ina  w' Krakowie.


