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Przyczynek do obrazu epidemiologicznego

miasta Krakowa
w ciggu 25iecia obejmujacego czas od r. 1844 do r. 1868

wiacznie, osnuty na spostrzezeniach zebranych w szpitalu

lzraelitow,
skreslit

Itr. J6z. ©ettingjer.

(Ciag dalszy.)
I.  Chorobliwo$¢ og6lna od r. 1844 do r. 1868.

W ciggu 25lecia liczba wszystkich w szpitalu
leczonych przypadkéw wyniosta ogotem 11,047 —
a mianowicie mezczyzn 5894, kobiet za§ 5153
a zatem kobiet mniéj o 741. Srednia wiec roczna
wypada 44(17*5« (dla mezczyzn 2351925 a dfa
niewiast 206325). — Poroéwnawszy te $rednia z licz-
bg kazdoroczng spostrzezemy, ze do ni¢j najwie-
cej sie zbliza rok 1856, wykazujacy liczbe 444
(m. 232: k. 212); najwyzsza ma rok 1846 — 713
(m. 361, k. 352), najnizsza za$ rok 1864ty tj. 233
(m. 129, k.104). Zestawiwszy obok siebie liczby ca-
toroczne chorych wedtug lat po sobie nastepujacych,
utworzg one szereg, w ktérym zwro6ciwszy uwage
na setki z pominieciem dziesigtkdw i jednosc¢:
zobaczymy w pewnych granicach stateczny wzrost

lub ubytek, a mianowicie od r. 1814 do r. 1846
podnosi sie liczba od 500 przeszto do 713, odtad
poczyna si¢ spadek niemal ciagty: bo w latach
1847 i 1848 zniza sie liczba do przeszto 600, do
ri 1851 wl. do 500, do r. 1857 wyzej 400, do
r. 1862 ponad 300, od r. 1863 nizej 300, a w r.
1864 dochodzi dc liczby najnizszej 233; odtad
nieznacznie sie znoéw podnosi dosiegajac przez
liczby: 275, 319, 280, wysokosci 383 w r. 1868.
Cata wiec fala tego pradu przedstawia nam krzy-
wizne z krétkiem ramieniem wstepujagcym obej-
mujacym 3 lata, z dtugiem ramieniem zstepujacem,
ciagnacem sie od r. 1846 do r. 1864 — a zatem
przez ciag 18 lat, po ktérém zaczyna sie znéw
ramie wstepujace, Kkrétkie, a racz6j jeszcze niedo-
koriczone, a ktoérego dalszy kierunek przyszte spo-
strzezenia okazg. W calym wiec szeregu okazujg
sie dwa stanowiska zwrotne, rok 1846 jako szczyt,
a r. 1864 jako najnizszy spadek.

Il. Zimnica

Przez cale 25lecie bylo przypadkéw zimnicy
1832 (m. 985, k. 847). Liczba $rednia roczna wy-
nosi przeto 7372/- Najwyzsza roczna przypada na
r. 1854 wynoszac 206, (mezcz. 104 k. 102); naj-
nizsza na r. 1864— 13 (m. 8, k. 5).



Liczby roczne zestawione wedtug lat po sobie
idgcych od r. 1844 do r. 1868 okazuig zmienng
nader kolej wzrostu i upadku. Po roku 1854 obfi-
tujagcym w najwiekszg iczbe : 206, idzie wedle
mnogosci przypadkdéw poprzednik jego tj. r. 1853
z liczbg 166 (m. 79, k. 87), nastepnie rok 1851
z'iczbg 134 (m. 76, k. 58); ponim rok 1849 z liczbg 121
(m. 53, k. 68), daléj rok 1857 majacy 113 (m. 63,

k. 50), wyz6j 90 okazujg lata: 1850, 1852
i 1855 (99, 92, 99). Najnizsza liczbhe majag po
roku 18C4 (z iloScig najszczuplejsza = 13), lata

1865 i 1867 = 18, nastepnie r. 1866=20 r. 1863=21,
r. 1846= 22, r. 1847=24.

W poréwnaniu z ogélnym ruchem chorych przy-
padajg zgodnie tylko z sobg na rok 1864 liczby
najnizsze; najwyzsze za$ rozchodza sie na
rézne lata, gdyz najwieksza ilos¢ chorych w ogol-
nosci przypada na rok 1846, ktéremu odpowiada
jedna z liczb najnizszych zimnie, bo tylko 22; rok
za$ obiitujacy w najwiekszg liczbe zimnie tj. 1854
znajduje sie pod wzgledem chorobliwosci ogélnej
na pochytosci zstepujac¢j okazujacCj liczbe rocz-
ng 481.

W ogdlnosci przewaga zimnie napotyka sie od
r. 1848 do r. 1857, ktore to dziesieciolecie oka-
zuje liczbe roczng wyzsza nad 80; 5ciolecie od
r. 1862 elo 1867 wl. odznacza sie liczbg najszczu-
plejsza, nie przenoszaca rocznie przypadkéw 21.
Jak po pierwszym roku naszego okresu tj. po r.
1844 nastgpit spadek naglty o przeszto potowe
z 88wiu do 42, tak samo w ostatnim roku nastg-
pit zwrot przeciwny, tj. wzrost o przeszto potowe
z 18 do 43.

Stosunek wszystkich zimnie do wszystkich
przypadkow chorobowych jest = 1832: 11U47 czyli
nieco mniej jak '/6. Pod wzgledem lat pojedyn-
ezych okazat stosunek najwyzszy r. 1854, tj. ten
sam, ktéry bezwzglednie w najwiekszg dos$é zim-
nic obfitowat, gdyz wynosit 206 : 481 czyli nieco
mni¢j jak potowe. Nad ¥3 ogc€In¢j liczby roczncj
wynosita ilos¢ zimnie w r. 1853= 166:468; nad
VA w latach 1851 (134 :509) i 1857 (113 :439);
nieco mniej jak ¥i w latach 1849 (121 :563)
i 1850 (99 :489).

Najnizszy stosunek = 1:32 (22 : 713) okazuje
r. 1846, w roku nastepnym 1847 zimnice wyno-
noszag mni¢j jak ¥27 ogdIncj liczby chorych (24 :
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658), rok 1864 odznaczajagcy sie najnizszg liczbg
chorych i bezwzglednie najmniejszg zimnie,
okazuje stosunek bardzo drobny, bo blisko */,,,
(13 : 233). W ogole od r. 1849 do r. 1861 stosu-

nek wana  sie wszczuptych granicach miedzy
mniej nieco niz potowg a >5, sg to lata obfitsze
w zimnice; o0dr.1863 do 1867 stosunek waha
sie miedzy V,2do M 8,jest to pieciolecie skape

w te posta¢ chorobowag, stosunek najnizszy przy-
pada na lata 1846 i 1847 tj. i %7. Eok
pierwszy naszego okresu tj. 1844 me stosunek i/6,
a rok osratni 1868 = %. — Widz;my z tego ze-
stawienia, ze szereg liczb stosunkowych zimnie
mato sie r6zni pod wzgledem koiei, wzrostu i ubytku
od szeregu liczb bezwzglednych.

Od r. 1844 do r. 1868 przyjeto ogoétem przy-
padkéw durzycy 1615 (mezcz. 839, kob. 776),
wypada wiec liczba $rednia roczna 161523=6 4 35.
Najwyzsza ilo$¢ roczng miat r. 1846=466 (m. 240
k. 226), najnizsza rok 1864 i 1865 tj. po 4 (m.
1, 2; k. 3, 2) Zblizat sie najbardziej do S$redrisj
liczbg od ni¢j wyzszg r. 1849 majacy 73 przy-
padki (m. 36, k. 37); liczbg za$ nizszg r. 1850
okazujacy 47 przypadkéw (m. 25, k. 22).

W ogo6le liczby roczne $rednig alho znacznie
przewyzszaty, albo o wiele od niej byly nizsze.
Gorowato liczog trzechlecie od r. 1846 do 1848
wigcznie z iloSciami 466, 408, 205, razem 1079,
co czyni nieco mni¢j jak 13 wszystkich durzyé
calego 25lec a. Dodawszy do tego liczby z 3cn
lat nastepnych 73, 47 i 45=165, otrzymamy 1244
czyli d4 wszystkich durzy¢ przypada na 6lecie od
r. 1846 do 1851. — Woysokie liczby majg jeszcze
r, 1855=97, (m. 44, k. 53); r. 1868 z 38 (ra. 24,
k. 14); a dalej r. 1853 z 34ma (m. 15, k. 19)—
ir. 1854 z 23ma (m. 12, k. 11) przypadkami.
Prad caty 25 letni okazuje silne wezbrane w la-
tach 1846 i 1847, nastepnie bystry spadek do
r. 1852, w ktérym liczono 16 przypadkéw. Po
kilku mniejszych wahaniach w granicach miedzy
97 a 6ma z przewaga atoli liczb kilkunastowycb,
okres od r. 1862—1865 wiacznie odznacza sie
najgtebszym spadkiem okazujgcym liczby roczne:
5, 6, 4, 4. Nastepnych tat 3 wykazuje stopniowy
wzrost liczbami: 15, 15, 38.

Durzyca



W stosunku do og6In¢j liczby chorych catego
25lecia, ogélna liczba durzy¢ miata sie jak 1615:
14047, czyli malo co wiec6j nad 17 a mniej jak
%. Liczby roczne durzy¢ do liczb rocznych wszyst-
kich chorych w odpowiednim roku leczonych oka-
zuja stosunki nader rézne co do wielkosci, waha-
jac sie w rozlegtosci miedzy blisko % w r. 1847
(408 : 658), a +/J w r. 1857 (6 :439). Stosunek
najwyzszy znachodzi sie w r. 1847 nieco mnigj
jak 23, r. 1846 wiecej nad '/j (466 : 713) i rok
1848 wiecej jak 13(205 : 608). Kok 1855 okazuje
y5 (97 :497), rok 1849 mnidj jrk >7 (73 : 563)
Najnizszy stosunek napotykamy oprocz wspomnia-
nego roku 1857okazujgcego y73, w r. 1865=769
(4 -275), w r. 1862 zzmnidjjak W4 (5:321)
w r. 1854=«/, (4 :233), w r. 1863 p y#
(6 : 267).

Ze stopniem chorobliwosci ogdlnej i pradem
zimuiezym widzimy niejaka zgodno$¢ w spélnym
spadku o tyle, ze w latach od r. 1862—1865
wiacznie mato jest chor6b wogélnosoi a wszcze-
golnosci tak zimmc jak i durzyé. Jednakze, kiedy
te ostatnie okazujg najwyzsse swoje wezbranie
w iatael od r. 1846 do r. 1848 wigcznie, to prad
zimniezy odwrotnie wtedy jest nader drobny, to
t6z w r. 1846, kiedy durzyC jest liczba najwie-
ksza, stosunek zimnie do ogo6lnej liczby chorych
jest najnizszy, bo y32. W miare opadania pradu
durzycowego, wzmaga sie od r. 1851 do r. 1857
pragd zimniezy, nastepne lata do r. 1865 okazujg
dos$¢ jednostajny i spolny spadek, a ostatnie 3
lata minmy a sp6lny wzrost.

IV. Niezyt zotgdka, jelit i obojga razem.

Ogolna liczba przypadkéw catego okresu 251et-
niego czyni 1063 (m. 540, k. 523). Srednia roczna
106y25=421%5. Najwyzsza roczna przypada na r.
1845 z iloscig 101, (m. 48, k. 53); najnizsza na
r. 1864 wynoszaca 17 (m. 6, k. 11). liczbe naj-
blizszg $reduié¢j z przewyzszajgcych jg ma rok
1849=45 (m. 24, k. 21); z nizszych niz ona rok
1860=42 (m 14, k. 28) i r. 1856=41 (rn.19k.22)
Po najwyzszej roeznéj 101 w r. 1845 nastepuje
r. 1844 z liczbg 68, (m. 30, k1 38); dal6j lata:
1851 i 1868 kazdy po 64 (ni. 38, 23; k. 26, 31),
r. 1855= 61 (m. 35, k. 26). Liczby najnizsze
rosna w nastepujacym porzadku: po r. 1864 z naj-
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nizsza ]7owa, ida lata 1853 i 1863, kazdy po 25
(m. 16, 15; k. 9, 10); dalej lata 1850, 1865
i 1866 po 28, (m. 16, 15 11; k. 12, 13, 17);
r. 1859=29 (m. 16, k. 13).

Stosunek liczby niezytéw catego 25lecia, do
liczby 0g6In6j chorych tegoz okresu czyli
mnidj jak y,Q Stosunek w pojedynczych latach
waha sie miedzy 7J w r. 1845, a ¥#,8 wr. 1853.

Caly prad w ogélnosci przedstawia zwyjgtkiem
niepospolitego wzniesienia w r. 1845, falistos¢
zmienng lecz w og6le z przejSciami me nagtemi tj.
bez wielkich skokéw. Od r. 1861 do r. 1865
liczby tak bezwzgledne jak stosunkowe sg drobne,
pierwsze miedzy 17 a 30, drugie miedzy 7,0—7,s,
co odpowiada zmaleniu chorobliwusei powszeehncj.
Pierwszy rok okresu tj. 1844 i ostatni 1868 majg
liczby bezwzgledne i stosunkowe dos¢ wysokie,
tamte bowiem 68 i 64, te % i 76.

(Dokonczenie nastapi).

Krétkie sprawozdanie z tyfusu powrotnego
ktéry od konca czerwca r. z. az do konca kwietnia b. r.
w Poznaniu nagminnie panowat.

Napisat ina pierwszym zjezdzie lekarzéw i przyrodnikéw

polskich w Krakowie oaczytat Dr. Kaczorowski z Poznania.

(Dokonczenie.)

Tnkubacyg mogliSmy w jednym wypadku do-
ktadnie oznaczy¢ jako bardzo krétkotrwatg— nowo
Przyjeta dozorczyui pochodzaca z zupetnie zdro-
wego mk-jsca, zarazdrugiego dnia swego pobytu
w szpitalu zapadta.

Nadmienitem juz powyz6j, ze tyfus powrotny
na samym wstep:e w gwaltowniejszych, prawie
tyfoidalnych objawit sie formach. W szpitalu miej-
skim zatrzymat on diugo ten sam charakter, a
nawet spotegowat sie¢ w sierpniu, gdzie poniekad
przybierat ksztatty choleryczne.

Zupetnie odmimny obraz przedstawiat szpital
Szarytek, gdzie tyfus powrotny troche po6zniej na
jaw wyszedt.

Napady tu obserwowane byty krotkie, rzadko
nad trzy dni trwajgce, zupetnie podobne do na-
padéw silnéj ziemnicy z przedtuzong porg goracz-



kowg. Po 7mio dniowym przestanku przychodzit
grugi napad zaledwie dtuz¢j nad 24 godzin trwa-
jacy.

Chorzy przewaznie narzekali na zawro6t,
mienie w uszach, na bodle nie tyle w glowie ile
w krzyzu i cztonkach, najbardziéj w dotku pod-
sercowym. Sledziona zawsze sterczata po nad tuk
zebrowy, watruba prawie nigdy nie byta na-
brzmiata.

Chorzy szybko do siebie przychodzili po pierw-
szym napadzie; ze trudno ich bylo zatrzymaé
w szpitalu = wielu opuszczato szpital i wracato
pbézniej z powrotnym napadem.

Wielka rdznica obrazéw chorobowych w tych
dwoch szpitalach tatwo sie ttdinaczy, gdy wspomne,
ze chorzy przyjmowani do zaktadu Szarytek byli
po wiekszej czesci wieSniacy z wymienionych
okolic Poznania, albo porzadniejsi rzemieslnicy
z miasta, zatem osoby mniej wiecéj dobrze odzy
wione, kiedy tymczasem szpital miejski najwie-
kszy nedze miejskg w sobie pomieszczat.

Tutaj wiec spotykaliSmy sie z formami choro-
bowemi, ktoérych zaledwie w epidemiach Peters-
burskiej i Lwowski¢j odszuka¢ zdotam.

Ot6z w 34 przypadkéw tu obserwowanych za-
chodzito silne zagiecie narzadéw trawienia, pocza-
wszy od kataréw az do dyfterytycznych ztogéw
na btonach $luzowych przewodu pokarmowego —
mianowicie potyku i okrgznicy

Zaraz na wstepie odzywaly sie uporczywe wy-
mioty, ktére wolniejac troche w dalszym prze-
biegu przy samym schyiku napadu gwattowniéj
jeszcze sie powtarzaty. W $lad za wymiotami
szta biegunka najuporczywsza, gdy w drugim na-
padzie sie rozwineta, bo dochodzac rozmiarow,
jakie w najsilniejszym tyfusie jelitowym napo-
tykamy.

Biegunki szczegolni¢j zageScity sie w miesigcu
Sierpniu innych lat, gdzie zwykly u nas pojawiac
sie wypadki cholery swojskiej.

OSm razy widziatem na wstepie choroby wy-
mioty i stolce surowicze, bezbarwne, co sie po-
wtarzato tak samo w napadzie powrotnym.

Trzy z tych przypadkéw, z ktérych dwa zakon-
czyly sie Smiercig, przedstawialy istny obraz cho-
lery — wymioty i stolce szarawe, kosiukami na-
skore zastygia,

SZU-
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w faldzie stezalg, oczy zapadie, gtos ochrypty,
zanikly, tetno ledwie domacalne, biatko w skg
pym moczu. W przypadkach $miertelnych wypréz-
nienia stolcowe przybieraly pézn¢j pozér krwa-
wo-ropiasty. Zwlok" wykazaly wrzody otoniczne
na cat¢j obraznicy, w nerkach wyrodnienie w dru-
gim oKresie choroby Brighta.

Raz widziatem w czasie przesilenia krwawe
wymioty u kobiety, co miata swg regularnos$¢
podczas pierwszego napadu.

Obrzmienie $ledziony bywato mnié¢j wydatne
w wypadkach, powiktanych z silng biegunkg —
inaczej bywato zawsze egromne i twarde.

Nabrzmienie watroby widziatem tylko 12 razy,
pie¢ razy zottaczke lekka, dwa razy silng, gdzie
od razu groznie zarysowat sie obraz choroby
i trafnie odpowiadat Griesingera tyfoidowi zétcio-
wemu. Szalony bdl gtowy, ogromny upadek sit,
jezyk suchy, popekany, womity z6tciowe i biegunka
z krwig zmieszana, krupowe ztogi na potyku,
W pierwszym przypadku $mier¢ nastgpita tuz po
przesileniu — tetno nikto, gdy chory kapat sie
w potach, a na twnrzy wystgpit 0w straszny ko-
lor sino-bragzowy, o Kktérym Murchison w swem
dziele wspomina. W drugim wypadku chora prze-
twata szczeSliwie pierwszy napad i przesilenie,
ale juz 3go dnia wrécita gorgczka z odretwieniem,
biegunka p6znié¢j pozoru czerwonkowego, $mierc¢
nastapita w piatym tygodniu choroby. Watrobe
mata, stluszczong, $ledzmne ogromna, liczne dro-
bne ogniska ropiaste w $ledzionie, wrzody bloni-
czne w cienkich i grubych kiszkach, okazaty ogle-
dziny posmiertne.

Zajecie osrodkéw nerwowych przedstawiato naj-
ciekawsze formy, jakich gdzieindziej prawie wecale
odszuka¢ nie mogtem, dla czego pozwole sobie
kilka podaé¢ krétkich opisow choroby.

Kobieta 30letnia, przyniesiona do szoitalu bez-
przytomna, z zwezonemi zrenicami, szczekos$ciskiem
cieptota 40,0 mocném nabrzmieniem $ledziony —
po zastryknieciu 0,2 Chinin, odzyskuje przyiom-
nos¢, objawy zadraznienia mozgowia i rdzenia

< zwolna ustepuja. Gorgczka przesila sie nagle 9go

dnia choroby, wraca po 12to dniow¢j przerwie
w towarzystwie silnego bdlu gltowy i Swiattowstre-
tu, a si6dmego dnia przesila sie bez dalszego za-
ktécenia zdrowia.



Kobieta 25 letnia, dostawszy w domu Daglego
dreszczu, pada bezprzytomnie z tezcem tutowia
i w drgawkach koriczyn, ktore jeszcze w szpi-
talu kilka razy sie powtorzyty. Zastrzyknieto takze
chininy; chora drugiego dnia przytomna, ale lewe
ramie zupetnie porazone. Czwartego dnia $pigczka,
charczenie w piersiach, 5go dnia $mieré wyraznie
apoplektyczna. Ogledziny po$miertne wykazujg
znaczne wynaczynienie krwi na lewej potkuli
moézgowia i mocne zbrzeknienie $ledziony.

Konieta lat 43, po nagtym dreszczu okazqe
tezec szczek i tutowia, nieustajgce drgawki miesni
twarzy i odndg, przytomna wota bezprzestannie
o ratunek z gwattownych béléw — umiera w 10
godzin pomimo zastrzykrietej kuraryny. Sekcya
wykazuje obfity, krwawo zabarwiony naciek w ka-
nale pacierzowym i mocne obrzmienie S$ledziony.

Kobieta lat 65 okazuje przy silnej gorgczce
podobnie jak pierwsza objawy mézgowe, goragczka
7go dnia przesila sie dokladnie — czwartego
dnia pozornych wyzdrowin $pigczka i S$mierc.
W trupie obfity czerwony ptyn w oponach médzgo-
wych i mocne obrzmienie $ledziony.

Kobieta 50 letnia okazywata obok silnéj go-
raczki i nabrzmienia $ledziony porazenie prawych
odndg, ktore najprzéd z dolnej,
konczyny w przeciggu 7miu dni wraz z gorgczka
ustgpito. Po 9cio dniowym przestanku wraca go-
rgczka i toz samo ale stabsze porazeniektdre
po przeciagu 5 dni wraz z gorgczkg przemija.

Kobieta 60 lat, po przesileniu pierwszego na-
padu dostaje porazenia lewego ramienia, ktore
o kilka di_. przetrwato drugi o 9 dni pdznic¢jszy
napad.

Mezczyzna 35 lat, w pierwszym napadzie do-
staje zupeinego znieczulenia catéj prawcj potowy
ciata — czucie wraca powoli od dotu w czasie
10 dniowego przestanku i znbéw tepieje troche
z drugim napadem.

Niedowidzenie przepuszczajace pokazato sie raz
w napadach tyfusu powrotnego — gwattowne ma-
jaczenie raz, po kazdem przesileniu przez 24 go-
dzin trwajace.

Zapalenie oskrzeli ptucnych objawiato sie Kil-
kanascie razy w dtuzéj trwatych napadach — za-
palenie ptuc 3 razy. Zapalenie nerek z ogdlng
puchling wodng w 3 przypadkach. Krwawienie

potém z gornej
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z nosa przy koncu napadow dos$¢ czesto uwa-
zano, z zotadka raz, z ptuc u kobiety ciezarnej
raz, powtarzajgce sie w kazdym napadzie, przy-
cz¢ém w gardle tworzyly sie skrzepy, ksztattow
widtowatych, oczywistych odlewdéw Kkrtani i tcha-
wicy, ktore chora z gardta wyciggata zapobiega-

jac uduszeniu.

Liszaj wargowy czesto wystepowat —e raz ro-
zyczka na ealem ciele podczas pierwszego napa

< du, raz rozlegle wybroczyny na podudziach z pe-

< tociami,

< znajdujace sie o jedno pietro wyzej,
< ktére w 8 i 9 dni

—_—— - — — =

Bole w stawach czesto sie odzywaty
po przesileniu pierwszego albo drugiego napadu,
czasem z wyrazném nabrzeknieniem dotknietych
stawdw. Kaz bolesne nabrzmienie stawow zaraz
na poczatku pierwszego napadu pojawiwszy sie
ustato z przesileniem, aby wr6ci¢ z drugim napa-
dem, istny gosciec powrotny.

Z pieciu kobiet ciezarnych 4 poronity w pierw-
szym napadzie— piata, popstrzona na catem ciele
krwawemi plamami wielko$ci soczewicy, ocalata
wraz z ptodem.

Zarazliwosci choroby dowiodty w szpitalu 2
dozo6rczynie, 3 kobiety na oddziale wenerycznym,
2 kobiety,
po przebytej ospie na tyfus
zapadty.

Z 225 chorych kobiet pielegnowanych w szpi-
talu miejskim umarto 6, u Szarytea ze 154 cho-
rych jeden mezczyzna, z 22 rzemie$lnikow fa-
bryki Cegielskiego zaden nie umart.

W gwattowniejszych przypadkach choroby uzy-
watem duzych dawek chininy, ktore jakkolwiek
nie zdotaty powstrzymac powrotu wyjawszy jeden
przypadek, gdzie przycodzienném zadawaniu 0. 6,
chininy, nie przyszta goraczka druga, jeno dnia
9go lekki bél gtowy z wyrazném powiekszeniem
sie ciggle jeszcze zbrzeki¢j Sledziony — chinina
mowie, nie pozostawala bez widocznego skutku
na zmniejszenie goraczki i dolegliwosci chorego.
Po6znié¢j zupetnie biernie zachowywatem sie, bez
widocznéj, jak skutek okazat szko dy dla chorych.



Wyciag* z pism lekarskich.

E. Noggeratli:

Autor za pomoca polepszonego sposobu t6j da-
wniej juz znanej operacyi spodziewa sie wylecze-
nia doszczetnego wszystkich przez pochwe daja-
cych sie dosiegngc torbieli jajnikowych, a tém sa-
mcém zastgpienia owaryotomii w przypadkach tego
rodzaju przez operacyjg powyzsza. Z poczatku
operacyje miaty wynik niepomysiny w skutek zro-
pienia torbielowego worka i nastepn¢j posocznicy
(Septicaemia). Dlatego tez N. pdzniej zaniechat
zwyktego naktuwania trojgrancem, albowiem ta-
kowe czesto trudne do wykonania, jezeli Sciany
torbielg sg grube i nie dadzg sio nalezycie utwier-
dzi¢. Natomiast zaleca on warstwowe nacinanie
pochwy i obrzekéw az do powstania otworow sze-
rokosci dwoéch palcéw, pnczem majg byé spojone
brzegi obrzeku z brzegami pochwy, aby w ten
sposdb wolny odptyw tresci utatwi¢. Sposob ten
stawia wyzej nad pozostawienie cewnika w jamie
torbielg, co czest" wywotuje ropienie zbyt wygo-
rowane, Kopienie mierne zawsze powstaje i jest
konieczne do zros$niecia $cian torbielg, tres¢ tegoz
jednak wstrzykiwaniem wydalony by¢ winien, a
w razie wydzieliny zt6j doda¢ nalezy do wstrzy-
kiwa¢ wymoku jodowego. Zrosty torbiela miedni-
cowe, ktére w owaryotomii sg tak niebezpieczne,
tutaj pomysinie dziataja.

Torbiele ztozone takze w ten sposéb wypréznié
sie dajg. N. nie zaleca jednakowoz zaraz przy
pierwszem posiedzeniu otworzenia wyz¢j utozonych
torbieli, poniewaz tatwo otrzewne przedziurawic
mozna, dlatego t6z czekaé natezy az pierwszy tor-
biel wygoit sie, a z wyzej utozonych znéw ktory
nie wstgpi do miednicy. W konicu autor zebrat
48 przypadkdw réznych autoréw, z ktorych wyle-
czono 29, nie wyleczono 6, a 13 $miercig sie za-
konczyty.

American Journal of Obstetrics, May 1869 i Centralblatt N.4U.
M —cz.

Ovariocentisis vaginales.

Homojopatya wobec Sejmu.

(Dokonczenie).

Co do 4go dla czego wieedj ma byé
przystepny sposOb leczenia homojopaty-
czny dla wszystkich stanow? chyba dlatego,
ze leki nic nie kosztujg? ale wizyty lekar-
skie i czas kosztujg awizyty bedg czest-
sze, bo wiecej czasu potrzeba do wyleczenia
tam, gdzie nic sie nie robi i gdzie jak z powyz-
szych wywodéw wyptywa, wyleczenie pozostawio-
jest ue przyrodzie samej.

Co do 5go twierdzenia, ze tagodnic¢j i bez
nadwerezenia sit organizmu ma leczy¢ spo-
s6b homojopatyczny, to kazdy przyzna, ze walka
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przyody ze staboscia bez pomocy lekarskicj, bar-
dzi6j wycieficzy chorego; tym szkodliwszem staje
sie takie postepowanie, ze sprowadzi¢ moze inne
zgubne nastepstwa, a zwilaszcza da¢ powdd do
przejécia choroby w stan przewlekly.

6) Co do tego ustepu moéwiagc tylko o ludziach
(rzecz co do zwierzat pozostawiamy zawodowcom,
weterynarya 0 swoje sie upomni) nie znamy ta-
ki¢j stabosci nieulecznéj, ktoraby w rekach ho-
mojopatow uleczng sie okazata, tém mniej wscie-
klizna, rak, cholera itp. O tego rodzaju wykazach
statystycznych Iwowskich podczas cholery nie
styszeliSmy, zeby kiedy istniaty i zeby je urzedo
whnie sporzadzono, ale jako objasnienie tego twier-
deenia homojopatéw, mozemy podaé fakt nastepu-
jhcy> opisany w Révue médicale T. Il p. 370 Mar--
sei le, 10 Wrze$nia 1855. Dr. Bousguet napisat
do gtownego redaktora gazety des hopitaux ‘ist
nastepujaccj tresci:

,Dr. Chargo6, homojopata w Marsylii, utrzymywat ze

»,na 100 cholerycznych, (prawie ta sama liczba, co w pety-

,,Cyi) ani jednego nie stracit; podobne doniesienia znajdo-

~waty sie w gazetach politycznych Lugdunskich i Bordega-
Llenskich. Tego roku (1855) kiedy epidemia znowu zago$cita

»miedzy nami— wiladza mysS$lata: ze jej powinnoScig jest
wykry¢ prawde i w tej mysli powierzyta Dwi Chargé¢, je-
»dne sale w szpitalu Hotel Dieu. Tam z pomocg kolegéw
»,homojopatéw, aptekarzy, kitku miodych ludzi swoich zwo-
lennik6w, ktérzy sie poswiecili byli pielegnowaniu chorych
»(gdyz Dr. Charge uwazat, ze zwykta liczba postugaczéow
,byta nieudolng i nie dostateczng) zdarzyto mu si¢ co mo-
»zna byto przepowiedzie¢ bez natchnienia proroczego, ze na
20 cholerycznych przyjetych do sali, 21 umarto.— Dr.
»Charge sam od dalszych prob odstgpit Aby doswiadcze-
»Nnie uczyni¢ wiecej rozstrzygajacem inna byta sala, w kto-
rej Srodkami
»W tym samym przeciggu czasu, z 25 cholerycznych 11 n-
,marto, o potowe mniej. Dia uriknienia podejrzenia,
Lfalszywych ttlumaczen, doda¢ wypada, ze kazda sala miata
,SWO0j dzien do przyjmowania chorych, raz jedna raz druga,
»Myslimy, ze podobne fakta sg dosy¢ stanowcze, aby tego
,rodzaju doswiadczerh nie ponawiaé¢, gdyz jezliby Kkiedy$
,Z tego nauka mogta korzystaé, to teraz juz ludzko$¢ dosc
,onar ooniosta!

W szpitalu Iwowskim (1867) gdzie byta epidemia tyfusu,
cholery, ospy, odsetka $miertelnosci byta skromna 8. °ym

racyonalnemi leczono — nie wierzagc w cuda

Jezeli leczenie homojopatyczne uwalnia fundusz
publiczny od ogromnych ciezardw, dzieje sie to
prostym sposobem: ze sie trzyma kazdego chorego
na Scist¢j dyecie, chorzy przed gtodem uciekajg ze
szpitala. |1 u nas te samg korzy$¢ moznaby osig-
gnac, jednakze idzie tu przedewszystkiem o wy-
leczenie a me o samg o0szczednosé.

Z tego prostego przedstawienia wynika, ze na-
uka homojopatyczna zadnych umiejetnych pod-
staw nie ma i mie¢ nie moze. Rozumem dochodzi
sie do prawidet umiejetnych, wiara przystuguje



tylko religii uigdy za$ nauce S$cistej, ktdra musi
podpada¢ rozbiorowi umiejetnemu — aby daicj
mogta kroczyé droga postepu.

Lwéw 18 Wrzesnia 1869.

Dr. F. Chadzynski
lekarz naczelny oddziela obtgkanych.

Korespondencya ,,Przegladu lek.

Z tancuta dnia 27 pazd. 1869.

Przeglad Lekarski Nr. 43 wystepujac przeciw wningskor\ll1v
do sejmu wniesionym zawadzit i o moje nazwisko a tem sa-
mem wskazat mie poniekad jako twérce wniosku, z ktérego
sie potem
wet dla samej
wniosek z wnioskiem do
z pierwszym— bo drugi jest zupeinie innej osnowy — stat-
by w niejakiej s+ycznosci, przeto pozwole sobie i z mdj stro-

inno wytworzylty wnioski i niepraktyczne a na-
A poDiewaz i mgj
sejmu wniesionym

umiejetnosci szkodliwe.
szczegOlniej

ny umiesci¢ w ,,Przegladzie” kréciuchne objasnienie, zastrze-
gajac sobie jak najsolenniej, iz to, co pisze, nie pochodzi ani
z checi szermowania burzliwego,
stawania przy swojem, ale li jedynie idzie mi o wyjasnienie

ani tez uporczywego ob-

i mozolne sprostowanie zrozumienia sprawy, ktéra mie tak
goraco zajeta.

Prawda, iz podniostem wniosek wysytania corocznego kan-
dydatek na nauke potoznictwa do zaktadéw krajowych, ale
rébwnoczes$nie zastrzegatem sobie, aby kandydujace umiaty
pisa¢ i czyta¢ lub przynajmniej czyta¢, jak sie mozna o tem
przekona¢ z odezwy przestanej wszystkim pp. Marszatkom
powiatowym na dniu 16/4 r. b. a wiee twierdzenie, jakobym
zgdatl wysytania kandydatek nie umiejacych ani czyta¢ ani pi
sa¢ jako zupetnie mylne upa$¢ musi. Stawiajagc wuiosek wy-
sylania na nauke potoznictwa, wcale nie miatem na mysli
ani tworzenia osobnego zakitadu z osobnym wyktadem, a
tem mniej zaprowadzenia zmian w dotychczasowym syste
macie przepisanym dla kobiet pobierajacych nauke, ale chcia-
tem, aby i baby wiejskie korzystaly z tej nauki, jaka sie
i kobietom miejskim udziela.

A jezeli moze korzysta¢ zona krawca, szewca, wdowa
po handlarzu, lub t$z cyruliku,
czyta¢, to nie moge znowu pojaé, dla czegoby sie nie mo-
gta tego samego wyuczy¢ i zona wiesSniaka o tych Eamych

umiejaca zaledwie tylko

zdolno$ciach — przeciez miedzy uksztatceniem umystowem
jednych a drugich nie zachodzi znéw tak razgca réznica, a
oznaczenie czasu jednego potrocza szkolnego nie jest moja
inwencya, ale tyle przeznaczono czasu na nauko potoznictwa
dla kobiet Iwowskim, i dla tego tez ten czas

w mojej odezwie podniostem. Zresztg, jezeli profesor egza-

w zaktadzie

minujacy zauwazy, ze jedno pdirocze szkolne za mato dla
kandydatki
prawo przedtuzeni.,, nauki i na poétrocze drugie.
jako nauka nie da sie S$cisle ograniczy¢ i
okres czasu, to zdaje mi sie jest wiadoma powszechnie rzecza.

wiejskiej, to¢ przeciez przystuguje mu wszelkie
Ze nauka
uja¢é w pewien

— Z wnioskiem co do Rzeszowa nie mam nic wspdélnego,
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< a nawet moéwigc tu nawiasem sprzeciwiatem sie uporczywie
na poufnej naradzie z moimi znajomymi kolegami, jednakze
wniesiony na peing Rade i poparty wiekszo$cig gtoséw ze
strony pp. Radnych utrzymat sie. Znany nam jest los jego
|z posiedzen sejmowych, a zatem o tem przemilczam.

Nie podoba sie Szan. Autorowi ani méj wniosek, ani ten
pierwszy do sejmu wniesiouy, sprzeciwia sie wprowadzeniu

| w zycie akusz'erek *e stanu wioScianskiego a radzi, by gmi-
j ny juz dyplomowanym a bezczynnym akuszerkom, ktérych
) jest wielka ilo$¢ po miastach dawaly roczne wynadgrodze-
nia za to, zeby praktykowaty na wsi. Dobrzeby to byto,
gdyby nie ta znowu zachodzita okoliczno$¢, iz sie gminy ni-
gdy na to ni¢ zdecyduja, a to z tego prostego powodu, iz
juz nic wiedzg komu sie maja pierwej optaci¢ — trzeba nie
zna¢ potozenia gmin wiejskich, aby o czem$ podobiiem ma-

rzyé— tak to zawsze bywa, radzimy o rzeczy, ale zawsze
zdaleka i dla tego chvbiamy celu. A nawet dopu$ciwszy iten

- O A — ==

wypadek, izby Wydziat powiatowy uchwalit w mys$l pomie-
nionego wniosku i przeznaczyt 100 zir. jako podstawe utrzy-
mania dla akuszerki juz dyplomowanej, to niech mi wolno
bedzie sie zapyta¢ jaka ztad korzy$¢ dla kraju wypadnie? czy
jedna akuszerka systemizowana zate 100 ztr. odpowie oczeki-
waniom w powiecie liczagcym od 6odo 90 gmin? — czyz moze
by¢ na kazdem miejscu? Zdaje mi sie ze nie.— Liczba ich
A zatém
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zawsze zostanie ta sama. rada Szan Autora roz-

winie sie z zamierzong korzyscig dla kraju-
t Na ostatku i to jeszcze dodaje, iz wiem, ze wuoskiem
iglm  poruszylem wazng sprawe; ale i o tem nie zapomi-
iz to co uczynitem, uczynitem bez dumnych uroszczen
ez préznych do chluby zapedéw ,
ng mitos¢, ludzkos$¢ i pozytek dla kraju,

ale jedynie powodo-
baczny,
siggniecia wielkiego dzieta, jaki sobie pojedynczy czto-
nie po omacku rzucanie sie,
ale tylko gruntowua znajomo$¢ sil swoich i $rodkéiv wybra-
nych, $wiatta, usilna i wytrwata doprowadza praca. Dlatego
j tez, jezeli méj wniosek, jest nieinozebny, nie praktyczny, a

wiek zamierza, nie traf $lepy,

nawet szkodliwy, to niechaj kto inny z lepszym wystapi, ale
i niechaj wystapi,
niezgoduu$¢ zdania nigdy nie wystarczy;
i koniecznie zrobi¢ wypada, bo tak jak jest dotad pozosta¢
nie moze, a kto sie tylko raz przypatrzyt temu, co sie dzieje
z rodzaca na wsi, ten ani na chwile nie bedzie powatpiewat
0 nagtej potrzebie zaprowadzenia akuszerek wiejskich, cho¢-
by o takiém wyksztatceniu, jakie sie wynosi z zaktadu lwo-
Dr. KralczynAski.

udowodni i przeprowadzi, bo sama tylko
co$ ua tem polu

j wskiego.

j Zatujemy, iz z powodu oddan.a artykutu powyzuj zacze-
pionego do diuku tuz przed zamknieciem' utozenia numeru
43, wkradty sie do niego niektére usterki; prostujemy je
w numerze dzisiejszym. Kazdy nieuprzedzony i bezstronny
czytelnik tatwo zresztg zauwazy przy poréwnaniu artykutu

Dr. K. z naszym, iz nie wystepowaliSmy bynajmniej prze-
ciw wnioskowi Dr. K. i owszem oznaczyliSmy go ,jako
uznania i zachety godny? Wystepowalismy tylko co do
sposobu nauczania przeciw dwom projektom wniesionym do

i~ = A~ =



Sefmu. Czy Dr. K. je podat, czy kto inny, o tem wecale nie
byto wzmianki, jakotez oméwienie dwoéch projektéw nie wy-
klucza, ze mogty by¢ podane inne jeszcze — przeciw kto-
rym jednak wcale nie wystepowali$my. Zgadzamy sie z Dr.
K. najzupetniej na wysytanie kobiet wiejskich na nauke po-
K_ za potrzebne, by takowe
z Dr. K. nie przemawiamy za skré-

toznictwa,
umiaty czyta¢ i pisa¢,
ceniem terminu naukowego, wystepujemy réwniez jas Dr. K.
przeciw wnioskowi

uwazamy z Dr.

przeciw zatozeniu osobnych kurséw i
pytamy sie wiec, gdzie przedmiot do pole-
ze tylko w jednym punkcie Dr. K. nie

Rzeszowskiemu;
miki? Uwazalismy,
zgadza sie z nami,
ze gminy rychlejby przyszty do posiadania akuszerek, jeze-
liby dano akuszerkom juz dyplomowanym a czesto bezczyn-
nie siedzacym po miastach wynagrodzenie za to, ze beda
praktykowaty na wsi, Dziwimy si¢, ze Dr. K. takiemu zda-
niu zaprzecza¢ moze, przeciez lepiej zaraz, jak za dwa lata

usituje bowiem zbi¢ nasze twierdzenia,

mie¢ akuszerki chocby tylko gdzie niegdzie. Za 100 renskich,
ktére wydziat krajowy daje jednej kandydatce, moznaby juz
teraz mie¢ dwie akuszerki na wsi. Wszystko jedno, kto be-
dzie je wynagradzat, czy gmina, czy powiat, czy kraj; ale
tyle pewna, ze bez wynagrodzenia nie bedzie korzysci dla
rodzacych a wiec i dla kraju. Ze za$ jedna akuszerka mia-
taby wystarczy¢ na jeden powiat, tego nigdy nie twierdzi-
lismy, tak jak Dr. K. nie moze twierdzi¢, ze wysytanie na
nanke po jednej kandydatce z kazdego powiatu zaradzi juz
wsi. Takie reformy od
na to trzeba lat miano-

catkowicie potrzebie akuszerek na
razu nie dadza sie przeprowadzi¢,
wiele tam, gdzie jak u nas do tyln prawdziwie pozytecznych
zmian zawsze brakuje — pieniedzy.

Inne uwagi Di. K. pomijamy, Do nie sg w zadnym zwigzku
z naszem zatozeniem, a zdajg sie by¢ wynikiem mezem nie

usprawiedliwion¢j drazliwosci. M —cz.

Rozmaitosci.

Bwie nagte potrzeby naukowe dla drobnych
przeszk6d narazone sa na szkodliwg zwtioke.

Klinika potoznicza w domu nabytym od profe-
sora Brodowicza od 2eh lat urzadzona dotychczas stoi prézna
i wyglada daremnie rozpoczecia w niej nauki i dobroczynnej
pomocy lekarskiej. Oprécz tego nowy zaktad
miczno-patologiczny, ktéry miat od Igo pazdziernika
by¢ oddany na uzytek wihasciwy réwniez nie moze sie do-
czekaé ostatecznego urzadzenia, pomimo, ze jak sie dowia-
dujemy, wymagatoby to tylko kilkodniowego zaledwie przy-
pilnowania. Ubolewaé¢ rzeczywiscie przychodzi, ze najlepsze
checi ktére w ostatnich
czasach nie szczedzito znacznych funduszéw na rozszerze-
lek. rozbijaja sie,
o jaki$ nieszczesny fatalizm, czy tez o nieporadno$¢ lub nie-

anato-

ministerstwa o$wiaty, zwiaszcza

nie zaktadéw wjdziatu nie wiemy czy

przebaczong opieszato$¢ wykonawcoéw. Miesigc juz uptynat
od terminu, w ktérym zaktad miat by¢ gotowym dla swych
celéw naukowych, a dotychczas tak wyktady jak i sekcye
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odbywa¢ sie muszag w dawnych nader niedogodnych miej-
scach. Spodziewamy sig przeciez rychtego nareszcie uspoko-
jenia tych dwn naglacych potrzeb.

Sprawa o obraze honoru popetniong drukiem to-
czyta si¢ przed zwotanym tu po raz pierwszy sadem przy-
siegtych w dniach ,2zgim, 23cim i 25tym pazd. r. b. z po-
wodu artykutu zamieszczonego w Nrze 10 ,Przegladu lekar-
skiego r. b. przez p. Wt Dambskiepo wtasciciela zdro-
jowiska na Miodziu9iu, a przeciw ktéremu zanidst skarge prf.
Stopczanski.
zapadt wyrok skazujgcy oskarzonego p. Dambskiego na
14 ani wiezienia lub 200 zir. grzywny tudziez na zwrot
kosztow i ogtoszenie wyroku w czasopismach.

Na zasadzie orzeczenia sadu przysiegtych,

Sktad obecny Wydziatlu Lekarskiego [1Jntw.
W arszawskiego: dziekan wydziatu prof. zw. anatomii pa-
tologicznej, Wtodzi. Brodowski; p. o. prof.
ciata ludzkiego Lud. Hirschfeld; p. o. prof. zw. embriologii

zw. anatomii
i anatomii poréwnawczej Henryk Hoyer; p. o. prof. nadzw,
patoldgii ogdlnej Henryk tuczkiewicz; p. o. prof. zw. tera-
pii og6lnej Jozef Rose; prof. zw. chirurgii taoretycznej, Po-
likarp Girsztowt; p. o. pr. nadzw. farmakologii Antoni Kryszka
p. o. prof. nadzw. chirurgii operacyjne; Hipolit Korzeniow-
ski; p. o. prof. zw. kliniki terapeutycznej Tytus Chatubin-
ski; prof. nadzw. kliniki terapeut. szpitalnej Bronistaw Choj-
nowski; p. o. prof. zw. akuszeryi i choréb kobiecych z Kli-
nika, W+ Tyrchowski; p. o. prof. zw. medycyny sadowej
z toksykologia, Teofil Wistocki; p. o. prof.
chirurg, szpitalnej Julian +tosinski; docent chemii i fizyki

nadzw. kliniki

lekarski¢j, Her. Fudakowski; docent psychiatryi Romuald
Plaskowski; docent terapii i dyagnostyki lekarskiej, Ignacy
Baranowski; p. o. docenta akuszeryi, choréb kobiecych i

dziecinnych, Adam Gliszczynski; p. o. docenta oftalmologii,
Feliks Szokalski, prosektor anatomii, Radca stanu Michat

Pilcicki; p. o. prosektora anatomii patologicznej. W¢t Or-
towski.
Korespondencya Redakuyi.
Wny Dr. J CH we Lwowie| - Zatujemy, ze z po-

wodu zbyt p6éZnego zamoéwienia osobnych odbitek, wyrazo-
nemu pod dniem 2gim b. m. Zzyczeniu dogodzi¢ wieetij nie
mozemy.

Sprostowanie.

W Nrze 43 ,Przegl. lek.“ str. 349, szpalta 2ga, wiersz
24, zamiast: kandydatek nie umiejacych ani czyta¢ ani pi-
sa¢ z gmin, czytaj: ,kandydatek, czesto nie umiejacych ani
czyta¢ ani pisa¢, z gmin; wiersz 48: wyraz przeciwnie
opuscic.

Na str.
praktykowaty czytaj:
taj : ,wydziaty powiatowe lub gminyl

W wierszu 26 zamiast potozmiczej czytaj:
Tak »

350 w szpalcie w wierszu 13: zamiast:

»praktykowac1l, zamiast gminy czy-

Isz¢j

»potozniczejlL

w wierszu 27 , Jak



