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Przyczynek do obrazu ep idem iologicznego  

m iasta K rakow a
w ciągu 251ecia obejmującego czas od r. 1844 do r. 1868 
włącznie, osnuty na spostrzeżeniach zebranych w szpitalu 

I z r a e l i t ó w ,  

skreślił 

Itr. Jó z. O e ttin g e r .

(Dokończenie).

Y. Zapalenia płuc.

biczba ogólna wszystkich przypadków  całego 
o k re s u = 5 1 0  (m. 302, k. 208); średnia roczna — 
ai% 5 =  202/5 ; najwyższa roczna przypada na rok 
1856 — 44 (m. 25, k. 19); najniższa n a r .  18t7  =  6 
(m. 3, k . 3). Zbliżają się do średniej z przewyż
szających j ą :  r. 1860 okazujący 22 (m. 13, k. 9), 
następnie r. 1852 i 1858 po 23 (m . 13, 13; k.
10 i 10); r. 1855=25 (m. 19, k. 6 ). — Z niż
szych od niej la ta : 1854 i 1 8 6 3 = :2 0  (m. l l f f f g ;
k. 9, 8); następnie la ta : 1864 i 1865 po 18 (m.
12, 10; k. 6, 8 ) ; la ta  1849, 1866 i 1867 po 16
(m. 6 , 10, 1 2 ; k. 10, 6, 4).

Od liczby najmniejszej 44 w r. 1856 m aleją 
ilości w porządku następującym : 39 (m. 29, k. 10) 
w r. 1862; 32 (m. 17, k. 15) w r. 1844; 29 w la 
tach 1861 i 1838 (in. 22, 16; k. 7, 13).

Od 1. najniższej 6 w r. 1847 rosną liczby jak  
następuje: 8 (m . 5, k. 3 )  w r. 1848; 11 (m . 6, 
k. 5 )  w r. 1850 i w r. 1857; 12 (m . 7, k. 5 ) 
w r. 1853.

Stosunek zapaleń płuc ze wszystkich 25 lat do 
ogółu chorych z tegoż samego przeciągu czasu =  
510 : 11047 czyli mniój jak  “/«  5 z pojedynczych 
la t zbliżają się do niego jako nieco w iększej 
r. 1852 =  nieco mnićj niż '/21 ( 2 3 : 4 8 2 ) ,  dalój 
r. 1 8 6 6 =  y20 (1 6 :3 1 9 ) , r. 1 8 5 5 = m n ić j jak  V19 
(25 : 497); jaKO mniejsze r. 1 8 5 4 = '/24 (20 : 481), 
dalćj r. 1 8 4 9 =  ( S  (1 6 :5 6 3 ) ,  r. 1853 i 1857 =  
W  (12 : 468 11 : 439). W ogóle waha się sto 
sunek między najniższym w r. 1 8 4 7 =  yio9 (6 : 
658), a najwyższym w r. 1062 t  '/8 (39 : 321). 
Od r. 1858 począwszy wszystkie późniejsze m ają 
stosunek wyższy niż średni ogólny, gdyż się waha 
od % do Vao, są  to owe lata, w których z i m n i c e  
i d u r z y c e  w mniejszej liczbie występują. P rą a  
cały wszelako onazuje stopień um iarkowany, m ia
nowicie w kierunku w zbieran ia, podczas gdy 
opadanie w latach panującój durzycy było zna
komite.

VI. Gruźlica płucna.

Summa wszystkich przypadków  od r. 1844 do 
r. 1868 =  670 (m. 385, k. 285); średnia roczna =
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6,%5 tj- 264/ s ; najw yższa roczna przypada na < 
r. 1 8 4 5 = 5 2  (m. 29, k. 23); najniższa na r. 1851=11 
(m. 6, k. 5). Zbliżone są do średniój z ineco wyż- j
szych r. 1846 =  27 (m. 10, k. 17); r. 1868 =  29 *
(m. 19, k. 10); r. 1864—30 (m. 21, k. 9 ); z niż- \
szych zaś r. 1 8 5 8 = 2 6  (m . 18, k. 8 ) ;  Jata 1853, 5
1854, 1860, 1862 każdy po 24 (m 11, 7, 12, 18; j
kobiet 13 , 17, 12 i 6). Od najwyższej liczby 52 j
w r. 1845 idą  w porządku ubywającym  r . : 1865 )
z liczbą 47 (m . 34 , k. 1 3 ) ;  następnie r. 1844 \
z liczbą 46, (m . 18, k. 2 6 ) ;  następnie  lata 1848 j ,
i 1866 z liczbami 33 (m. 16, 22; k. 17, 11). Od 
ilości najniższej 11 w r. 1851 rosną liczby jak  
następuje: 17 w latach 1850 i 1856 (m . 11, 10; j 
k. 6, 7 ); 19 w roku 1857 (m. 12, k. 7); 20 w r. 
1855 (m . 9 ,  k. 11). W ogóle liczbom wysokim 
chorych w ogólności a durzyć i zimnie w szcze- j 
gólności odpow iadają liczby grużlic niższe i na 
odwrót. ;

Stosunek w szystkich przypadków  gruźlicy płuc
nej do ogółu chorych całego okresu 251etniego 
wynosi 670 : 11047 tj. mniej ja k  '/16. Stosunek j
każdoroczny grużlic do w szystkich przypadków  )
chorobowych odpowiedniego roku w aha się m ię
dzy najw iększym  w r. 1865 =  mało co wyższy ^
nad V6 (47 : 275), a  najniższym  w r. 1851=blisko ]
J/4G (11  : 509), Stosunki wysokie 1J9 w r. 1864 \
(30 : 233), y |  w r. 1863 (31 : 207), '/10 w latach i

1845 i 1866 (52, 33 : 506, 319) odpow iadają la- j
tom z mniejszemi stosunkam i z i m n i e  i d u r z y ć ;  \
stosunki zaś nizkie jak  '/4G w r. 1851 (11 : 509) )
w iększy niż 1/se w r. 1847 (2 2 : 658), blisko J/a8 j
w r. 1850 (17  : 489 ), V2G w latach 1846 i 1856 
(2 7  i 17 : 713 i 444) p rzypadają  równocześnie )
z w ygórow aną ilością durzyć ja k  w r. 1846, lub j
zimnie ja k  w latach m iędzy r- 1850 a  1856. S

Stosunek zim nie, durzyć, nieżytów przew odu >
pokarm ow ego, zapaleń i grużlic płucnych razem  ] 
w ziętych do ogólnój liczby chorych w 25leo u od i 
r. 1844 do 1868 włącznie ma się ja k  1832+1615 
+  1 0 6 3 + 5 1 0  +  670 : 11047 czyli 5690 : 1 1 0 4 7 =  i
1 : 1 . "  czyli więcej niż połowa. s

VII. Śmiertelność. >

Przez ciąg 251ecia od r. 1844 do 1868 umarło j

w szpitalu 1266 (m. 693, k. 573). Średnia roczna 
wynosi zatem 5 0 1G/a3 (2 7 l8/2s m , 2223/25 k.) Naj- i

w yższą liczbę roczną miał r. 1847 =  112 (m . 62, 
k. 50), najniższą r. 1 8 5 7 = 3 0  (m. 16, k. 14;.

Zbliżają się do średniej =  5 0 1G/25, z wyższych 
od niej r. 1853=52 (m . 25, k. 27 ), r. 1866 =  56 
(m. 33, k. 23), r. 1861=57 (m. 30, k. 27); z niż
szych zaś od niój r. 1 8 6 0 = 4 8  (m. 29, k. 19), r. 1849 
=  47 (m, 26, k. 21); r. 1 8 6 7 = 4 4  (m. 30, k. 14).

Od najwyższój =  112 w r. 1847 spadają  liczby 
w porządku następującym : r. 1848 ma liczbę 
zmarłych 83 (m . 42. k. 4 1 ) ;  r. 1846 ma 80 (m . 
37, k. 4 3 ), r. 1855 ma liczbę 63 (m . 31, k. 32); 
la ta  1852, 1854 i 1868 m ają po 60 (m . 33, 33, 
38 ; k. 27, 27, 22). Od najniższej 30 w r. 1857 
rosną liczby: w r. 1859=31 (m. 18, k. 13), w r. 
1851 =  32 (m . 14, k. 1 8 ); w latach 1844 i 1845 
po 34 (m . 12, 20; k. 24, 14 .) Najwyższą liczbę 
bezw zględną m ają la ta  1847, 1848 i 1846, w któ
rych i liczba chorych przem agała w ogólności, 
a  w szczególności w których górow ała durzyca. 
N ajm niejszą m ają la ta  1857 i 1859, w których 
chorobliwość ogólna m alała , ale nie doszła była 
do stanow iska najniższego. Owszem w tym  ostat
nim czasie śmiertelność z wyższemi występuje 
liczbami.

Co do stosunku zm arłych do ogólnej liczby 
chorych w całym okresie od r. 1844 do r. ..868 
włącznie ma się on =  1266 : 11047 ezyl; ja k  1 : 
8 917 ,266. Najw yższy stosunek ma rok 1 8 6 4 =  % 
(42 : 233), następnie la ta  1847, 1861, 1865— 1868 
w łącznie, w których wynosi V6 (112 : 658, 57 : 
386, 45 : 275, 56 : 319 , 44 : 280, 60 : 383). N aj
niższym stosunkiem odznacza się r. 1844 =  ‘/16 
(3 4  : 555); po nim idzie r. 1851 =  y ,5 (32 : 509), 
dalćj lata 1845 i i847 =  '/14 (3 4 : 506 i 30 :439).

W roku najniższej liczby chorych stosunek 
śmiertelności je s t najw iększy; a  lata durzycowe 
1846— 1848 w ykazują równie ja k  la ta  zmniejszo- 
nćj ogólnój chorobliwości stosunki śmiertelności 
nader wysokie. Najniższe stosunki przypadają na 
pierwsze 21ecie naszego okresu i na la ta , w któ
rych ubyw ała durzyca a w zm agała się zimnica 
tj. lata  1851 =  J/)5 1850 =  ’/ , a.

Ś m iertelność przypadków  zim iiiczyck bez
w zględna wynosi 16 (m . 10, k. 6 ) ;  stosunkowa 
ze względu aa  w szystkie przypadki zimnicze =  
16 : 1832 czyli 1 : 114 */s , w stosunku do ogólnój 
śmiertelności =  16 : 1266 =  1 : 79 */8.
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Ś m i e r t e l n o ś ć  przypadków  dnrzycy bezwzglę
dna =  161 (m. 79, k. 82); w stosunku do w szyst
kich durzycowych = 1 6 1  : 1615 =  1 : 105/ie, ; do 
w szystkich zm arłych w ciągu 25lecia =  161 : 1266
_  i . 7139/--  f  • ‘ !\ 61 *

Ś m i e r t e l n o ś ć  przypadków  nieżytu żołądka 
i jelit, bezw zględna =  29 (m . 17, k. 1 2 ) ;  w sto
sunku do wszystkich leczonych nieżytów żołądka 
i jelit =  2 9 :  1063 =  1 : 3 6 19/29; do ogólnej śm ier
telności =  29 : 1266 =  1 : 4 3 19/s9.

Ś m i e r t e l n o ś ć  w zapaleniu p łuc: bezw zglę
dna =  83 ; w stosunku do w szystkich zapaleń 
płuc =  83 : 510 =  1 : 6 ia/83; do ogólnćj liczby 
zm arłych =  83 : 1266 =  1 : 15 “ Vs3-

Ś m i e r t e l n o ś ć  w gruźlicy płucnej bezw zglę
dna = 2 6 6 ,  w stosunku do chorych na gruźlicę =  
266 : 6 70 =  1 : 2 138/266 do ogólnćj liczby zm ar
łych =  266 : 1266 =  1 : 4 10yi33. ,

Ze wszystkich pięciorga wzmiankowanych cho
rób um arło: 555, co do wszystkich w ypadków
śmierci daje stosunek =  555 : 1266 =  1 : 2 156/555
— 9 5!i/— “ '185*

ś m i e r t e l n o ś ć  o g ó l n a  z w y j ą t k i e m  g r u -  
ż l i c y  =  1266— 266 =  1000. Średnia więc roczna =  
>8 % 5 =  4 0 .

Stosunkow a ogólna do w szystkich chorych
1 1 0 4 7 -6 7 0  10377

z w yjątkiem  gruźlicy = --------^ ~  1 0 0 0 ~

=  i  = i o 37y IOoo-
Liczba chorych roczna średnia  bez gruźliczych =

J _ 037l  - 4 1 5 7  2t> ~  ' 25'

W  r o d  z o n y  b r a k  o d b y t u
(Defectus ani congenitus) 

i przeżycie  w takim  sta n ie  4 2  dni 

skreślił 

■Ir P. H r a je w iilii

Z H K U B l I E S Z O W A .

Brak wrodzony odbytu (defectus ani congenitus) 
stanowi w adę utw orow ą, będącą potwornością 
o n i e d o s t a t k u ;  jest to w ada c iężka, a przy 
niemożności zaradzenia jćj skutkom  w strzym ują
cym w ażną spraw ę ustroju, śmiertelna. Liczne 
prace uczonych, od bardzo dawna, bo od czasów

F a b r y c y u s z a  ab A gua pendente , a  następnie 
W i l i a m s o n a ,  W o g l e r a ,  B e r t i n a ,  F o u c a r t a ,  
M a i s o n u e u - v a ,  D e m a r ą u a y a ,  A m u s s a t a ,  
P o t e t a ,  D e s a u l t a ,  B r o k i ,  J u s s i e n a ,  B o y - 
e r a ,  R u y s c h a ,  M e c k e l a ,  D e l a y i c o u r t a ,  
L i t t r ć g o  i wielu innych rzuciły ile było możn3 
św iatła na rozpoznawanie i leczenie tego cierpie
nia. W szakże ani położenie kiszki odbytowej an 
tćż sposób operowania nie stanow ią ciekawości 
przypadku , który opisać zaw erzy lem , osobliwość 
jego tkwi w długićm życiu now orodka bez odby
w ania stolca.

Z badań wspomnionych uczonych wiadom o, że 
noworodek o braku zupełnym otworu odbytowego 
żyć nie zdoła, ocalenie jego nastąp ić  chyba może 
jeśli się utworzy ujście do pochwy mawcznój, męche- 
rz a ; lub jeżeli otwór stolcowy jest na innem m iej
scu c ia ła , albow:em w takich razach, w ypróżnie
nia jakkolw iek trudne, odbyw ają się przecież; 
przy zupełnym zaś braku w ychodka życie nowo
rodka podług ogólnych przekonań, może się prze
ciągnąć dni 2 , 4 , 6 Iud najdłużej 8. —  W histo- 
ryi chirurgii znane są  tylko dwa przypadki dłuż
szego życia przy braku otworu odbytowego. Z tych 
jeden opisał K u  H e n ,  gdzie dziecko z brakiem  
tego otworu przeżyło dni 5 5 , drugi zaś skreślił 
Dr. P e t i t g r e c ,  tu dziew czynka z takąż w adą 
dożyła lat 14. — Oba te przypadki są  podane bez 
szczegółowego opisania przypadłości, gdy tym 
czasem trzeci, k tóry  opisać zam ierzyłem , udało 
mi się dokładnie spostrzegać; a  na dowód jego 
rzeczywistości m etrykę urodzenia i zejścia uzy
skałem  i takow ą okazać iestem  gotów

Z ojca Maxyma i Matki Tekli małżonków Łu- 
niów wyrobników z Hrubieszowa urodziło się 
dnia 4. L istopada 1860 roku dziecko płci żeń
skiej , z brakiem  wrodzonym otworu odbytowego 
(defectus ani congenitus). Ciemnota rodziców, ich 
zabobonność, szukanie rad u ( z n a c h o r ó w )  ko
biet trudniących się babieniem , wróżbiarzy i cy
rulików sprawiły, iż po licznych próbach, różnych 
sposobów leczenia, naw et operacyjnego, którego 
jakiś cyrulik lancetem  czy też brzytw ą dokonał; 
dopiero dnia 12 G-rucluia 1860 roku dziecię to do 
szpitala Hrubieszowskiego św. Jadw igi p rzynie
siono, zatćm w 38 dni po jego urodzeniu.



Ze zbadania rodziców okazało s ię , iż oboje są 
młodzi i zdrow i, że nowonarodzone ich dziecię 
jest pierwsze po ich pobrania się , że przyczyny 
jego kalectw a podać n.e m ogą , że zasięgali dla 
swego dziecięcia rad  rozmaitych ludzi, unikając 
tylko rad  lekarzy, albowiem powiedziano im , że 
doktorzy dziecko pewno za rżn ą , że dziecko uro
dziło się z brakiem otworu odbytowego i który 
spostrzeżono dopiero 6go dnia po jego urodzer u, 
a ro z powodu niespokcjności dziecięcia , w strzy
m ania stolca i obrzmienia brzuszka. — Dziecko 
przez cały ten czas s sa ło ; wszakże prawie za n sze 
po nassaniu s ię , wyrzucało pokarm  jużto w po
staci tw arogu , już płynu żółtaw o-zielonego. Od 
3ch zaś tygodni często wonitowało w yraźnie jak  
by kałem, tj. istotą żółtą smrodliwą.

Przystąpiw szy do zbadania chorego dziecka 
znalazłem : wycieńczenie do kości, ta k , iż tw a
rzyczka, kończyny i k la tka  p iersiow a, okazyw ały 
zupełnie kształty  kości, okryte tylko skórą barw y 
żólto-ciem nćj, brzuch zaś był tak  wzdęty, iż w y
glądał przy nim caty ustrój m ikroskopijnie. W ogóle 
odęcie jego było tau w ielk ie, iż przynajm niej S 
razy całą objętość ciała przewyższało.

Opukiwanie brzucha było dla dziecka bolesnćm, 
wywoływało jego ciche jęk i, dawało dźwięk tępy 
na całej przestrzeni, za dotykaniem  zaś przedsta
wiało wybitnie chełbotanie ( fluctuatio) ,  co razem 
wzięte przekonywało o bardzo znacznej ilości 
wysięku w jam ie brzusznćj. Ściany brzuszne na 
powierzchni przedstaw iały znaczne rozszerzenie 
żył, a od napięcia płynem były praw ie prześw ie
cające; odpowiednio dwom ostatnim  kręgom  lędź
wiowym znajdow ała się tak  zw ana tarń  dw u
dzielna ( spina lifid a ) ,  o czem z braku  tkaniny 
kostnćj, chełbotania płynu i wybitnćj w tern miej
scu obrzękłości przekonałem  się.

biajiroskliwsze badanie m ie jsca , gdzie być po
wił-’ :n otwór odbytowy, pochwy i cewki moczo- 
w ć j, nie w ykazały żadnego śladu k a łu , otworu 
odbytowego, lub końca kiszki odchodowej, nadto 
płaskość pośladków, a podawanie się ich w tył, 
nizkie umieszczenie części płciowych i opuchni j- 
nie zew nętrznych w arg sromnych, nachylenie mie
dnicy rozw artokątue domyślać się kazały, iż wo
rek ślepy kiszki odchodowćj znajduje się bardzo 
wysoko. Ogólny stan dziecięcia był n : wątpliwie

rozpaczliwy, wycieńczenie całego ciała niesłycha- 
j ne, zatem i odżywianie zniweczone, oznaki zapa
5 lenia błony obrzusznej wybitne, upadek sił znako

mity. Dziecko nie zdołało z ro lić  żadnego prawie 
ru c h u ; zaledwie czasami w ydawało pisk niedc ■ 

\ łężny, tętno miało bardzo w ątłe i nie więcej nad
| 80 uderzeń na m inu tę , uderzenia serca słabe.

Za jedyne znaki jego życia należało uważać jego 
pisk i przyjmowanie pokarm u, oraz ciepłotę jego 

| ciała, niemniej jednak  ssało łakomie, ile razy mu
| pierś p o d an o , jakkolw iek prav de bezpośrednio,

bo najdalej w 5 minut po wyssaniu oddawało 
wonitami dopiero wyssane m leko, a prócz niego 
i płyn żółtawy przeźroczysty, jak  się zdaje z żółci 
i śluzu złożony, nadto odrzucało kilka razy na 
dzień przez wonitowanie w dość znacznćj ilości 

< istoty kałowe, co tak z koloru jak  i smrodliwości
takowych nie zdawało -dę podlegać żadnćj wąt- 

| płiwości. (Dok. nast.)

Piśm iennictwo lekarskie.

Ja k  pielęgnować z d ro w ie— skreślił W i l h e l m  L u b e l -  
\ s k i ,  Doktór Medycyny. (O dbitka z kalenuarza illustrowa-
; nego J . K aufm anna ). W arszawa. Nakładem  J .  Kautmanna
\ przy ulicy K rakowskie - Przedmieście. Nr. 69 (nowy) 1869.
| (47 str. w 16).

Autor wziął sobie zbyt rozległe zadanie, bo całą 
hygienę i zbyt szczupłe ramy, bo artykułu  kalen- 

| darsk iego , ażeby je  mógł zapełnić w sposób za-
daw alniający. Jeszcze byłoby pół biedy, gdyby 
się był ograniczył do bygieny p ry w atn ć j; albo
wiem jakkolw iek kilka razy w spom ina, że się 

| w hygienę publiczną nie w daje, wszelako nie je-
j dnokrotnie w kracza w jćj dziedzinę. Z tąd  wiele

ogólników a szczególnie obo jętnych , a mało wia- 
> domuści, z którychby rzeczywiście m ożna się na

uczyć: „jak pielęgnować zdrowie ? 11 I  tak  dow ia
dujemy się , że domy żelazne, jeżeli się okażą 

5 praktyczne, to będą n i e z m i e r n y m  n a b y t k i e m
| dla hygieny (s tr . 8 ) ;  że lam perye drew niane za

ciemniają (?) pokój (str. 17.); że świece olbrotowe 
\ i woskowe są  zbyt drogie11 (s tr . 18) ;  że „pocno-
i d n ie , beczki ze smołą itd. mało dziś są  w uży-
| ciu“ (str. 19); że „ryby śnięte powinny być zupeł-
| nie z użytku wycofane11 (str. 30); że „ k a v ,:or ró-
| wnież nieświeżym lub zanieczyszczonym być może“

(s tr  3 4 ) ;  że „ogórk i przechowują się przez za
kw aszanie również i kapusta11 (str. 36); że „dobra 
wódkn ocenia sią za pośrednictwem tak  zw. alko- 

s holom etrów 11 (s tr . 3 7 ) ; że „piw o wyrąbie, się ze
j słodu grubojm ielonego11 (str. 38); że „ocet winny

powinien być w ł a ś c i w ć j  tęgości, zapachu i sma-
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ku|S((str. 43); itii itd. Wiełe też jest szczegółów, .<
które tylko W arszawian zajm nją, np. że drzwi S
wchodowe i bramy o tyle są dobre, o iie zawie- j
ra ją  w sobie kraty lub sztachetki, ułatw iające '
przewiew, które zaprow adziła policya w arszaw ska 
w r. 1866 podczas cholery , zamiast znieść nakaz j 
z r. 1863, w edług którego bramy cały dzień ua ją  
być zam knięte (str. 15 itp.) Ale za to brak  iest 
najelem entarniejszych rad  hygienicznych, np. co ,
do pokarmów, ich właściwego rżycia, m ieszaniny )
stosownej jednych pokarmów z d rug iem i, co do 
sposobu użycia kąpieli, co do wyboru stosownego 1
pokoju na sypialn ią , koniecznegc częstego otwie- j
rania okien w tejże itd. itd. Na co się przyda <
w zm ianka o trychinach (str. 30 .), kiedy nie ma i
ani słowa o tem , ja k  zapobiedz włośnicy (przez }
stosowne gotowanie m ięsa?) 1

Prócz tego jeszcze nie mało wątpliwości n a 
stręcza ta m ała książeczka. I  tak ns str. 15 po- 
w iaua aut. „Gdzie waterklozetow nie ma, wychod
ki herm etycznie zam ykane , na ruchomych a mo
cnych beczkach są  najpraktyczniejsze, g d y ż  d a j ą  
s i c  w y p r ó ż n i a ć  p r z y  p o m o c y  p o m p y  s s ą 
co  t ł o c z ą c ć j ; 11 tym czasem  wiadom o, że beczki i
ruchome, ja k  sama nazw a wskazuje, potrzeba tylko ;
zmieniać) nie zaś wypróżniać przy pomocy pompy. I
W zm ianka o doświadczeniach prof Renaulta czy
nionych z mięsem zwierząt pokąsanych przez psy j
w ściekłe (str. 30 ), w pisemku popularnem mniej )
jest stosow na i raczćj zaszkodzić może, usuwając <
w stręt do m ięsa zwierząt chorych. — W reszcie s
w broszurce tak  małych rozmiarów przytaczanie 5
źródeł, a naw et stronnic dzieł uważam y za rzecz |
całkiem zbyteczną. 3t. J . )

Spraw ozdania l posiedzeń
t o w a r z y s t w  p r  z y  r  o d n i c z  o - 1 c k a r s  k i c li. <

/jazd pierwszy lekarzy i przyrodników polskich < 
w Krakowie. \

ODDZIAŁ LEKARSKO-CHIRURGICZNY,

w którego czynnościach braio udział przeszło 130 5
kolegów, odbył trzy posiedzenia w dniach 14, 15, 
i 17 września 1869 r. pod kolejuóm przewodnie- < 
twem Prof. D rów : B r o d o w i c z a ,  D i e t l a  i Se- s 
w eryna G a ł ę z o w s k i e g o .  Protokół prow adził 
Dr. Ś c i b o r o w s k i .  j

Rozpraw y ustnie i na piśmie wniesione doty
czyły się następujących przedrm otów: l

A )  Z  medycyny wewnętrznej i farmokologii. S
1) Dr. K a c z o r o w s k i  z Poznania odczytał: >

„K rótkie spraw ozdanie z tyfusu powrotnego, który ) 
od końca Czerwca r. z. aż do końca Kwietnia b .r. 
panował nagm innie w Poznaniu11 ( I I ) y:). R ozpiaw a

*) Liczby I, I I  lub H I, położone w nawiai ie, oznaczają, 
że rozprawa wniesioną była na lszem , 2giem lub 3ciein 
posiedzeniu oddziału.

ta, k tórą  ogłosiliśmy w nrze 42 i następu. „Przegl. 
ie k .“, da ła  powód do niektórych uw ag D ró w  
W a r s c h a u e r a ,  S t e u e r m a r k a  i C h r z a n o w 
s k i e g o ,  tudzież nieKtórych uzupełnień literatury 
tego przedmiotu przez Drów Z i e l e w i c z a  i Aleks. 
K r e m  e r  a. Nadto Dr. S. G a ł ę z o w s k i  zw racał 
uw agę na podobieństwo przebiegu w niektórych 
przypadkach przytoczonych przez prelegenta z p rze
biegiem gorączki żółtej, a Prof. Dr. B i e s i a d e c k i  
nadm ienił o zwyrodnieniu nerek uapotykanem 
w zwłokach osób zmarłych na gorączkę po
wrotną.

2) Dr. S t e u e r m a r k  z D ziałoszyc, opierając 
cię na statystyce kilkudziesięciu przypadków  za 
palenia płuc przez siebie leczonych, przem aw iał 
gorąco za użyciem wymoku ciemięrzycy zieloućj 
( tinct. ■yeratr. v ir id is)  w tej chorobie ( I I I ) ; w 33 
przypadkach bowiem leczonych tym środHem  
śmiertelność wyniosła 3% ,  w 41 zaś przyp. le
czonych innemi sposobami umarło 21 %■

Dr. W a r  s c  h a u  e r  Jonatan  z K rakow a czytał 
obszerne uwagi, na własnem doświadczeniu opar
te , o błonicy czyli dyfteryi ( d iphtheritis)  (III), 
k tó rą  poczytując za chorobę ogólną, zalecał tćż 
przedew szystkiem  leczenie jćj środkam i na cały 
organizm  działającemi.

4) Dr. Ś c i b o r o w s k i  z K rakow a odczytał 
parę  ustępów z swój pracy p. t.: „K ilk a  słów 
o czynnościach Komisyi balneologicznej od czasu 
jej założenia do r. 1868, oraz pogląd na postęp 
zdrojowisk krajow ych i na ulepszenia w tychże 
zaprowadzone w ciągu ostatniego dziesięciolecia11 
(II); w szczególności zaś odczytał ustęp o Rabce, 
jako  o zdrojowisku mniej jeszcze zuanem. W roz
praw ach udział wzięli Dr. K r y  d a  i Dr. K a c z o 
r o w s k i .

5) Prof. Dr. S t o p c z a ń s k i  z K rakow a mówił 
o nowo oclkrytćj wodzie lekarskiój w Bóbrce, 
obw. Jasielskim  w Galicyi (III), podając szcze
góły rozbioru chemicznego, z którego okazuje się, 
że takow a jest silną szczawą alkaliczno-jodo-bro- 
mową i że różni się od wszystkich znanych do
tychczas wód jodo-brom ow ych wielką obfitością 
kw asu węglowego —  W przedmiocie tym zabie
rali jeszcze głos Dr. S t a r k e l  z Tarnow a i Prof. 
Dr. D i e t l  z K rakow a.

6) Dr. P r z y s t a ń s k i  z W arszawy, który przed 
niedawnym czasem założył tamże łącznie z Dr. 
J. Ferd. N o w a k o w s k i m  zakład leczenia kum y
sem k ro w im , tj. napojem  fermentowanym w yra
bianym z m leka krowiego na wzór właściwego 
kumysu otrzym ywanego przez Kirgizów z mleka 
Kobylego, odczytał o tym przedmiocie obszerną 
rozpraw ę i przytoczył kilka przypadków  chorobo 
wych, leczonych tym środkiem (I). O dostatecznćj 
ścisłości dotychczasowych spostrzeżee nad działa
niem rzeczonego środka wyraził swe pow ątpiew a
nie Prof. Dr. R o s n e r ,  a Dr.  E b e r s o h u  z R oz
wadowa zapytyw ał, czemu kumys ma być prze- 
ciwwsKazany w rozstrojeniu nerwowćm. N a te 
wątpliwości odpowiadali właściciele zakładu ku-
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mysowego warszaw skiego. Nadto Dr. Jul. C z e r 
k a  w s k i  ze Lw ow a nadm ienił, że w kraju na
szym  mamv od daw na dw a napoje, składem  swym 
a zatem i działaniem nader zbliżone do kumysu, 
a mianowicie staropolski b a r s z c z ,  tudzież tak  
zw aną h u ś l a n k ę  czyli k i ś l a n k  ę , którą górale 
Beskidowi otrzym ują z fermentującej się żentycy 
owezej łub koziej.

7) Dr. K a c z k o w s k i  ze Lwowa mówił bardzo 
obszernie o leczeniu wścieklizny za pomocą środka 
ludow ego, odwaru pewnego gatunku ostromleczu 
( Euphorbia procera)  (II). Przy tej sposobności 
Prof. Dr. R o s n e r  i Prof. Dr. B i e s i a d c c k i  ze 
stanow iska naukowego w ykazali, ja k  dalece bez- 
zosadnóm jest wszelkie innne leczenie wścieklizny 
niż miejscowe, a Dr. C z e r k a w s k i  Julian i Mo- 
l e n d z i a s k i  ze Lwowa przytoczyli kilka dobit
nych z kraju naszego przykładów, na ja k  smutny 
zawód wystawiano się już niezliczone razy, chcąc 
wściekliznę leczyć środkam i ogóluemi —  czy to 
znanemi z nazw iska, czy tóż tajemniczerni.

Prócz tego należały do tegoż działu dwa 
przedmioty, dla braku czasu cofnięte przez au to 
rów, a mianowicie:

D ra Józefa O e t t i n g e r a  z K rakow a —  Rys 
epidemiologiczny m. K rakow a z ostatnich lat 25.

D ra C z e r w i ń s k i e g o  z Freiw aldau rzecz o 
hydroterapii.

B) z chirurgii, położnictwa i gynekologii.
8) Dr. K r a j e w s k i  Feliks z H rubieszowa od

czytał opis rzadkiego przypadku nowotworu tcha
wicy znacznej wielkości ( I ) ',  który w całćj ro z 
ciągłości ogłosiliśmy w „ Przeglądzie lek. “ nr- 
3 9 — 41 r. b. —  W rozprawach nad tym przed
miotem brali udział Drowie: B i e s i a d e c k i ,  W a r 
a c h  a u  e r  i C z e r k a w s k i ,  z których pierwszy 
mianowicie przypuszczał, że nowotwór ten mógł 
powstać w gruczole tarczow ym , przebić' ścianę 
tchawicy a następnie się oderwać.

9. Dr. W y g r z y w a l s k i  z Piotrkow a opisał 
obmyślony przez siebie nowy sposób operaoyi 
plastycznej ust (  cheiloplastice)  ( I I ) ,  nad którym  
czynili uwagi Drowie M o l e n d z i ń s k i  ze Lwowa, 
O b a l i  ós  ki  z K rakow a i Z i e l e w i c z  z Po
znania.

10) Dr. J a n o t a  Rudolf, lekarz górniczy z W ę
gierskiej - Górki mówił o lecze "U ran wszelkich 
za pomocą wyskoku (III). O skuteczności tego 
prostego środka, zalecanego dawniej ' znów od 
lat kilkunastu przez lekarzy francuzkich , Dr. J. 
miał sposobność w ciągu 7—letniej praktyki chi
rurgicznej się przekonać, a jako  zalety opatryw a
nia wyskokiem  przytaczał: ropienie umiarkowane, 
gorączkę bardzo m ie rn ą , wreszcie nader często 
spojenie bez ropienia (p er  p rim am  intentionem ).

11) Dr. Ś w i d e r s k i  z Poznania na zasadzie 
spostrzeżeń własnych, tudz.cż Drów K a c z o r o w 
s k i e g o  z Poznania i N i k l e w s k i e g o  z Ja ro 
cina mówi! o skuteczności w strzykiw ania podskór
nego ergotyny w niektórych chorobach macicy,

< mianowicie w zapaleniu jój przew lekłem , w zbo
czeniach położenia i w krw otokach — i rzecz tę

? poparł opisem dwóch przypadków  chorobowych,
w ten sposób leczonych.

< 12) Dr. C z y ż e w i e z  A dam , adjunkt kliniki
\ położniczój Uniw. Jag . przedstaw ił i opisał kleszcze
) porodowe ulepszone i zmienione przez prof. M a-
| d u r ó w  i c z a ,  które różnią się od innych tego
< rodzaju narzędzi większćm wygięciem łyżek, wię-
 ̂ kszóm oddaleniem końców, krótkością i zamkiem

) ulepszonym, szczególnie zaś przy wysokiem usta-
1 wieniu glówk dziecięcia są dogodniejszemi od
< kleszczy innych autorów.

’ C) Z anatomii drobnowidowej i patologii ogólnej.

j 13) Prof. Dr. B i e s i a d e c k i  w wykładzie ust
nym objaśnianym  rysunkam i na tablicy, przedsta- 

i wił w ynik swycb poszukiwań co do nerwów
> w skórze a mianowicie co do tak  zw. nerwów
i bezrdzennych ( marhlose N eroenfasern) , których
i zakończenia dotychczas nie były znane (II). Otóż
i zdaniem prof. B. nerw y te w brodaw kach skóry
> wchodzą aż między kom órki p rzyskórka i kończą
| się zgrubieniem nakształt guziczka między komór-
i kami trzeciej w arstw y przyskórka. Przytem  pre
| legent zbijał tw ierdzenie L a n g e r h a n s a  co do
? rzekomych kom órek nerwowych w gornćj części
) przyskórka, m ających się łączyć z w łóknami ner-
| wowemi skóry w łaśc iw ej; komórki t e , zdaniem
5 prof. B. nie są  niczem innem , jeno znanemi ko-
? m órkami wędrującemi.

1 4 ^ v T e n ż e  vryłożył swe spostrzeżenia doty-
< czące się budowy naczyń limfatycznych i tak zw.
i jam  limfatycznych (L ym phram ne) (II), szczególny
> zaś przycisk kładł na stosunek naczyń li nfafycz-
) nych do naczyń krwionośnych włoskowatych,
\ a  mianowicie, że te ostatnie przebiegaję poniekąd

w samej ścianie naczyń lim fatycznych; stosunek 
/ ten stw ierdził wreszcie prelegent zachowaniem się
( naczyń limfatycznych i krwionośnych w różnych
\ chorobach .skóry.
 ̂ 15) Dr. M i z e r s k i  z Poznania, b. adjunkt kii -
) niki lekarskićj we W rocławiu podał wynik do-
< świadczeń swych mających na celu wyświecenie
( sposobu, w jak i powstaje żółtaczka (III). D okła

dne streszczenie pracy D ra M. zob. w „ Przeglą-
l dzie lek .“ nr. 42 i 43 r. b.

> D. Z dziejów lekarskich.

IG. Dr. Z i e l e w i c z  z Poznania odczytał ustęp
< z historyi medycyny, a mianowicie o czarnej za-
j raz ie , która w r. 11348 i 1360 panow ała w całćj
) niemal Europie; a w szczególności zaś wykrył,
\ z jakiego źródła Długosz czerpał swe wiadomości
| o tćj strasznej chorobie ( l ip y
j 17) Dr. J. Ferd. N o w a k o w s k i  z W arszaw y
I przytoczył nowy dowód na poparcie twierdzenia,
) źe Purkym em u a nie Schwanowi należy się piorw-
< szeństw o odkrycia tożsamości budowy roślin i
? zwierząt.
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Tutaj wreszcie należała nadesłana w rękopism ie 
rozpraw a D ra W i l c z y ń s k i e g o  p. n. „ Teorya 
jestestw  organicznych Jędrzeja  Śniadeckiego w o
bec pojęć ówczesnych".

Dnia 18 t. m. odbyło się posiedzenie W y- 
ziału  Nauk Przyrodniczych Tow arzystw a P rzy
jaciół Nauk Poznańskiego. — Przew odniczący Dr. 
M a t e c k i po odczytaniu przez sekretarza pro
tokółu udzielił głosu panu K r z y ż a n o w s k i e m u ,  
którego w ykład o „ Wieliczce'"1, był n ■ porządku 
dziennym. Na wstępie dał w ykładający specyalny 
pogląd statystyczny dawniejszego żupnictw a, w y 
kazał historyczne znaczenie, dochody ztąd do 
skarbu królewskiego płynące, przeszedł dalej do 
dzisiejszego sposobu eksploatacyi i rozległości ro 
bót. Następnie przedstaw ił topografiją żup, k tórą 
zwiedziwszy w ostatnim  czasie W ieliczkę, żywo 
miał w pam ięci, szczegóły w skazując na mapie 
górniczej. Pan K rzyżanow ski przyrzekł wypraco
wać i przedstaw ić na przyszłem zebraniu wydziału 
także techniczną stronę kopalni w Wieliczce.

Dalej referow ał Dr. Matecki spostrzeżenia swe 
o fosforescencyi morza przy wybrzeżach A tlantyku, 
k tórą  sam miał sposobność widzieć w Ostendzie. 
C iekawe to zjawisko zajmowało już dawno natu- 
ralistów, ale dopiero w ostanim czasie wykazano, 
że przyczyną tego są wymoczki: nodiluca mih- 
aris.    (Dz. Pozn.)

Listy o szkole lekarski^ wiedeńskimi

i.

Główny szpital wiedeński (A % , KranJcenhaus), 
od tak  daw na i tak  zaszczytnie znany w dziejach 
nauki tekarskićj to praw dziw a o s a d a , jeżeli nie 
miasteczko całe w k.lku olbrzymich pomieszczone 
gm achach To tćż jakby  w m iasteczku jakiem  
ruch ustaw iczny tu panuje i życie k rąży  tak w y
bitnie, że zapominasz naw et o tern, iż śmierć tu 
codziennym , a stokroć częstszym niż gdzieindziej 
gościem. Ale jakkolw iek o każdej niemal porze 
dnia i nocy ożywionym jes t teu zakład, jednakże 
nigdy może tak  zajm ującego i tak  oryginalnego 
nie przedstaw ia w idoku, ja k  w początkach k a 
żdego akadem ickiego półrocza.

Około wielkiej bram y wiodącej do szpitalu od 
głównej ulicy przedmieścia A I s e r s t a d t  i na 
podskmiu zajazdu , jakby  mrowisko jak ie  porusza 
się tłum różnorodny, przew ażnie z m ęzkiej m ło
dzieży złożony (obecnie bowiem i płeć piękna 
w skład jego wchodzić zaczy n a), na który dość 
jest spojrzeć tylko, ażeby poznać, że nie jest pe
wnym siebie, że się lęk a , by przypadkiem  nie 
znalazł się wcale nie tam , gdzie się znaleść p ra 
gnie, że czegoś szuka, słow em , że są  to przyby- 
sze-cudzoziemcy. Jakoż wciśnij się tylko w środek

. tego tłum u , a natychm iast wieża B a b e l  stanie
\ ci w pamięci. Jeden strój tylko, mniej więcej je-
> d n a k i, powierzchownie zaciera różnicę, ale nie
> masz praw ie narodowego typu twarzy, któregobyś
s tu nie spotkał, nie ma prawie języka, któregobyś
j nie usłyszał. Bo tćż niewątpliwie zasłużona, a  roz-
; głośna sław a wiedeńskiej szkoły lekarskiej rok-
5 rocznie ściąga do niej coraz to nowych przyby
li szów ze wszystkich krańców  starego nowego
' św ia ta , z których jedni przychodzą tutaj szukać

św iatła i nauki, drudzy równie z za Wołgi, D nie
pru, W isły lub Zbrucza, jak  i z za Oceanu nawet, 
przyjeżdżają tylko jako  miłośnicy, aby w czasie 

i kursów zaw adzać tylko innym kolegom, a po po-
5 wrocie do domów pobytem w Wiedniu i kilku,

częstokroć błędnie spisanemi receptami O p p o 1- 
z e r a ,  lub nożykami B r a u n a ,  je ter du sablc. 
aux yeuv łatwowiernym pacyentom  i współzawo- 

' dnikom.
Kto zna miasto, zwyczaje tutejsze, rozkład i po- 

| dział olbrzymiego gmachu szpitalow ego, przede-
 ̂ wszystkiem  zaś, kto zna dokładnie język  nie-
] m iecki, ten się rychło dopyta o wszystko i znaj
\ dzie w końcu to , czego szuka. Ale kto po raz
! pierwszy do W iednia zaw itał, a po niemiecku

płynnie m óvić nie um ie, łub zgoła tym językiem  
nie włada, ten pragnąc kursa naukow e rozpocząć, 
tyle na każdym  kroku niespodzianych napotyka 

\ trudności, tyle czasu i pieniędzy traci napróżno,
5 że rie ty lko  na początku rady sobie dać nie może,
> ale i póżnićj niepowetowanych doświadcza szkód
; z tego głównie pow odu, że czasem swoim nie
i rozrządził w edług obmyślanego naprzód planu

i odpowiednio system atycznym  studjom ,.. ąfę na 
| chybił trafił tu , lub ówdzie się zapisał. Na ścia-
> nach podsienia wiszą w praw dzie ogłoszenia oznaj-
( miaja,ce o treści kursów pryw atnych , o dacie ich
} rozpoczęc-a, o miejscu i czasie, w którym wykła
< dający ma się ze słuchaczami co do godzin w y

kładu porozumieć, o czasie trw ania kursu, wresz-
< cie o należnem za to czesnćm od osoby. Tuż
\ obok wystawiony do nabycia za dwanaście k ra j

ni carów urzędowy^ drukow any w ykaz odczytów
! w bieżącćm półroczu. W reszcie o każdej porze
| dnia na podsieniu obecny, w błękitną z żółtemi
s taśmami ustrojony liberyą, odźwierny, co ja k  ów
\ sławny szw ajcar katedry  S trassburgskićj pewnie
S już kilkanaście, jeśli nie kilkadziesiąt pokoleń le-
( karzy  przez bram ę swoje przepuszczał i jak  tam-
 ̂ ten z katedry, tak  teu ze szpitalu dumnym jest —
j i radby cały św iat doń w prow adził; na zrobione
 ̂ mu zapytan ie , klepiąc pytającego po ramieniu,
| uprzejm ą zawsze udziela odpowiedź; ale to wszystko
' nie wystarcza. Każdy woli przeczytać ogłoszenie,
\ niźli się dopytywać, zwłaszcza jeżeli nie v.ie, że 
J odźwierny me tylko może w skazać drogę do tego,
> lub owego zak ładu , do tej lub owćj klin ik i, ale 
| i częstokroć bardzo korzystną radę udzielić, do 
| kogo z profesorów się u d a ć , którego wybrać do-
| centa. Każdy przeto przedewszystkiem  czyta n as tę 

pujące naprzykład ogłoszenia:
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„ A u s c u l t a t i o n  u n d  P e r c  si i o u  von dem 
Priyatdoeenten Dr. K o 1 i s k o. H onorar fur einen 
Curs 15 f l.“ —  P e r c u s s i o n  u n d  A u s c u l t a 
t i o n  yon dem Priyatdoeenten Dr. R o l i  e t. Ho- 
„H onorar ftir Doctores 15 fl.“ —  A u s e u l t a t i o r  
u n d  P e r c u s s i o n  von dem Priyatdoeenten und 
kliniseben Assistenten Dr. von S c b r o t t e r .  Eo- 
norar 15 fl.“ —  „ P e r c u s s i o n  u n d  A u s c a l -  
t a t i o n  von dem Priyatdoeenten Dr. S c h n i t z l e r  
H onorar 10 fl. “ — „D er G efertigte beginnt einen 
Curs tiber A u s c u l t a t i o n  n n d  P e r c u s s i o n  
am  Dr.  B r e u e i  Assistent. H onorar 15 fl.“ itd.

(Ciąg dal. nastąpi).

U chw ala sek cy i hygieny zjazdu lekarzy
w  Kieee. \

W  Ejeee (Fiumc) obradował zjazd przyrodników i lek a 
rzy węgierskich, i w d. 11 września ukończył swe czynności

Sekcja higjeny państwowej uchwaliła żądać: i
1) aby ministerstwo spraw  wewnętrznych jak najprędzój i

zajęło się urządzeniem krajowej służby zdrowia i odpowie- 1
dni projekt ogłosiło w dziennikach lekarsk ich , a to w celu 
ułatw ienia i przeprowadzenia swobodnej dyskussyi; i

2) zreform owania wykładu medycyny sądowej na wszech- > 
nicy peszteńskiej odpowiednio wymogom czasu i nauki;

3) usyatemizowauia m iejsc lekarzy  sądow ych; S
4) miejsca te obsadzane być winny za pomocą publiczne- i

go konkursu. S
5) superarbitrow anie orzeczeń sądowo lekarskich należy 

urządzić na wzór pruski. (Do tego służy w Prusach kole- >
gjum naukowe przy ministerstwie). j

6) należy zaprowadzić na wszechnicy peszteńskiej obo- i
wiązkowy wykład psychopatologii (nauki o chorobach umy- <
słowych) i urządzić przy zakładzie obłąkanych w Budzie i
klinikę psychjatryczną; i

7) należy prosić m inisterstwo sprawiedliwości, ażeby przed S
przedłożeniem sejmowi projektu do kodeksu karnego, punkta \
odnoszące się do stanu lekarskiego oddało pod obrady oso- i
bnej komissyi złożonej z lekarzy ; j

8; m inister spraw wewnętrznych powinien uwzględnić )
w projekcie do ustawy o służbie zdrowia i sprawach lekar- ?
skich tę okoliczność, aby szkoły i zakłady wychowawcze 
„ddano zostały pod nadzór hygieniczno-Iekarski;

9) chcąc zapobieaz wielkiej śmiertelności dzieci, czemprę- \
dzćj należy urządzić w kraju szkoły dla akuszerek , a to j
w myśl uchwały rady zdrowia krajow ćj z 17go grudnia i
1868 r. W  tych szkołach należy uczyć akuszerki pielęgno- \
wania i wychowywania dzieci i z tej uauki powinny składać \
egzamina. Prócz tego ministerstwo powinno rozesłać po ko- J
m itetach instrukcyję żywienia i pielęgnowania dzieci. , <

Dziennik jICraj" w Nrze 165 r. b. podając te wiadomość (
dołącza następującą trafną uwagę. \

U rządzenia lekarsko - hygieuiczne w k raju  naszym znaj- s
dują się w stanie pożałowania godnym. W prawdzie przed- i
litawskie ministerstwo spraw wewnętrznych wkrótce ma ’

zam iar ogłosić ustawę o urządzeniu służby zdrowia w Przed- 
litawii i ogłosić odpowiednie statu ta hygieniczne.

Przy układaniu tej ustawy żądanie Galicyi sformułowane 
przez towarzystwo lekarzy k rakow sk ich , a zastosowane do 
samorządnego ustroju, nie zostało uwzględnione. Nasz sejm 
powinien zająć się tą  spraw ą wchodzącą w zakres jego czyn
ności', a w tedy niektóre z rezolueyi wyżej wymienionych 
znalazłyby zastosowanie.

O nowych pracach na niwie piśmiennictwa lekarskiego 
polskiego przyjemną odbieramy wiadomość. Dr. S w i d e r s k i  
z Poznania ogłosił w Dreźnie drukiem rozpraw ę: „O  p rzy 
czynach i leczeniu zapalenia macicy przewłocznego", a prócz 
tego zabiera się do w ydania zeszytami Ginekologii. — 
Po bliższem zapoznaniu się z temi płodami Szanownego 
ziomka naszego, obszerniej zdamy z nich spraw ę.

Towarzystwo lekarskie krakow. odbędzie we 
w torek dnia 16 L istopada o godzinie 5tej popołudniu posie
dzenie zwyczajne, na którem :

1) Kolega Prof. M a d u r o w i c z  okaże kilka angielskich 
narzędzi ginekologicznych.

2) Kolega Dr. R y d e l  przedstawi chorych operowanych 
z powodu podwinięcia powieki i rzęs , a następnie poda i oceni 
różne sposoby operowania tych zboczeń.

O G Ł O S Z E N I A .

DY9N1ZY W O L IM I
fyb rykau t w yrobów  ch irurgicznych i o rtopedycznych

w Krakowie

przy ul. Mikołajskićj, Nr. 450

poleca się szan. PP. L ekarzom , jako  dostarczają
cy od wielu lat narzędzi chirurgicznych do różnych 
operacyj dla Zakładu klinicznego przy U niwersy
tecie krakow skim : skład swój obficie zaopatrzył 
w narzędzia tak dawniejsze, ja k  nowszego pomy
słu, jakoto  strzykawki do wslrzykiwań podskórnych 
(Prayaza), przyrządy do wziewania par (inhalacyj
ne), do rozpylania płynów (pulw eryzatory) i wiele 
innych. Poleca również wszelkie przyrządy ortope
dyczne przeciw różnym zboczeniom i z łam aniom ; 
szczególnie opaski przeciw przepuklinom brzusznym, 
pachwinowym, lub udowym, podejm ując się speł
nienia zamówień z najodleglejszych stron za na
desłaniem wymiaru obwodu brzucha lub miednicy, 
i ręcząc za dokładność roboty. (1—6—6) O. so.


