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0 powstawaniu i rozpoznawaniu rozstrzeni zotgdka.

(Ciag dalszy. Patrz Nr. 32).

6. Jezeli przypadki wypukowe nie dajg pewnych
nikéw, nalezy przystapi¢ do badania za pomocag sondy, co
uskuteczni¢ nalezy w kazdym przypadku rozstrzeni zotadka,
jezeli tylko chory sondowanie tatwo znosi. Na podstawie
sondowania dochodzi sie predko do dodatnych i do$é¢ pe-
wnych wyniKOw.

a) Najprostszag do wykonania jest metoda Leubego.
Wprowadza sie sonde sztywng, grubszg, z koncem zgrubia-
tym nieco, tak diugo do zotgdka, az uczuje sie opdr; potém
stara sie badajagcy wyczu¢ koniec sondy przez powtoki brzu-
szne. JezeP tenzo lezy ponizej poziomej pepkowdéj, uwaza
L eube zotgdek za chorobowo rozszerzony. Na zwiokach
przekonat sie L eub e, ze przy forsowném ugniataniu sonda,
mozna krzywizne dolng zepchng¢ do linii tgczacéj obydwie
spinae anteriores superiores ossis ilei, co juz z nadwereze-
niem $cian zotgdka jest potgczone; dla tego L eube przy-
puszcza, ze u zywego czlowieka dolna krzywizna tak nizko
nie databy sie zepchna¢, zawsze jednak w pewnych przy-
padkach moze wypas¢ nizej pepka. Metoda ta pod niektdre-
mi wzgledami nie jest wolng od zarzutu, albowiem przy gru-
bych powtokach brzusznych lub wiekszém napieciu tychze,
koniec sondy wyczué sie nie daje, a przy réznym stopniu
ucisku na sonde tenze w rézném miejscu jest wyczuwalny.
Jednak wséréd korzystnych warunkéw w reku jednego i te-
go samego badacza, szczeg6lni¢j dla kontrolowania postepu
w leczeniu, bardzo dobrze stosowang byé moze,

b) Powyzszy spos6b oznaczania doin¢j granicy da sie
kontrolowaé¢ lub raczej poréwna¢ z wynikami badania poda-
nego przez Penzoldta, ktoéry na podstawie doSwiadczen
na zwtokach przychodzi do wniosku, ze dtugo$é¢ sondy wpro-
wadzonej do zotgdka, poczawszy od zebéw az do zetkniecia

It<wZomoa:c* statystyczne i ogolnoleJcarskie. — VI. Wiadomosci biezace.

sie jej z dolng Sciang zotagdka w stanie prawidlowym, ma
sie do dtugosci ciata jak 1:2-8—3-3, czyli w okragtej liczbie
jak 1:3, a powinna przewyzsza¢ co najwiec¢j diugos¢ kre-
gostupa o 5cm. Oznaczenie dolnéj granicy zotgdka na pod-
stawie tych danych da sie tatwo wykonaé¢ i to rownoczesnie
V¥Ypowyzej podanym sposobem Leubego. Wprowadzajac
bowiem sztywng sonde do zotadka napotka sie na opdr,
ktory stawia dolna krzywizna, odczytuje sie diugos$¢ wsu-
niet¢j czesci sondy az do zebdw, i odejmuje jg od ilorazu
wypadajgcego z podzielenia diugo$ci ciata przez 3. Roéznica
otrzymana wskazuje, o ile dolna granda jest nizej ustawio-
na. W jednym z badanych przypadkow wysokos$¢ ciata wy-
nosita 154cm. ztagd prawidlowy wymiar czesci sondy od
krzywizny doln¢j zotagdka do zebow powinien by¢é 154:3
51cm. Tymczasem badanie wykazuje, ze sonda wchodzi
na 60cm. do zolgdka, nim napotka na opér, ziad granica
dolna jest na 60—51—9cm. nizej ustawiong, czyli ze Zoig-
dek badany jest rozszerzony. | ta metoda jest wzgledng,
poniewaz mierzenie oporu, jaki napotyka zgtebnik w S$cia-
nach zotgdka, jest pozostawione uczuciu podmiotowemu.

c) Aby wyzej wymienione niedoktadnosci w obu
toczonych metodach usung¢, nie radzi doc. Ponikto wy-
czuwaé¢ konca soudy, lecz w celu oznaczenia chwili, kiedy
sonda dotyka dolnej granicy zotgdka, uzy¢ sondy osobnéj
konstrukcyi. Sonda ta sztywna lecz ciensza niz dla powyz-
szych badan, ma koniec dolny wprawdzie odciety lecz umo-
cowany do mandryny, wysterczajacej poza goérny koniec
sondy. Potaczenie odcietego kornca z calg sonda, utrzymuje
staba sprezyna. Sonda z przyciggnietym koncem wprowa-
dza sie do zotadka; po przejsciu przez wpust sprezyna sie
zwalnia i sonda dalej wsuwa; skoro koniec sondy dotknie
dolnej S$ciany zotgdka, cofa sie sam uciskajagc na stabg
sprezyne, a mandryna wysuwa sie poza gdrny kouiec sondy,
co sie po znaczku umieszczonym na drucie spostrzega. Po-
rownujac diugos¢ sondy od jej konca do zebdw, z diugoscia
ciata, wedtug sposobu Penzolda, przychodzi sie w danym
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przypadku do poznania ustawienia dolnej granicy zotgdka.
W jednym przypadku przy sondowaniu drut poczynat sie
ze sondy wysuwaé przy wsunieciu jej na 59cm. Diugosé
ciata badanego wynosita 145cm., to wsuniety kawatek sondy
w prawidtowym stanie musiatby wynosi¢ trzecig cze$¢ diu
gosci ciata czyli 48cm.; w badanym jednak przypadku diu-
gos$¢ wsunietej sondy wynosita 59cm., przeto dolna granica
zotgdka jest o llcm. nizej ustawiong.

d) Sonde zastosowat w ostatnich czasach Dr. Pu
z Pesztu do oznaczenia $rednicy zotgdka, idacej w pierwszym
kierunku od wpustu do przeciwlegtego punktu krzywizny wie-
kszej, ktora to odlegto$¢ w stanie prawidtowym wedtug Lu-
schki, wynosi 15cm. Do oznaczenia $rednicy za pomocg son-
dy okienkowej dochodzi Purgesz'w nastepujacy sposdb:
taczac gdrny koniec sondy za pomocag rurki kauczukowej
z rurkg manometr-yczng, wypetniong wodg, spostrzegt autor,
ze dopoki okienko sondy znajduje sie w przetyku, ci$nienie
na manometrze okazuje sie ujemuém, albo jest rownowaga;
skoro za$ przejdzie wpust, ciSnienie staje sie dodatnem, i
zostaje takiem, az koniec sondy dotknie dolnej $ciany zoia-
dka, co da sie uczu¢ oporem. JBioragc wiec sonde z podzial-
kg i odczytujgc ua niej, kiedy w ci$nieniu maaometrycznem
powstaje zmiana, jakotez wtedy kiedy sonda dolnym kornicem
dotyka krz\wizuy wielkiej zotgdka, otrzyma sie dtugos¢ Sre-
dnicy narzagdu w tern miejscu. W kilku przypadkach, cyto-
wanych przez autora, okazalo sie, ze oznaczenie S$rednicy
uskutecznione za zycia, a poréwnane z wynikami poS$mier-
tnemi, dawato wypadki o 2cm. rozne.

7. Do rozpoznania rozstrzeni zotgdka postuzyé
nietylko wykazanie powiekszenia jego rozmiaréw, lecz i u-
posledzenie kurczliwosci $cian. W zotadku bowiem prawi-
dtowym, jak to wspomniano czeSciowo przy metodzie bada-
nia wedtug Piorryego przez wlewanie coraz wiekszych ilosci
ptynu, zamiast znizania si¢ dolnej granicy zotadka, podnosi
sie poziom cieczy, podczas gdy w rozszerzonym zotgdku
w skutek zmniejszonej kurczliwos$ci warstwy miesnej, poziom
cieczy zostaje w tej samej wysokosci tub nawet obniza sie,
w miare wlewania wiekszych iloSci ptynu Z tego faktu wy-
chodzac, poleca Rosenback nastepujgce postepowanie celem
zbadania dzielnosci warstwy miesnéj zotgdka: podaje sie
badanemu do wypicia pot litra wody, wprowadza sonde o-
kienkowg, na ktorej u géry jest przymocowany uciskalny
balonik. Wpedzajagc przez ucisk balonika powietrze do zZoig-
dka, i cstuckujagc réwnoczes$nie Sciany brzuszne w okolicy
zotagdkowc(j, styszy sie szmer syczacy, dopoki okienko sondy
niedosiega jeszcze poziomu cieczy; skoro za$ dotyka go,
powstaje drobne pluskauie, a gdy sie okienko zanurzy wy
stepuje szmer grubobankowy. Zaznacza sie wiec na stoja-
cym pacyjencie miejsce przechodzenia szmeru syczgcego w plu-
skanie, a ktore to miejsce odpowiada poziomowi cieczy.
Potem wlewa sie do zotgdka zndw pdl litra wody i podo-
bnie wyznacza poziom cieczy, ktéry w zotgdku prawidtowym
powinien sie wznosié, a w zolgdku rozszerzonym pozostac
w tern samem miejscu lub nawet obnizy¢. Dla kontroli mo-
zna i trzeci raz dola¢ pét litra wody do zotgdka i wyzna-
czenie poziomu cieczy powtorzyé. Jednak manipulacyja ta,
potrzebujaca diugiego utrzymywania sondy w zotadku, wy-
maga zanadto wiele cierpliwosci ze strony chorego, dlatego
w niewielu tylko przypadkach wygodnie moze by¢ zastoso-
wang. W przypadkach za$ dogodnych moze wydaé¢ wyniki
korzystne, gdyz majac juz raz sonde w zotgdku, mozna ta-
two polgczyé metode Rosenbacha ze sposobami badania Leu-
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bego i Penzoldta. Nadto metoda ta o tyle jest korzystniej-
szg od innych, ze pozwala wybada¢ stan, ktéry poprzedza
witasciwg rozstrzen zotgdka, t.j. ostabienie kurczliwosci wio-
kien miesnych, a ktéry to stan Rosenback nazywa Insuffi-
cienlia ventriculi.

8. W koncu nalezy wspomnieé¢ jeszcze o probach, ja-
kie w ostatnich czasach uskuteczniono, aby ze zmian czyn-
nosciowych zotgdka wysnu¢ pewne wnioski o rozstrzeni zo-
Z doswiadczen Demarguaya i Rabuteau w Paryzu,
jakotez z prob uskutecznionych w klinice prof. Korczynskie
go okazuje sie, ze po wprowadzeniu jodku potasowego do
zotagdka, mozna wykaza¢ jod w S$linie juz po 5 do V
minutach, za pomocag papierkow powleczonych klejem skro-
bi i kw. azotowego. Penzoldt za$ i Faber, robigc ze-
sztego roku podobne doswiadczenia z jodkiem potaso-
wym w przypadkach rozstrzeni zotadka, spostrzegli, ze po-
jawienie jodu w S$linie opaznia sie znacznie, bo do 45 min,,
a ten objaw uwazajg ci autorowie za patognostyczny dla
rozstrzeni zotgdka. Wolff powtarzajgc nieco pdzniej te same
doswiadczenia w przypadkach raka zotgdkowego znalazt je-
szcze wieksze opOznienie, bo dochodzace do 3—4 godzin.
Materyjat jednak w tym kierunku podany jest jeszcze za
szczupty, aby na jego podstawie co$ stanowczego orzec mo-
zna. Proby jednak te, z badaniem fizyczném réwnoczes$nie
potaczone, zawsze dajg wazne wskazoéwki do ocenienia sto-
pnia zmian chorobowych narzadu, a to w kierunku wessania
zotagdkowego.

9. Rozpoznawszy

rozstrzen zotgdka, nalezy nastepnie

mowedtug znanéj symptomatologii choréb Zzotgdka oznaczy¢ jej

przyrode przez wykluczenie, poczynajac od najczestszych
przyczyn, t.j. zwezenia odzwiernika przez nowotwory, przez
blizny po wrzodach lub przez przerosta blone $luzows, i we-
dtug tego rokowad.

Dla rozpoznania nowotworu rakowego podat ostatniemi
czasy Reinhardt von den Velden cechujacg wilasnos$¢ tresci
zotgdka, mianowicie trwaty brak wolnego kwasu solnego,
jezeli nowotwdr znajduje sie w czesci odzwieruikowej i wy-
wotuje rozszerzenie; podczas gdy w innych rodzajach
strzeui, jezeli nawet pierwotnie brakowato wolnego kwasu
solnego, to po zastosowaniu metodycznem wyptukiwacé zo-
tadka, kw. solny sie pojawit. Objaw ten charakterystyczny,
obserwowany w 28 przypadkach rozstrzeni przez autora,
stwierdzili niektérzy autorowie, jak Fleischer z Ertaugi,
inni znéw jak Ewald nie uwazajg go za patognostyczny.
Nigdy jednak nie nalezy pomija¢ tej proby w watpliwych
przypadkach. Wykrycie wolnego kw. solnego poleca Vetden
uskuteczni¢ w ten sposob: przesaczong tre$¢ zotgdkowg wle-
wa sie do rozczyuu (2:1000) chlorku metylorozauilinowego,
ktory to rozczyn fijotkowy przyjmuje w obec wolnego kw.
solnego zabarwienie niebieskie, podczas gdy rozczyn tropeo-
linu, sporzagdzony wedtug przepisu autora, przy tych samych
warunkach przyjmuje zabarwienie czerwone. Czy ma sie
przy rozstrzeni zotgdka do czynienia ze zwezeniem odzwier-
nika czyli tez nie, wnioskuje Knssmaut z postepu terapii.
Zauwazat on bowiem, zZe przy zmianach organicznych w od-
zwieruiku, po wypompowaniack zotgdka zaparcie stolca nie
ustepowato, podczas gdy przy odzwierniku zdrowym po
kilku wyptukiwauiack zotgdka stolec stat sie regularny, ob-
jawy rozszerzenia, szczegdlniej podmiotowe, raznie znikaly,
a odzywienie szybko sie polepszato. Przez dtuzszg obserwa-
cyje zwykle mozna dopiero z przebiegu rozstrzygnaé, czy
rozstrzen zotagdka jest samoistng, czy nastepowa.

ioz-
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10. Rozumie sie samo przez sig,
dku rokowanie rozstrzeni zotgdka, wedtug przyczyn etyjolo-
gicznych bedzie bardzo r6zném, bo zaleznem od choroby przy-
czynowej. W razie zmian rakowych jest ono najgorsze, gdyz
konczy sie Smiercig stosunkowo w najkrotszym czasie, w in-
nych przypadkach lepszem, a jezeli nie da sie wykazaé zwe-
zenie odzwiernika, jest nawet wzglednie dobrém; gdyz cho-
roba trwaé moze przez Kkilkanascie lat, np. w przypadku
Kussmaula przeszto czternascie, a przy racyonalnym sposo-
bie zywienia sie i odpowiedne, terapii moze sie znacznie
polepszy¢; chociaz nie nalezy sie z drugi¢j strony nadto
optymistycznie zapatrywa¢ na usuniecie rozstrzeni zotgdka
W znaczeniu anatomicznem, jak to w swoich przypadkach
podaje Kussmaul, gdyz stusznie zauwazyt Leube, Zze trudno
przypusci¢,, aby juz zwyrodniata lub zanikta biona miesna
przyszta do pierwotnego stanu, zwitaszcza ze w Kkilku przy-
padkach nie mogt tenze klinicysta wykaza¢ zmniejszenia ba-
dajac sonda rozstrzen zotadka przed i po wyleczeniu, po-
mimo, ze objawy podmiotowe i czynnoSciowe rozstrzeni u-
stapity. Z drugiej strony przytacza Schlepp ze swych Kilku-
dziesieciu przypadkdw rozstrzeni, pie¢ przez siebie dobrze
obserwowanych i leczonych, a z tych w dwéck zoladek
zupetnie powr6cit po uzyciu pompy do stanu prawidtowe-
go, chociaz w jednym z nich z poczatku podejrzywano no-
wotwaér rakowy.

Dla uzupetnienia powyzszego wykiadu podam i iszcze
w dalszym ciggu tresciwy poglad na przebieg i dotychczas
stosowang terapije rozstrzeni zotgdka, jakotez przez nig o
siggniete wyniki. (C. d. n)

ll. Kazuistyka lekarska w Turcyi.

Zebrat Dr. W. Jabtonowski.
(Ciag dalszy. Patrz .Nr. 2.1).

Ill. Czerniaczka jezyka (Glosso-melanosis).

Przyktady czarnego lez/ka, o ile mi wiadomo, sg bar-
dzo rzadkie Ze Zrodet tutaj dla mnie dostepnych dowiedzia-
tem sie, ze Brechet i Biett zauwazali w swej praktyce pa-
re przypadkéw ,Czerniaczki jezyka;“ autorowie ci
mniemajg, ze zboczenie to daleko czesciej daje sie spostrze-
ga¢ u zwierzat nizeli u cztowieka. Majgc sposobno$¢ obser-
wowania podobnego przypadku, ze wzgledu na jego rzad-
kos¢ i charakterystyczne cechy, podaje o nim krotkie spra-
wozdanie, popierajac je kilkoma biblijograficznemi cytatami.

W ciggu fata 1882 roku bytem wezwany do p. M. C.
uskarzajgcego sie na pewien nietad chorobowy w jamie
ustné¢j, a mPnowicie na szczeg6lne cierpienie jezyka. Chory
w wieku dojrzatym, dobrze zbudowany, temperamentu ner
wowego, cierpi bardzo czesto na potowiczy bél gltowy, tru-
dne trawienie i czesty lekki nawat do narzadu moczo-picio-
wego. Od o$miu dni czuje on u podstawy jezyka (pokrytego
biato-z6ttawg powtoka) rodzaj istoty obcej, podtug ,iego opo-
wiadania utrudniajgcej przetykanie. Na razie zaniepokojony
podobném zjawiskiem, chory zabrat sie do usuniecia t¢j za-
wady, zeskrobujgc jg nozykiem]; tym sposobem udato mu
sie usung¢ pewng jej ilos¢, ktorg téz i mnie przedstawit.
Natychmiastowe badanie catéj jamy ustnej, a gtéwnie jezyka,
zapoznato mnie z uastepujgcemi szczeg6tami: jezyk z przodu
biatawy, byt u swej podstawy pokryty grubg warstwg tu-
skowatg, w skutek tarcia oddzielajgcg sie pod postaciag ma-
tych wiodkien. Luski te, z wejrzenia czarniawe, nieco I$nig-
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jama ustna byta sucba, smak
w ustach gorzkawy. Btona $luzowa jamy ustnej i gardzielg,
okazywata stan prawidtowy. W chwili badania, chory nie
uskarzat sie na zadne powiktania sprawy trawienia, doSwiad-
czat tylko uczucia nieprzyjemnego, wywotanego obecnoscig
ciata obcego, jakby przypadkowo usadowionego u podstawy
jezyka. Badanie kilku prébek istoty otrzymanéj przez ze-
skrobanie dato nastepujagce wyniki: pod lupg istota ta
przedstawia sie ztozong z niewielk¢j iloSci matlych widkienek
koloru czarnego, niekiedy zo6tawych, z ktérych niektére sg
wolne i oddzielone, inne znowu i to w najwiekszej ilosci sg
przyczepione do warstw przybtonkowycbh jezyka. Badanie dro-
bnowidem przy powigkszeniu 20, po6zuiej 150, i 500 i po
poddaniu istoty dziataniu wody czystej, gliceryny, wyskoku
i bezwodnego eteru, pozwolito spostrzedz gromadki przybtonka
o komorkach ptaskich, rzadko szesciennych, zabarwionych
zo6to-brunatno, lub czarno. Dal¢j inne gromadki przybtonka
o komérkach obtych, majacych podobnez zabarwienie. Ko-
morki obte sg jakby porozdzierane i poszarpane na swych
brzegach, i tg swojg postacig przypominajg bardzo rozdarcie
wtosa dotknietego wilosozrostem niszczacym (Trichophyton
tonsiiransi Précz tego mozna byto wysledzi¢ znaczng ilo$¢ za-
rodkéw, podobnych zupetnie do zarodkéw witosozrostu i usa-
dowionych gtdwnie na brzegach komorek obltych w ksztatcie
gniazdek i w gtebi bocznych rozdaré. Na niektdrych znowu
wateczkach przybtonka ilo$¢ mas zarodkowych byta tak zna-
czna, ze cata ich powierzchnia bywata niemi pokrytg. Bla-
szki przybtonkowe, podobnie jak komaérki plasnie, przedstawiajg
rébwniez bogactwo charakterystycznych zarodkéw, bo tylko
pewne czastki przybtonkowe byty od nich wolnemi. Szczegé-
towe badanie zarodkéw, po poprzedniem poddaniu ich dzia-
taniu wyskoku i rozczynu potasu, pozwolito policzyé je do
rzedu mikrofytow. Wielko$¢ ich jest nieco mniejszg od czer-
wonych ciatek krwi ludzkiej. Sa one koliste o brzegach nie-
co Sci$nietych, i w S$rodku swym nie zawierajag nic szcze-
goblnego.

Przekonany uskutecznionem badaniem, Zze miatem przed
sobg cierpienie wywotane obecnoS$cig pasorzytéw, ograniczy-
tem sie na zastosowaniu bardzo prostych $rodkéw leczni-
czych. Piukanie jamy ustnej i wymywanie jezyka zge-
szczonym rozczynem boranu sodowego ichloranu po-
tasu, przy codziennem metodycznem zeskrobywaniu nagro-
madzajac¢j sie czarn¢j istoty, a wreszcie przy wewnetrznem
uzywaniu wody Vals, zdawaty mi sie czyni¢ zado$¢ wska-
W istocie tez po kilku dniach podobnego postepo-
wania, a gtownie pod wpltywem czyszczenia jezyka zeskro-
bywaniem, stan tego narzadu zaczat sie polepszaé. War-
stwy czarn¢j istoty powolnie sie zmniejszatly; jezyk powra-
cat do witasciwego sobie stanu, lecz dopiero po uptywie czte-
rech miesiecy 8. C. zdotat sie uwolni¢ od lej niedogodnosci.

Z badaczy nam wsp6iczesnych nieodzatowany prof.
Gubler pierwszy zwrécit uwage na przypadek czerniaczki
jezyka przez niego obserwowanej (Lid, encycl. des Sc.
med. T. X.) Po mm M. Reynaud ogtosit cenng swa prace:
(,,Sur une affection parasitaire de la muguese Ivngualeu. Bali.
de la Soc. med. Paris, 1870). Oceniwszy wilasciwe cechy tego
cierpienia, Reynaud uwaza je bardziej za stan przerostu przy-
btonka jak za chorobe pasozytowg. Dr. Fereol (Note sur mi:
cas de coloration noire de la langue. Jmnion med., ,Nr. 109),
zdaje sie potwierdzaé powyzsza opinije, dodajac tylko, ze
przy braku zarodkéw stan ten wypada uwazaC za przerost
przybtonkowy witokienkowaty. Ubisch (Beri. Idm. Wocli., 1875,

zaniu.
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Pazdz.) cytuje jeden przyktad cierpienia jezyka, wywotanego
obecnos$cig Leptotrix bucalis, przedstawiajgcego sie w postaci
brodawkowatej, bardzo jednak ré6zn¢j od przyktadu w mowie
bedgcego. W Anglii Greantzow i Ciarke ogtosili jeden przy-
padek cierpieniajezyka ze zmiang przybtonka w przedtuzone
brodawki, otoczone barwnemi zarodkami, podobnemi do
Trychophyton. Lancereaux (Note sur un cas de langue
noire Union med. Nr. 33, 1877) opisuje szczeg6towo przy-
padek taki i podaje rysunki pasozyta znalezionego. Wreszcie
Dessois (These de Pans, 1878) zebrat nowych kilka przy-
padkéow. Z t¢j waznej pracy, decydujacdj niejako o stanie
kwestyi patologii czerniaczki jezyka, pozwalam sobie podaé
krotki wyciagg. W chorobowym tym stanie znajdujemy stale
przerost brodawek i obecno$¢ roslinnych znacznie wydtuzo-
nych zarodnikow grzybkowych, nazwanych przez autora
glo$sog>liyton, nadajg czarniawg barwe przerostym broda-
wkom. Przerost brodawek =zalezy od podraznienia sprowa-
dzonego obecnoscig pratkéw. Leczenie uskutecznia sie ptu-
kaniami z boranu sodowego i chloranu potasu przy konie-
cznym zastosowaniu zesurobywania. Dessois uwaza za nie-
zbedne uzywanie ptukania z rozczynu dwuchlorku rteci 1:500.

Taki jest krotki opis zmiany chorobowej, bezwatpienia
natury pasozytowej, nie grozn¢j, ale zawsze interesujaccj,
jak wszystko to co dotyczy kwestyi, bedac¢j na porzadku
dziennym, mianowicie walki drobnowidowych istot z najde-
likatniejszemi czastkami naszego ustroju.

lli. Oceny i sprawozdania.

Dr. Baldy : Eau oxygenee en chirurgie et en medecine.

ldgc za kierunkiem tegoczesnym nauki lekarskiej, Kli-
nicy$ci niezmordowanie pracujag nad wydoskonaleniem $ro-
dkoéw przeciwgnilnych. W ostatnim czasie poczyniono préby
z woda utleniong; wynik tych badan zebrat Dr. Baldy
w rozprawie: De Veau oxygenie, sa prt.paration d Vetat de
jpurete, ses applications a la medecine et d la chirurgie.
A. Delahaye, 1883. Nieuiega watpliwosci, ze dzialanie le-
cznicze wody utlenionej nalezy odnie$¢ do tlenu, ktéry w niej
znajduje sie w nadmiarze, a wptywa zabdjczo na nizsze ustroje.

Juz w r. 1862 Laugier, nie z iajgc sobie sprawy jaka
drogg tlen wywiera wplyw dobroczynny na rany, stwier-
dzit to jego przeciwgnilne d mianie i zachwalat wanny
z gazu czystego tlenu w zgorzeli odndg. Jules Guerin i
Demarguay potwierdzili wyniki badan Laugiera. W r 1870
Pawet Bert zwrocit uwage, ze zwierzeta ging nagle w gazie
czystego tlenu, a w ostatnich czasach stwierdzit, ze zaro-
dniki pasozytnicze nie rozwijajg sie w wodzie utlenionej.
Baldy przedsiewzigt szereg badan z wodg utleniong w chi
rurgicznej klinice Peana w Paryzu i doszedt do nastepuja-
cych wynikow: Woda utleniona moze zawiera¢ 475 swej
objetosci tlenu; w praktyce lekarskiej uzywa sie woda za-
wierajgca najwiecej 15 objetosci, gdyz w przeciwnym razie
spostrzegano zadraznienie rany; woda majaca juz 2 objeto-
§ci wydziela ustawicznie tlen w przestworze otaczajagcym
rane, co powstrzymuje wszelkg sprawe gnilng. Pp. Larriwe
i Baldy doszli na podstawie swych badan do wniosku, ze
woda utleniona jest najsilniejszym $rodkiem przeciwgnilnym;
rany poamputacyjne przy uzyciu wody o 1V2—2 objetosciach
tlenu majg goi¢ sie z takag szybkos$cig i bez ropienia, jak
przy najsciSlejszem stosowaniu opatrunku karbolowego. Wrzo-
dy zastarzale wymagajg do wyleczenia wody o 10 objeto-
Sciach tlenu, i w tych przypadkach skuteczno$¢ wody utle-
nionej ma by¢ nieporéwnanie wyzszg od wszystkich znanych
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nam lekéw. Sluzoropotok irzezaczka majg ustepowaé z nie-
znang do téj pory szybkoscig: w S$luzoropotoku pp. Larriwe
i Baldy stosowali przemywan:',, Ocz woda, zawierajgcg trzy
objetosci tlenu, stosujagc takowe 4—5 razy dziennie; rzeza-
czke leczyli wspomnieni badacze wstrzykiwaniami 3—4 razy
dziennie wodg z 2—3 objetoSciami tlenu. Zbyt niewielka je-
szcze liczbha dosSwiadczen, uczynionych z wodg utleniong
w leczeniu btonicy, strupienia woszczynowatego, plesniawki,
pomimo niespodziewanie pomyS$inych wynikéw leczniczych,
nakazuja autorom powstrzymac¢ sie od wypowiedzenia sta-
nowczego twierdzenia. (Le Progres medicale Nr. 25).

Dr. A. KwasnicM.

Z kliniki prof. Brauna: 0 zapobieganiu powstawania
Sluzoropotoku noworodkow.

Szczegdlniejszag baczno$¢ zwrécono w dwoch ostatnich
latach na cierpienia oczne noworodkéw, a w Kkiinice prof.
Brauna przyjeto sposéb postepowania zapobiegawczego
podany przez Credego. Pierwotnie stosowat Cred ¢ o-
ktady z kwasu salicylowego przez pierwszg dobe Zzycia no-
worodkéw, gdy jednak ten sposob postepowania draznit cza-
sami znacznie miejscowo, przyjeto od 1 marca 1881 sposéb
postepowania zmodyfikowany, ktéry polega na wkroplaniu
do worka spojéwkowego 2°/0 rozczynu azotanu srebrowego,
przedt¢m nalezy jednak i to natychmiast po wylonieniu sie
gtdwki wymy¢é doktadnie oczy czysta wodag ile moznosci
zanim je noworodek otworzy. Ze ten sposéb postepowania
ma bezwzgledng wyzszo$é nad dawniejszemi, wykazujg liczby,
gdy bowiem dawniej zapadato na oczy na 2955 noworodkdéw
67 (2,26°/0) to przy uzyciu tego sposobu zapadto na 2540
noworodkéw 41 (I-70°/0), a stosunek ten polepsza sie z roku
na rok tak, ze w ciggu r. 1882 zapadio tylko 1*49°0. Jest
tedy prawdopodobnem, ze stosunek ten polepszy sie jeszcze
z biegiem czasu, ale juz dotychczasowe wyniki przemawiajg
stanowczo za tym sposobem postepowania zapobiegawczego.

Istnieje wprawdzie rozporzadzenie ministeryjalne doty-
czace tego przedmiotu, jednak jest ono niedostateczne, gdyz
poleca to postepowanie dopiero wsréd kapieli noworodka.
Gdy jednak nie mozna zapobiedz otwarciu oczu o wiele
wczesniej, nalezatoby zmieni¢ ten przepis w sposéb odpo-
wiedni, a mianowicie potozyé nacisk na to, aby oczy wymy-
wano natychmiast po wytonieniu sie gtowki i to
nie za pomocg szmateczki zmaczanej w wodzie, lecz za po-
mocg czystej waty BrunsaJl zmaczanej w czystej wodzie
i natychmiast wkroplono 2% rozczyn azotanu srebrowego.
W obec ustalonego zapatrywania autoréw, ze najciezsze
sprawy zapalne na spojéwkach noworodkéw powstajg przez
zakazenie wydzieling pochwowga rodzacych, jest tego rodzaju
przepis najzupelni¢j usprawiedliwiony. (Wiener med. Bldtter
Nr. 31, 1882). Dr. Schaitter.

Charcot i Ferie: Affections osseuses et articulaires
du pied chez les tabetiques. {Pied tabetigue).

Obok zmian w kosciach i stawach oséb cierpigcych na
wiagd rdzenia pacierzowego, ktore opisat Charcot w r. 1868,
wydarza sie u tabetykéw osobliwsza deformacyja stopy na
wysokosci stawdw stepu i $rédstopowych, polegajgca na ka-
towatém wygo6rowaniu na brzegu wewnetrznym lub podbiciu
stopy. Zboczenie to nie musi by¢ bardzo rzgdkiem, skoro
Charcot i Ferre spostrzegali je 3 razy w ciggu dwoch lat.
Przy badaniu powierzchownem dochodzi sie do przekonania,
ze choroba usadowiona jest w stawach $rodstopia; a cho-
ciaz obrzek twardy znacznych rozmiarow kaze przypuscicé
powiktania dalej siegajace, to jednak badanie kliniczne nie
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doprowadza do wyjasnienia tej sprawy. W ostatnich czasach
leczono w Hétel Dieu tabetyka z powyz¢j opisang chorobg
stopy, na ktérym odbyto pos$miertne badanie, a wynik ta-
kowego co do stopy byt nastepujacy: dolna powierzchnia
stawu kosci skokow¢j oraz powierzchnie stawowe kosci pie
towej jakby powygryzane, z nieznacznemi przy brzegach
wyrosélami, kos$¢ skokowa ztamana poprzecznie; kosSci czo6-
tenkowata i szeScienna starte i znieksztatlcone; kilka zna-
czniejszych odszczepéw tych kosSci utrudniajg rozpoznanie
trzeci¢j kosci klinowatej. Pierwsza kos$¢ klinowata zwiekszo-
nych rozmiaréw spojona z pierwszg koscig $rodstopia; dru-
ga klinowata rowniez znieksztatcona i zro$nieta z druga
koscig Srodstopia. Wszystkie kosci stepu (tarsus) i $rdédsto-
pia majg wejrzenie gebczaste, sg tamliwe i nadzwyczaj lek-
kie. Te znaczne zboczenia w kosciach, ktére nie powstaly
z urazu lub téZ ropienia, odnie$¢ nalezy do sprawy wigdu rdze-
nia pacierzowego, ktéry w catej rozlegtosci wykazata sekcyja.
Do objaw6éw zatem, wprawdzie rzadszych, wigdu rdze-
nia pacierzowego, nalezy zaliczy¢ sprawe zajecia stawow i
kosSci stopy; zmiany tu powstajace sg analogiczne z temi
zaburzeniami, jakie juz dawniej byly spostrzegane u tabe
tykéw w kosciach dtugich i wielkich stawach. (Lc Progres
medical, Nr. 31). Dr. A. Kwasnicki.

IV. Smiertelno$¢ w wiekszych miastach Galicyi w r. 1882.

Podat Dr. Jozef Merunowicz,
c. k. lekatz powiatowy.

W ciggu roku 1882 umarto ogoétem w 9ciu miastach,
wyz¢j 15.000 ludnosci liczacych (Lwow, Krakéw, Brody,
Drohobycz, Kotomyja, Przemys$l, Stanistawéw, Tarnopol i
Tarnéw) 11.777 oséb, a zatém bezwzglednie i wzglednie do
ilosci mieszkancow tych miast, nieco wiecej jak w r. 1881.
W stosunku do ludnosci umarto w r. 1882 na tysigc 34-7
(w r. 1881 34-6%0, w r. 1880 38-3, w r. 1879 32-9 °00.

W miastach Panstwa niemieckiego z ludnos$cig prawie
8 milijondw umarto w r. 1881 o0s6b 26 na tysigc, w r. 1880
27, Srednio w 1 1877—79 26'8°/00-

Wyzszg cyfre Smiertelnosci jak powyzej wykazana S$re-
dnia cyfra wykazato w r. 1882 miasto Lwéw 35-8, a to
gtdwnie z powodu panujagcych choréb nagminnych. Brody
50-8, lecz cyfra ta o tyle jest mylng, iz obliczoua na ludnos$é
stalg miasta, podczas gdy miedzy zmartymi byto 184 o0s6b
emigrantow rosyjskich; po odliczeniu tych os6b obcych, po-
zostaje w kazdym razie jeszcze znaczny bardzo niekorzy-
stny stosunek $miertelnosci, bo 41-3°/00. Dal¢j wykazat Prze-
my$l wyzsza niz $rednig S$miertelno$¢; mianowicie 41-2%0,
a to gtéwnie z powodu panujacej ospy; takze i Stauistawow
wykazat wyzszg niz $rednig S$miertelno$¢, mimo iz zadna
z chorob zakaznych wyhbitniejszych rozmiaréw tam me pano-
wata. Smiertelno$¢ w Tarnopolu réwna jest $redniéj cytrze
z wszystkich miast.

Znacznie zmniejszyta sie S$miertelnos¢ w Krakowie,
gdyz choroby zakazne zabraty w roku 1882 najmniejszg
liczbe ofiar od r. 1879; dalej zmniejszyta sie $miertelnos¢
w Drohobyczu i Tarnowie; w Kotlomyi byta w r. 1882 $mier-
telno$¢ nieco wieksza, nizeli w r. 1881, lecz zawsze jeszcze
nizszg jak S$rednia $miertelno$¢ innych miast w r. 1882,

Co do wieku umarto we wszystkich miastach dzieci az
do jednego roku zycia 3.554 czyli na 100 zmartych byto
dzieci niz¢j roku i rok liczacych 30T°/Q nizszg cyfre od tej
znajdujemy tylko we Lwowie i Krakowie, takze w Tarno-
wie, najwyzszg w Brodach i w Tarnopolu. W Brodach naj-
wiecCj dzieci do jednego roku zycia umarto w trzecim kwar-
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tale, w ktédrym tez najwieksza liczba rosyjskich emigrantow
zmarta (100); w tym tez kwartale umarto 80 osoéb jedynie
z powodu zapalenia jelit. W Tarnopolu umarto najwiecoj
dzieci nizej roku i rok liczacych w pierwszym kwartale,
w ktorym najwiekszg liczbe stanowig zmarli na zapalenie ptuc.

Dzieci wyz¢j roku do 5ciu lat umarto og6tem w r. 1882
1.894, czyli na sto zmartych 16°/0 (tylez i w r. 1881). Wyz-
szg cyfre wykazato miasto Lwow (panowata ospa), Kotomyja
(przyczyna niejasnal) i Tarnéw (panowata ptonica i dyfteryja)

Ogotem dzieci do lat pieciu umarto we wszystkich mia-
stach 5.448, czyli na sto zmartych byto 46-2 dzieci do 5ciu
fat; w stosunku za$ do ludnosci tych miast 16 na tysiac;
w miastach panstwa niemieckiego w r. 1881 12-8, w r. 1880
14T.—W szczeg6lnosci przekroczyto te $rednig cyfre miasto
Brody 58-1 °/0 (gtéwnie z powodu naptywu emigrantow ro-
syjskich), dalej Kotomyja, w ktérej miedzy 100 zmarto byto
dzieci do 5 lat 58-7, Przemys$l z cyfrg 534%, Stanistawow
492%, Tarnopol 55-2, Tarnéw 46-8%, Drohobycz 48-9.
Z tego okazuje sie, ze niemal we wszystkich naszych mia-
stach jest $Smiertelno$¢ dzieci do lat pieciu bardzo wysoka,
i ze na obnizenie t6j cyfry gtownie wplywa nader korzystna
cyfra miasta Krakowa (w latach poprzednich takze i Lwowa).

W Berlinie w r. 1882 byto na 100 zmartych dzieci do
5ciu lat 56'6%> a zatem mniej jak w Kotomyi (nie uwzgle-
dniajac Brodoéw), a nie wiele wiecej jak w Tarnopolu.

Co do przyczyny S$mierci to i w tym roku jak zawsze
gtdwng role odgrywajag choroby narzagdu oddechowego, jak-
kolwiek przyznaé potrzeba, iz rok ubiegty byt nieco pod
tym wzgledem korzystniejszym od dwéch poprzednich. W ogéle
choroby narzagdu oddechowego bylty w 30% przypadkow
przyczyng S$mierci. Jedynie Tarndéw okazuje w tym roku
wzglednie do roku 1881 znaczne pogorszenie; przeciwnie
we Lwowie wykazano bardzo pocieszajagcy zwrot ku lepsze-
mu. Najwyzszg $miertelno$¢ z choréb narzagdu oddechowego
wykazat w r. 1882 Krakéw, gdyz 35 razy na sto byly te
choroby przyczyng $mierci, (jednak mniej jak w r. 1881),
najwiecej umarto w pierwszym kwartale, potém w drugim i
w trzecim, najmniej za$ w czwartym. We Lwowie jak po-
wiedziano, pod tym wzgledem znaczne polepszenie 32,9%
w r. 1882, gdy w r. 1881 40%; najwiecej umarto w dru-
gim kwartale, potém w pierwszym i czwartym, najmnicj
w trzecim. We Lwowie i Stanistawowie sg suchoty ptuc dwa
razy tak czeste jak inne choroby narzadu oddechowego,
przeciwnie w Krakowie sg nieréwnie czestsze zapalne cho-
roby narzadu oddechowego, i stosunek tychze do suchot w
Krakowie przedstawia sie jak 3:2; w rownej prawie mierze
utrzymujg sie suchoty ptuc do choréb zapalnych narzadu odde-
chowego w Brodach, Kotomyi, Przemys$lu, Tarnopolu i Tarnowie.

W miastach panstwa niemieckiego umarto w r. 1881
z suchot pluc 3-45 na tysigc ludnosci, z choréb zapalnych
2-85%0! w Fku 1880 3-46°/00, i 2-70%0> 11 nas w obliczeniu
na tysigc ludnosci wypadnie ogétem w wszystkich miastach
z suchot ptuc 5'70, z chordb zapalnych 4-62, zatém znacznie,
niemal dwa razy, niekorzystny stosunek.

Daléj najczestszg przyczyng S$mierci w naszych mia-
stach w r. 1882 byly choroby zakazne, gdyz 19-43 razy na
100 zmartych byly przyczyng $mierci, jest to cyfra najwyz-
sza od lat czterech; w roku 1879: 17-34%, w 188C: 17-30%,
w 1881: 16-9°/0. Obliczen'e w stosunku do ludnosci okazuje
wynik zatrwazajagcy, w r. 1882 umarto bowiem na 1.000
ludnosci z chorob zakaznych 66-8 o0sdb, podczas gdy we
wszystkich miastach panstwa niemieckiego stosunek ten ro-
wna sie cyfrze 29-9, a zatem u nas dwa razy tak czesto sg



422 PRZEGLAD

choroby zakazne przyczyng $miercijak w calem panstwie niemie-
ckiem. Ze ten stosunek nie jest przypadkowym dowodzg moje
mobliczenia z lat poprzednich, do ktorych czytelnika odsytam.
Szczeg6lnie groznie panowata ospa w r. 1882 w na-
szych miastach, tak dalece, ze np. w Przemys$lu pigta
cze$¢ zmartych byta z ospy, takze i w Tarnopolu, we
Lwowie, Krakowie i Brodach epidemije ospy zabraly wiele
ofiar, tak iz we wszystkich naszych miastach 5-85°/0 wszy-
stkich zmartych byto z przyczyny ospy, czyli w stosunku do
ludnos$ci 2-03 pro mille, podczas gdy we wszystkich miastach
niemieckiego panstwa, gdzie jest ustawa 0 przymusie szcze-
pienia, od lat pieciu nie zdarzyt sie mniej korzystny stosu-
nek jak 0'4°/0, a zatem u nas rocznie pie¢ razy wiecej umie-
ra z ospy jak w miastach niemieckich
Najgrozniéj panowata ospa w Przemy$lu w drugim i
trzecim kwartale, w czwartym kwartale we Lwowie i w dru-
gim w Tarnopolu; natomiast w Krakowie wygasta ospa w
ciggu trzeciego kwartatu tak, iz w czwartym kwartale nie
zdarzyt sie w tern miesScie zaden $miertelny przypadek o?py.
Od lat szeSciu (czy nawet i wiecej) rzecz niestychana! W Dro-
hobyczu, Kotomyi i Tarnowie zdarzaly sie jedynie sporady-
czne przypadki ospy, a w Stanistawowie w kohAcu roku wy-
buchta epidemija, ktéra dopiero w roku biezagcym sie rozwineta.
Drugg najgrozniejsza z choréb zakaznych jest dyfteryja,
ktéra w ciggu r. 1882 z naszych miast zabrata 513 o0s6b
4-35°/0 ze stu zmarlych, czyli 1-5 na tysigc ludnosci. Choro-
ba ta nie omineta zadnego z dziewieciu w mowie bedacych
miast, lecz natezenie jej byto roznem, bo gdy w Tarnowie
i Tarnopolu na 100 zmartych byto 9-06 i 8-21°0 zmartych
z dyfteryi, to w Drohobyczu i Kotomyi tylko T6 i 176,
w odpowiedni6j rubryce znajdujemy. Okazuje sie tez z wy-
kazéw lat poprzednich, ze zardwno jak w Niemczech tak i
w naszych miastach choroba ta zagniezdzita sie od lat pie-
ciu tak dalece, ze nie ma miasta tak tu jak i tam, ktéreby
od niej byto wolneni. Najwieksza $miertelno$¢ jakg z powo-
du dyfteryi w wykazach z miast panstwa niem. napotkac
mozna, panuje w Tilsit, dalej w Bytomiu na gérnym Szlg-
sku, lecz jakkolwiek $miertelnos¢ dochodzi w niektérych
miastach do 5 pro mille ludnosci, to og6lny stosunek S$mier-
telnoSci z wszystkich miast jest o wiele korzystniejszym jak
u nas, zaledwie bowiem przewyzsza 1-00 pro mille.
Grozniejsze wystepowanie dyfteryi nie bylo zwigzane
z zadng porag roku; w kazdem bowiem mieScie w innym
kwartale zdarzata sie najwieksza $miertelnos¢.
Trzecia z rzedu choroba zakaZzna, ktdra najgrozniej
1882 wystgpita, byta ptonica, 2-03°/0 na sto zmartych
Choroba ta przybrata jednakze tylko
Stanistawowie (5T°/0) wieksze ro

W T,
czyli 0-7°/00 ludnosci.
w Tarnowie (6-72°0) i

zmiary. W Tarnowie umarto z ptonicy najwiecej w ciagu
trzeciego kwartatu, 31 o0s6b, w Stanistawowie najwiecej
w ciggu czwartego 22 os6b.

Dur plamisty wystapi! w nieco wiekszych rozmiarach

W Drohobyczu, 47°/0 na stu zmartych, najwiec6j w drugim
kwartale; takze w Krakowie 2°90°/0, z réwnem nasileniem
W pierwszym jak i w drugim kwartale.

Inne choroby zakazne nie mialy cechy epidemii.

Jak w latach poprzednich tak i w roku 1882 najwie-
cej samobdjstw zdarzyto sie we Lwowie: 28 czyli 070 na
sto zmartych, a najwiecej Smierci przypadkowych w Tarno-
polu, 18 czyli 1'94°/0.

Zalgczone tabelaryczne zestawienie najlepi¢j wykazuje
stan $miertelnosci w Galicyi.
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18 sierpnia 1883.
V. Wiadomosci statystyczne i ogo6lno-lekarskie.

Komisy ja sanitarna miejska wspdlnie z delegata-
mi wojskowymi, odbyta d. 10 b. m. o godzinie 5ej po potudniu
pod przewodnictwem prezydenta Weigla posiedzenie w sali
Magistratu. Z obrad tej komisyi przytaczamy nastepujgce pun-
kta: 1) Stan ogélny zdrowia pomysiny w miescie. 2) Czerwon-
ka pojawia sie sporadycznie miedzy ludnoscia, a w bastyjonie
Il za rogatka Mogilska, pojawita sie ona w istocie miedzy u-
mieszczonem tam wojskiem i zaszto kilkanascie przypadkéw za-
stabniecia, z ktérych 3 zakonczyty sie S$miercig. Witadza woj-
skowa zapobiegta wszakze natychmiast energicznie szerzeniu sie
tej stabosci. 3) Fizyk miejski wniost, aby wiadze wojskowe nad-
sytaty co tydzien na wiasciwych blankietach doniesienia o wszel-
kich przypadkach $mierci miedzy wojskiem, jakotez o wszelkich
przypadkach chorob zarazliwych. Doniesienia te maja by¢ podo-
bne do doniesien, jakie ze wszystkich szpitali cywilnych i od
lekarzy praktykujacych dochodza. 4) Fizyk miejski Dr. Buszek
wykazat, co dotychczas zarzadzono i poczyniono w Kkierunku u-
sunieuia dotychczasowych usterek poi wzgledem czystosci w mie-
Scie. 5) Rozbierano kwestyje ewentualnego urzadzenia ktérego
z doméw w dobrym stauie i w zdrowem potozeniu sie znajduja-
cego na szpital dla rekonwalescentéw cholerycznych. 6) Fizyk
miejski Dr. Buszek wniést, aby kanat wojskowy pod Zam-
kiem od strony Wisty potaczy¢é z kanatem miejskim i wspoélnie
przedtuzy¢ je do koryta Wisty tak, aby nieczystoSci kloaczne
przy najnizszym stanie wody nie zatruwaly powietrza wyziewa-
mi. Koszta tej roboty ma obliczy¢ budownictwo miejskie tgcznie
z inzynieryja wojskowg. 7) Wykaz S$rodkéw zarzadzonych i u-
skutecznionych, co do czysto$ci miasta i zdrowia mieszkancow,
przedtozy fizyk miejski w krotkiej drodze wojskowej wiadzy.
Nastepne posiedzenie naznaczono na czwartek d. 16 sierpnia,
godzine 5 po potudniu.

Statystyka epidemij. W tygodniu od 29 lipca do
4 sierpnia umarto wedtug obliczenia na rok i 1000 mieszkancow
w Krakowie 22,6. Z odry umario 2 (O z. t.); z ptonicy 0 (2
z. t.); z czerwonki 2 (2 z. t.); z zimnicy 1 (0 z. t.). Doniesiono
w tymze czasie: o 1 przypadku odry. 3 ptonicy, 1 krztusca, 2
duru brzusznego, 3 czerwonki. W tygodniu od 22— 28 lipca
umarto z ospy w Londynie 6, leczyto sie¢ w szpitalach 60, Swie-
z0 zapadto 9. W Wiedniu, Genewie, Amsterdamie, Walencyi, Bal-
timore i St. Louis umarto po 1, w Hurcyi, Aleksandryi, Filadelfii,
Liverpolu i Birminghamie po 2, w Madrycie 3, w Petersburgu 4,
w Warszawie 5, w Brukseli i Roterdamie po 6, w Bombaju 7,
w Maladze 10, w Pradze i Paryzu po 12, w Nowym Orleanie
17, w Madrasie 34, w Rio de Janeiro 69. Z duru osutkowego
umarto w Budapeszcie, Rzymie, Walencyi, Murcyi, Granadzie i
Baltimore po 1, w Petersburgu 2, w Maladze 4, w Madrycie 9.
W Bombayu umarto od 12— 19 czerwca 5 z cholery, w Rio de
Janeiro od 16-30 czerwca 46 z febry zdéhej.

Statystyka $miertelnos$ci. W tygodniu od 22— 28
lipca umarto wedlug obliczenia na rok i 1000 mieszkancow:
w Krakowie 28,9; w Warszawie 46,4; w Poznaniu 32,8;
w Wiedniu 23,4; w Budapeszcie 43,7; w Pradze36,7; w Try-
jescie 27,4; w Berlinie 41,6; w Wroctawiu 33,6: w Gdansku
24,5; w Muichowie 37,7; w Dreznie 29,0; w Lipsku 28,5;
w Kolonii 28,7; w Bazylei 23,8; w Brukseli 31,9; w Amster-
damie 2,25; w Hadze 30,9; w Paryzu 23,3; w Londynie 21,1;
w Kopenhadze 22,8; w Sfokholmie 21.2; w Ohrystyjanii 19.6;
w Petersburgu 28,0; w Odesie 43,1: w Rzymie 23.6; w Bn-
kareszcie 26,2; w Madrycie 32.1; w Lizbonie 25,5; w Aleksandryi
40,7; w Rowym Xorku 30,9; w Madrasie 73,3. J. B.

VI.  Wiadomosci biezace.

* Krakow d. 16 sierpnia. Minister wyznan i o$wiaty w po-
rozumieniu z ministrem spraw wewnetrznych mianowat na rok
szkolny 18894 przy egzaminach lekarskich w Uniwersytecie
Jagiell.: 1) komisarzem rzgdowym prof. Dra Browicza,
jego zastepcg prof. Dra Madurowicza. 2) Koegzaminatorem
przy drugim S$cistym egzaminie prof. Dra Domanskiego,
jego zastepcg Dra Paszkowskiego. 3) Koegzaminatorem
przy trzecim S$cistym egzaminie prof. Dra Obalinskiego,
jego zastepcg prof. Dra Rosnera.
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* We wrze$niu b. r. wyjdzie Kalendarz lekarski na rok
1884. utozony przez Dra J. Stelle Sawickiego, Inspektora
szpitali galicyjskich. Z kalendarza na r. 1883 wnioskowaé mo-
zemy o tre$ci i praktycznej wartosci ukaza¢ sie majacego ka-
lendarza na rok przyszty. Nazwisko Dra J. Sawickiego jest dla
nas gwarancyja, ze praca jego bedzie sumienng i doktadng.

W obec wkrétce spodziewanej, lecz jak zwykle niezama-
wianej przesytki kalendarzy zagranicznych, pospieszamy podzieli¢
sie z kolegami ta, nieco pdézno nadestang nam wiadomoscia, prze-
konani. ze tak mito$¢ witasna narodowa, jak osobisty kazdego
z nas interes, kazg naby¢ kalendarz Iwowski, ktéry tak boga-
ctwem tresci, jak i infurmacyjami czysto lokalnemi, zdobywa
sobie pierwszenstwo przed zagranicznemi publikacyjami tego ro-
dzaju.

* Wedtug nadestanego nam wykazu do d. 8 sierpnia ba-
witow Cieplicach goscikapielowych 7.566. W Krynicy 2.739.

* W lipcowym zeszycie Ann. cThyli. publ. znajdujemy
tre§¢ pouczajagcego wyktadu prof. Bronardela o btonie dzie-
wiczej i o pomytkach, ktére czesto przy .jej badaniu zachodza.
Niezytowe zapalenia pochwy u matych dzieweczek nieraz daty
powdédd do posadzenia o dokonanym zamiarze zgwatcenia. Juz
Astley Cooper pisat, ze matki przerazone olkryciem S$lu-

zotoku pochwy u swych matych corek, nieraz tak natarczywie
z rézga w reku domagajg sie od nich przyznania sig, kto je
dotykat, ze ze strachu dziecko wypowiada pierwsze lepsze na-

zwisko, powstaje proces, a Cooper powiada, ze byly przypa-
dki w dawnych czasach niewinnego ukarania $miercig. Brouar-
del utrzymuje, ze do dzisiejszego dnia podobne rzeczy dzieja
sie w Francyi. tylko kary tak srogiej nie wymierzaja; zwraca
on uwage na to, ze biona dziewicza ma posta¢ niejednaka, obej-
rzenie jej nietatwe, a wielu lekarzy nigdy jej nie widziato.
Brouardel przytacza przypadek 8-letniej panienki, ktéra ba-
dat, w skutek orzeczenia miodego lekarza utrzymujacego, ze bto-
na dziewicza zostata zniszczong, a w istocie byta ona calg.
Przekonany przez Brouardela, zeznat ten lekarz w sadzie swoj
btad, a na zapytanie sedziego, jak to sta¢ sie mogto, odpowie-
dziat: ,nigdy jeszcze blony dziewiczej nie widziatem®.

* W letniem ubiegtem potroczu byto na 20 niemieckich
wszechnicach 24.982 stuchaczy; z tej liczby na medykéw przy-
pada 6350 (25-4%)e Najwiecej uczeszczato na Wydziat lekar-
ski w Berlinie (763), a najmniej w Rostoku (61). (Z), med.
Wochensch. 18 lipca).

* Pruski minister oSwiaty zakazat wyktadu pojeé Darwina
w szkotach nizszych i $rednich.

* Dr. Herzensteiu drukuje w Wracsu prace zatytutowana:
Rys historyczny wyksztatcenia lekarskiego
w Rosy i w 18em stdleciu- Pierwszym kierownikiem szko-
ty lekarskiej w Moskwie byl Dr. Bidtoo. Warunkiem przyjecia
do szkoiy byta znajomos$¢ jezykéw holenderskiego i tacinskiego,
innego szkolnego przygotowania nie zadano; dla przyciggniecia
stuchaczéw dawano im zupetne utrzymanie i niewielkg pen3yje.
Pomimo tych warunkéw Dr. Bidloo skarzy sie Piotrowi 1. ze
z 50 stuchaczéw tylko 33 pozostato, gdyz 8 ucieklo, 2 otrzy-
mato inne przeznaczenie, 1 za niewstrzeraiezliwo$¢ skazany na
zotnierza, 6 umarto. Byt stuchaczéw nie byt tatwy: byli oni o-
bowigzani petni¢ obowigzki felczerébw i postugaczy; kurs nauk
trwat do 7 a nawet do 10 lat; a co najgorsza, to nadzwyczaj
surowe kary za niewstrzemiezliwo$é, niesfornos¢ i cudzotoztwo.
Batozono biednych medykdéw codziennie, zsytano do stuzby zot-
nierskiej, kuto w tancuchy itd. W obec tego stanu rzeczy nie
nalezy sie dziwié¢ ucieczce z takiej $wigtyni nauki.

* W Carogrodzie wyszta rosprawa Dra Stekoulisa ,Le
pelerinage de la Mecgue et !c cholera au Hé¢djaz* ktéra odkry-
wa wiele szczegétdw dotyczacych zdrowotnego stanu Meki i wa-
runkdw powstawania cholery miedzy pielgrzymami. Podiug autora,
pielgrzymi z posiadtosci holenderskich przybywajg do Meki w do-
brym stanie zdrowia, gdyz witadze holenderskie wydajg paszporta
tylko takim, ktérzy wykaza sie dostatecznym funduszem na po-
dréz i zycie; natomiast pielgrzymi indyjscy, zamieszkujgcy kraje
nalezagce do W. Brytanii, sktadaja si¢ przewaznie z Zzebrakdw,
ulegajg wiec gtodowi, chorobom i wyczerpaniu sit w podrézy; ci
wiec ostatni stanowig materyjat dla cholery; miedzy niemi ona
wybucha i nastepnie wybiera najwiecej ofiar. Miasto Meka, po-
siadajgce 40.000 mieszkanncow, chociaz ma klimat zmienny, nie
ma potozenia nadzwyczaj niezdrowego, i stali mieszkancy Meki
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jader rzadko wulegaja chorobom zakaznym. Od r. 1831 byilo
W Mece 16 epidemij cholerycznych, z ktérych 15 wybuchto mie-
dzy pielgrzymami.

* Obowigzki potoznych na wyspach Sandwickich przy-
padaja starcom, ktdrzy sztuke potoznicza ograniczajg do na-
stepujgcych zachodéw: jak tylko ciezarna poczuje bdle, sadza ja
starzec potoznik na swych kolanach w takim potozeniu, azeby
ona plecami opierata sie o jego piers, i miesi brzuch tak dtugo,
az poréd nastgpi; poczém stawi on potoznice na nogi, i ciggnie
jezyk tak diugu, az nastapi odbicie si¢ lub wymioty, przyczem
tozysko odchodzi i czynno$¢ biegtego w sztuce polozniczéj zo-
staje zakonczong. (D . med. Zeit. 26 lipca).

* \Wieden. Podczas wystawy elektrycznej, ktéra otwartg
zostanie d. 16 bm., odbeda sie wyktady popularne z dziedziny
nauki o elektrycznosci. Z lekarzy wezmag udziat w tych wykta-
dach: Drowie Mundy, Benedict, Fleischl, Mosetig,
Rosenthal z Wiednia, oraz Stein z Frankfurtu a./M.

* Wiadomos$ci uniwersyteckie. Berlin. Dziekanem Wy-
dziatu lek. wybrany zostat prof. H irsch. — Strasburg. Do-
cent prywatny Dr. Ernest Fischer mianowany zostat nadzw.
profesorem chirurgii. Katedre prof. Waldeyera, powotanego do
Berlina, obja¢é ma prof. Schwalbe 2z Krdlewca. — Zurych.
Z powodu jubileuszu 50-letniego istnienia uniwersytetu Wydziat
lek. mianowat doktorami honorowymi prof. chemii Wislica-
nusa w Wiirzburgu, Pasteura w Paryzu, Mathiesena
prof. fizyki w Rostoku i inzynijera Bursch-Zieglera
w Zurychu; Wydziat zas filozoficzny H en k e g o prof. anatomii
w Tybindze.

* Nekrologija. D. 9 b. m. umart w Kielcach Dr. A n-
drzejewski lekarz wojskowy z r. 1831. W Paryzu umart
profesor P arr ot autor licznych prac z dziedziny pedyjatryi.
Dr. Matylda Chaplin Ayrton umarta w Londynie. Wydata
w Paryzu rozprawe pod tytutem: Dimensions generales et le
dcneloppement du corps chez les Japonais. Zostawita wiele
rekopismow ze swych licznych podrozy po azyjatyckim Wschodzie.

Artykuty orygin. mieszczace sie » czasopismach
lek. polskich’

W Gazecie Lekarskiej Nr. 32: Kramsztyka: Z pano-
ramy wiasnego oka. — Huzarskiego: Zaro$niecie i zwe-
zenie pochwy, jako przeszkoda do odbycia porodu.— Wyszyn-
skiego. O kumysie kefirowym. — W Medycynie Nr. 32: Do-
brzyckiego ¢ Spostrzezenia nad dziataniem Kairynu (c. d.).

Pismiennictwo lekarskie. PRESL Fr. Gesetze u. Ver-
ordnungen iib. d. ijsterreichische Apothekerwesen etc. 8 Prag, Mercy.
M. 2.

SALKOWS3KI E. u. W. LEUBE. Die Lehre vom Harn. Mit 26
Holzschnitten. gr. 8- Berlin, Hirschwald. M. 14.

SANGER M. Der Kaiserschnitt bei Uterusfibromen. M. 2 Tfin.
gr. 8. Leipzig, Engelmann. M. 6.

ZENKER F. A. Ueb. den Cysticercus racemosus d. Gehirns. M.
1 Taf. gr. 4. Bonn, Cohen et Sohn. M. 2.

HDETER C. Grundri88 der Chirurgie. 2 Aufl. v, Heim. Lossen.
2 Bd. Specieller Thl. 1 Abth. Mit 108 Abbildgn. gr. 8. Leipzig, F. C.
W. Vogel. M. 5.

MEMOIRES de la societe de medecine de Strasbourg.
NIN. gr. 8. Strassburg, Schulz et Co. M. 4.

Tome

W zastepstwie redaktora: Dr. A. Kwasnicki.
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Dr. med. Witold Jaroszynski

ordynowa¢ bedzie jak w latach poprzednich od 1 Wrzes$nia

wW MEK/ANIB.

KONKURS.

Celem obsadzenia posady lekarza miejskiego w Otyni,
miasteczku potozonem w powiecie Tlumackim przy stacyi kolei
Lwowsko-czerniowieckiej rozpisuje si¢ konkurs z terminem do
ostatniego Sierpnia 1883 .

Lekarz ma by¢ Drem medycyny,
pensyi 200 zir. w. a

Nadmienia sie, ze raz na miesigc odbywa sie tutaj zna-
czny jarmark na bydto, w miejscu jest fabryka machin rolniczych
a lekarz jest obecnie tylko jeden—i to patron chirurgii.

Ubiegajacy sie o te posade zechcg wnie$¢ swe podania
do tutejszej Zwierzchnosci gminnej z przytoczeniem gdzie i przez
jaki przeciag czasu jako lekarze praktykowali.

Zwierzchno$¢ gminna miasta Otyni.

gmina wyznacza rocznej

(Podpis nieczytelny).

RUDOLF THURRIEGrL
Fabrykant chirurgicznych narzedzA

WIEDEN
Alservorstadt. Sehwarzspanierstrasse Nr. 5.

poleca sie ze wszystkiemi tego rodzaju nalezagcemi artykutami
wedle najnowszej konstrukcyi.
Doktadne cenniki przesyta na zadanie darmo.

MEDALE NA WYSTAWACH" W WIEDNIU, fILADELFII, PARYZU, SMEY jg
PIPBOTfftA i HALOUIELg

Srodek przeciwtasiemcowy g
przyrzgdzony przez LIMOUSIN'A. ¢

Stoik z 16 kapsutkami podzielonemi wedtug przepisu Dra Créauy, ui
wystarcza do wydalenia tasiem ca.

Limousin Apt. Kaw. Legii honorowsj, n

2 bis, Rue Blanche w Paryzu.
Cena stoika w Paryzu: 6 fr.

WYDAWNICTWO GAZETY LEKARSKIEJ.

Wyszta z druku naktadem Gazety Lekarskiej

FARMAKOLOGIJA

Profesoréw Nothnagela i Rossbacha.
Przektad z 4go wydania niemieckiego.
Cena dzieia wynosi rBr. 6, z przesytka rsr. 6 kop. 50.
Nabywaé¢ takowe mozna w redakcyi Gazety Lekarskiej ul. Marszat-
kowska Nr. 49, oraz we wszystkich redakcyjach warszawskich czasopism
lekarskich.
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Inspektora (Jniw. w Lipsku

K L I N I'C Z N E

T K B M 0O M i

ET R Y

Najnowszej i najodpowiedniejszej konstrukcyi.
Sztuka po 3 mk. Dett Maxima po 3'50 mk. (nowego systemu).

Przy zakupnie przynajmniej 6 sztuk znaczne obnizenie ceny.

Pryzmatyczne. — Zo6ta skala. — Najdoktadniejsza

miara. — Bardzo wytworne wykonanie. — Pudeteczko drewniane — 19 cm. dtugie.

Adres: Gr. VL. L. Leyser, Insp. Uniw. w Lipsku. Fabryka lekarsk. termometrow Plagwitz-Lipsk.
Dla Szpital,’, Klinik i innych publicznych i prywatnych Zaktadéw zdrowia znaczne z liZenie ceny.

JUkUdem Towarzystwa lekarskiego krakowskiego.

W drukarni Uniwersytetu Jagiellonskiego pod zarzadem Ignacego Stelclu



