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Ordförande: 
v- „
Kassaförvaltare:
Ledamöter:

Suppleanter:

Sekreterare:

Öfverläkare: 
Andre Läkare: 
Amanuenser:

Öfverläkare: 
Andre Läkare

Amanuenser:

Styre /se :

Med. Lic. Manne Bergengren.
Handlanden Gustaf Lamm.

„ Edvard Lithander.
„ A. F. Lybeck.

Öfverläkaren H. Köster, Sjukhusets Direktör. 
Arkitekt R. Steen.
Öfverläkaren G. Bergendal.
Med. Lic. C. Mannheimer.
Tandläkaren Hj. Carlsson.
Handlanden F. Berndtson, (för kassaförvaltaren). 
Med. Lic. Robert Hålén.
Fabrikör C. Engblad.
Handlanden Gösta Lindström.
Polisdomaren Ivar Berger.

Läkare:

Medicinska af delningen:
H. Köster (utnämnd 1891).
P. Arnell (l/i—31/ia).
J. Norfelt ('/i—§e)
Einar Ordell (7/ä—31/ia).

Kirurgiska af delningen:
Professor K. P. Dahlgren, (utnämnd 1911). 
T. Lundén (y1—iäl/io).).
L. Norrlin (‘/n—Sl/n).
H. von Holst (10/i2—ai/i2).
L. Norrlin ('/i—31/ic). 
v. Stapelmohr (Vi—-’Via)- 
H. von Holst (7/9—15/i2).



J. E. Arfwedson (utnämnd 1910). 
T. Sellgren ( „ 1910).
M. Sundqvist ( „ 1910).
F. von Bergen ( „ 1911).
C. O. Forsselius ( „ 1910).

Läkare å Tuberkulosafd 
„ å Öronafd.:
„ å Ögonafd.: 

Röntgenläkare: 
Prosektor:



Årsberättelse från Allmänna och Sahlgrenska 
sjukhuset för år 1913.

Under året hafva följande åtgärder vidtagits beträffande 
sjukhusbyggnaderna l) och deras omgifning:

Tvätt- och sterilisationsafdelningen i operationspaviljongen har 
utvidgats Kronor 1.200:—.

Asfaltering af golfvet i bad- och klosettrum samt tvättstuga Kro­
nor 3.350:—.

Asfaltering af väggar mot söder Kronor 3.822:—.
Målningsarbeten af fönster etc., privatruin Kronor 12.000:—.
Nytt växthus Kronor 3.500: —.

Mathållning:%) Ingen förändring.

Inventarier, utredningspersedlar och instrument:
Inköp har skett af operationsbord Kr. 1.000:— för kirurg, afdeln., 

af en Starkstromsapparat Kr. 3.292:—, en diktafon Kr. 415:— och en 
apparat for bestämmandet af främ. kroppar i ögonen Kr. 1.200:—för 
Kon tgenaf dein ingen, af en apparat för radioaktivt vatten Kr. 900:—, af 
en forskarnmgsmaskin Kr. 510:—.

Ordningsstadgar ~) och bestämmelser för patienters intagning: 
Ingen förändring.

höljande förändringar hafva inträffat beträffande den vid sjukhuset 
anställda personalen:s)

t t'11 ett tekniskt biträde å Röntgenafdelningen med en lön
at 1.200:— Kronor och ett tekniskt biträde å det patol. laboratoriet med 
lon af 1.200:— Kronor samt en dietkokerska'alla frän 1 Jan. 1914 har 
beviljats af Herrar Stadsfullmäktige.
... Med. Mc- T- Lundén har afgätt frän 2:dre läkarebefattningen å 
kirurg, afd., till 2:dre läkare â samma afdelning hafva antagits Med. Lic. 
L. Norrlin och H. von Holst.
i/ A4 ed. Lic, J. Norfelt afgick från amanuensbefattningen å med. afd.
/s och till amanuens å samma antogs Med. Lic. E. Ordell.

<■3 händelse att nybyggnader och större förändringar blifvit utförda, torde i
sarsKiia bilaga en mera omfattande redogörelse lämnas med bifogande af kartor och planritningar. & ö

. ’) l händelse större ändringar vidtagits beträffande mathållningen eller ord-
ordmngssfadgarna rC^e tryc^ta exemplar af den nya spisordningen eller de nya

3) Beträffande betjäningen lämnas endast summariska uppgifter.



Följande viktigare åtgärder hafva hos direktionen blifvit föreslagna 
såsom varande af behofvet påkallade:

Styrelsen har under året tillsatt tvenne kommittéer dels för utre­
dandet af kostnaderna för inrättandet af en särskild ögonafdelmng i pav. 
VIII dels för ordnandet af sköterskornas löne- och pensionsförhallanden. 
Herrar Stadsfullmäktige hafva efter inkommet förslag anslagit 7.000: — 
Kronor till förstnämnda afdelning och beslutat en löne- och pensions- 
reglering för sköterskepersonalen från och med 1 Jan. 1914.

1 stället för en renovering af ackumulatorbatteriet i sjukhuset har 
styrelsen öfverenskommit med styrelsen för stadens elektricitetsverk, att 
under de tider, dä nämnda batteri tagits i bruk för sjukhusets behof, 
sistnämnda styrelse skulle leverera elektrisk ström till sjukhuset.

Öfriga anmärkningsvärda förhållanden:
Kungl. Maj:t har beviljat tjänsteärsberäkning lika med den för 

civila läkare i statens tjänst gällande för ytterligare en andre läkare ä 
kirurgiska afdelningen.

Under året har sjukhuset haft nöjet mottaga följande gåfvor:
Af Herr Erik Philipson till inköp af radium Kronor 20.000:—.
Af Borgmästare Fröberg för att redan under året möjliggöra ut­

delning ur den af honom 1912 skänkta fonden Kronor 750:—.
Af Biskop och Biskopinnan Rodhe Kronor 100: — för liknande 

ändamål.
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Bilaga A.

Uppgift från Allm. och Sahlgrenska Sjukhuset 

för år 1913
angående intagna, döda, underhåilsdagar, utrymme samt afgifter.

Antal patienter Medeltal Högsta Medel

liålls-
Antal- yard a de antalet langd af

sängar för dag vårdade sjukhus-
intagna döda dagar

and. året för dag vistelsen

A.* 1 * * 4) Lasarettsafdeln. — — — — — — —

Hela sjukhuset 5,293 336 157,253 517 430 505 27,69
U ar. riyttade emellan atd. ej 
mer än en gång upptagne)

B.a; Medicinska afd 1,858 207 52,442 ISO 143 181 26,28
(Ss. sällskap inskrifne 11
pers. med 1S2 underhålls-
dagar ej upptagne).

Kirurgiska afd. 2,783 90 64,307 204 176 204 21,»o r)

(Ss. sällskap inskrifne 35
pers. med 222 underhålls-
dagar ej upptagne).
Afd. för ögonsjukdom. 219 1 5,562 16 15 25 24,60

„ „ öronsjukdomar 263 4 3,858 16 10 25 14,23

„ „ tuberkul. sjukd. 334 34 20,023 55 •54 61 52,14

„ „ konvalescenter 555 — 10,647 40 29 42 18,07 .

Dagafg, Spra 156,83!)

Kr. öro

C ®) \ ensklldt rum . 6
5

- 62

153
1,014
2,513

} 10
9 16 16,40

,, half-ensk, rum 4 — 195 2,742

«' " 3 - 365 6,657
l 48

25 38 16,78

” 11 11 
r allmänt rum . 2 25 748 13,114
ii -»i n • 1 — 2,090 44,344 l 459

395 461 24,38
'i i» h •
V 11 1' * ingen 3,080 86,869 J

Sma 157,253

J) Här meddelas uppgifter från samtliga sjukhus.
Flyttas en patient från lasarettsafdelningen till afdelningen för sinnessjuka eller 

för veneriskt sjuka eller omvändt, upptages han såsom intagen å hvardera af dessa 
afdelningar.

i uppgiften intagna för hela sjukhuset må däremot samma patient ej upptagas 
mer än en gång.

-) Här meddelas uppgifter endast från. kliniker och sådana sjukhus, vid hvilka 
lasarettsafdelningen är uppdelad i särskilda afdelningar. . , .

En patient, som öfverflyttas från t. ex. den medicinska till kirurgiska afdelningen, 
upptages här såsom intagen å hvardera af dessa afdelningar.

a) Här upptagas äfven underhåilsdagar för friska personer, som åtföljt de sjuka 
under sjukhusvistelsen.

4) För uppgiften här hafva medräknats äfven kvarliggande sjuke från 1912 ut­
görande: för hela Sjukhuset 405, för Medic, afd. 152, för Kirurg, afd. 153, för Ogon- 
afd. 8, för Öronafd. 8, för Tuberkulosafd. 50, för Konvalescentafd. 34.



Bilaga B.

Uppgift från Allm, och Sahlgrenska Sjukhuset 
för år 1913

angående inkomster och utgifter samt personalens storlek och löneförmåner.

Inkomster:
1. Patientafgifter (utdebiterade; därjämte poliklinikaf-

gifter ocb influten ersättning *) af allmänna medel) 
Kr. 145,073:30; Röntgenafdelningen 2,132:—; tolags- 
medel Kr. 6,000:—................................................................

2. Anslag2) af Göteborgs kommun.......................................
^ Hwrnr nrh -irronrlpn pfr / Inkomst af trädgård Kr. 2,096:14 \d. Hyror ocn arrenden, etc. v Räntemedel . . . „ 899:62 y

- . . ( Afgift af betalande elever Kr. 21,640:—1
4. Ofriga inkomster:. { inkomst af köksaffaii . . „ 3,722:88 )

‘ Donationsafkastning . . „ 22,352:26 ;

Kronor öre

153,205
349,908

2,995

26,075

30
52
76

14

Summa inkomster3) 532,184 72

') I den mån den ej medräknats i utdebiterade patientafgifter. — 3) Endast den 
del af anslaget, som under året utanordnats. — s) Som öfverskott eller brist från det 
ena året till det andra i denna uppgift ej anföres, behöfva inkomst- och utgiftssummor 
ej stämma med hvarandra.

10.

11.

12.

13.

14.

Utgifter:
Aflöningar (I stat upptagna). / Aflöningar Kr. 110,730:63) 
vikariatsersättningar. . ) Pensioner „ 7,815: — /
Läkemedel (för inre och yttre behandling) .
Förbandsartiklar l) bandage..................................
Mineralvatten, vin, is, näringspreparat o. dyl 
Instrument och apparater jämte hith. förbr.-art 
Kläder, sängkläder, andra inventanr, arbetsmat
Patienters utspisning...............................................
Annat kosthåll........................................................
Värme o, lyse jämte (Belysning . , . Kr. 2,597:62) 
hithörande förbruk-(Värme .... „ 33,587:08' 
ningsartiklar . . . . (MaskinförnödenheteT,, 1,470:01 
Tvätt, renhållning (inre och (Vatten . Kr, 13,577:20 
å gård) vatten samt hithö- (Tvätt . „ 7,320:91
rande förbrukningsartiklar . (Renhålln. „ 12,041:95) 
Förbrukningsartiklar inom ekonomien, ej å an
dra titlar förda......................,...............................
Fastigheters (inkl. gårds, (Byggnads- )
parks och vägars) under- ( underhåll Kr. 25,235:74 > 
håll, reparationer .... (Park. . „ 7,971:48J
Ny-, till- och ombyggnader3)...........................

(Skrif- och trycksaker, telefon Kr. 8,340:13 
t Utgifter Röntgenafdelnlngen „ 9,156:98utgifter: j Laboratoriets drift 1,539:88)

Summa utgifter

Kronor öre
Kostnad 
pr under­
hållsdag 

öre

118,545 63 75,38

27,256 43 17,33
12,690 88 8,07

6,291 82 4,00
10,223 45 6,60
34,770 53 22,u
82,439 85 52,42
77,490 98 121,81

37,654 71 23,et

32,940 06 20,94

11,095 59 7,05

33,207 22 21,12

20,672 — —

19,036 99 —

524,316 14 2) 3,20

') Här upptages kostnaden för samtliga för sårbehandling använda förbruknings­
artiklar. — ’) Här anföres hela kostnaden pr underhållsdag, sedan utgifter för ny-, till- 
och ombyggnader frånräknats. ) Delvis afbetalning å förskott för Röntgenbyggnad.
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Uppgift från Allm. och Sahlgrenska Sjukhuset 
för år 1913

angående personalens storlek och löneförmåner.
. -

Lön
Andra förmåner

Kronor öre

1 Öfverläkare .... kr. 4,000: — t
Personligt lönetillägg „ 1,500:—1 
Direktör................... „ 1,500: — )

7,000 —

1 Öfverläkare...................................... 8,000 _*
1 2:dre läkare, 2 amanuens à kr.2,500:— 7,500 — Bostad och fri kost etc.
1 D:o à kr. 3,000: .... — D:0
2 Amanuenser à kr. 2,000: —. . . . 4,000 — D:0
2 Läkare vid specialafdeln. à 1,500— 3,000 —

Har äfven lön å Hälso-I Patologisk anatom........................... 4,000 —

1 Läkare vid Röntgenafdelningen. . 4,000 — vårdsn. stat.
,, . . lön . kr. 3.600: — )
Kommissarien 2 äiderstiiiägg à . .

kr. 400:— 1
4,400 — Bostad.

Bostad och fri kost etc.D:os biträde....................... 500 —

1 Bokhållare...................................... 1,800 —

Sekreteraren...................................... 600 —

Predikanten.......................................... 1,500 —

Organisten.......................................... 250 _

D:01 Föreståndarinna.............................. 1,000 —

1 Husmoder...................................... 500 — D:o
1 Första operationssköterska . . . 600 — D:o
2 Andra d:o à 450:— 900 — D:0
1 operationssköterska vid specialafd. 500 — D:0
1 Instruktionssköterska................... 600 _ D:0
1 Polikliniksköterska....................... 500 — D:0

19 Afdein.-sköterskor à kr. 450:— . . 8,550 — D:0
2 sköterskor å Röntgenafd. à kr. 600:— 

24 Undersköterskor . à kr. 300:— . .
1,200 — D:o
7,200 — D:0

Alderstijfigg: till 2 sköt. à kr. 250:— 500 _

D:o till 4 d:o à kr. 150:— 600 50
D:o till 8 d:o................... 568 70

Vikariatsarvode för operations- och
kliniksköt...................................... 281 25

2 Sjukgymnaster à kr. 750:— . . . 1,500 —

1 Köksförestska, >°an i^iz} 950 - Bostad och fri kost etc.
1 Kokerska......................................... 400 — D:o
2 Ångkokerskor à kr. 400:—.... 800 — D:o

11 Köksbiträden à kr. 240:— .... 2,640 — D:0
Ålderstillägg till 1 kokerska . . . . 100 —

D:o till 1 köksbiträde . . . 60 —

D:01 Tvättföreständerska...................... 600 —

1 Strykerska...................................... __ D:0
7 i vättbiträden à kr. 240:— . . . . 1,680 — D:0
Ålderstillägg tiil 3 tvättbitr. à kr. 60:— 180 —

* 4,000:— i st. för poliklinikinkomster.
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Lön

Kronor öre
Andra förmåner

1 Operationsstäderska............................. 300 Bostad och fri kost etc.
23 Städerskor à kr. 216:—.................... 4,968 — D:0

Aid ers ti 11. till 3 städerskor à kr. 36.— 108 —

1 Baderska...................................................... - D:0
2 Badbiträden à kr. 240:—.................... 480 — D:0
1 Sömmerska................................................. 300 — D:0
1 Sifferrevisor. ............................................. 200 —

1 Förste vaktmästare............................. 1,100 — Bostad.
4 Andre D:o à kr. 420:—. . 1,680 Bostad och fri kost etc.
1 Obduktionsvaktm. juJerstilukr.m—/ 1,200 Bostad.
1 Trädgårdsmästare.................................. 1,300 — D:0
1 Ofvermaskinist äiderstni. kr. ’300-,—t 2,300 — D:0
1 Andre d:o...................................................... 1,500 — D:0
1 Eldare.......................................................... 1,350 __

1 D:o ........................................................... 1,250 — Bostad.
1 D:o .......................................................... 1,200 —
2 D:o à kr. 600:—............................. 1,200 — Bostad och fri kost etc.
1 Portvakt...................................................... 840 __ Bostad
1 Snickare och reparatör...................
Semesterarvode åt patol. anatomen

1,250 — D:0

och 8 underläkare à kr. 200:— . 1,800 —

Semesterarvode för Röntgenläkaren 300 —

Ersättning för elevundervisningen . 1,000 —
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Ekonomisk öfversikt för år 1913.

I. Vårdade sjuke.
År 1913 År 1912

Kvarliggande frän 1912 405 450
Intagne under 1913 >) 5,503 5,908 4,937 5,387

Å de olika afdelningarne vårdades följande antal patienter:
K vari.

Medicinska afdelningen
från 1912 
152

Intagna
1,809

1913
Sma 2,021

År 1912 
1,907

Kirurgiska „ 153 2,818 „ 2,971 2,603

Tuberkulos- „ 50 334 » 384 356

Öron- „ 8 203 „ 271 216

Ögon- 8 219 „ 227 212

Konvalescent- „ 34 555 „ 589 768

Såsom friska, förbättrade eller oförbättrade utskrefvos:
År 1913 År 1912

Å Medicinska afdelningen 1,683 1,574
„ Kirurgiska >» 2,710 2,424
„ Tuberkulos- „ 302 274
„ Öron- 258 195
„ Ögon- 211 204
„ Konvalescent » 567 732

Såsom döde utskrefvos:
År 1913 År 1912 Döds^ 1913 Döds°/0 1912

Medicinska afdelningen 207 181 10,24 9,43
Kirurgiska „ 90 86 3,03 3,23
Tuberkulos- „ 34 32 8,84 8,99
Öron- 4 13 1,47 6,02
Ögon- 1 — 0,44 —
Konvalescent- „ » 2 — 0,26
Sjukhuset i sin helhet 336 314 5,r,o 5,82

Kvarliggande till år 1913:
Ar 1913 Ar 1912

Å Medicinska afdelningen 132 152
„ Kirurgiska „ 171 153
„ Tuberkulos- 48 50
„ Öron- )> 9 8
» Ögon- !> 15 8
„ Konvalescent- 22 34

') De å konvalescentafd. intagna patienterna (555 st.) ej inräknade.
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II. Underhållsdagarnes antal.
Medeltalet vår- Medeltalet vår-0 dade pr dag dade pr dag

Ar 1913 År 1912 år 1915 år 1912
Â Medicinska afdelningen 52,594 56,667 144 155

„ Kirurgiska „ 64,569 70,182 177 192

„ Tuberkulos- „ 20,023 19,732 55 54

„ Öron- „ 3,858 3,008 10 8

„ Ögon- 5,562 4,581 15 12
„ Konvalescent- „ 10,647 11,743 29 32
„ Sjukhuset i sin helhet 157,253 165,913 431 454

Medeltalet underhållsdagar för hvarje sjuk:
År 1913 År 1912

Å Medicinska afdelningen 26,03 29,71
„ Kirurgiska t) 21,73 26,35
„ Tuberkulos- 1) 52,14 55,43
„ Öron- >5 14,23 13,82
„ Ögon- » 24,60 21,60
„ Konvalescent- „ 18,08 15,29
„ Sjukhuset i sin helhet 26,62 30,08

III. Betalningsklasser.
Betalande à 6 Kr.: (enskildt rum från främmande kommun)

Antal under­ Antal under­

År 1913 hållsdagar
år 1913

År 1912 hållsdagar
år 1912

Å Medicinska afdelningen 13 214 10 152

„ Kirurgiska 48 799 42 742

„ Öron- „ — —

„ Ögon- „ 1 1

Betalande à 5 Kr.: (ensk. rum från staden)

Å Medicinska afdelningen 26 580 21 370

„ Kirurgiska 124 1,842 94 1,496
„ Tuberkulos- „ 1 69 —

„ Öron- „ 2 22 3 25

Betalande à 4 Kr.: (halfensk. rum från främmande kommun)
Â Medicinska afdelningen 55 1,176
„ Kirurgiska „ 93 1,058
„ Tuberkulos- „ 6 *34
„ Öron- „ 29 196
„ Ögon- „ 12 178

25
80

8
13
6

566
1,326

375
44
29



Sängantalet utgör: Privatrum Allmän sal
Å Medicinska afdelningen 12 à 2 sängar 162

„ Kirurgiska

O
O

 O
tN

j —1
• säng

sängar
178

„ Tuberkulos- 2 à 2 sängar 51
tj Öron- * 16
„ Ögon- 16
„ Konvalescent- „ 40

Mars 1782 till 1 Januari 1914 uppgårSedan sjukhuset öppnades 
antalet vårdade till 157.958.

Betalande à 3 Kr.: (halfensk. rum från staden)
Antal under­ Antal under

År 1913
hållsdagar

år 1913 År 1912
hållsdagar

år 1912
Â Medicinska afdelningen 131 2,998 129 3,067
„ Kirurgiska „ 186 2,825 186 3,806
„ Tuberkulos- „ 17 587 17 624
„ Öron- „ 24 173 34 294
,, Ögon- 7 74 4 18

Betalande à Kr. 2,25: (allmän sal från främmande kommun)
Å Medicinska afdelningen 135 3,070 106 3,064
„ Kirurgiska „ 369 6,461 279 6,169
„ Tuberkulos- „ 24 815 29 911
„ Öron- „ 84 1,020 66 769
„ Ögon- „ 112 1,557 125 1,757
„ Konvalescent- „ 24 191 35 332

Betalande à 1 Kr.: (allmän sal från staden)
Å Medicinska afdelningen 661 14,890 627 15,229
„ Kirurgiska „ 1,066 20,860 863 19,924
„ Tuberkulos- „ 98 4,957 86 4,274
„ Öron- 77 1,110 48 520
„ Ögon- „ 32 484 21 394
„ Konvalescent- „ 156 2,043 203 2,329

Fri N:o: (å allmän sal)
A Medicinska afdelningen 1,061 29,666 1,068 34,219
„ Kirurgiska „ 1,190 30,724 1,204 36,719
„ Tuberkulos- „ 247 13,461 237 13,548
„ Öron- 69 1,337 74 1,356
„ Ögon- „ 91 3,268 74 2,383
„ Konvalescent- „ 422 8,413 534 9,082

S:ma S:rm år 1913 6,271 patienter med 157,253 underhållsdagar.
363 patienter hafva måst uppföras under olika betalningsklasser, 

hvarför antalet här är större än under mom. 1.
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IV. Sjukvårdsafgifter.
År 1913 År 1913

År 1912Privatrum: Allmän sal:
Medicinska afdelningen 17,882,— 21,797,50 39,679,50 36,250,-
Kirurgiska „ 26,711,— 35,397,25 62,108,25 62,458,25
Tuberkulos- „ 2,642,- 6,790,75 9,432,75 9,695,75
Öron- „ 1,413,— 3,405,- 4,818,- 3,433,25
Ögori- 940,— 3,987,25 4,927,25 4,517,25
Konvalescent- „ — 2,472,75 2,472,75 3,076,-

V. Utgifter för den egentliga sjukvården.

Summan har utgjort.................................................
Egentliga kostnaden för hvarje sjuk pr dag . . .
Kostnaden för hvarje sjuk i medeltal...................
Medelkostnaden för hvarje under äret upptagen

sjuksäng.............................................................
Kostnaden för hvarje sjuk pr dag (Sjukhusets samt­

liga utgifter efter afdrag af sådana för större 
nybyggnader o. reparationer eller Kr.491,784,39 
dividerade med antalet underhållsdagar.) . .

År 1913 År 1912 
432,987,41 384,773,06 

2,75 2,32
73,28 71,42

1,004,bi 849,38

3,12 2,06

VI. Utspisning.

Kostnaden härför har utgjort:
För Patienter: År 1913 År 1912
Å Medicinska afdelningen.......................................... 25,405,83 25,706,oo
„ Kirurgiska „ (öron- o. ögonafd. inber.) 35,873,76 36,7 50,25
„ Tuberkulos- „   16,216,73 1 5,575,80
„ Konvalescent- „   4,943,53 5,784,61
För tjenstepersonalen *)............................................ 74,052,68 47,7 1 6,69

„ läkarne.................................................................... 3,438,30 3,337,92

Dagliga medelkostnaden för hvarje patient:
Å Medicinska afdelningen.......................................... 48,30 45,30
„ Kirurgiska „ (öron- o. ögonafd. inber.) 55,65 48,83
„ Tuberkulos- „   80,99 "8,94
„ Konvalescent- „   46,43 49,25

*} Kost till elever från 1913 här inräknats.



Af hufvudsakliga proviantartiklar hafva under året levererats:

För Sjukhuset i sin helhet
Ar 1913 Ar 1912

Bröd, råg, fint........................... . St. 46,014 47,430
» », groft....................... 27,502 29,195
„ franskt.......................... 197,733 197,250
„ knäcke-.......................... . kak. 18,440 24,050

Skorpor...................................... . St. 436,300 449,550
Fläsk, salt och färskt, späck . • kg- 2,779 2,341
Fläskkotlett............................... 1,974 1,676
Grädde...................................... . liter 13,043 11,848
Kaffe, brasil, rostadt omalet. . - kg. 610 585

„ java .................................. 1,870 1,770
Gryn, sago-............................... 520 600

» ris- .................................. 2,725 2,611
„ manna-........................... 990 1,000
„ hafre- ........................... 5,350 5,300

Kabeljo...................................... 935 885
Oxkött, alla slag....................... 7,690 9,138
Fårkött...................................... 740 696
Kalfkött...................................... 7,265 7,183
Kalfkotlett.................................. 1,558 1,992
Salt kött s. k. kallskuret . . . • >) 1,426 1,076
Köttben...................................... 788 883
Hvetemjöl.................................. 3,160 3,050
Rågmjöl...................................... • » 5,120 5,120
Mjölk, oskummad................... . liter 142,890 152,875

„ skummad....................... 128,066 130,700
Ost.............................................. • kg. 1,477 1,863
Potatis...................................... . hlr. 561 508
Potatismjöl.............................. • kg. 680 830
Russin...................................... 1,231 1,177
Saltsjöfisk.................................. 7,182 7,944
Sill.............................................. 1,350 1,620
Smör, bord-.............................. 6,683 6,767

„ mat-.............................. » 2,164 1,929
Socker, mat-........................... • »» 6,555 6,260

„ raffinad i bitar. . . . • u 3,503 3,849
Svagdricka.................................. . liter 4,520 3,680
Ärter, gröna.............................. ■ kg. 320 510

» gula.................................. * 7) 1,065 1,058
Ägg.............................................. 256,500 270,200
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VII. Medikamentkostnaden.
Dagliga medel- Dagliga medel-

1*1"an îïHon 2 . « < ^ 1— f•-» />d

Â Medicinska afdelningen

Är 1913 kostnaden 
år 1913*) Är 1912 kostnaden 

år 1912
11,128,12 21,15 7,045,46 12,43

„ Kirurgiska afd. (öron-
o. ögonafd. inberäkn.) 13,165,87 17,79 8,410,98 10,8

„ Tuberkulos-afdelningen 2,001,87 10,28 1,633,56 8,26
„ Konvalescent- „ 900,57 8,45 486,97 4,14
För Sjukhuset i sin helhet 27,250,43 17,31 17,576,97 10,59

*) Den ökade kostnaden beror på en bokföringsåtgärd i det till medikamentskost- 
naden öfverförts en del poster (serum etc.) som förut förts på förbrukningsartiklar.

VIII. Förbrukningsartiklar för sjukvården.
Dagliga medel- Dagliga medel-

krtçfnnHpn 2 l/netno^nn

Å Medic, afd. (inberäkn.
År 1913 kostnaden 

år 1913
År 1912 kostnaden 

år 1912

Tuberkulos-afdeln.) . 9,407,22 13,03 11,241,58 13,66
„ Kirurg, afd. (inberäkn.

Öron- och ögonafd.) 17,611,07 23,80 24,708,70 29,54
För Sjukhuset i sin helhet 30,078,29 19,12 38,950,28 23,71

Under året hafva följande artiklar anskaffats:

För Sjukhuset i sin helhet

2,444 kg. bomull........................... Kr.
År 1913
2,566,97

År 1912
2,658,18

2,492 liter sprit........................... » 2,729,34 3,101,07
2,343 par gummihandskar . , . » 2,091,38 2,479,43
42,304 mtr oappr. förban dsgaz . » 8,143,80 10,434,57
8 st. appretterad förbandsgaz. . « 101,_ 78,_
280 kg. gips.................................. )) 48,40 56,30
280 ton is (jämte isinlägg) . . . 1,373,71 1,121,90
5003/4 gross'säkerhetsnålar . . . » 348,99 511,20
5,353 kg. soda, kristall............... » 328,77 258,62
2,400 „ tvättpulver................... )> 600,- 525,-
1,200 „ skurpulver................... J> 290,92 225,-
800 „ socker, kross- .... 472,- 972,-
75 „ „ druf- .... )> 68,io 24, _
270 „ „ strö- .... )> 167,40 267,73
12 lådor tvål, perfekt................... )) 276,- 414,_
36 „ „ aseptin................... « 264,_ 296,31
26 kg. „ byk-....................... )> 20,80 104,88



För Sjukhuset i sin helhet
Är 1913 År 1912

1,366 st. febertermometrar . . . Kr. 830,64 714,40
14,436 fl. mineralvatten.................. 1,455,65 1,220,68
284 mtr oljeduk............................... 437,_ 691,50
325 but. viner.................................... M 426,44 348,50
14,300 kg. såpa, glycerin- (för tvätt

7,500 kg. för renhålln. 6,800 kg.) „ 4,736,— 3,780,-
3,100 kg. såpa, grön- (till bad- »

och diskmaskin)....................... 1) 992,- 810,-

IX.

Beklädnad............................................. Kr. 7,169,83 7,993,51
Glas och Porslin............................... 5,584,97 5,041,50
Instrumenters anskaffning . . . 8,545,06 7,569,45

D:os underhåll .... t) 1,678,40 3,104,16
Nya inventarier............................... 8,680,90 5,905,31
Sängkläder........................................

» 3,865,67 4,022,96

X. Aflöningar.

1 Öfverläkare.................................... Kr. 4,000,_ 4,000,-
1 D:o personl. lönetillägg » 1,500,- —
1 i J:o .................................... » 8,000,-* 6,611,-
Direktörens arvode....................... 1,500,- 3,500,-
2:ne andre läkare........................... 5,500,- 5,000,-
1 2:dre läkares ålderstillägg. . . 125,- —
1 Amanuens......................................... 2,500,- 2,500,-
3 Amanuenser.................................... 6,500,- 6,000,-
2:ne läkare vid specialafdelningarne » 3,000,- 3,000,-
1 patologisk anatom....................... » 4,000,- 4,000,-
Röntgenläkaren............................... » 4,000,- 4,000,-
Kommissarien lön........................... 3,600,- 3,600,-

D:os 2 ålderstillägg . . » 800,- 800,-
D:os 2 biträden .... 2,000,- 1,183,33

Predikanten......................................... 1,500,- 1,500,—
Sekreteraren........................................ 600,- 600,-
Organisten......................................... 250,- 250,-
Betjäningen, dess skatter och 

extra hjälp 61,121,9961,355,63

Summa Kronor 110,730,63 105,666,42

till kirurg, öfverläkaren i st. f. poliklinikinkomster
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Sjukhusets utgifter för driften och inkomster år 1913, 
specificerade under sina särskilda titlar efter kassa­

förvaltarens räkenskaper, förhålla sig som följer:

A. Utgifter: Är 1913 År 1912

Utgifter för den egentliga
Sjukvården.

Utspisning af patienterna. . . Kr. 82,439 85 83,817 22
„ „ tjänstepersonalen ii 74,052 68 47,716 69
„ „ läkare...................... „ 3,438 30 3,337 92

Medikamenter...................... ..... » 27,256 43 17,576 97
Laboratoriet...................................... » 1,539 88 1,498 25
Lyshåilning........................................... „ 2,597 62 2,573 70
Eldningsämnen................................ ii 33,587 08 28,755 88
Tvätt...................................................... » 7,320 91 6,710 10
Renhållning........................................... ii 1,554 35 1,751 70
Röntgen utgifter................................ 11 9,156 98 5,532 75
Div. förbrukningsartiklar efter af-
drag af 3,000 kr. till kir. kliniken 11 27,078 29 35,950 28

Div. omkostnader........................... 11 7,240 43 6,804 72
Afiöningar........................................... 11 110,730 63 105,666 42
Inventarier o. reparation af d:o 11 44,993 98 37,080 45

Kronor 432,987 41 384,773 05

B. Andra utgifter.
Förbandsartiklar, kir. kliniken. Kr. 3,000 — 3,000 '-----
Pensioner........................................... » 7,815 — 7,607 50
Renhållning........................................... ii 10,487 60 10,165 73
Maskinförnödenheter...................... ii 1,470 01 1,291 04
Vattenförbrukning........................... ii 13,577 20 10,381 55
Byggnadsunderhåll........................... ii 35,907 74 17,121 99
Diverse................................................ ii 1,099 70 698 80
Park........................................................... ii 7,971 48 5,038 23

Kronor 514,316 14 440,077 89
Hvartill kommer: Återbetalning

för Röntgenbyggn. o. ligghall Kr. 10,000 — 21,450 —

Resterande likvid å Röntgenbyggn >» — •— 3,427 21

Summa Kronor 524,316 14 464,955 10



Inkomster:

Är 1913 År 1912

Behållning........................................... Kr. 36,138 15 6,231 43
Stadskassans anslag...................... » 349,908 52 327,087 72
Intressekonto......................................

Y) 899 62 804 07
Tolagsmedel ........ 6,000 — 6,000 —

Donationsafkastning...................... ») 22,352 26 21,842 25
Röntgenafgifter................................ „ 2,132 — 1,206 05
Inkomst af betalande sjuke . . » 140,380 07 133,818 50

„ af parken ...................... »J 2,096 14 — —
„ af köksaffall .... 3,722 88 — —

Elevafgifter...........................................
V 21,640 — — —

Inkomst af Lesseska Fonden . „ 4,693 23 4,693 23

Summa Kronor 589,962 87 501,683 25
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Bokslut den 31 December 1913, för Donationer

till Sahlgrenska och Allm. och Sahlgrenska Sjukhuset.

Balans Konto

Placering Fonder

Donationer till Sahlgrenska Sjukhuset 304,176 39
D:o till Allm. o. Sahlgr. Sjukhuset: 

af E. C. Thomeé . . .Kr. 15,000: — 

„ W:m Gibson m. Fru „ 10,000: — 

„ Axel Borgenströni . „ 8,112:39 33,112 39

Albertina Dorotea Jacobsens Donation 

Afkastning af Jacobsens donation, stå-

29,606 07

ende till Styrelsens förfogande enligt 

testamentariska bestämmelser . . . 12,912 46
J. J. Ekmans o. Fr. Langs Donation 5,000 —

Alrik Lindhs Pensionsfond.....................

Kösterska Understödsfonden för Sjuk-
6,081 70

sköterskor.................................................... 4,161 43
Westrings Donation med inbesparade

räntemedel.................................................... 41,785 47
Westrings Bokdonationsfond .... 

Estrid Rohdes Fond . . Kr. 2,559: 38
1,000 —

D:o till Styrelsens för­

fogande enl. föreskrift. „ 94: 79 2,654 17

Carl Krügers Fond. . . Kr. 5,000: —

D.o till Styrelsens för­

fogande enl. föreskrift. „ 221:85 5,221 85

Borgmäst. P. A. Fröbergs Frisängsfond

Kr. 13,007: —
D:o till Styrelsens för­

fogande enl. föreskrift „• 625: — 13,632 —

Transport Kr. 459,343 93
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Transport Kr.
Donationer till Radium. ....................
Konto för inköp af Radium . .
Konto för Obetalda Räkningar . . . 

Värdepappers konto:
4 st. Allm. Hypoteksbankens Obligatio­

ner ............................... Kr. 20,000: —
5 akt. i Kampenhofs A.-B. „ 6,000: —
A-B. Qötebgs. Hypoteks-

kassas reverser . . . „ 93,000 
D:os 4 Va % Obligater „ 78,000 

^ D:os 5 % „ „ 40,000
Qötebgs o. Bohus Läns 

Landstings 5 % Obli­
gationer....................... .... 30,000: —

Helsingborgs Stads 4 Va 
% Obligationer . . . „ 9,000: —

Varbergs Stads 4 Va %
Obligationer................„ 5,000: —

P- P. Ekmans Donation 
(Inteckn. i Kilanda). . „ 1,000: —

Kapitalräkning (Doktor 
Lindhs Fond) . . . . „ 6,081:70

Kösterska Understöds- 
fonden för Sjukskö­
terskor: Sparkasse-
räkning..................}{ „ 1,161:43

Qbgs och Bohus Läns 
Landstings 5% Obli­
gationer............... „ 3,000: —

125 st. akt. i Sv. Socker- 
fabr. A.-B.(P. A, Fröberg) „ 12,500: — 

Carl Krügers Fond Spar- 
kasseräkning............... „ 221:85

Transport Kr.

Balans Konto
Placering

304,964

304,964

98

98

Fonder

459,343 93
52,080 03
15,872 20
4,983 46

532,279 62
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Balans Konto
—

Placering Fonder

Transport Kr. 304,964 98 532,279 6?
Sahlgr. Sjukhusets hemman i Halland 70,000 —

Fastigheten vid Östra Hamngatan . . 75,000 —

Radium Konto....................................... 52,080 03
Sparkasseräkning ................................. 9,107 41
Depositionsräkning............................. 5,000 —

Kapitalräkning..................................... 255 —

Giro Konto för radiuminköp .... 15,872 20
Kronor [532,279 62 532,279 62

Göteborg den 14 Februari 1914.

Edward Lithander.
Kassaförvaltare

för Allm. och Sahlgrenska Sjukhuset.
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Öfversikt af Allmänna och Sahlgrenska Sjukhusets 

ekonomiska ställning den 31 December 1913.

Tillgångar Skulder

Kapitalräkning..................... Kr. 17,000
Sjukhusbyggnaderna och
Tomten............................. » 2,535,000 —

Inventarie Konto................ J? 140,000 —

Giro Konto........................ » 71,586 12
Kassa Konto..................... » 1,508 99
Ved- och Kol Konto. . . » 1,873 97
Ofverskott af Stadskassans
Anslag............................. » 65,162 76

Konto för Obetalda Räk-
ningar................................. 24,932 35

Kapital Konto.................... » 2,676,873 97

Kronor 2,766,969 08 2,766,969 08

Göteborg den 14 Februari 1914.

Edward Lithander.
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Bilaga C.

Uppgift från Allm. och Sahlgrenska Sjukhusets 
Medic, och Kirurg, af delningar för år 1913

angående intagna sjukdomsfall äfvensom döda.
Medic. afdeln. Kirurg, afdeln.

Sjukdom Intagna Döda Intagna Döda
m. kv. m. kv. m. kv. m. kv.

I. Bildningsfel och med­
födda sjukdomar. 

Syphilis.............................................. i
Palatoschisis................................... — — — — — 1 — ---- -

Ectopia vesicæ urinariæ. . — — — — 3 — — —

„ testis............................. — — — — 1 — — —

Phimosis......................................... — — — — 1 — — —

Hypospadiasis............................. — — — — 1 — — •—

Kryptorchismus....................... — — — — 2 — — —

Hymen annulare....................... — •— — — — 1 — —

Pes varus vel varo-equinus — — — — 2 2 — —

Torticollis......................................... — — — — 2 — — —

Urachusfistel................................... — — — — 1 — — —

Fistula sacralis............................. — — — — 2 — — —

Albinismus................................................ — — — — — 1 — —

Thymus persistens .... l 1

1

II. Âlderdomssjukdomar. 

Marasmus senilis................................ i i 1
2 Gangræna senilis................................ — 1 -— — 12 2 2 ----:

6

III. Akuta infektions­
sjukdomar.

Scarlatina........................................................ 1
Febricula........................................................ 4 2 — — ----- 9 — —

11 Febris typhoides........................ 11 13 2 3 — 2 — 1
„ paratyphoides . . . 6 6 — — — — — —

12 Dysenteria................................... 5 1 1 1 1 — — —
15 Parotitis epidemica .... 1 — — — — i — —
16 Influenza epidemica. . . . 9 15 — — — — — —

Paralysis postdiphteritica . 1 — — — — — — —
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Sjukdom
Medic. afdeln. Kirurg, afdeln.
Intagna Döda Intagna Döda
rn. kv. m. i kv. m. ! kv. m. kv.

20 Erysipelas faciei....................... 16 21 2 1 u 1
„ extremitatum. . 6 9 — — r

21 Pyaemia......................................... 5 3 — 3 }12 1 1Septichæmia................................... 8 1 2 — O

Strumitis septica....................... — 1 — __ __ __ __
Parotitis „ .... 1 — — __ __ __ __ __

22 Sepsis puerperalis . . . . — — — __ __ 2 __ __
24 Gonorrhoea ')............................. 8 1 __ __ 13 45 __ __

Urethritis gonorrhoica acuta 8 1 __ __ 5 2 __ __
Cystitis „ . . . 1 __ __ __ 1 1 __ __
Epididymitis „ . . . 1 — — — 3 __ __ __
Strictura urethrae gonorrh.. — — __ __ 2 __ __ __
Bartholinitis „
Endometritis, Salpingitis, Pe-

— 1 — — — 4 — —

ritonitis gonorrhoica . . — — — ----: —; 37 __ —
Periostitis, Arthritis gonorrh. 
Rheumatismus artic. gonorr-

1 •— — — 2 1 — —

hoica............................. 6 1 __ __ __ _ __
25 Meningitis cerebrospinalis

epidemica .... — 2 __ 1 __ __ __ __
26 Tetanus.............................................. 1 — — — — — —

IV. Kroniska infektions-
sjukdomar.

27 Tuberculosis ............................. 68 68 15 5 89 103 1 2
» pulmonum. . 60 55 4 — 7 12 — 1
» men ingum . . 7 4 3 1 — 1 — —

„ coxæ .... 1 — — —

„ genus .... 1 — — —

„ articul. pedis. 1 — — __ [27
26 __ __

Spondylitis tuberculosa . . 1 ___ __ __
Osteitis „ . .
Tuberculosis cutis, Lupus

2 2 •— —

vulgaris . . . — 1 __ __ 8 5 __
Lupus hypertrophicus. . . — 1 ___ __ __ _
Tuberculosis gland, lymphat. 2 4 — — 30 41 — —

1
„ apparatus uro-

genitalis................................ 6 4 — — 10 5 1 1

!) Samtliga fall.



Medic. afdeln. Kirurg, afdeln.
Sjukdom Intagna Döda Intagna Döda

m. kv. m. kv. m. kv. m. ! kv.

Tuberculosis pleurae . . . i 1 i
„ peritonei. . . 5 10 i — 3 7 — —
„ intestinorum . 6 2 — — 3 4 — —
„ miliaris acuta. 7 4 6 4 — — — —
„ buccæ. . . . — — — —• 1 — — —
„ mammæ. . . — — — — — 2 — —

33 Syphilis acquisita • 8 9 — — 16 14 — —-
„ cerebrospinalis . . 9 2 — — 1 1 ] i

Cirrhosis hepatis Iuetica. . 1 — — — — — — —
Osteitis Iuetica............................. 1 — — — — — — —

Ulcéra syphilitica cutis . . — 1 — — — — — —
35 Febris intermittens .... — 1 — — 1 — --- . —

Actinomycosis............................. — — — — 4 — 1 i

V. Konstitutionella sjuk-
domar.

Scrophulosis................................... — 1 — — — — — —

41 Chlorosis......................................... — 4 — •— }> Q
Anæmia.............................................. 7 16 — —

42 Morbus maculosus Werlhofii — 1 — — ] — —■ —

Purpura.............................................. 1 — — — — — — —

43 Leuchæmia................................... 2 — — — — — —• —

44 Anæmia perniciosa progress. 
Hæmorrhagia post evulsio-

3 4 1 3 — — — —

nem dentis............................. 1 1 — — — — — —

Polycythæmia............................. 1 2 — — — — — —
Lipæmia......................................... 1 1 — — — — — —
Morbus Banti............................. 1 — — — — 1 — —
Degeneratio amyloidea . .

VI. Kroniska förgiftnings-

5 8

sjukdomar.
48 Arsenicismus -chronicus

(Neuritis)................................... 1 — — — -— — — —
50 Mercurialismus chronicus . — 1 — — — — — —
51 Morphinismus — 1 — — 1 — — —

Opiismus „ — 1 — — — — — —

Alcoholismus „ ‘) 112 18 6 2 3 — — —

>) Samtliga iall.
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Sjukdom
Medic, afdeln.
Intagna 
m. I kv.

51-57

62

6,3

Delirium tremens . 
Epilepsia potatorum . 
Neuritis alcoholica . 
Degenerate cordis . . 
Cardiosclerosis.... 
Gastritis alcoh. . . 
Cirrhosis hepatis alcoh. 
Nephritis chronica „

VII. Sinnessjukdomar. 
Insania simplex . 
Melancholia .... 
Psychosis epileptica. 
Dementia senilis . . 
Psychosis..............

VIII. Nervsystemets sjuk­
domar.

Hyperæmia cerebri . . 
Pacchymeningitis hæmorr- 

hagica interna .... 
Hæmorrhagia cerebri . 
Thrombosis cerebri 
Hemiparesis post traumam 
Embolia cerebri 
Encephalitis ^
Meningitis acuta cerebralis 

.» serosa ....
Meningismus...............
Cephalalgia...................
Hemicrania . . ,
Vertigo.......................
Thrombosis sinus cerebri 
Polioencephalitis .... 
Myasthenia pseudoparalyti 

ca gravis ....
Myelitis acuta ....
Tabes dorsales. .

Döda 
m. I kv.

Kirurg, afdeln.
Intagna ! Döda
m- kv. 1 m. I kv.
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Medic. afdeln. Kirurg. afdeln.
Sjukdom Intagna Döda Intagna Döda

m. kv. m. kv. m. kv. m. kv.

70 Sclerosis disseminata . . . 3 4
71 Poliomyelitis anterior acuta 1 1 1 — — —

72
„ „ chronica

Atrophia muscularis pro-
1 "

gressiva.................................. 2 — — — — — — —

Dystrophia muscularis . . 1 — — — — — — —
Pseudohypertrophia muscul. — 1 — — — — —
Paralysis spinalis spastica . 
Paresis extrem, infer, post.

— 2 — — ■ ■ “

traumam............................. 1 — — — — — — —
Contractura extrem, inferior. 1 — — — — — — —

74 Neuritis n. brachial. . . . — 1 — — — — — —
„ n. radialis . . . . — 1 — — — — — —
„ n. peronei .... — 1 — — — — — —
„ degenerativa multiplex 3 — — — — — — —

75 Neuralgia occipitalis . . . — 1 — — — — — —
„ trigemini.... — 1 — — — — — —
„ ischiadica . . . 35 14 — — 2 3 — —

Coxalgia.................................. — — — — — 1 — —
76 Paralysis plexus brachialis. — — — — 1 — — —

„ facialis.................... — -- — 1 1 — —
„ peronei . . . . 1 — — — — — — —

„ n. abducentis . . 1 — - — — — — —
79 Epilepsia.................................. 8 4 —■ — 1 1 — —
80 Chorea.................................. 2 5 — — — — — —

Hemichorea gravis .... 1 — — — — — —- —
84 Hysteria....................................... 2 21 — — — — —

Astasia-abasia........................ — 3 — — — — — —
86 Neurasthenia........................ 37 59 — — 2 8 — —

Neurosis traumatica . . . 3 — — — — — — —
87 Morbus Basedowii. . . . — 7 — 1 — 18 — 1

Hyperthyreosis......................... — 2 — — — 1 — —
Hypothyreosis........................ — 1 — — — — — —

Strumitis acuta........................ — — — — — 1 — —

88 Diabetes mellitus................... 15 16 —- 5 3 3 — 2

„ insipidus . . . . — — — — 1 — — —
Paralysis agitans................... 1 1 — — — — — —

Acromegalia............................. 1 — — — — — —
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Medic. afdeln. Kirurg, afdeln.
Sjukdom Intagna Döda Intagna Döda

m. kv. m. 1 kv. m. 1 kv. m. kv.

97

IX. Ögonsjukdomar. 

Conjunctivitis............................. i i 1
Retinitis albuminurica . . 2 — — — — — — —
Atrophia nervi optici . . 1 — — — — — — —
Dacryocystitis............................. — i — — — 1 — —

138

X. Öronsjukdomar. 

Otitis media ...... 2 3 i
„ „ c. mastoiditide — 1 — -- — 1 — —

Labyrinthitis acuta .... 1 — — — — — — —

143

XI. Cirkulationsorganens 
sjukdomar.

Pericarditis................................... 8 5 i 2 1 1
Synechia pericardi . . . . 9 3 — i — — — —

Hydropericardium . . . . — 1 — ■ — — — — —
Mediastinitis chronica. . . — 1 — — — — — —

Myocarditis acuta . . . . — 1 — — — — —

Hypertrophia cordis idio- 
pathica........................................................ 1 — — — — — — —

144 Endocarditis acuta . . . 6 3 2 i — — — —

Dilatatio cordis acuta. . . 2 i — — — — — —
145 Degeneratio cordis . . . . 21 26 2 7 — — — —
146 Vitium organicum cordis . 52 64 14 9 5 12 — —
147 Angina pectoris................................ 14 1 1 — — ---- — —

Tachycardia................................................ — 1 — —
13

—_ — —

148 Arterio-cardiosclerosis . . 53 26 10 4 5 — —

149 Aneurysma................................... — — — — l — — —

„ cordis . . . . 1 — — — — — — —
„ aortæ . . . . 12 3 1 — — — — —

150 Varix.................................................... 1 2 — — 42 28 — —
Hæmorrhoides............................. 2 2 — — 21 19 — —

152 Thrombosis. Embolia. . . — — — — 4 11 i 1
Thrombosis cordis . . . . 2 2 — - — — — —

„ aortæ............................. 1 — — - — — — —
„ venæ axillaris. . . — 1 — — — — — —
„ arteriæ pulmonalis — 1 — — — — — —
„ venæ cavæ inferioris 1 — — — — — — —
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Medic. afdeln. Kirurg. afdeln.
Sjukdom Intagna Doda Intagna Döda

m. kv. m. kv. m. kv. m. kv.

Thrombosis venae femoralis 3 8
Infarctus myocardii.... 2 1 -- — — — — —
Embolia arteriæ pulmonalis 

„ „ mesenteri-
— 3 — 1 — -i —

cæ infer........................................ — 1 — — — — — —

Lymphadenitis............................. — 2 — 5 2 — —

Infarctus lienis............................. 1 2 — — — — — —

Hypertrophia lienis .... 1 — — — — — — —
Abscessus lienis.......................

XI1. Andningsorganens 
sjukdomar.

1

157 Empyema sinus ethmoidalis — 1 — — — — — —

„ „ maxillaris . 1 — — — — — — —

158 Laryngitis acuta....................... — 1 — ... — ■- — —
„ chronica .... 1 1 — — — — — • -

Laryngospasmus....................... 1 — — — — — — —
Stenosis tracheae....................... — 1 — — — — — —

160 Pleuritis.............................................. — — — 2 4 — —

„ exsudativa . . . . 42 29 — — — — — —
„ sicca................................... 3 2 — — — — — —

„ hæmorrhagica . . — 1 — — — — — —

Empyema pleurae . . . . 8 3 — — 7 4 i —

161
Hydrothorax................................... 4 8 — — — — —

Pneumothorax............................. 1 2 — — — — — —

162 Bronchitis acuta....................... 39 46 — — 5 1 — —

„ chronica.... 33 24 — — 1 — — —

164
Bronchiectasiæ............................. 6 5 — — -----. — — —

Oedema pulmonum . . . 3 5 — — — — ,— —

Haemoptysis................................................ 7 10 i — — ■— — —

166
Infarctus pulmonum . . . 4 3 — — 1 1 — —

Pneumonia acuta................................ 76 36 13 4 9 6 — i
Bronchopneumonia. . . . 41 35 — — 4 1 — —

168
Pneum. chron. interstitialis 1 4 — — — — — —

Gangræna pulmonum. — 1 — — 4 1 2 —
169 Emphysema pulmonum . . 12 3 1 — — — —

170 Asthma bronchiale . . . . 3 2 — — 2 1 — —

Abscessus pulmonum . . . 4 — — — — — — —
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S j u k d o m
Medic. afdeln. Kirurg, afdeln.
Intagna Döda Intagna Döda
m. kv. m. j kv. m. kv. rn. kv.

XI IL Matsmältnings- .
organens sjukdomar.

Caries dentium....................... -- — — — 3 6 —
Stomatitis ulcerosa .... l — — — — — — —

Glossitis......................................... — -- — — 1 — — —

174 Angina tonsillaris .... 5 7 — — 5 3 — —

Hypertrophia tonsillarum . — 1 — — 1 2 — —

Pharyngitis................................... 1 — — — — — — —

Sialoadenitis................................... — — — — — i — —
I Dysphagia nervosa .... 1 — — — ,— — — —.

177 Gastritis acuta............................. 4 - .... — 1 — — —

„ chronica . . . . 6 7 — — — 2 3
178 Ulcus ventriculi ... 34 50 1 — V.27 35 3 9

„ duodeni ............................. 6 6 2 — I
Perigastritis................................... — 1 — — — — — —

Stenosis pylori............................. — 3 — — — — — —

Ventriculus bisaccatus. . . — 3 — — — - — —
Hæmatemesis............................. 22 24 — — — — — —

180 Dyspepsia......................................... 12 14 — — — — — —
Hyperaciditas............................. 8 8 — 1 1 — —
Achylia gastrica....................... — 6 — — — — —

Atonia ventriculi....................... — 1 — — — — — —

Cardialgia......................................... 4 8 — — — — — —
Emesis paroxysmalis . . . 1 — — — — — — —

179 Dilatatio ventriculi . . . . — 1 — — — — — —
Cat. gastro-intest. chron. . 3 3 — — — — — —

181 Entero-colitis acuta. . . . 13 8 1 5 6 2 1
„ chronica . . 8 4 — — — — — _

Colitis ulcerativa....................... — 2 — — — — —
Hæmorrhagia intestinalis . 2 — — — i -- —

182 Peri- et paratyphlitis . . . 2 3 --- — m 201 7 3
183 Obstipatio......................................... 1 3 — — 2 4 — —

Colica.............................................. 2 6 — — 7 3 — —
Gastro-enteroptosis . . . 6 17 — — 10 25 — —

18-1 Ileus....................................................... 2 2 1 — 14 16 2 1
Strictura intestinalis . . . — 1 — ! — — — —

185 Hernia non incarcerata . . — — — — Ill 34 — —
„ incarcerata . . . . — — — — 17 23 2 3
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Medic. afdeln. Kirurg, afdeln.
Sjukdom Intagna Döda Intagna Döda

m. kv m. kv. m. kv. m. kv.

186

Arterio-mesenterial duode-
nalileus....................................

Fistula intestin. Anus præ- 
ternat..............................................

— — — i

3 2

— —

188 Periproctitis et fistula ani . — — — — 23 5 — —
Contractura ani ... . — — — — 6 1 — —

189 Prolapsus ani vel recti. . — — — '--- 1 1 — —

Proctocele.................................... — — — — — 1 — —
Incontinentia ani .... — — — — — 1 — —

192 Helminthiasis............................. 10 15 — — 4 6 __ —
Megalocolon............................. — — — — 1 — — —

193 Peritonitis acuta .... 5 5 1 9 17 — —
Adhæsiones peritoneal.. . 1 — — — — — — —
Ascites........................................... 12 15 — — ---- — —

194 Icterus catarrhalis . . . 8 7 — — — 1 — —

„ chronicus .... 1 — — — — — — —
195 Cholelithiasis............................. 5 15 — 1 9 89 — —

Cholecystitis............................. 2 — i — — 1 — —

196
Cholangitis.................................... — 1 — — — — — —
Abscessiis hepafis. . . . 1 1 —- — — — —

197
Hepar cysticus............................. — 1 — — — — — —
Cirrhosis hepatis .... 15 5 i 1 — — — —

Pancreatitis.................................... — — — — — 4 — —

199

XIV. Urinorganens och 
manliga könsorganens 

sjukdomar.
Nephritis acuta .... 27 20 1 2

„ chronica . . . 83 55 10 9 12 20 — —

Pyelitis........................................... 2 10 — --- ‘ — — — —
Pyelonephritis, Pyonephro­

sis ....... . 3 2 9 22

201
Perinephritis............................. — 1 — — — 1 -- —
Lithiasis renalis .... 5 1 — — 16 1 — —

„ ureteri .... — — — — 4 5 — —
202 Ren mobilis............................. — 1 — — 1 7 —

„ cysticus............................. 1 1 — 1 — 2 — —
Hydronephrosis .... 3 2 — — — — — —
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—---------------------------------------1
Medic. afdeln. Kirurg, afdeln.

Sjukdom
1

Intagna Döda Intagna Döda
m. i kv. m. j kv. m. 1 kv. m. 1 kv.

Infarctus renis............................. 1 2 _ — — — — —

Albuminuria cyclica . . • 7 8 — — — __ — —

Hæmaturia.................................... 5 2 — — 2 — — —

Bacteriuria.................................... — — — — — 1 —- —

Uræmia........................................... 9 5 — — — — — —

203 Cystitis acuta............................. 1 11 — — 2 10 — —

„ chronica .... 4 5 — — 16 18 — —

204 Lithiasis vesicalis.... 1 — — — Ö 1 —- —

205 Cystospasmus............................. 2
1

— — — — — —

Enuresis nocturna . . . — — — — — —

207 Hypertrophia prostatæ . . 9 — — 55 — 9 —

Abscessus prostatæ . . . 2 — — — 3 — —

Lithiasis prostatæ. . . . — — — — 1 — —

211 Retentio urinæ .... — — — — 58 — " —

217 Hydro-, Hæmato-, Pyocele — — — — 11 — —

Spermatocele............................. — — — — 1 — —

Varicocele.................................... — — — — 16 — —

Orchitis...........................................
Epididymitis.............................

1
— — — 6 — — —

Strictura urethrae .... 2 — — — 2 — — —

Abscessus periurethralis . —. — — — 1 — — —

Paraphimosis............................. —
1

— — 1 — — —

Morbus Addisonii . . . 3 3

322

XV. Kvinliga köns­
organens sjukdomar.

Metritis. Endometritis . . 32
Prolapsus uteri et vaginae — — — — — 8 — —

220-/ Parametritis, Pelveoperito- 
nitis........................................... _ 1 — __ — 26 — —

229-3« Abortus. Hæmorrhagia post 
abortum.................................... — 2 — — — 5 — —

Stenosis cérvicis uteri . . — — — — — 1 — —

Dysmenorrhoea . . . . — — — — 2 — —

232 Mola hydatidosa . . . . — — — — — 1 —

233 Graviditas extrauterina . . — — — — — 7 — —

Retroversio uteri gravidi . — — — — — 1 ~
11 235

Ruptura uteri............................. — 1 --- 4— — — 1 1



Medic. afdeln. Kirurg. afdeln.
Sjukdom Intagna Döda Intagna Döda

m. kv. m. kv. ! m. 1 kv. m. kv.

Salpingitis.................................... 1
Hypertrophia iab. min.. . — — — — — i — —
Ulcus catarrhalis vulvæ . . — ~ — — — i — —

Hæmorrhagia intraperiton. e 
cysta corp. lutei rupturata

— — — — — i — —

Mastitis...........................................

XVI. Rörelseorganens 
sjukdomar.

7

239 Myitis acuta............................. 20 10 — — 2 --- ' __ —

„ chronica .... 4 3 — — — — — —

240
Myositis chronica . . . — 1 — — — — —
Tendovaginitis............................. 1 — — — — — — —

241 Bursitis. Hygroma . . . — 3 — — 9 19 — —
242 Coxa vara.................................... — — — — 1 1 — —

» valga.................................... — — — — 1 — — —
Qenu valgum............................. — — — — 1 — — —
Pes varo-equinus. . . . — — — — 1 — — —

» planus.................................... 1 — — — 1 — — —

243
Hallux valgus............................. — — — — 1 2 — —
Synovitis. Arthroitis . . . 5 5 — 10 7 — —

244 Rheumat. artic. acutus . . 29 28 — — — — — —
„ „ chronicus . 13 17 — — — — — —

245
Peliosis rheumatica . . . — 1 — — — — — —

Arthritis deformans . . . 1 2 — — 3 3 — —
Malum coxae senile . . . 2 4 _ — — — — —

246
Spondylarthritis . . . . 3 1 — — — — —

Anchylosis.................................... — — — — 1 1 — —

248
Digitus malleus .... — — — — 1 — —
Corpus mobile in articulo — — — — 3 — — —

249 Osteomyelitis ......
Osteitis...........................................

„ athrophic. col. ver­
tebral...............................................

3
1 2

1

— —
|32 25 i —

Periostitis proliferans . . 1 — — — — — — —
Exostoses pedum. . . . I 1 I _ — — — — — —
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S j ukdom
Medic, afdeln. Kirurg, afdeln.
Intagna Döda ! Intagna Döda

I m. 1 kv in. 1 kv 1 m. kv m. kv.

252

XV11. Hudsjukdomar och 
sjukdomar i bindväfven. 

Erythema nodosum . . . i 10
254 Herpes zoster........................ _ 2 _ _ .....

255 Psoriasis........................ i 4 2
257 Eczema................................... 4 9 6 5

Pruritus.............................. _ ___ 1
259 Acne .... ___ 1
260 Sycosis.................................... __ _ __ 1
264 Favus .......................................... _ 1 _ 1 1

Mycosis fungoides . . . — 1 _
Xanthoma............................. 1 _ ___

Asphyxia symmetrica ex­
trem........................................ 2 1

Scierodermia . . _ 1
Hyperhidrosis . . • . _ 1
Hidradenitis. . . _ _ 3

268 Abscessus. Phlegmone . . 5 3 44 15
269 Furunculus . . 2 2 1
270 Carbunculus . . 7 1

20271 Ulcus......................................... — — ___ _ 24
„ anticruris . . 4 5

Gangraena............................. 1 1 _ _ 11 » penis .... 1 — _ _
Unguis incarnatus . . . — _ _ 4
Cicatrix post combustionem — — — — 1 — — —

274 !

XVIII. Svulster. 

Atheroma .... 1 3
Adenoma .... _ _.. 8

275 Angioma. . . . ___ -. — 1 1
276 Cancer1)- • . . 20 31 6 8

,, iabii.............................. — — 6
„ gingivae .... __ — — — _ 1 _ __

,, oris.............................. — — _ _ 1 1
,, maxillae . . . — _ __ 1 i
,, mandibulae . — _ ___ 1
,, colli.............................. — — — — 0

— — —

') Samtliga fali,



Sjukdom
Medic. afdeln. Kirurg. afdeln.
Intagna Döda Intagna Döda

m. kv. m. kv. m. kv. m. kv.

Cancer parotidis .... __ __ __ — i — — —

,, oesophagi.... 2 4 — — 6 4 2 —

„ ventriculi .... 15 11 4 2 19 9 4 1

,, coli.................................... — 3 — 1 5 9 2 3

,, recti.................................... 2 — — — 12 4 — 1

,, genitalium virilium. — — — — 0 — 1 —

,, ,, feminarum — 3 — 2 — 19 — 1

,, mammae .... — 3 — 1 — 21 — —

„ „ (Paget’s disease) — 1 — — — — — —

,, pericardii .... 1 — — — — — .

,, tracheae .... — 1 — — — — —

,, pieuræ............................. 1 2 — 1 — — — —

,, pulmonum . . . 2 1 2 — — — —

,, hepatis............................. 3 5 — — — —_ —

,, vesicæ felleæ. . . — 1 — 1 — —

,, peritonei .... 3 5 — — — — — —

,, pancreatis.... — 1 — — — —

„ renis............................. — 1 — — 1 --- - —
,, cutis, Ulcus rodens — — — — 2 2 — —

,, vesicæ urinariæ. . — — — — 1 3 — —

Endothelioma............................. — — — — — 1 — —
Hypernephroma .... — — — — 1 — 1 —

Cysta dentis............................. — — — — — 1 — —

,, colli.................................... — — — — 3 — — —

,, dermoides .... — — — — 2 — — —

>> regionis sacralis . . — — — — 1 1 — —

.. gland. Bartholini — — — — — 1 — —

Teratoma testis . . __ __ — — 1 — — —
Cysta epididymidis — — — — 1 — — —
Ganglion _ __ __ — 1 — —

278 Kystoma ovarii _ __ __ 17 — —
Granuloma . 1 2 — —
Lipoma . 2 2 __ —

284 Myoma uteri 9 __ 22 __ 1
287 Sarcoma. . _ — __ 4 3 — 1

» pericardii . _ 1 __ __ — — — —

.. pieuræ . 1 __ __ — -----T — —
Lymphosarcoma mediastini _ 1 __ 1 — — — —

Sarcoma baseos cranii . — — 1 — — — — —



38

Medic. afdeln. Kirurg. afdeln.
Sjukdom Intagna Döda Intagna Döda

m. kv. m. 1 kv. m. kv. m. kv.

Sarcoma ventricuii . . .

,, ossis vertebr. cer-
— — — 1 — — — —

vicalis.............................................. — __ i _ __
289 Struma . . __ _ _ _ _ 11

Keloid.............................. __ __ _ _ i
1 292 Tumor cerebri. . . . 6 6 i 1 2 6 i

„ abdominis . . — 1 __ __ 6 7 _
,, medullae spinalis . — — — — __ J __ __
,, conus medullaris . — 1 — — — __ __ __
,, renis............................... — —— __ __ 1 _ _ _
,, testis............................... 1 — __ __ __ __ _
,, cutaneus . __ _ _ 1

Osteophyt............................... — __ __ __ 1 _ _ __
Polypus duodeni . . . — 1 ___ __ __ _ _ _

„ intestinalis . . 1 — __ __ __ _ _ _
,, recti............................... — — — — 1 __ __: _
,, cervicis uteri . — __ __ __ __ 4

Verruca............................... __ _ _ 1 1
Clavus . . . _ 3 2
Inflammatorisk tumor . . — — — — 3 - — —



Bilaga P.

Uppgift från AHm. och Sahlgrenska Sjukhusets 
Medic, afdeln. för år 1913

angående de för nedanstående veneriska sjukdomar 
intagna, med hänsyn till den ort, inom 

hvilken smittan ådragits.
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Bilaga O.
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Bilaga H.

Uppgift från A!lm. och Sahlgrenska Sjukhusets 
Medic, afdeln. för år 1913 angående för skador 

och förgiftningar intagna, med hänsyn till. 
skadans natur och påföljd.

Skadans natur

Intagna Skadans
påföljd

B
v:t=s

kvinnor

Pu
o:
P*

Cu < 
O P 
a t"
jff

Ö
fver-

cående

Sår utan komplikationer (vulnus) 9 9
Benbrott, enkelt (fractura simplex) . ] i ___ ____ 2
Hjärnskakning (commotio cerebri) . 2 ___ ____ _ 2
Brott å hjärnskålens botten (fractura baseos

crami). . . 1 _ 1 _
Combustio . . 1 1
Congelatio . . 1 __ _ t
Submersio . . 2 i ___ ____ 3

oxalsyra . . . 1 ____ __ 1) 1
sublimat .... 1 i ____ 2
hyperrnang. kal . . . . — 2 — — 2

Förgiftning med kolos...........................................
alkohol . .

3
5

2 — — 5
p,

karbol . . , 1 i
salpetersyra . . . 1 1 — 1 i
lysgas........................................... 1 — 1 — —

Summa 30 8 2 2 34
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Bilaga l.

Uppgift från Allm. och Sahlgrenska Sjukhusets 
Medic, afdeln. för år 1913 angående för skador 

och förgiftningar intagna, med hänsyn till 
skadans tiilkomstsätt.

Intagna

A. Olycksfall i yrkesarbete.

Genom halkning................................................................. 2 — — — 2
,, förgiftning med kolos............................. 3 2 — — 5
-, „ ,, lysgas............................. 1 — 1 — —

Vid spårvägstrafiken.......................................................... 1 — — — 1
,, sjöfarten........................................................................ 3 — — — 3

B. Olycksfall i yrkesarbete.

Vid hushållsgöromå!......................................................... — 1 — — 1
Under rusets inflytande.................................................. 12 1 1 — 12
1 följd af sjukdom (epilepsi, svimning m. m. 2 — — 1 1
Submersio............................................................................... 1 — — — 1
Misstag vid intagning af medicin .... 2 — — — 2

C. Själfmordsförsök.

Med skärande vapen .......................................................... 1 — — l
,, förgiftning med hypermang. kal . . . — 2 — — 2
,, ,, ,, karbol.................................... 1 — — — 1
,, ,, „ salpetersyra .... 1 1 — 1 1
,, ,, ,, sublimat............................. — 1 — — 1

Summa 30 8 2 2] 34



> 5‘.4

Öfversikt af

H ufvuddödsorsakerna
å Medicinska afdelningen.

A. Patienter, döde inom 3 dygn efter inkomsten.

1 m. kv.
■ -- ----------------------------- --

Febris typhoides 1)...................
Dysenteria 2)........................ ____

Erysipelas faciei 3) . , . . i J
Pyaemia 4)........................ ...... 1
Septichæmia 5) .... i
Tuberculosis miliaris acuta 6) 1
Alcoholismus chronicus (denaturerad sprit) 7) . i
Hæmorrhagia cerebri 8) . . i 2
Thrombosis cerebri 9) . . . 2 1
Meningitis acuta cerebralis 10) . 1
Tabes dorsalis 11) . . . . 1
Morbus Basedowii 12) . . . 1
Otitits media traumatica 13) . . . 1
Degeneratio cordis 14) . . . . I
Vit. org. cordis 15) ... . 3 2
Cardiosclerosis 16) ... . 3 1
Aneurysma aortæ 17) . . . 1
Pneumonia acuta 18) . . 9 3
Entero-colitis acuta 19) . . . 1
Cirrhosis hepatis 20) 1
Strictura ilei 21) . . 1
Nephritis chronica 22) . 1 2
Ren cysticus 23) ... . 1
Fractura baseos cranii 24). 1
Intoxicatio e gase lucifero 25) 1 —

Summa 3L 20



B. Öfriga patienter.
a) Obotliga sjukdomar.

Marasmus senilis 26)..................................................1
Tuberculosis pulmonum 27)........................................ 4
Meningitis tuberculosa 28).............................................3
Tuberculosis pleuræ 29)....................................... 1

,, peritonei 30)............................................. 1
,, miliaris acuta 31)................................... 6

Morbus Addisonii 32)..................................................3
Cancer pleuræ 33).....................................................—

pulmonum 34)..................................................2
ventriculi 35)..................................................4
vesicæ felleæ 36)..................................
coli 37)................................................
mammae 38)............................................
ovarii 39)................................................

Lymphosarcoma mediastini 40).............................
Sarcoma ventriculi 41).................................................. —

,, baseos cranii 42)........................................ 1
„ columnæ vertebralis 43) ...... . 1

Tumor cerebri 44)............................. .... . . . 1
Summa 28

b) Öfriga sjukdomar.

Febris typhoides 45)............................................
Dysenteria 46).....................................................
Erysipelas faciei 47).......................................................1
Pyæmia 48)..........................................................
Septichæmia 49)....................................... , . . 1
Meningitis cerebrospinalis epidemica ....
Anæmia perniciosa progressiva 50)..........................1
Hæmorrhagia cerebri 51).............................................3
Thrombosis cerebri 52)..................................................2
Encephalitis 53) .... ;........................
Myelitis acuta 54)................................................
Poliomyelitis anterior acuta 55)........................
Diabetes mellitus 56).......................................



in. kv.

Pericarditis 57)...............................
■

1
Synechia pericardii 58)............................... 1
Endocarditis acuta 59) . . 2 n
Degeneratio cordis 60)............................... 7 3
Vit. org. cordis 61) ... . 2 7
Cardiosclerosis 62) . . . 11 7
Angina pectoris (ej sektion) . . 1
Embolia arteriæ pulmonalis 63). 1
Hæmorrhagia pulmonum 64) . 1
Pneumonia acuta 65) 4 1
Emphysema pulmonum 66) 1
Ulcus ventriculi 67) . 1

,, duodeni 68) 2
Ileus 69).............................. 1 —
Peritonitis acuta 70) . 1
Cholelithiasis 71) . 1
Cholecystitis 72) . . . 1
Cirrhosis hepatis 73) 5 2
Nephritis chronica 74)............................... 9 7
Hypertrophia prostatæ 75)...................................................... 1

Summa 59 54

1)

4) 1

5) 1

1 fall: Febris typhoides + Hæmorrhagia intestinalis 4- Synechia 
pericardii -f Bronchitis acuta.

1 „ Dysenteria c. perforatione coeci et peritonitide fibrinopurulent. 
1 „ Erysipelas faciei gangrænosa -f Nephritis chron. interst 4- 

Enteroptosis.
1 n Erysipelas faciei -f- Pneumonia acuta -4- Degener cordis 4- 

Nephritis acuta.
Pyaemia -f Osteitis ossis sacris et patellae -f Empyema bur­

sae praepatellaris -t- Ulcus gangraenosus reg. glutæar. 4- 
Pyelonephritis subchron. + Nephritis chron. interst sec 

Septichaemia pneumococcica -f Meningitis purulenta Pleu- 
ritis exs. sin. Peritonitis incipiens -f- Enteritis acuta 4- 
Nephritis acuta.

Tuberculosis miliaris pulmonum, lienis et renum 4- Tuberc.
pulm. dext. Nephritis acuta.

Alcoholismus chron. (Methylalkohol?) 4- Degeneratio cordis 
+ Cirrhosis hepatis + Bronchitis diffusa + Gastritis 
chron. + Induratio caseosa anthracotica apicis pulm.
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8) 2 fall: Hæmorrhagia cerebri ventricularis + (1 fall Cardiosclerosis
+ Bronchopneumonias + Nephritis chron. interst. et pa- 
renchymatosa acuta, 1 fall Nephritis chron. interst. -f- 
Oedema pulmonum).

1 „ Hæmorrhagia crur. ad pontem.
9) 2 „ Thrombosis cerebri + Nephritis chron. interst. -f (1 fall

Bronchopneumonia -)- Nephrolithiasis, 1 fall Arterioscle­
rosis).

1 , Thrombosis art. carotis int. dext c. ramollitione permagna
+ Vit. org. cordis (Stenosis ostii aortæ) + Mesartenitis 
luetica -+- Bronchopneumonia + Hepar lobat. luet. -f- 
Nephritis chron. interst. et parenchymatosa acuta.

10) 1 , Meningitis cerebralis acuta post empyem. cellul. ethmoidal.
11) 1 „ Tabes dorsalis -f Myelitis acuta medulla; oblongatæ (post sal-

varsan.) + Aortitis luetica + Oedema pulmonum.
12) 1 „ Morbus Basedowii + Vit. org. cordis (Stenosis et insuffic.

valv. aortæ).
13) 1 „ Otitis media acuta (traumatica) + Meningitis acuta cerebra­

lis purulenta.
14) 1 „ Degeneratio cordis + Hyperæmia cerebri -j- Oedema puim.

+ Degen. renum (Alcoholismus acutus?) + Tuberc. ob- 
soleta pulm.

15) 1 „ Vit. org. cordis (Stenosis et insuffic. valv. mitral. + Stenosis
ostii aortæ) -+- Endocarditis verrucosa 
valv. aortæ et mitralis -f- Thrombosis 
(Embolia?) art. fossæ Sylvii -f- Thymus 
persistens -j- Bronchopneumonia.

1 „ „ „ „ (Stenosis et insuffic. valv. aortæ -f- Insuffic.
relat. valv. mitralis) -j- Pneumonia acuta 
+ Nephritis chron. interst.

1 n „ „ „ (Insuffic. et stenosis ostii aortæ) + Synechia
pericardii -f- Nephritis chron. interst.

1 „ „ „ „ (Insuffic. et stenosis ostii mitralis) + Nephri­
tis chron. interst. et acuta parenchymatosa. 

1 ,, „ „ (Insuffic. et stenosis ostii mitralis -(- Insuffic. valv.
aortæ) -j- Synechia pericardii -j- Bronchitis chron. c. 
bronchiectasiæ.

16) 1 „ Cardiosclerosis -j- Varices oesophageales c. hæmorrhagia -j-
Degen. hepatis et renum.

1 „ „ -(- Bronchitis acuta -j- Polypus duodenalis c.
hypertrophia pylori.

1 „ „ -j- Infarctus myocardii -f- Aneurysma aortæ
+ Gastritis chron. + Ulcéra ventriculi II. 

1 „ -j- Bronchitis chron. + Nephritis chron. +
Prostatitis purulenta -j- Septichæmia.

17) 1 ., Aneurysma aortæ perforans ad oesophag. + Aortitis luetica
-j- Nephritis chron. parenchymatosa c. degen. amyloidea.

18) 1 „ Pneumonia acuta -f- Bronchitis purulenta -(- Nephritis chron.
interst.

1 „ „ „ Meningitis acuta purulenta + Hæmorr-
hoides int. rupt. + Anæmia.

1 „ „ „ + Pyosalpinx dext. + Peritonitis purulenta
acuta. . . .

1 „ „ „ -)- Adipositas hepatis + (Delirium tremens).
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1

1

1

1
19) 1

20) 1

21) 1

22) 3

23) 1
24) 1

25) 1

26) 1

27) 1

1

1
1

28) 1 
1 
2

29) 1

30) 1

31) 5

fall Pneumonia acuta bilalteralis-f-Nephritisacuta parenchymatosa.
” ” ” -r Empyema dext. -4- Nephritis

acuta purulenta.
„ + Degeneratio cordis -f- Ulcus ventriculi

sanatum Hepar lobatum -4- Nephritis 
chron. interst sec.

” "I- Pericarditis acuta -J- Arterio-cardioscle-
rosis.

bilateraiis 4 Cirrhosis hepatis hypertrophica
“2? Ä sep“a:n'ia + E"d“«ilis

Cirrhosis hepatis 4 Varices oesophageales -f Ulcus ventri- 
morrhagicam0rrhagla permagna + Pacchymeningitis hæ-

Strictura intestini tenuis -f Enteritis chron.- acuta 4- Perito­
nitis fibrmosa + Degeneratio cordis + Nephritis chron 
parenchymatosa et mterstit. P

Nephritis chron. c. degen. amyloidea (I fall renum lienis et 
gland, suprarenahs 4 I uberculosis pulmonum + Broncho­
pneumonia, 1 fall renum, 1 fall renum, lienis et intestina- 
lis P 1 uberculos. pulm. sanat. -J- Bronchiectasiæ)

Ren cysticus 4 Hepar cysticum.
Fractura cranii multiplex + Hæmorrhagia extra- et intradu- 

ralis f- Contusio cerebri -f- Bronchopneumonia.
lntoxicatio e gase lucifero 4 Pneumonia acuta 4- Polyposis 

intest, tenuis. 1
Marasmus senilis + Bronchitis chron. 4 Bronchopneumonia 

-f Nephritis chron. interst.
1 uberculosis pulmonum fibrosa -|- Tuberc. pulm. miliaris 4

Ch-rh^k 1htPeSt!nal'! Pneumonia acuta bilateraiis 4 
Cirrhosis hepatis 4 Venectasiæ cardiæ

Pneumonia tuberculosa partim gelatinosa pulm amb 4 Tu 
berc. tracheæ + Nephritis chron. 1

I uberculosis pulmonum et hepatis.
» 4r Meningitis tuberculosa.

Meningitis tuberculosa 4- Pleuritis exsudativa dext 
” + Tuberc. gland. lymphatic.

n fan t h ” ■+ fubeî;e- pulmonum et intestinalis 4
H./3"] uberÇ: Peritonei 4 Nephritis chron. interst., I fall 
Vit. org. cordis (Insuffle, valv. aortæ)).

lubheprr?l0fiSTPhUræ,+•Tuberc Pu,m- lev. 4 Peritonitis tu- 
berc 4 I uberculosis intestini c. perforatione
herpaïsSletPliern?snei + TuberC’ P'euræ’ intestinaiis> P“lmon,

I uberculosis miliaris acuta 4 Meningitis tuberculosa t (1 fall
I uberc pulm., gland, lymphat., intestin., cordis cerebri et

rCarenà!keæi , aI|, Tuberc. gland, lymphat. et ’gland sup
nhiH full T K 1 hro.mbosis sinus rect- et torquil. Hero- 
phih 1 fall I uberc. pleurae et pulmon.).

Tuberculosis miliaris acuta (renum, pulmon., prostatæ et in-
testin.).

.. (pleuræ, hepatis, lienis et renum)
4 Degen. cordis 4 Pleuritis exsud. sin.
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fall

32) 2

1
33) 1

34) 2

35) 1 

1

1

36) 1

37
38'

39) 2

43) 1

44) 1
1

45) 1 

1 

1

Tuberculosis miliaris acuta (pulmon., lienis, renum et intesti­
nalis) 4- Tuberc. pulm. c. cavernis 4- Nephritis chron.-acuta.

Tuberculosis miliaris acuta -T Pneumonia sin. tuberc. -flu- 
berc. gland, lymphat. et lienis + Hypertrophia prostatæ 
4- Dilatatio et hypertrophia vesicas urinariae 4~ Diverticu­
lum ves. urinariae + Hydronephrosis. .

Morbus Addisonii -f Tuberculosis gland, suprarenahs 4-(1 fall 
Pneumonia chronica fibrosa, 1 fall Tuberculosis peritonei, 
lienis et intestinalis c. perforatione, pancreatis et renum),

Morbus Addisonii -f- Cirrhosis gland, suprarenalis.
Cancer pleuræ -f- Metast. gland, lymphat. -j- Thrombosis venae 

femoralis.
Cancer bronchiale pulm. 4~ (1 fall Metastas, gland, lymphat. 

mediastini. 4- Myocarditis chron. fibrosa, 1 fall Métasta­
sés cerebri, hepatis, pericardii et pleurae 4~ Haemorrhagia 
coli parenchymatosa). .

Cancer ventriculi c. metastas, hepatis et peritonei 4* Broncho­
pneumonia.

„ „ permagn. c. perforatione et peritonit. cir-
cumscr. purulenta 4 Nephritis acuta pa­
renchymatosa et chron. interstitialis.

„ „ c. perforatione et abscessus retrocolica -j-
Metastas. gland, lymphat. + Nephritis 
chron. interst. + Hydronephrosis.

,, „ 4- Aortitis luetica.
„ „ (Scirrhos. mucosae totalis) 4" Bronchitis

acuta + Cancer peritonei.
,, cardiae permagn. -(- Metastas, peritonei, hepatis et 
gland, lymphat. -j*- Nephritis acuta 4 Hypertrophia pros- 
tatae 4- Hydronephrosis sin. .

Cancer vesicae felleae 4" Cholelithiasis vesicae et ductus 
choledoch. 4- Métastasés hepatis.

Cancer coli descendent, c. metastas, hepatis.
Cancer mammae recidiv. c. metastas, cutis, sterm, hepatis et 

mediastini -4- Degeneratio cordis. .
Cancer ovarii et peritonei + (1 fall Cancer hepatis + Ne­

phritis chron, interst. -j- Hydrothorax sin., 1 fall Cancer 
pleurae dext. 4- Nephritis chron. interst.).

Lymphosarcoma mediastini ant. et pericardii et pleurae sin.
Sarcoma ventriculi et gland, lymphat. et peritonei.
Sarcoma baseos cranii et caries cranii -4 Nephritis chron. ~r 

Bronchopneumonia.
Sarcoma vertebrae cerv. 7 c. metastas, gland, lymphat, pleurae 

et meningum spinalis.
Tuberculum cerebri solit. thalami optici 4 Bronchopneumonia.
Tumor cerebri reg. frontalis dxt. -f- Vit. org. cordis (Stenosis 

ostii mitralis) 4- Endocarditis valv. mitralis 4* 1 umor pul­
monis sin-. (Cancer). . . ,

Febris typhoides 4~ Peritonitis acuta 4- Bronchitis acuta 
Nephritis acuta. _ .

„ „ c. haemorrhagia intestinalis -F Bronciio-
pneumonia. _ , . .

„ ,, . -f Bronchopnemonia 4“ I hrombosis rami
art. pulmonalis.
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46) 1 fall
V I „47

48) 1 „

1 „

49) 1 „

50) 3 „

1 „

51) 1 „
1 „
1 „

52) 4 „

1 „

53) 1 „

54) 1 „

•55) 1 „

56) 2 „

1 „ 
1 ..

Dysenteria c. perforatione -f- Nephritis acuta 
efintersVsec.' C' septichaemia + Nephritis chron. parench.

Pyaemia + Osteitis et periostitis purulenta ossis ilei sin et 
abscessus perirenalis -f Ulcéra ventriculi III c haemorr- 
hagia ad ventricul. -f- Hepar lobatum lev. -f Nephritis 
chron. interst. c. degen. amyloidea. P

Pyaemia post pneumoniam acut. + Cholelithiasis 4- Otitis 
media purulenta bilateralis -|- Nephritis acuta ' 

beptichaemia -f- Arthroitis genus 4- Bronchopneumonia 4_ 
tremens). aCUta + Cirrhosis hepatis acuta + (Delirium

Anaemia perniciosa progressiva-f Gastritis chron. 441 fall Peri- 
carditis subacuta fibrinopurulenta 4- Enteritis chron 4 Nephritis chron interst. et acuta paTench Ï fall Oedemt 
pulmonum, 1 fall Nephritis chron. interst. 4- Salpingo- 
oophoritis chron. + Cancer pancreatis incipiens )

+ N‘<"müs *"*<«
Ha«*

Nephro!ithfasi>Te" S ÜeX' + Nephrllis d™"- Pml,. +
Hae^{irrrllaigineCerebrj + Thrombosis cerebri c. ramollition. 

veter. -, Ren cysticus permagnus.
Haemorrhagia cerebri + Arterio-cardiosclerosis 4- Tubercu- 
Th 0i>'n °.5s°leta apic. pulm. -j- Bronchopneumonia 

hrombosis cerebri + Arteriosclerosis + Nephritis chron.
l,tlfe,l'sT + (1 fall Bronchopneumonia,
1 fall Cystitis chronica, 1 fall Broncho­
pneumonia -j- Adenoma gland, sud- 
rarenalis).

” •> (art- fossae Sylvii) c, ramollitione per-
magna + Degeneratio cordis 4- Ne- 
phntis chron. interst. -f- Infarct, ren.

» » (KamoIlition.es nonnulli) + Myocarditis
chron. fibrosa + Arteriosclerosis + 
Nephritis acuta levis.

-f- Cor adiposum -J- Haemorrhagia ce- 
. . rebn + Nephritis subchronica.

EnCt1s chron.hfnterstrha2iCa l0b' frontaiis et Pontis + Nephri- 

Myelitis acuta dorsalis -j- Cancer tracheae c. metastas gland
d,tPhp'M^Ä+ D'S“'ra,i» “>* +

Po"S+anephSÆri„tt“ingeaL)+Bro"ch°f"'“-

Atrophia pancreatis -j- Nephritis chron. c. degen. amyloidea 
+ (1 fall Lipaemia).

H . » + Degeneratio renum.
HypopJasm pancreatis + Morbus Basedowii -f Thymus ner- 

sistens -f- Degener. renum. y p
chrronnaintersTnUni + BronchoPneumonia + Nephritis
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57)

58) 1

59) 1

1 fall: Pericarditis serofibrinosa + Vit. org. cordis (Insuffic. et ste- 
notis ostii aortae) -f- Aortitis luetica c. dilatatione aortae 
-|- Empyema pleurae sin. + Abscessus pulm. sin. + Sple­
nitis subchron. -j- Cirrhosis hepatis levis + Nephritis 
subacuta parench.

Synechia pericardii + Vit. org. cordis (Stenosis ostii mitralis) 
+ Perityphlitis chronica.

Endocarditis verrucosa- ulcerosa valv. mitralis et tricuspidalis 
c. perforatione septi intraventricularis -j- Vit. org. cordis 
(Insuffic. valv. mitralis et tricuspidalis)-!- Cirrhosis hepatis sec.

1 „ Endocarditis verrucosa- ulcerosa valv. mitralis -f- Septichaemia.
1 „ „ „ „ valv. mitralis et aortae + Vit.

org. cordis (Insuffic. valv. aortae et Insuffic. et stenosis 
ostii mitralis) -(- Pericarditis fibrinopurulenta -f- Nephritis 
parench.

60) 2 „ Degeneratio cordis -f- Kyphoscoliosis -f (1 fall Dilatatio aor­
tae -f- Nephritis acuta levis, 1 fall Tu- 
berc. fere san. pulm. -j- Bronchitis 
chron. + Bronchopneumonia -f Ne­
phritis chron. interst.)

1 „ „ „ 4- Bronchopneumonia-)-Bronchitis chron.
-j- Cicatrices ulcer. ventriculi-f-Choleli- 
thiasis -f- Lithiasis duct, choledochi c. 
retentione -)- Infarctus lienis.

1 „ „ „ -j- Infarctus myocardii -4 Thrombosis cor­
dis et venae axillaris -|- Embolia art. 
pulmonalis c. infarct, pulm. -j- Pleuritis 
haemorrhagica sin. + Nephritis chron. 
interst.

1 „ „ „ + Ramollitio cerebri -}- Infarctus pulm.
+ Bronchitis chron. + Nephritis chron. 
interst. c. degen, amyloidea.

1 „ „ „ 4“ Pneumonia acuta -f Nephritis chron.
interst.

1 „ „ „ -f- Hypertrophia et dilatatione. cordis ex-
cessiva -+- Thrombosis cordis 4- Infarc­
tus pulm. -j- Pleuritis serofibrinosa sin.

1 „ „ „ 4- Bronchitis diffusa -j-. Hydrothorax 4
Nephritis chron. levis c. induratione 
sec. -f- Arteriosclerosis.

1 „ „ „ -f Bronchitis chronica.
61) 1 ., Vit. org. cordis (Insuffic. et stenosis ostii aortae et Stenosis

ostii mitralis) -f Endocarditis verrucosa 
valv. aortae et mitralis 4" Pneumonia 
acuta -j- Nephritis chron, interst.

2 „ „ „ „ (Insuffic. et stenosis ostii aortae et mitralis
et insuffic. valv. tricuspidalis). + (1 fell 
Mesarteriitis luetica 4" Nephritis chron., 
1 fall Synechia pericardii + Cirrhosis he­
patis -j- Thrombosis venae cavae infer.).

3 „ „ „ „ (Stenosis ostii mitralis) -f (1 fall.Degeneratio
myocardii gravis.4- Mesaortitis luetica 4" Infarctus pulm. 
4- Bronchitis chron., 1 fall Embolia art. pulmon. Infarc­
tus pulm. ambor. 4~ Pneumonia acuta d. -4 Thrombosis 
venae iliacae, 1 fall Bronchopneumonia 4- Cholelithiasis).
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62) 5

Vit. org. cordis (Insuffic. et stenosis ostii mitralis et aortae) 
+ Synechia pericardii -f Endocarditis 
subacuta valv. mitralis et aortae.

’• >» i> (Stenosis ostii tricuspidalis + Insuffic. et ste­
nosis ostii aortae et mitralis) -(- Anasarca.

» » .. (Insuffic. et stenosis ostii mitralis -j-'Insuffic
relat. valv. tricuspidalis) + (1 fall Cirrho­
sis hepatis -f Polypus ventriculi, 1 fall 
Cirrhosis hepatis -f- Infarctus renis dext

» » „ (Stenosis et insuffic. valv. aortae -f- Insuffic
relativa valv. tricuspidalis) -f Aortitis lue- 
tica -j- Aneurysma aortae.

« >’ » (Stenosis et insuffic. valv. aortae -f- Insuffic.
reIat-, valv; tricuspidalis) -f- Aortitis luetica 
+ Dilatatio et aneurysma aortae -j- Oe­
dema pulmonum -f- Infarctus pulm. -f- 
Bronchopneumonia.

” » » (Insuffic. et stenosis ostii mitralis -f Steno­
sis ostii aortae) -[- (1 fall Synechia peri­
cardii -f- Atrophia cerebri + Cholelithia­
sis et cholecystitis chron. purulenta 4- 

• (Cancer vesicae felleae?)).
» » » (Insufficientia et stenosis ostii mitralis) -f-

(1 fall Endocarditis verrucosa valv. mitra­
lis -j- Hydrothorax ~|- Bronchitis acuta 4- 
lnfarctus pulmonum, 1 fall Oedema pul­
monum -f- Bronchopneumonia-(-Nephri­
tis chron. interst.)

.. .. . . y . (Insufficientia et stenosis ostii aortae) 4-
Aortitis luetica +■ Aneurysma aortae + (1 fall Cancer
ventriculi f Nephritis chron., 1 fall Cirrhosis hepatis 
sec. + Hydrothorax et Ascites).

Cardiosclerosis -(- Nephritis chron. interst. 4 (1 fall Infarctus 
pulmonum, 1 fall Mesarteriitis luetica 1- 
Dilatatio aortae -J- Pneumonia chron fi­
brosa -f- Cirrhosis hepatis, 1 fall Vit. org. 
cordis (Stenosis ostii mitralis levis) 4- 
Bronchitis chron. -)- Bronchopneumonia,
1 fall Gangraena anticruris, 1 fall Throm­
bosis cerebri -j- Bronchopneumonia).

» + Nephritis chron. c. deg. arnyloidea -+- De­
gen. amyloidea Iienis + Retinitis albumi­
nurica -f- Pleuritis exsudativa dext.

» + Tuberculosis pulm. 4- Cirrhosis hepatis 4-
Bronchitis diffusa -j- •
dext.

Pleuritis exsudativa

-f- Synechia pericardii -f- Aneurysma cordis -(- 
Lithiasis vesicae urinariae -(- Cystitis 
chron.-acuta -)- Bronchopneumonia.

+ I hrombosis auriculae cordis -(- Infarctus 
recens coli descend, et flexurae sigmoideae 
+ Peritonitis acuta -j- Emphysema pulm. 

~r Thrombosis aortae et venae femoralis -f- 
Bronchitis acuta -f Cancer ventriculi c. 
perforatione ad hepatem.
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63) 1 fall:

64) 1 „

65) 2 „

1
1
1

66) 1

67) 1

68) 1
1

69) 1

70) 1

71) 1

72) 1

Embolia art. pulmonalis post thrombos. ven. ovarii dext -\- 

Caverna pulm. dext. + Bronchiectasiae -j- Aortitis luetica.
Haemorrhagia ad bronch. (Aneurysma rupturat?) -f- Emphy­

sema pulmonum -)- Hepar lobatum -f- Thrombosis venae 
medianae -j- Pyarthrosis genus.

Pneumonia acuta + Cardiosclerosis + (1 fall Atrophia pan- 
creatis (Diabetes mellitus) -j- Cholelithia­
sis -f- Àbscessus hepatis Thrombosis 
venae femoralis Nephritis chron. sec.).
- Icterus + Sepsis.
- Pericarditis acuta + Nephritis acuta.
- Vit. org. cordis (Insuffic. valv. aortae).

Emphysema pulmonum -j- Bronchitis chron. + Bronchopneu­
monia -J- Degen. cordis.

Ulcus ventriculi c. haemorrhagia + Degen. cordis -j- Tuber- 
cul. obsoleta apic. puhn. amborum.

Ulcus duodeni (ad pylorem) -f- Anaemia -f- Nephritis chron. 
„ „ perforans ad region, subphrenic. + Peritonitis

saccata -j- Empyema saccatum pleurae sin. + Hydrotho­
rax -j- Nephritis chron. interst. + Hypertrophia prostatae 
+ Abscessus prostatae.

Ileus periodicus -f- Peritonitis chron. fibrosa c. hernia in- 
traabdominalis artef. -j- Appendicitis subchronica -f- Ne­
phritis chron. interst. -j- Ascites.

Peritonitis acuta -f- Salpingitis dext. -f- Cancer ventriculi + 
Gastritis chron. -f- Nephritis chron. interst. -f- Otitis me­
dia c. mastoiditide.

Cholelithiasis 4- Angiocholitis -|- Pleuritis exsud. dext. -j- 
Pneumonia acuta.

Cholecystitis chron.-acuta -]- Stenosis duct, choledochi c. ictero 
4* Nephritis chron.-acuta -f- Bronchopneumonia + Septi- 
chaemia.

73) 3

1

74) 4

3

2

>> Cirrhosis hepatis

>> 1) 

Nephritis chronica

4- Varices oesophageal, ruptur. 4~ (1 fall 
Bronchopneumonia, 1 fall Icterus chro­
nicus, 1 fall Cardiosclerosis -|- Bronchi­
tis acuta+ Septichaemia.

+ Myocarditis chron. -|- Icterus catarrhaiis 
+ Enteritis diphteritica -j- Nephrit is 
chron. parenchymatosa.

-- Bronchitis acuta -f Gastritis acuta.
— Arteriosclerosis.
— Degeneratio cordis -j- (1 fall Hydrops, 

1 fall Infarctus myocardii + Thrombo­
sis cordis -f- Pneumonia acuta, 1 fall 
Bronchopneumonia, 1 fall Cirrhosis he­
patis -f- Infarctus pulmonum, lienis et 
renum -)- Thrombosis cordis -j- Ascites 
4- Hydrothorax).

4- Pneumonia acuta -(- (1 fall Dilatatio 
cordis, 1 fall Bronchitis chronica 4~ 
Cholelithiasis).

+ Pericarditis fibrinopurulenta 4- 0 fall 
Myocarditis acuta -j- Bronchopneumo­
nia, 1 fall Mediastinitis chron. 4- Tu-
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berculosis miliaris pleurae dext. -f- Tu­
berculosis renum et vesicae urinariae, 
intestinalis et pulm. -f- Hydrothorax + 
Ascites).

2 fall: Nephritis chronica amyloidea -j- (1 fall Thrombosis cerebri
-f- Bronchiectasiae c. cavern, pulm. sin. 
(post pneumothorac.), 1 fall Aortitis lue- 
tica -f- Pneumonia chron. interst. -f- 
Degen. amyloidea organum).
Retinitis albuminurica -+■ Cholelithiasis 
+ Bronchopneumonia.
Encephalitis haemorrhagica acuta -f- Ci­
catrices post encephalitid.

- Bronchopneumoniae.
- Hypertrophia cordis.

----r'irrhrtcic hono+ie inrinionc

pertrophia prostcuac -f- yu. org. coruis ^ stenosis ostii mi- 
tralis) -)- Cystopyelitis bilateralis -f- Nephritis chron. interst.

Patienter döde, innan de hunnit inskrifvas.

1) 75-årig man: Pneumonia acuta bilateralis.
2) 54- „ kvinna: Haemorrhagia cerebri -f Nephritis chron. interst,
3) 85- „ „ Vit. org. cordis (Stenosis ostii mitralis) + Pneumo­

nia acuta -)- Nephritis chron. -j- Ulcus ventriculi 
(Ventriculus bisaccatus).

4) 74- „ man: Endocarditis verrucosa-ulcerosa valv. mitralis et
aortae -f Bronchitis chron. c. bronchiectasiae 
+ Nephritis chron. interst. 
dronephrosis perrnagnus bilateral. -f- Retentio 
urinae c. dilatatione et hypertrophia urethrae et 
vesicae urinariae et ureteri (Phimosis?) -f- Hy­
perplasia lienis.
Derculosis pulmonum -f- Pneumonia tuberculosa 
+ Bronchiectasiae -f Nephritis chron. paren- 
chymatosa -f- Degeneratio amyloidea renum et 
intestinalis,

7) 44- „ Erysipelas faciei + Septichaemia. 
kvinna: Haemorrhagia cerebri (Insulae Reilii) -f Nephritis

chron.-acuta.
9) 52- 

10) 62- 

11) 43- kvinna: Cancer bronchiale pulmonum c. metastas, gland.

man: Haemorrhagia cerebri (nuclei centr.) -f Nephritis

Nephritis chronica (c. Uraemia) Septicopyaemia 
+ Nephritis acuta.

chron. interst.

lymphat.



79-ârig man: 
?- „ „

It :: ::
56- kvinna:

44-

72-

52-
73- 
68-

man :

kvinna:

2- 1( man:

man:

71- kvinna

53

Haemorrhagia cerebri.
Meningitis acuta -f- Abscessus cerebri -)- Empyema 

sinus, frontalis.
Submersio 4- Dilatatio cordis.
Abscessus lienis permagnus -{- Peritonitis acuta pu- 

rulenta -f- Nephritis acuta--)- Degeneratio cordis.
Pneumonia acuta + Vit. org. cordis (lnsufficientia 

et stenosis ostii mitralis et aortae) -j- Nephritis 
subchron. parenchymatosa.

Pneumonia acuta -f- (Delirium tremens) Nephri­
tis acuta.

Thrombosis cerebri -}- Cardiosclerosis gravis 4~ 
Bronchitis acuta -f- Nephritis chron. interstitialis.

Pneumonia acuta -f- Pericarditis acuta.
Nephritis chronica -f- Degeneratio cordis.
Cancer uteri c. metast. ovarii et peritonei et gland, 

lymphat. -f- Degeneratio cordis + Broncho­
pneumonia + Hydronephrosis.

Vit. org. cordis (Stenosis ostii mitralis -j- Insuffi- 
cientia valv. aortae) -j- Endocarditis verrucosa- 
ulcerosa -f- Synechia pericardii totalis Hae­
morrhagia cerebri sin. -)- Encephalomalacia he- 
mispheri dext.

Haemorrhagia cerebri ventricularis -j- Pneumonia 
acuta -f- Nephritis chron. interstitialis.

Tracheo-bronchitis haemorrhagica + Nephritis 
chron. interst. c. degeneratio amyloidea.

Encephalomyelitis acuta (Poliomyelitis ant. acuta?) 
-j- Oedema pulm.

Degeneratio cordis + Oedema pulm. et laryngis 
acuta.

Nephritis chron. -f- Emphysema pulm. -f- Cardio­
sclerosis -j- Nephrolithiasis.

Haemorrhagia cerebri (nuclei, centr. et crur ad pon- 
tem) -j- Aneurysma aortae + Aortitis luetica -4- 
Hepar lobatum -f- Nephritis chron. interstit. -j- 
Infarctus renum.

Diabetes mellitus.
Pericarditis chron. fibrosa (Synechia totalis) -j- Pe­

rihepatitis et perisplenitis fibrosa (Zuckerguss- 
lefver) -j- Ascites.

Nephritis chron. interst. -j- Degen. amyloidea re­
num et lienis et intestinalis -f- Tuberculosis 
pulm. sanat. -f- Bronchiectasiae.

Haemorrhagia cerebri -f- Pneumonia acuta dext. 
-f- Nephritis chron. interstitialis.
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Å intagna patienter hafva utförts . . 1,695 operationer.
Å ej intagna patienter hafva utförts 1,478 registr. ingrepp.

Till allmän narkos har vanligen användts eter (dropp­
metod å öppen mask). Blott i ett fåtal fall och då på särskilda 
indikationer har kloroform kommit till användning. Vid ope­
rationer å hufvud har några gånger begagnats intratracheal 
narkos med Kuhns apparat. Till en del mindre ingrepp (poli- 
kliniska) har bromætyl-narkos gifvits. Ett stort antal opera­
tioner har utförts under lokalanästesi med novokain-suprare- 
nin (bråck, varicer etc). Vid prostatectomier, amputationer 
för gangræna senilis etc. har som regel begagnats lumbalanä- 
stesi med 5 % tropacocain, alltid utan påvisbara olägenheter.

Polikliniken har under året besökts af 23,074 personer. 
På icke poliklinisk tid hafva inkommit och behandlats 1,536 
personer.

Lennart Norr/in,
1:ste andreläkare.
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Bilaga F.

Uppgift från Allm. och Sahlgrenska Sjukhusets 
Kirurg, afdeln. för år 1913 

angående de för nedanstående veneriska sjukdomar 
intagna, med hänsyn till den ort, inom 

hvilken smittan ådragits.
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Bilaga H.

Uppgift från Alim. och Sahlgrenska Sjukhusets 
Kirurg, afdeln. för år 1913 angående för skador 

och förgiftningar intagna, med hänsyn till 
 skadans natur och påföljd.

Skadans natur

Sår utan komplikationer (vulnus).........................
Varbildning i följd af inträng, kropp eller skada 

huden eller subkut. bindväfven (sepsis)
Ledvrickning (distorsio, luxatio)...............
Utgjutning i led (synovitis traumat, haemarthrosis) 
Benbrott, enkelt (fractura simplex) ....

kompliceradt (fractura complicata)
Afskärning af muskel, sena, nerv...............
Skada å större kärl................
Krossning, afhuggning, afslit- 

ning, (amputatio traumatica, j 
lacera tio)

fingrar 
fingrar, hand.

af 1—2 
af 3—5 
af arm

I af tår eller fot.
( fingrar, hand . . .

Förbränning (combustio) ansikte................
(andra kroppsdelar

Förfrysning (congelatio) { “Vf kroppsdelar

Ruptur af mesenteriet.......................................
Prolaps af testikel...........................................
Skada å lefver, mjälte njure, urinblåsa. .
.. j, å urinröret......................................................
Öppnande af lung eller hjärtsäck (vulnus perforanst 
Skada å bitestikeln ........
Hjärnskakning (commotio cerebri) ........................
Brott å hjärnskålens botten (fractura baseos cranii) ,
Direkt skada å hjärna eller ryggmärg...............
Kontusion . . .
Haematom . . .
Haematothorax .
Tendovaginit . .

1 Brott â hjärnskålens botten upptagas ej här.

Intagna Skadans
påföljd

3
w.

ve
<
3'

&o:o.

P
P*© £ 
sgc P a>
B ? <D '

11 73

. 39 10 2 3 44

. 24 3 — 5 22

. 22 2 — 3 21
ID 55 — 50 118
24 3 1 15 11
—■ 1 — — 1

1 _ — —- 1

3 1 — 3 1
1 — — 1 —

1 — — 1 —
4 — — 4 —

4 1 — — 5
7 3 — — 10
5 4 — — 9

— I — — 1
i — — — 1
i — •— — 1
i — — — I
6 1 1 — 6
3 —*- — — 3
2 — 1 — 1
1 ---- 1 — — 1

28 6 — — 34
13 1 2 3 9

6 — 2 2 2
33 10 ------- 43

6 6 12
2 — — 2
5 3 —1 5 3

4 4 8112 21 9 95 166

Lennart Norrlin.



Bilaga 1.

Uppgift från Al!m. och Sahlgrenska Sjukhusets 
Kirurg, afdeln. för år 1913 angående för skador 

och förgiftningar intagna, med hänsyn till

' ; '• -'i;.,''.;:

ïïiEiïiMjKD nsi IK1-4

skadans tillkomstsätt
' "

Intagna Skadans
påföljd

Skadans tillkom stsätt g
s»

(V<
B'
po

döden

K
varståen­
de m

en !»
® i

A. Olycksfall i yrkesarbete.

Vid handterandet af yxa..................................................................... 5 5
» „ „ andra verktyg........................................ I — — — 1
„ transmissioner . . 2 — i — 1
» elektriska motorer och ledningar................................... 1 — — — 1
„ hissar och lyftkranar.......................................................... 1 — — — 1
„ arbetsmaskiner inom metallindustrien . . . . . 2 — — — 2

” » n varf och skeppsbyggen' . . 6 — — l 5

” » » träindustrien, cirkelsåg . . 4 — — 2 2

” » r> textilindustrien............................. 1 — — 1 —

” » » pappersindustrien . . . . 2 — — 1 1

” » « andra industrier....................... 2 — — 1 1
Genom fall från stege, af- ’ vid jordaniksarbetc.... 4 — — 1 3
sats, ställning; genom „ byggnadsarbete .... 27 — i 5 21
halkning, nedstörtande inom träindustrien .... 7 — — 2 5
föremål, ras „ andra industrier . . 29 — — 2 27

Genom inträngande föremål såsom, träflisor, spikar 
glasskärfvor............................................................................................ 18 5 2 4 17

Vid körning....................... 10 — — 2 8
Genom slag, stöt eller bett af djur . ................................... 14 2 — 3 13

„ beröring med hett vatten, ånga............................. 8 5 — — 13
» „ „ smält eller het metall, glas m. m. 1 1 — — 2

Transport 115 13; 4|25 129



Intagna I Skadans 
påföljd

Skadans tillko in stsätt
3
P

kvinnor

o-O:&•CDP

? P- < ©
3 i 
§|

öfver-
pående

Transport 145 13 4 25 129

Genom sprängskott.................................. 3 _ 3
Vid handterandet af dynamit I. andra explosiva ämnen 

,, järnvägstrafiken..................................
8

16
1

1
1
6

8
9

„ sjöfarten............................................ 63 __ 2 7 54
,, militärjänst............................. 4 — 2 2

B. Olycksfall i yrkesarbete.

Vid hushållsgöromål................... 9 30 7 32
Under resa: på järnväg................... __ 1 _ 1

åkning............................. 7 2 __ 3 6
Kullstött af spårvagn, automobil, öfverkörd o. d. . 34 14 1 8 39
Vid sport och gymnastik: gymnastik . . . 1 — 1

jakt: skottskada.................... 2 — _ __ 2
fiske................... 4 1 __ __ 5
velocipedåkning .... 11 1 — 1 11
fotboll............................. 1 — __ 1 , „
ridning........................... 3 — — 3
skridsko-, skidåkning o. d. 6 2 — 1 7
lek .... 20 2 __ 6 16

Vid slagsmål och öfverfall . . . 21 3 __ 3 21
Under rusets inflytande...................... 32 4 5 31
i följd af sjukdom (epilepsi, svimning m. m.). 2 7 __ 2 7
Gång å gata o. d............................ 28 15 __ 9 34
Fall i trappa o. d........................ 21 26 j 8 39
Under badning................................ 1 1
Vådaskott . ................................ 2 — 2

C. Själfmordsförsök.

Med skärande vapen........................... 3 3
„ skjutvapen................................ 1 — — — 1

Summa 418 91951466

Lennart NorrUn.
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LENNART NORRLIN

1:ste andreläkare.

För genom olycksfall o. d. skadade hafva under 1913 
varit intagna 448 män och 122 kvinnor. Af dessa ha 9 — 
alla män — aflidit. Dessutom har under året dödt en man, 
intagen 1912 för traumatisk åkomma.

1) 49-årig sjöman (2289/1912), som under yrkesarbete 
30/n 1912 ådragit sig ett enkelt, komminut brott å venstra lårets 
midt, inkom omedelbart. Försök att häfva dislokationen med 
sträckbehandling misslyckades, hvarför en vecka efter olycks­
fallet osteosyntes med elfenbenstapp och metalltrådssuturer. 
Läkning per primam med någon förkortning. Af särskild an­
ledning — mannen utlänning — kvarstannade han å sjukhuset 
V2 år, gick utan stöd vid utskrifningen till konvalescent-afdel- 
ningen 3l/b. Efter en vecka symptom af osteomyelit i det 
brutna benet. Trots upprepade osteotomier, hvarvid de 3 me- 
tallsuturerna och elfenbenstappen uttogos, fortskred processen. 
Hög lårbensamputation ä/s- Mors I2/s.

Sektion: Fractura femoris + Osteomyelitis femoris + 
Septicopyämia.

2) 48-årig man (2207/1913), öfverkörd af automobil. 
Klinisk diagnos: Fractura complicata anticruris + Vulnus con- 
tus. capitis + Hæmorrhagiae cerebri + Pneumonia acuta. 
Dagen efter inkomsten temperaturstegring upp till 39,5. Temp, 
sedan omkring 39, tills pat. efter 5 dygn afled.

Sektionsdiagnos lika med den kliniska + Nephritis 
chronica.

Redogörelse för dödsorsakerna
hos

1913 å kirurgiska afdelningen vårdade patienter.
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3) 38-årig arbetare (1127/1913), som träffats af en stock, 
fallit baklänges och slagit hufvudet i marken, infördes omedel­
bart. Blef efter c:a 6 t. medvetslös, samtidigt härdsymptpm, 
hvilka dock ej tilläto säker lokaldiagnos. Inkomstdagen proftre- 
panation ä höger sida i tinningtrakten. Man fann spänd dura, 
intet blod epi- eller subduralt. ! samma seance trepanation â 
motsvarande ställe â venster sida. Tömning och dränage af 
subduralt hæmatom. Mors 6 t. senare, utan att pat. vaknat 
till medvetande.

Sektion: Fractura baseos cranii + Contusiones lobior. 
frontal, cerebri cum hœmorrhagia subdurale.

4) 29-årig järnvägsarbetare (2126/1913), kullkastad af tåg. 
Inkom samma dag medvetslös. Medvetandet återkom efter ett 
par timmar, men han blef aldrig fullt klar, utan slöheten till­
tog. F. ö. inga förlamnings- eller retningssymptom (puls 
76-82, inga krakmngar, inga pareser etc.) tills döden inträdde 
pa 7:de dagen efter præmortal temperaturstegring till 40,5.

Sektion■ Fractura baseos cranii c. hœmorrhagia epi- 
duiak cereb/i + Hœmorrhagia levis epi- et intradurale medul- 
lœ spinalis + Bronchopneumoniae. (De extradurala blödnin­
garna bilaterala).

5) 63-arig arbetare (2521/1913), som indragits och fast­
nat i en varmledning: venstra armen och hufvudet voro alldeles 
tillsnörda, den skadade måste skäras ut. Vid inkomsten ome­
delbart därefter shocksymptom. På venster arm, som pat. ej 
alls kunde röra, var pulsen kännbar blott högst upp i axillen 
Därnedanför en del blånader; dylika äfven å venstra nedre 
delen af thorax samt kring ögonen. Ingen abnorm dämpning 
öfver lungorna. Venstra testis sliten ur sina höljen. C:a 5 t 
efter traumat frilädes under novokain- adrenalin-anästesi v. art. 
bracchialis högt upp. Den visade sig i öfre delen pulserande, 
darnedom på ett ungefär 3 cm. långt stycke krossad och fylld 
af koagler. Nedom denna del var artären hopfallen. Resek­
tion af ea 3 cm.; kärlsutur enligt Carrel. Endast ett par drop­
par blod från suturstället, sedan klämmarne aftagits. Efter o- 
perationen v. radialispulsen tydlig, ehuru svag, och v. armen 
förhöll sig som den högra. — Hjärtvärksamheten under ope­
rationen rätt kraftig (vid stöd mot hjärttrakten kändes ictus 
lyftande). — Pat. afled 9 t. efter operationen.

Sektion: Fractura sterni et costar, nonnull. + Häma-



tothorax -T fiämopericardium + Dislaceratio pericardii + Dis- 
laceratio (operata) arterice bracchial. sin.

6) 25-årig inspektör (1647/1813), som 3 dagar före in­
komsten under badning hoppat på hufvudet från en brygga i 
sjön på grundt vatten och kört hufvudet i botten. Fullständigt 
lam i hela kroppen med undantag för hufvudet. Sensibilitet 
fullkomligt borta nedom C IV. Radiogram visade bl. a. hop- 
prässning af 4 och 5 halskotornas kroppar, hvilka dessutom 
voro förskjutna något bakåt. 2 dagar efter inkomsten lamin- 
ectomi på 3-5 cervikalkotorna. Mors följande dygn efter præ- 
mortal temperaturstegring till 42«.

Sektion: Fractura columnœ vertebral, cervical, (verte- 
br. 3-5) F Dislaceratio medullæ cervicalis.

7) 32-årig matros (347/1913), som träffats af en fallande 
topplanterna i hufvudet. Vid inkomsten samma dag delvis 
paretisk i armar, fullständigt i bål och nedre extremiteter. 
Måste tappas. Radiogram visade fraktur på 3 halskotans pro­
cessus spinosus och på bågen; kompressionsfraktur å 5:te hals­
kotans corpus. Efter 14 dagars sträckbehandling laminectomi 
på 3:dje halskotan. Tilltagande pares, decubitus, cystit etc. 
Mors 21/2 månad efter olycksfallet.

Sektionen bestyrkte den kliniska diagnosen.

8) 57-årig bryggeriarbetare (1739/1913), alkoholist, som 
under arbete (och akut rus) fallit från ett tak, infördes ome­
delbart. Temp. 36°; puls 80; urinen innehöll alb, röda blod- 
kroppscylindrar. Stark ömhet öfver hela thorax, i synnerhet 
venster sida, ömhet i båda lumbalregionerna, mest den venstra. 
Ömhet under thoraxkanterna å båda sidor; buk i öfrigt utan 
anmärkning. Försämring följande dag med dålig puls, tempe­
raturstegring till 39,2, cyanos, kräkningar. Mors 1 Va dygn 
efter olycksfallet.

Sektion: Fractura baseos cranii et costarum 2, 3, 4, 
5 sin. et radii dextri + Ruptura fiepatis et renis dx. + Ne­
phritis subchronic. + Bronchopneumoniœ.

9) 49-årig arbetare (2709/1913), som 3 dagar före in­
komsten stuckit sig i venster tumme på rostig spik. Frysnin- 
gar, svettningar, hosta. Företedde vid undersökning varig ten- 
dovaginit i handens alla böjsenor. Allmäntillstånd dåligt,
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betydligt med albumin i urinen, diffus bronchit. Omedelbart 
klyfning af volara ligamentet, incisioner öfver tummens och lill- 
fingrets böjsenor, i vola manus etc. Temperatur därefter aldrig 
under 40. Mors 3 dygn efter inkomsten.

Sektionsdiagnos lika med den kliniska (sepsis).

10) 39-årig arbetare, alkoholist, (2401/1913), som 6 dagar 
före inkomsten rifvet sig å ena armbågen. Vid undersökning 
temp. 40°, svullnad i axillen. Vid incision intet var. De föl­
jande dagarna temp, mellan 39 och 40: symptom af delirium 
tremens. Mors 3 dygn efter inkomsten.

Sektionen visade stort utbredt infiltrat i börjande smält­
ning i axelhålan och venstra sidan af bröstet + sepsis.

Dessutom hafva aflidit bland

II.*) För å/derdomssjukdomar vårdade följande:

hvilken 30/i11) 78-årig f. d. konduktör (87/1913), å ;1
gjordes med godt resultat under lumbalanästesi underbensam- 
putation för gangræna senilis, fick under konvalescensen hemi- 
plegiskt anfall och dog följande dag.

Sektion: Gangræna senilis pedis opérât. + Ramollitio- 
nes cerebri cum hæmorrhagiis. + Cardiosclerosis + Nephritis 
chron. interstit.

12) 72-ârig f. d. mânadskarl (723/1913), som 1910 här- 
stâdes fått höger lår amputeradt för senilt gangræn, inkom 3/4 
med brand i venster ben. Behandlades med nitroglycerin, 
värme etc; fick 2 veckor efter inkomsten respirationsbesvär, 
afled 3 dygn senare.

Sektion: Gangræna senilis pedis + Bronchitis ac + 
Nephritis ac.

111. För akuta infektionssjukdomar vårdade:

13) 28-årig skräddare 44/1913) med kryptogenetisk sep- 
tico-pyämia. Inkom 3u/i2 å med. afdeln., där han vårdades 9

*) Siffrorna hänvisa till bilaga C.
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dagar. Man tänkte först på en gonorrhoisk allmän infektion. 
Blodprof taget 6/i visade rikligt med streptokokker. Trots in- 
cisioner af phlegmonosa infiltrat å båda armarna, fotter etc. 
samt behandling med antistreptokokkserum mors efter 10 dygn.

Sektion: Till smältning tenderande bilaterala broncho- 
pneumonier, infektionsmjälte, parenchymatös degeneration af 
inre organ.

14) 68-årig handlande (1314/1913) med infektionssymdtom 
utan angifven orsak i venster knäled sedan en vecka. Uppre­
pade incisioner och dränage af leden. Efter 2 veckor pyar- 
thros i venster armbågsled, hvilken äfven öppnades och dräne- 
rades. Mors efter ytterligare 5 dagar.

Sektion: Pyämia (multipla abscesser, infektionsmjälte 
etc.). Några ej öppnade abscesser kunde ej påvisas.

15) 61-årig hustru (1963/1913) öfverflyttades efter kritiskt 
temperaturfall från med. afdeln., där hon vårdats 4 dagar för 
akut pneumoni. Hade då en dygnsgammal svullnad och öm­
het öfver venstra parotisregionen. Incision gaf intet var. All­
mäntillståndet dåligt, pat. orolig med septiskt utseende. Mors 
efter 2 dagar.

Sektion: Pneumonia subacuta dextra + Parotitis me- 
tastatica + Oedema laryngis.

16) 64-ärig städerska 2216/1913), som sedan en månad 
tillbaka företett hudblödningar å hela kroppen, inkom 3/io för 
en sedan 3 dagar förefintlig karbunkel å öfverläppen med på- 
verkadt allmäntillstånd, ödem i hela ansiktet och tungan. Mul­
tipla skarifikationer medförde först någon förbättring; men mors 
inträdde rätt plötsligt 12 dygn efter inkomsten.

Sektion: Carbunculus labil super. + Septichæmia (em­
physema malignum; ur mjälte, blod, hjärtkött odlades bacillus 
emphysemat. malign.).

17) 48-årig fabriksarbetare (2639/1913), som 8 dygn före 
inkomsten ”rifvit af en finne” på öfverläppen, företedde vid 
undersökning a/i2 stark rodnad och svullnad omkring höger 
öga samt tydlig chemosis; temp. 39,7; puls 120. Omedelbart 
incision i orbitan, utan att var träffades. Följande dag, då det 
septiska tillståndet kvarstod, exenteratio orbitae med tamponad. 
Ej heller nu fanns var. Sedan försämrades tillståndet allt mera 
(delirier). Mors 8 dagar efter inkomsten.
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Sektion: Thrombophlebitis septica orbitæ et sin. caver- 
nos. dextr. cum metastas, pulmo, amborn. + Tbc. pulmon.

IV. För kroniska infektionssjukdomar vårdade:

18) 33-årig kontorist (2038/1912) med multipel tuberku­
los, för hvilken han sedan 1905 vårdats å sanatorium och 
upprepade gånger här, var 1910 intagen under diagnos: tbc. 
prostatae cum fistula urinaria perinei. Under fvenne sjukhus­
vistelser 1912 gjordes dubbelsidig abiatio testis + excision af 
svålig fistelväfnad i perineum. Läkning inträdde ej, diarréer 
tillstötte; mors marantico modo.

Sektion: Tbc. pulmon. cum cavernis ■+ Tbc. urogeni­
tal. + Degeneratio amyloid, organum etc.

19) 34-ärig hustru (2464/1912) med flerårig, högersidig 
lungtuberkulos, för hvilken hon å annat sjukhus behandlats 
med konstgjord pneumothorax sista året. Hade tidigare under 
1912 varit här intagen och opererad för tuberkulos perineal- 
fistel. Sista tiden starkt varigt innehåll i höger pleurasäck samt 
rikligt purulant expectorât. Inkornstdagen 28/is 1912 refbens- 
resektion, thoracotomi, dränage. Cirka 3 liter var uttogs. 
Efter öfvergående förbättring tynade pat. hastigt af och dog 
16/i 1913.

Sektion: Perforatio cavern, tubercul. pulm. dextr. ad 
cavum pleurce + Degeneratio amyloid, organum etc.

20) 34-årig tvätterska (618/1913) öfverförd från medicin­
ska afdeiningen under diagnos: Abscessus pelvis + Tubercu­
losis pulm. r Cystit. Utan narkos öppnades och dränerades 
omedelbart från vagina stor med stinkande var fylld bäcken- 
abscess. Mors 9 dygn senare.

Sektion: Tuberculosis pulm. et genital, intern, et peri­
tonei + Abscessus pelvis + Cystit.

21) 76-årig hustru (2484/1913) inkom ia/n för behand­
ling af luetiskt underbenssår. Efter några dagar symptom af 
organiskt hjärnlidande. Mors 35/n.

Sektion: Ulcus anticrur. dextr. +. Aneurysma aortae 
luetic. + Hepar lobatum + Emollitiones cerebri.
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22) 40-årig maskinist (1281/1911) inkom 21/s 1911 och 
vårdades till mors 12/t 1913 under diagnos: spondylitis et mye­
litis tuberculosa cum paraplegia. Var gift, förnekade luetisk 
infektion. Rätt snart tillstötte stora, progredierande decubitus, 
cysto-pyelit etc. Röntgenfotografi visade, att 2-5 dorsalkotor- 
nas intervertebral-skifvor voro förstörda, under det att själfva 
kotorna voro väl bibehållna. Behandlingen blott symptomatisk 
(inmobiliserande, roburerande etc.) Från planerad laminectomi 
afstods på grund af decubitus.

Sektionen afslöjade multipla luetiska processer (Wasser­
manns reaktion ej gjord): Myelitis dorsalis luetica + Osteitis 
vertebr. 2-5 dorsalis + Osteitis claviculœ dextr. + Aneurysma 
aortœ + Hepar lob at. + Pyonephrosis incip., decubitus etc. — 
Af anamnestiska uppgifter hade möjligen karaktären hos smär­
torna öfver dorsalkotorna, ”,hvilka voro särdeles svåra nattetid 
och hindrade sömnen”, kunnat leda på rätt spår.

23) 24-årig kypare (474/1912), som november 1911 vår­
dats å med. afdeln. och tappats för vänstersidig pleurit, inkom 
åter 15/3 1912 med en 2-knytnäfves-stor abscessbildning å vän­
stra thoraxhalfvan. Vid punktion öfver vänster lunga kom 
nålen blott in i tjocka svålar. R-fotografi visade utbredda för­
tätningar i båda lungorna; 20/3 utskrapade granulationer vi­
sade under mikroskopet talrika ”aktinomycosdrusen”. Trots 
upprepade incisioner, utskrapningar, excisioner, jodkal. progre- 
dierade processen. Metastatiska abscesser uppträdde, nephrit 
med anasarca universal. Mors 28/7 1913.

Sektion: Actinomycos. pulm. + Pyämia actinomycot. 
+ Nephritis chron. parenchymat.

24) 18-årig sömmerska (2000/1912), som vårdats å med. 
afdelningen 1906 för chorea, 1912 för stenos, valv. mitral. + 
infarctus pulm. dextr. + empyema pleurae tbc.? öfverflyttades 
22/io till kirurgiska afdeln., där följande dag vid incision kon­
staterades actinomycosis i högra thoraxväggen. Patientens 
hjärtfel ansågs kontraihdicera försök till radikaloperation. Ja­
nuari 1913 metastatisk abscess i ena lumbalregionen. Behand­
ling som i föregående fall. Mors 23/2 1913.

Sektion: Actinomycosis pulmon. dextr. + Pyämia acti- 
nomycotica + Vit. organ, cordis.
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VIH. Med "sjukdomar i nen/systemet” vårdade:

25) 30-årig småskollärarinna (131/1913) med starkt ut­
talade Basedowsymptom sedan c:a Vs år. Under 4 undersök- 
ningsdagar (18—21/0 Puls 96—130; cor: betydlig förstoring åt 
venster, orena toner, starkt systol. blåsljud öfver basen. Rätt 
markerad exophthalmus. Ungefär likformigt utvecklad, stor 
struma, tydligt frémissement öfver båda loberna. Blodbild: 
leucocyter 66u/o, lymfocyter 32%, öfvergångsformer 2!l/o. 27i» 
under eterdroppnarkos(ingen morfin) resektion af högra loben 
och isthmus. Lugn narkos, till hvilken åtgick 105 gm. under 
1 t. och 25 min. Operationen utan accidenter. Efter den­
samma oafbruten stegring af temperatur och pulsfrekvens 
upptill 40,4 resp. 220. Mors efter 24 t.

Sektion: Persisterande, förstorad thymus (vikt 54 gr.) 
+ Hypertrophia cordis.

26) 71-årig änka (647/1913). Inkom 26/ä för sedan 6 
veckor tillbaka förefintlig gangræn i en af högra fotens tår; 
4,6 % socker i urinen. Under antidiabetisk behandling min­
skades sockerhalten, men försvann aldrig fullständigt. Gerhards 
reaktion blef posit., och gangreenen spred sig upp på metatar­
sus, hvarför li/i under lumbalanästesi hög underbensamputation. 
Brand i stumpen. Mors 29/4.

Sektion: Gangrœna pedis dextr. opérât, -f Degeneratio 
myocardii + Arterioscleros. + Lipomatosis pancreatis + Ne­
phritis chron. interstit.

27) 58-årig affärsidkerska (2666/1913) intogs 9/ia (på 
grund af- humanitära skäl) och företedde då stora stora gan­
graenosa, stinkande sår å båda underbenen, starkt posit. Alméns 
reaktion, pyelo-nephrit m. m. Efter inkomsten anuri under 
flera dygn. Mors 29/i2.

Sektion: Gangrœna diabeticum + Tbc. pulmon. + 
Hydropyonephrosis.

XI. För sjukdomar i cirkulationsorganen vårdade:

28) 69-årig skomakare (1125/1913). Vårdad å med. af- 
deln. 1—15/s 1913 för högersidiga, njurstenskolikartade smärtor 
+ nephritis chronica. Utskrefs symptomfri. Intogs efter en 
vecka åter å med. afdeln. för plötsligt påkommande värk i 
höger vad samt domningskänsla i benet. Följande dag tydliga
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tecken på emboli i högra arteria femoralis. Intogs å kirurg, 
afdeln. 25/ß- Arteria femor. kändes pulsera till straxt nedom 
ligament, inguinale. Gangræn i underbenet med demarkations- 
linie straxt under knät. Efter 2 Va vecka mörka afföringar. 
Mors 14/o-

Sektion: Infarctus myocardii + Thrombosis cordis + 
Embolia art. femor. dextr. 4- Infarctus renis dextr. total. + 
Nephrit, chron. interstit. + Pericarditis acuta + Cancer coli 
incipiens.

XII. För sjukdomar i andningsorganen vårdade:

29) 69-årig målare (2392/1912), som Juni 1912 varit ut­
satt för drunkningsolycka och därvid aspirerat en mängd vatten, 
inremitterades i och för operation af venstersidigt lunggangræn 
17/i2 1912 efter att förut hafva vårdats dels å med. afdeln. â 
annat sjukhus, dels å tuberkulosafdelningen här. ao/i2 resektion 
af 5:te och 6:te refbenen + punktion af lungsäck och lunga, 
utan att var erhölls. Operationen måste afbrytas, då pat. blef 
dålig och hostade upp större mängd blod. Tillståneet sedan 
oförändradt med c:a Va lit. sputa per dygn. 24/i 1913 resektion 
af ytterligare 2 refben nedom och bakom förra operationstäl­
let + incision och tamponad af med stinkande var fylld gan- 
grænhâla i vänstra nedre lungloben. Pat. förbättrades därefter, 
fisteln efter sista ingreppet läkte sig så småningom, hull och 
krafter tilltogo, så att pat. kunde vistas uppe. Maj 1913 ånyo 
försämring; expectorât c:a 200 gr. per dygn. 20/b thoracopla- 
stik genom resektion af 4 refben (6—9) i trakten af scapular- 
linjen (3—6 cm. af benen togos). Efter öfvergående förbätt­
ring remitterande feber från 'åf. Mors 9/<n

Sektion: Gangmna pulmon. sin. + Empyema pleurae 
sin. + Pericarditis fibrino-purulenta + Pneumonia acuta + 
Nephritis acuta.

30) 54-årig vaktmästare (134/1913), intogs 20/i och ope­
rerades följande dag för högersidigt pleuraempyem. Tillstån­
det förbättrades därefter, och pat. var feberfri en tid, hvarefter 
ånyo temperaturstegring upp till 40°, pulsfrekvens 120—130. 
Mors 1&/2-

Sektion: Empyema pleuræ dextrœ operat. + Empyema 
pleurœ sin. (1 liter tunnflytande, något grumlig vätska) + Pe­
ricarditis villosa + Myocarditis acuta.
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31) 55-årig handlande (393 och 868/1913), som efter 
under Oktober 1912 genomgången vänstersidig pneumoni ej 
varit fullt frisk, hela tiden hostat — periodvis illaluktande ex- 
spectorat, ett par gånger blod — inkom 19/2 1913 med remiss­
diagnos gangræna (abscessus) pulmonis sin. 22/2 resektion af 
5 cm. af 8:de och 4 cm. af 9:de vänstra refbenen baktill + 
thoraco-pneumotomi + tömning och dränage af 2 abscesshå- 
lor i nedre lungloben, en djupare af stort äpples rymd, en 
mindre, ytligare, båda innehållande tjockt, stinkande var samt 
väfnadsslamsor. Utskrefs läkt S7/8 med obetydlig hosta och 
upphostning. Var sedan tämligen frisk, tills han 14/4 ånyo in­
sjuknade akut med feber och svår hostretning. sl/4 öppnade 
sig fistel i gamla ärret, och var utrann. Intogs ånyo samma 
dag. Allmäntillståndet dåligt. Det gamla ärret uppklipptes, så 
att fisteln in mot lungan låg öppen. Mors 28/4.

Sektion: Gangræna pulmonis sin. opérât. + Gangrœ- 
na pulmonis sin. perforons ad cavum pleuræ + Pyopneumo­
thorax sin. + Pneumonia ac. pulrn. sin. + Nephrit, chron. 
interstit.

XIII. För sjukdomar / matsmältningsorganen vårdade:

32) 39-årig handlande (1307/1913) inremitterades 17/e för 
operation af höggradig, benign pylorusstenos. Hade 1912 
undergått behandling för alcoholismus chronicus (lefvercirrhos 
med icterus m. m.); akut pneumoni 1913 i Februari. Efter 
magsköljningar under några dagar och vätsketillförsel på arte- 
fidell väg gjordes 2% — helt och hållet under lokalanästesi — 
gastro-enterostomi. Efter den samma hastigt kraftaffall; pat. 
blef slö, faeces och urin gingo i sängen. Mors 24/6 under bil­
den af respirations- och hjärtinsuffciens.

Sektion: Ulcus ventriculi + Ulcus annulare pylori cum 
stenos, excessiva. + Cirrhosis hepatis + Bronchopneumoniae 
+ Degeneratio myocardii + Nephritis acuta. Operationsfält 
utan anmärkning.

33) 30-årig fröken (2697/1913) med flerårigt maglidande, 
för hvilket hon skötts af specialist, inremitterades under diagnos 
ulcus pylori cum stenos. Hade periodvis varit oförmögen sköta 
sitt arbete. Vid undersökning stor retention på fastande mage 
af matrester. Röntgenfotografi: stark retention på grund af 
stenos i pylorus. Allmäntillstånd godt; hjärta, lungor, njurar 
utan anm.; afebril. — 15/ia under morfin- eter- droppnarkos
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(orolig, 200 gm. under 2 t. och 20 min.) gastro-entero-stomia 
4- seclusio pylori. Tillståndet efter operationen tillfredsstäl­
lande; puls aldrig öfver 104, temp, högst 37,8. På 3:dje dagen 
kort efter ett lavemang plötsligt insättande smärtor i hjärttrak- 
ten. Mors inom 10 minuter.

Sektion: Ulcus duodeni 4- Embolia art. pulmonal, com­
munis + Thrombosis ven. iliac, intern, dextr. — Operations- 
fält utan anmärkning. Hjärta, lungor (frånsedt embolus) utan 
påvisbara förändringar.

34) 25-årig bankkamrer (958/1913) med mångårigt mag- 
lidande, för hvilket han äfven sista tiden skötts af specialist, 
som emellertid ej funnit säkra hållpunkter för antagandet af 
ventrikel- eller duodenalsår. Pat. var periodvis bättre, hade 4/& 
som vanligt skött sin plats, då han på e. m. under gång i en 
trappa öfverraskades af perforationssymptom. Vid laparoto- 
mien 2l/z t. senare fanns fritt i buken starkt blodigt innehåll, 
som kommit genom en i kallös omgifning belägen perforations- 
öppning å främre duodenalväggen nära pylorus. Gastroentero- 
stomia med bloccage af pylorusregionen; spolning af buken, 
obetydlig dränage. Efter ingreppet hämtade pat. sig ej: puls 
aldrig under 136 (blödning). För ileussymptom */« Witzelfistel 
å låg ileumslynga och följande dag å Ventrikeln. Mors 5 dygn 
efter Perforationen.

Sektion: Ulcus perforans duodeni (operat.) + Perito­
nitis diffusa incipiens + Abscessus pelv. minor. + Broncho- 
pneumoniæ.

35) 56-årig arbetare (971/1913) med symptom af mag­
sår sedan 6 år, för hvilket han ett par månader 1911 vårdats 
å härvarande med. afdeln. Vid inkomsten 8/s stora, starkt 
HCl-haltiga retentionskräkningar. 8/s dagen före planerad la- 
parotomi våldsam hæmatemesis. 6 dagar senare (under säng­
läge) tecken på perforationsperitonit. Omedelbart under novo- 
kainanästesi laparotomi + pylororaphi med samtidig bloccage 
+ gastro-enterostomi. Obetydlig spolning, uttorkning, primär- 
suturer. — Såret satt å framsidan af pylorus i tumörartadt in- 
durerad omgifning. Blodigt ventrikelinnehåll fritt i bukhålan. 
Tillståndet de närmaste dagarna efter operationen öfverraskande 
godt. Temp, på kvällarna högst 38,a; pulsfrekvensen sjönk 
från 144 till 108. tömdes en coli-abscess i laparotomi- 
snittet. Samma dag ny stor hæmatemesis, efter hvilken mors 
inom 1 timma.
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Sektion: Ulcus perforons pylori (opérât.) + Ulcéra duo 
simplicia ventriculi + Cicatrix ulceris duodeni + Abscessus 
subphrenicus sinist. et pelvis minor. + Corpus alien, abdomi­
nis. (Den främmande kroppen var en mindre tampong, som 
lag bakom laparotomisnittet, mellan detta och det utbredda 
tarmarna skyddande omentet.)

36) 67-årig fru (1055/1913). Ulcus-anamnes omfattande 
de sista åren. Vid inkomsten 17/5 till vänster i epigastrium 
stor, hard resistens. Retentiqnsprof posit. Congo posit, total- 
acid. 58. Röntgenfoto: ventriculus bisaccatus ex ulcere'+ ul- 
custumör med malign degeneration? 2Vs circular ventrikelre- 
sektion. Stark timglasform, beroende på stort, i curvatura 
minor beläget ulcus, som perforerat dels bakåt mot pancreas 
dels framat mot främre bukväggen, af hvilken ett mindre parti 

ex^eras- Efter ingreppet hela tiden till mors, som 
inträdde 3Vs, temperaturstegring upp till 39 på kvällarna, hosta, 
dyspne; fotodem. Från buken intet att anmärka.

Sektion: Ulcus chronic, ventriculi perforons ad pancreat. 
et ad pariet. anter. (opérât.) ~F Aortit. luetica H- Bronchopneu- 
momœ r Nephritis chron. interstit. cutn exacerbât, acuta va- 
renchymatosa.

37) 48-ârig hustru (2472/1912) inkom 29A2 1912 6 dagar 
efter perforation af ett ventrikelsår med dåligt allmäntillstånd, 
temp. 39 , puls 120, spår alb., torr tunga. Omedelbart lapa- 
rotomi i epigastrium, hvarvid en 2 liter rymmande, vänstersidig 
stinkande, subfrenisk abscess tömdes och dränerades. Efter 
några dagar visade sig genom laparotomisåret slemmigt gall- 
argadt innehåll, hvilket emellertid snart upphörde. Under de 

följande veckorna befinnandet relativt godt, temp, med ett un­
dantag under 38J, puls 74 90. Sedermera vänstersidig pleu- 
nt, men vid upprepade punktioner erhölls blott obetydligt, klart 
exsudât. 2/a och 3/2 kollapsanfall. Mors 3/2.

Sektion: Ulcus ventriculi fere sanat. Abscessus par- 
vus suophremcus sin. +.Abscess, multiplie, hepatis + Perito­
nitis fibrosa adhœsiva partis superior, abdominis.

A , 52_ari§omålare (236/1913) öfverfördes från med. af-
deln., dar nan vårdats 25/i y31/i under diagnos abscessus he­
patis. Hade insjuknat akut 31/is i febersymptom, hvilka seder­
mera fortsatt. Under vistelsen å med. afdeln. mycket oregel­
bunden temperaturkurva —36,5°—40,5°; puls 72—110. Lefvern
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når till nafvelplanet, palpationsömhet öfver densamma. Hvita 
blodkroppar 18—30 tusen, Inga hållpunkter för tyfus, inga 
för miliartuberkulos. 8A litet snedsnitt under högra thorax- 
randen + punktion af lefvern, primärsutur. Intet var erhölls 
Ringa mängd fri vätska i buken, från hvilken ingen växt er­
hölls. Febersymptomen fortsatte åtföljda af allmän kraftned- 
sättning till 23/2, då mors inträdde, utan att bestämd diagnos 
erhållits.

Sektion: Appendicitis subchronica purulenta + Lym­
phangitis purulenta retromeseraica + A b sees sus nonnulli he- 
patis + Degeneratio renum parenchymatosa.

39) 39-årig officer (706/1913) sjuknade akut 39A med 
”fruktansvärd” hufvudvärk, som sedan hindrat honom attsofva, 
svåra plågor i hela buken, mest kring nafveltrakten; obetydlig 
frysning 30/3 ; inga kräkningar, men kväljningar. Temperaturen 
29/3__i/4 38,5°—38,9°. Afföring dagligen med lavemang, ej diar- 
réer. Vid status *A gjorde pat. ej intryck af att vara särdeles 
svårt sjuk, kunde obehindradt röra sig i sängen (gick själf in 
på sjukhuset). Hufvudvärken nu något mindre än förut. Stän­
digt molande värk kring nafveltrakten. Temperatur 38,o°—39,s ; 
puls 88. Buk uppdrifven, något spänd; kan dock öfverallt slap­
pas. Största ömheten i nafveltrakten (i pancreas utsträckning?). 
Under de följande dagarna temp. 37,5°—39,i°, puls 68 80. 
Undersökning på tyfus negativ. Buksymptom rätt konstanta 
— spontan afföring 3/4, efter lavemang 4A och 5A- — Opera­
tion 6A : Explorativ laparotomi under högra bröstkorgsranden, 
sutur. Laparotomia mediana kring nafveln, tömning och drä- 
nage af retroperitoneal abscess. Växelsnitt i högra fossa iliaca, 
genom hvilket abscessen äfven dränerades + colostomia. 
Stor, gasfylld, stinkande var och detritus innehållande retrope­
ritoneal abscess, som sträckte sig från appendixtrakten långt 
öfver åt vänster, där den till vänster om mesenterialroten ho- 
tade att perforera in i fri bukhåla, uppåt mot duodenum och 
höger njure. Coecum fixerad; appendix oanträffbar. Absces- 
sens utgångspunkt oviss (appendicit.? duodenalsår?). Eiter 
temperaturstegring upp till 40,3° och pulsförökning till 146 
mors 9A.

Sektion: Appendicitis gangrænosa perforons cum ah- 
scessu permagno retroperitoneale. —Appendix låg bakom coe­
cum, slagen uppåt, anlödd till colon ascendens samt inbaddad 
i adhaerenser, så att den först inifrån, efter tarmens uppklip­
pande kunde påvisas.
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40) 25-årig sömmerska (1127/1913) inkom 23/s med stor, 
8 dagar gammal appendicit-abscess; temp. 39,4°; puls 132. 
Omedelbart laparotomi, appendectomi, dränage. Efter öfver- 
gående förbättring sepsis-symptom, i hvilka pat. dukade under
28/b-

Sektion: Appendicitis gangraenosa (operata) cum gan- 
grœna coeci et partis pericoecalis + Peritonitis fibrinopurulenta 
diffusa, (infra col. transv.).

41) 45-årig verkmästare (1172/1913), som 24 t. före in­
komsten insjuknat i appendicitsymptom, företedde vid status 
31/5 tecken på diffus peritonit, temp. 39,6, puls 94. Adipositas: 
potator. Omedelbart laparotomi, appendectomi, dränage. Ap­
pendix fullständigt gangrænôs. Fri, grågrön vätska i buken, 
hvilken innehöll coli och Streptokokken Under de följande 
dagarna en alltmer sig utvecklande ileus, hvarför 3/o en Witzel- 
fistel lades å låg ileumslynga. Mors påföljande dag.

Sektion: Peritonitis purulenta saccata (abscessus sub- 
phremc.) et fibnnosa diffusa ex appendicitide gangrcenosa ope­
rata + Degeneratio hepatis + Sepsis.

42) 55-årig fiskare (1479/1913), som alltid haft dålig 
mage och hållit sig mycket mager, sjuknade akut med appen­
dicitsymptom 6/t. Status vid inkomsten 10/7: Afebril (subfebril); 
puls 98—96. Ytterligt mager, ”hålögd”; torr, belagd tunga. 
Ventrikeln innehåller vid sköljning faekal vätska. Omedelbart 
laparotomi, appendectomi, uttorkning och dränage af knytnäfs- 
stor, stinkande abscess. Witzelfistel å ileum. — Efter opera­
tionen dagliga magsköljningar. u/7 tarmfunktion utan anmärk­
ning, men samtidigt smärtor i bröstet, dyspné, knappt kännbar 
puls. Trots kraftig stimulering mors 15/7.

Sektion: Appendicit. gangrœnosa perforons cum abscessu 
et cum ileo (operata) 4- Pneumonia acuta.

43) 26-ârig bokhållare (1514/1913), befriad från värn­
plikten på grund af hjärtlidande, insjuknade 14/s med symptom 
af akut appendicit. Vid statuses afebril, puls 92; alb. i uri­
nen samt hyalina och korniga cylindrar. Man expekterade på 
grund af nephriten öfver natten. Då plågorna tilltogo, ls/7 Mac- 
Burneysnitt, appendectomi, dränage. Mindre abscess kring to- 
talgangraenerad, perforerad appendix; tunnt var j högra delen 
af buken. 20/7 öppnades såret delvis, och abscesshålan töm­
des och dränerades. V« förlängning af snittet uppåt, bakåt;
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tömning, dränage al retroperitoneal, retrocoecal abscess. Då 
de septiska symptomerna fortforo, gjordes 5/s snedsnitt under 
högra thoraxranden + punktion af lefvern; sutur. Abscess 
påträffades ej, och det med spruta aspirerade var sterilt, /s 
vänstersidig parotit, som inciderades. Sedermera hela tiden 
till mors ia/8 fortfor den remitterande febern jämte frysmngar.

Sektion: Thrombophlebitis purulenta venæ portce aim 
abscessu retroperiton. post. appendicit. operat. + Abscessus 
hepatis + Nephritis chron. et ac.

44) 31-årig fru (2003/1913). Insjuknade 9 dygn före 
inkomsten i appendicitsymptom. Vid status lo/9 temp. 40,i , 
stor ömmande resistens i nedre delen af buken; buk i otrigt 
mjuk och oöm. Då abscessen ej föreföll omedelbart tillgäng­
lig från vagina och allmäntillståndet syntes vara rätt godt, ex- 
pekterades öfver natten. 12 timmar efter inkomsten tömdes 
från rectum stor, stinkande abscess. Mors 7 timmar senare 
efter temperaturstegring till 42°.

Sektion: Appendicitis gangrænosa perforons cum peri- 
tonitide fibrinopurulenta part, saccata + Degeneratio renum 
et cordis. — Utom den från rectum inciderade abscessen fanns 
diffus peritonitisk process med varanhopningar mellan tunntar­
marna, kring mjelten och i subfreniska rummet.

45) 29-årig fru (2036/1913) sjuk med bukplågor sedan 
3 dygn. Tillkallad läkare ansåg cholelithiasis föreligga och 
ordinerade laxantia. Vid inkomsten 17/o temp. 39,20 ; puls 132; 
alb., septiskt utseende. Omedelbart laparotomi, appendectomi, 
spolning af buken, dränage. Appendix gangrænôs, retrocoecalt 
belägen. Hela synliga delen af buken fylld af tjockt, stinkande 
var. Tillståndet förbättrades först i öfverraskande grad. ' h 
diarréer; samtidigt steg buken; intet utbyte vid tarmsköljningar 
23/o, hvarför då relaparotomi med punktion och utmjölkning af 
tunntarmarna samt Witzelfistel å ileum. Genom fisteln afgick 
sedan rikligt med tarminnehåll, men hjärtvärksamheten biet 
allt sämre. Mors 24/<j.

Sektion: Appendicit. gangrænosa perforons operata 
cum peritonitide serofibrinosa et c. atonia intestinor. excessiva 
+ Degeneratio renum et myocardii.

46) 28-årig ingeniör (2062/1913), som tidigare varit frisk 
utan bukbesvär, sjuknade 2 dygn före inkomsten i appendicit­
symptom. Vid status 2% allmäntillståndet godt, dock starkt
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uttalad blekhet med gulaktig färgton. Temp. 37,e,° puls 94, 
0 alb. Omedelbart snedsnitt i högra fossa iliaca — under 
morfin- + eterdroppnarkos (orolig, 225 gr. under 1 t. och 10 
min.) appendectomi, cigarrettdränage. Appendix uttogs hel; 
dränage, då dess kärl varit svåra att försörja. — Proc. ver- 
mif. låg djupt och extraperitonealt. Den visade fullständigt 
gangrænôs mucosa och var i alla öfriga väfnadslager. Från 
fritt bukexsudat erhölls ej växt. Temp, efter operationen och 
följande dagar: 39,5°; 38°—38,4°; 38,6°—38,2°; 38,6°—39,i°; 
39,3°—40°; 40,1(l—40,3°; 40,9°. Puls först omkring 100, där­
efter stigande till 120—140 — 23/o: Pat. känner sig dålig: inga 
peritonit-tecken; blödning från såret, svullnad och ömhet i hö­
ger axel. Pat. uppfattades som hämofil. 23/0 ur såret stinkande, 
svart blod; axeln bättre. 24/9 Relaparotomi under eterrus genom 
första sårets uppklippande, uttorkning och dränage af abscess- 
håla lateral! om colon ascendens. 25/s allt sämre allmäntill­
stånd med icterus, hæmoglobinuri, bakteriuri, hyalina cylindrar. 
27» nästan fullständig anuri. Mors.

Sektion: Appendicitis gangrænosa oper. cum peritoni- 
tide hœmorrhagica et septichœmia secundaria.

47) 55-årig handlande (2120/1913) sjuk i appendicitsymp- 
tom i en vecka, under hvilken han ömsom legat, ömsom varit 
uppe. Vid status 2e/g temp. 38,i°; puls 88; spår alb; systoliskt 
biåsljud öfver cor. Omedelbart incision, tömning och dränage 
af stor, stinkande abscess å utsidan af och bakom coecum; 
resterna af appendix utskaffades. Stumpförsörjning omöjlig. 
— Såret renade sig därefter, och tarmfunktion oklanderlig; 
men mors inträdde 12/io under sepsisliknande symptom.

Sektion: Appendicitis gangrænosa perforons cum ab- 
scessu (operata) + Vitium org. cordis + Endocarditis acuta 
verrucosa valv. mitral. + Bronchopneumoniae + Nephrit, chron. 
interstit.

48) 17-årig fröken (2147/1913) insjuknade inkomstdagen 
i tydliga appendicitsymptom. Omedelbart 28/9 appendectomi; 
buken slöts primärt. Mikroskopisk undersökning af proc. ver­
miformis: ”På ett ställe i väggen smärre abscesser. I öfrigt 
är appendix å flera ställen alldeles genomsatt af varkroppar; 
andra ställen visa mindre utpräglad leukocytes. Slemhinnan å 
de flesta ställen i behåll.” Caecum mycket hyperaemisk och 
ödematös. — Efter operationen höll sig temperaturen mellan 
38° och 39°; puls 80—90. Subjektiva befinnandet tillfreds-
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ställande. 6/w öppnade sig såret, och en abscess tömdes, men 
temperaturen sjönk ej. 14/io blodblandad diarré. Såret vidga­
des, och en mindre abscesshåla dränerades. Temperaturen 
steg likväl de följande dagarna, sepsisliknande tillstånd. Mors 18/io.

Sektion: Appendicitis acuta (empyema) operata c. ab- 
scessu periappendiculare + Paratyfus.

49) 62-årig arbetare (267/1913). Inkom och opererades
4/a 6 t. efter insättande af perforationsperitonitsymptom. Sutur 
af perforeradt ulcus å ileum V2 meter ofvan valvula Bauhinii 
kefalt om genom kroniska adhaerenser hopkylsadt tarmpaket. 
Därefter ileo-colostomi, spolning af bukhålan, som slöts pri­
märt. Diffus peritonit isynnerhet nedom colon transv. 1 det 
grumliga exsudatet summo fläskbitar, potatisstycken, peppar­
korn o. d. — Perforationsöppningen å ileum 1-öres stor. På­
fallande var, att matresterna voro fullkomligt odigererade; Ven­
trikeln och duodenum genomsöktes först, utan att där träffa 
perforation. — 1S buk öfverallt mjuk, oöm; normal tarmfunk­
tion. Buksåret läktes efter ytlig suppuration. Under de föl­
jande 6 veckorna då och då diarréer med torr tunga. Däre­
mellan buk utan anm. Särskild! på slutet allmäntillståndet godt. 
Temperaturen dock hela tiden subfebril- lindrig febril. Puls 
omkring 90. 19/s ånyo häftigt insättande smärtor i vänstra
delen af buken, som i sin helhet blef hård och spänd. Hastigt 
dålig hjärtvärksamhet. Mors natten till al/3.

Sektion; Enterit. ulcerosa ilei cum perforatione et cum 
peritonitide circumscripta adhæsiva + Ulcus perforons flexuræ 
sigmoid. + Abscess, intraperiton. nonnulli + Pleuritis acuta 
+ Bronchopneumoniœ + Thrombosis ven. sin. iliac, internee.

50) 49-årig arbetare (2514/1913), som 4 år tidigare vår­
dats här för tarmblödning, inkom 16/n 20 t. efter häftigt in­
sättande bukplågor med remissdiagnos: appendicit-peritonit.? 
Temp. 39°, puls 132. Omedelbart explorativ laparotomi i 
högra fossa iliaca. Rikligt med gallfärgadt, luktlöst var i fria 
bukhålan. Appendix kändes normal. Man misstänkte först en 
duodenalsårsperforation, och nytt snitt lades i medellinjen ofvan 
nafveln. 1 öfre delen af buken starka adhærenser, hvilka 
omöjliggjorde ett framdragande af Ventrikeln och duodenum. 
Då här endast fanns obetydligt exsudât, bief det klart, att käl­
lan till peritoniten var att söka å annat håll. Perforation å 
ileum c:a 20 cm. ofvan coecum och ofvan genom äldre ad­
hærenser afknickadt tarmparti. Resektion af 25 cm. af ileum
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j e,?.^?nsv?rsos^orn'’ spolning af buken, primärsuturering af 
medelhnie-snittet; appendicostomi och dränage genom snittet 
i högra fossa iliaca. Det resecerade stycket undersöktes mi­
kroskopiskt: sannolikhetsdiagnos ulcus dysentericum + enteri­
tis acuta. — Pat. fick sedan rikligt med Stimulantia; men puls­
frekvensen fortfor att vara hög, steg till 148; fækala kräknin- 
gar tillkommo. Mors på 4:de dygnet efter operationen.

Sektion: Ulcus perforons dysenterie, ilei operatum + 
Pneumonia acuta + Degeneratio renum.

51) 27-årig hustru (1890/1913) insändes V« under diag­
nos: entero-colit. acuta h peritonitis. Hade då terrm 41 , 
puls 138. Opererades ej. Mors 2/9.

Sektion: Enterocolitis et peritonitis fibrinopurulenta 
acuta Bronchopneumonia: + Degeneratio organ, parenchym.

52) 52-årig arbetare (1907/1913), som opererats här 1911 
for appendicitis gangraenosa perforans cum peritonitide puru- 
lenta diffusa partis infer, abdom. + ileus, var efter utskrifnin- 
gen frisk till 3 dagar före inkomsten, då han insjuknade med 
ileussymptom. Fækala kräkningar sedan 2 dygn. Omedelbart 
P. laparotorni. Man försökte på grund af patientens dåliga 

allmantillstand lokalanästesi, men då fri bukhåla ej kunde an- 
traffas, inleddes allmän narkos, under hvilken utbredda tarm- 
adhærenser löstes. Efter enterotomi och ”mjölkning” lades 
Witzeifistel å en tunntarmsslynga. Mors 4/s.

Sektion: Peritonitis chronica adhæsiva cum ileo stran- 
gulat. (operata) ~r Pneumonia acuta + Nephritis acuta.

53) 53-årig skomakare (2329/1913), som efter operatio­
ner för appendicit och peritonit 1902 fått svåra bukväggsbråck 
för hvilka här upprepade försök till radikaloperation gjorts’ 
var under de senaste åren flera gånger åter intagen för ileus­
symptom, hvilka efter någon tids symptomatisk behandling för­
svunnit. Föreslagen operation hade afböjts, och då pat dess­
utom led af kronisk nephrit + adipositas, hade man ej insi­
sterat på ingrepp. Inkom 22/io med sedan en vecka tilltagande 
ileussymptom, starkt påverkadt allmäntillstånd, fækala kräkningar 
etc. Omedelbart laparotomi, punktion och tömning af tunn- 
tarm, ileo-colostomi. Efter operationen anuri + hiärtsvaghet 
Mors 24/io. s '

Sektion: Herniæ ventrales + Peritonitis chronica fibro­
sa + Ileus + Pneumonia acuta + Nephritis chronica.
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54) 75-årig änka (1059/1913), som för 10 år sedan haft 
gallstensanfall, inkom 17/5 för kort förut insättande ileussymp- 
tom. Pat. markerade största ömheten öfver gallblåsan, och 
man tänkte först på nytt cholelithiasisanfali, men då fækala 
kräkningar trots tarmsköljningar visade sig, skreds 19/s till la- 
parotomi med sannolikhetsdiagnos: gallstensileus. C:a 30 cm. 
ofvan valvula Bauhinii fann man tarmen starkt kontraherad 
kring en valnötsstor gallsten, som satt fullkomligt fast. Längd­
snitt, extraction; ”utmjölkning” af de dilaterade tunntarmarna. 
Såret slöts sedan på tvären i två etager. Ingen peritonit. Gall­
blåsan liten, hård, skrumpen, kunde ej närmare exploreras. 
Som buken steg, plågorna återkommo och gulgröna kräknin­
gar tillstötte, gjordes ai/5 relaparotomi, punktion och ”mjölk­
ning” af tunntarm, ileocolostomi samt Witzelfistel å tunntarm. 
Vid extraktionsstället, som genomsläppte ett finger, låg tarmen 
i obetydlig vinkel, och tarminnehållet öfvermjölkades lätt förbi 
detsamma. — För att säkra afföret gjordes emellertid en bred 
enteroanastomos. — Efter sista operationen inga plågor, temp, och 
pulsfrekvens obetydligt ökade, tarmfunktion god. 25/5 mors subita.

Sektion: Ulcus perforons vesicæ felleæ ad duodenum + 
Ileus e corpor. alien, (cholelithiasis) obturans intest, ilei (ope- 
rat.) + Perforatio intest. ten. per corp. alien. (Nélaton-kateter). 
”Omkring 1/z meter ofvan valv. Bauhinii går en Nélaton-kateter 
in i en fistel på tarmväggen, som sluter väl; inom tarmen går 
den riktad uppåt 15 cm., hvarefter dess spets sticker ut genom 
ett hål i den sköra väggen, begränsad genom adhaerenser till 
bukväggen.”

55) 34-årig sömmerska (1373/1913), som inremitterats 
under diagnos appendicit, hade tidigare i alla afseenden haft 
god mage, aldrig varit gul, aldrig cholelithiasis-liknande anfall. 
Sjuknade dagen före inkomsten med smärtor ned till höger i 
buken, frysningar, obetydliga kräkningar. Flera lösa afföringar. 
Vid undersökning 28/c temp. 38,5.°, puls 120. Betydlig adipo- 
sitas. Bröstorgan utan anm. Ömmade diffust öfver buken, 
mest ner till höger. Fluor från vagina. Då man misstänkte 
salpingit- eller enteritperitonit, expecterades först några timmar; 
men då gangraenös appendicit ej säkert kunde uteslutas, gjor­
des senare på dagen laparotomi, hvarvid konstaterades diffus 
peritonit med rikliga fibrinpelsar. Appendix blott med serosa- 
förändringar, exstirperades. Man antog fortfarande, att peri- 
toniten utgått från salpingerna eller tarmkanalen och slöt buken 
primärt. — Såret läktes sedan per primam, buken blef mjuk,
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™enn temperaturen steg till 40° och därutöfver, pulsen till 100- 
120. . i ltagande kraftaffall och hjärtsvaghet, till hvilken äfven
kunde gä"6 More w/^68 afdelningen rådfrågats- förklaring ej

. Sektion: Pericarditis acuta fibrinopurulenta + Chole­
lithiasis + Cholecyst.it. subacuta + Peritonitis fibrosa.

cw -L5^ 35'årig.hustru (t886/1913) inremitterades V» af ob-
fö a deer uUootsninÄrnOS”VPSiS P,UerPeraIis?' i!eus' odi med 
loijanae upplysningar. V-para, 4 gånger snontana nartnc i
l/"gh il HH'ef0mePhas?ma för]?ssningen)- Värkar sedan 

/s, nvilka kl. 7 e. m. hastigt upphört, samtidigt med att nat
erfarit svar smarta nertill i buken. Då läkare vid V, 11 tiden
e m. anlande, var nedre delen af uterus kontraherad den öfre
Puls" l£nd SnPPr ° V3n nafve]Plaiiet. Allmäntillståndet dåligt 

uls liten. Diagnosen antogs vara förtidig aflossning af nh 
centa. Fostret dödt, hufvudet till hälften framme fvulva LM 
ang-anlaggmng och utskaffande med forceps af fostret-placen 

tan kom omedelbart. Efter stimulering tog pat. sig under de
3?™—38 -"T™“’« Temp- fÖ,'jande daSama: 38^3°, — 38,8°;
ei fækalMnnphâ’iV ^rak"mgar da2!léen; vid magsköljning 3l/8 
ej taekalt innehall och buken var uppdrifven, men utan ömhet
rad fidhdfrittbl^an-aeil undersökning: uterus normalt kontrahe- 

7d’ nl i? ?ra; cervix utan anm.” Status 7«. Temp. 
SV PR i H’ kraftlgj ar,n gruiT1lig, spår alb., mager, något 
blek Buk diffust uppdrifven, utan peritonitisk spänning med 
synliga tarmslyngor. Ventrikeln innehöll vid sköljning mycket 
gaser och obetydligt gallfärgadt, ej fækalt innehäl] vid tarm 
sköljning afgingo mycket illaluktande fæces. Efter en stegring 
af temp. /» till 40', sjönk den och var % 37,8°—31,f. Pulsen 
/8, ^8—104; 80—96; 100—108; 92—104. Pat stimule-

rades, fick vatsketillförsel, och tillståndet förbättrades först.
/d anyo ileussymptom, med hastig försämring af allmänna till

Mors6«/, ZelfiSte! lad6S Mder "0v0k-a^! t venZeim
t > lektion: Ruptura fornicis poster, vaginœ cum hæmorr
Äf Tr \ÙTnitiS acf N*PMte °c. + Anchylosis 
coccus ur Obduktionsprotokollet: ”1 buken ett nar liter
Päronfot,,-» rM Perus omkri"8 barnhufvudstor
paron ror mig, ratt slapp, rundt om genom blodkoagler som
a s anga storre och mindre blodsamlingar, bunden till orngif
vande organ. Muskelväggen är blek, gulröd, utan tydliga var
strak, slemhinnan belagd med rätt rikliga koagel. Ingenstädes
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å själfva uterus-väggen någon bristning. Vagina, som i sin 
helhet är vid, och innehåller något blod, visar sig vid själfva 
bakre fornix fullständigt lössliten från sitt fäste vid uterus, till 
en utsträckning af 6 cm. Slitningens ränder äro trasiga och 
varigt belagda. Främre fornix fullständigt hel. Sedan bäcken­
innehållet aflägsnats, kännes sacrum med sin nedre del möjli­
gen något mera framåtböjd än vanligt och utan någon rörlighet 
af spetsen samt coccyx; allra nedersta delen af benet kännes 
omslagen bakåt till en hakformig bildning af ungefär cm.-längd. 
Afståndet från spetsen till randen af symfysen knappt 12 cm.”

57) 78-årig arbetare (54/1913) inkom straxt efter inkar- 
ceration af ett ljumskbråck. Blef omedelbart (7/i) opererad: 
Herniotomi, radikaloperation. Hela tiden intill mors 19/i var pat. 
oredig, hostade betydligt; buk mjuk, men envis förstoppning.

Sektion: Hernia inguinalis dextra incarcerata (operata) 
T- Bronchopneumoniae + Cholelithiasis -r Nephritis chron. 
Ingen peritonit, tarmar utan anm.

58) 60-årig arbetare (353/1913) inkom 13/ia med ett se­
dan 4 dagar inklämdt kruralbråck. Radikaloperation under 
novokain-anästesi. Då bråcksäcken öppnades, befanns den vara 
tom. Under eternarkos omedelbart laparotomi + punktion och 
tömning af tunntarm + invagination af tarmparti med suspekt 
gangraen. Temperaturstegring till 39,2° (pneumoni bilateralt) 
15/2- Tarmfunktion normal. Mors 19/z.

Sektion: Hernia cruralis non gangrænosa (operata) + 
Pneumonia acuta.

59) 67-årig änka (807/1913) inkom “A med ett sedan 
41/a dygn inkarcereradt inguinalbråck. Dåligt allmäntillstånd, 
puls 112, fækala kräkningar; illaluktande, albuminhaltig urin. 
Under novokain-anästesi herniotomi. 1 bråcksäcken ungefär 
10 cm. gangraenös, perforerad tarm Vid framdragning af tar­
men genom den vidgade bråcksäckshalsen brast mesenteriet 
undan för undan. Omedelbart laparotomi under eternarkos, 
resektion af 30 cm. tunntarm. Mors följande dag.

Sektion: Hernia inguinalis dextra incarcerata ciim gan- 
grœna intest, ilei (operata) + Peritonitis acuta.—Anastomo- 
sen utan anm.

60) 47-ärig fru (1288/1913) inkom “/« och radikalope- 
rerades för ett sedan 2 dygn inklämdt kruralbråck. Narkos

]|1 
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(eter) på patientens enträgna begäran. Inkarcererade tunn- 
armssJyngan cyanotisk, ej gangrænôs, reponerades utan vidare
Ilf Sersid!§ Pneumoni. För fortsatta ileussymptom anlades
Mors "*/! m°r m' + eterdroppnarkos Witzelfistel å caecum. 

Pneumonia°acuta!ernta Ä incarcera“> <¥*"*« +

61) 81-årig änka (2319/1913) med högersidigt sedan s 
dygn inklämd t kruralbråck. Hostat mycket, hvarvid inkarcera-
ÄVPP?ta£ ^ld status 2°/io temp. 38,5°, puls 92 Allmän 
tillståndet tämligen godt. Omedelbart under novokain-anStesi 
hermolaparotorm-smtt paralellt med kärlkskidan, genomskärning 

resektion af 25 cm. tunntarm, radikalopera^
tillstötte, ochTataafled°>!g ^ n°rma"’ men pneumoni

rewctSenli0+ \/nérnia craralif. farcerata operata cum
mftrn! P VltlHm orS- cordls + Endocarditis acuta ost 
mitral, r Pneumonia acuta cum abscessu pulmon

XIV. För sjukdomar i urinorganen och manliga 
könsorganens vårdade:

sedan6län0re1idgmiht difPonl*r!f, 095/1913) med biåsbesvär
sköterska g inkom1 ib/ kafrf°r hv,11ka.han 1 hemmet tappats af 
SKOtersKa, inkom M/, efter misslyckade kateteriseringsförsökmed totalretention. Blåsan tömdes här genom tapp^iing^nâ 
stinkande, amomakalisk, starkt blodig urin Pat blef föhlnde 
dag hastigt medvetslös och afled 28/u ' Jande
/(V,s.ekll0n: Hypertrophia prostatce + Cystitis + Nephro­
lithiasis + Degeneratio myocardii. P

63) 76-årig arbetre (279/1913), som tidigare känt sio 
frisk och ej klagat öfver bukbesvär, inkom 4/s med nå nro^ 
statahypertrophi beroende total urinretention. Efter 3 veckors
H?lsetSefrtnd mg anJades suPrapubisk blåsfistel. Patientens usla 
t stand (hten oregelbunden puls, stark kärlscleros) ansågs ei 
tillata en prostatectomi. Peritonealhålan öppnades^ ei vid in
SmPPel?Ch t"* '^s.normalt. Sedermera lätta ileus-sympi 
tom, mot hvilka operation ej ansågs indicerad. Mors »A, 9 
dygn efter operationen. /3 y
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Sektion: Hypertrophia prostatæ (stad. III) + Cardioar- 
teriosclerosis + Bronchopneumoniae + Ileus chron. ex adhæ- 
sion. + Peritonitis purulenta saccata.

64) 67-årig arbetare (1001/1913), potator, som tidigare 
känt sig frisk och ej varit å sjukhus intagen, inkom n/5 med 
total urinretention. Allmäntillståndet dåligt, puls 113. Tappades på 
något grumlig urin, som innehöll spår alb. Då kateteriserin- 
garna på grund af blödningar voro besvärliga, anlades 21/& su- 
prapubisk biåsfistel, hvarefter allmäntillståndet höjdes; pat. vis­
tades periodvis uppe, men såret ville ej läka sig, gick efter 
sekundär-suturer 17/s åter upp. Under lumbalanästesi 17/» trans- 
vesikal prostatectomi. Obetydlig blödning. Prostata vägde 67 
gr., visade sig vid mikroskopisk undersökning vara ett benignt 
adenom. ■— Efter ingreppet tilltagande prostration. Mors 2a/s.

Sektionen afslöjade utbredda tuberkulösa förändringar. 
Hypertrophia prostatæ operata + Tuberculosis apparatus uro­
genital. (båda njurarna, uretärerna, sädesblåsorna, urinblåsan 
etc.) + Tuberculosis pulrnon. ambor. + Aortitis luetica.

65) 58-årig disponent (1141/1913) inkom 22/5 med på 
prostatahypertrofi beroende totalretention. Hade i hemmet 
äfven skötts för diabetes incipidus. Uttalad kakexi. Sympto­
matisk behandling. Afled 1/e.

Sektion: Hypertrophia prostatæ + Cystitis chronica + 
Hydronephrosis + Nephritis chronica interstitialis.

66) 78-årig skräddare (1731/1913) med anamnes tydande 
på prostatism och kronisk cystit inkom 13/s för totalretention. 
Förbättrades först under kateter- och medikamentös behandling, 
blef sedermera slö och föll hastigt af. Mors 23/g.

Sektion: Hypertrophia et abscessus prostatæ + Cystit. 
chronica + Papilloma benignum vesicœ urinar. + Nephritis 
chronica interstit.

67) 64-årig arbetare (1832/1913) inkom 26/ä med mycket 
dåligt allmäntillstånd (temp. 39,a) för på prostatahypertrofi be­
roende totalretention. Var oredig och ryckte genast ut inlagd 
cateter à demeure. Mors 1/ç>.

Sektion: Hypertrophia et abscessus prostatæ + Cysti­
tis chronica + Nephritis chronica interstit. + Vitium org. 
cordis + Endocarditis acuta verrucosa.



130

« , 68), 76;ån'g f- à. maskinist (2122/1913), som 2 gånger 
orut under aret varit här intagen för prostatahypertrofi med 

total urinretention, intogs åter 2<i/s>- Hade skött sig själf hem­
ma med tappnmgr, hvilka blifvit allt svårare (tenesmer, blöd­
ningar) Under lumbal-anästesi 3/m transvesikal prostatéctomi 
som undantagandes riklig blödning förlöpte normalt. Tamno- 
nad af prostatabädden. Operationsdagen på e. m. blef patien­
ten orolig, pulsen dålig. Mors 4/i0 efter ej fullt ett dygn.

Sektion: Hypertrophia prostatæ operata cum hœrnorr- 
hagia secundaria ad fasciam pelvis atque vesicarn urinar + 
Cysto- pyelonephnt chron. + Oedema pulmon. ambor., bron­
chitis etc ( Peritoneum i lilla bäckenet mörkblått af genom- 
skimrande blod. Serosan genom blodinfiltration upplyftad frän 
backenbmdvafven anda upp ofver linea terminata till roten af 
flexura sigmoidea och mesenteriolum proc. vermiform Blod- 
mangden torde ej understiga V* liter. Äfven i biåsan och blås- 
vaggen rikligt med blod.”).

69) 70-årig skräddare (2199/1913) inkom 5/io för prosta- 
tahypertrofi med totalretention. Senil demens ; omöjlig att 
tappa Inkomstdagen efter punktion af blåsan transvesikal 
prostatectom1 under novokain-anästesi + 10 gr eter under 
sjalfva utlösningen. Operation och läkning utan komplikatio-
rån PftpH m P,pgrund af patientens psykiska rubbningar regel­
ratt efterbehandhng var omojlig. Mors 2S/i0. s

Sektion: Hypertrophia prostat. operat. + Nephritis
nt°enl"aMntTtlt Hydronephros. bilat. + Broncköpneumo-mae r Myode,generatio cordis.

70) 69-årig skräddare (2307/1912) med på prostatahy­
pertrofi beroende total urinretention inkom 3/12 1912. Genom 
rontgenfotografi och cystoskopering uteslöts sten. Dä under
Smereta^d ug °C1 nJed,'kamentös terapi tillståndet ej nämn- 
vardt torbattrades, gjordes “/i under lumbal-anästesi transve­
sikal prostatéctomi, som förlöpte normalt. Pezzer-kateter i 
ŒÎSTyfy- < °Ch 1W/1 höéer~ respektive vänstersidig 
mors^/T* Under tl tagande Pyelit-symptom och hjärtsvaghet

Sektion: Hypertrophia prostatae operata + Cystit. chron 
+ Pyelitis purulenta + Nephritis apostematosa + Nephritis 
chron. mterstit. + Bronchitis chron. 7



XVIII. För svulster vårdade:

71) 40-årig hustru (429/1913) intogs 2i/s efter 2 måna­
ders vistelse å med. afdeln., med diagnosen hjärntumör, san­
nolikt liggande i eller invid vänstra lillhjärnshemisferen. Pat. 
afled plötsligt på morgonen ’/b en timma före utsatt operation.

Sektion: Glioma cerebri sin. cum cyst, multipl. quorum 
unum permagnus.

72) 20-ârig arbeterska (1022/1913) med olokaliserbar 
hjärntumör öfverfördes från med. afdeln. 13/s för profylaktisk 
trepanation (progredierande synnedsättning, hufvudvärk etc.), 
hvilken företogs 19/s. Tillfällig lindring i besvären; men svamp- 
artad prolaps af hjärnmassa och riklig fluor af cerebrospinal- 
vätska, hvarför 5/r, gjordes uppfriskning af sårränderna och för­
sök till slutning af defekten i betäckningarna. Temporär effekt. 
Mors 28/7-

Sektion: Glioma cystic um cerebelli.

73) 51-årig arbetare (2406/1913), som för 2 år sedan 
fått ett slag af ett kolstycke i höger parietalregion och sedan 
dess haft yrsel och ej känt sig fullt frisk, öfverremitterades %i 
under diagnos; ej lokaliserbar hjärntumör för profylaktisk tre­
panation, hvilken företogs 5/u- Hufvudvärken försvann full­
ständigt, men patientens slöhet tilltog, och mors inträdde 21/n.

Tumor cerebelli + Hydrocephalus internus (cum atrophia 
partiale baseos cranii) + Bronchopneumonia:.

74) 50-årig änka (1803/1913) med cancer maxillæ under­
gick 3/o under intratrakeal eternarkos med Kuhns apparat öfver- 
käksresektion efter temporär underbindning af art. carotis com­
munis och utrymning af regionära körtlar. Främre väggen af 
antrum Highmori nästan perforerad, och käkhålan fylld med 
stinkande var och kancerösa massor, som fortsatte sig bakåt, 
så att radikaloperation var omöjlig. Tamponad med jodoform- 
och sterilgas. — Under de 3 följande dagarna temperatursteg­
ring upp till 40", hvarför tamponaden successivt uttogs; all 
dylik aflägsnad utan blödning %• Sedan temp, ej öfver 38,2u, 
men tilltagande hjärtsvaghet. Mors 12/9-

Sektion: Cancer maxillae dextr. oper at. + Abscessus 
inframandibular. et mediastin. anter. superior. + Bronchopneu- 
rnoniae i Hyperplasia lienis acuta.
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75) 68-årig f. d. sjöman (1801/1913), som enligt uppgift 
för 13 år sedan fått en spark mot höger underkäkshalfva, som 
skal! hafva frakturerats, inkom 26/s för en sedan 3—4 veckor 
iakttagen, fluktuerande, plommonstor, rundad, oöm tumor å 
midten af höger underkäkshalfva under intakt hud. Rönfgen- 
fotogram visade defekt med ojämna kanter pä undersidan af 
ramus horizontalis. Pat. föreföll under den tid han å sjukhu­
set före operationen observerades ej mera nedsatt, än som 
genom ålderdomsförändringar kunde förklaras. Han vistades 
uppe, var afebril (-lindrigt subfebril, aldrig öfver 37,9°, som an­
togs bero på bronchit med hosta); puls regelbunden, cor utan 
anm., 0 alb. 12/g under kloroform-eterdroppnarkos (8+140 gr.) 
resektion af mandibula efter underbindning af art. carot. dxt. 
Pat. afled emellertid redan dagen efter operationen efter steg­
ring af temp, och pulsfrekvens upp till 40,4° resp. 140.

Sektion: Hypernephroma malign, dextr. cum metastas, 
mandibulae opérât, et cum metastas, pulmon. ambor. et pleur, 
parietal, et visceral. + Bronchopneumoniae.

76) 44-årig grosshandlande (467/1913) inkom efter några 
dagars vistelse på med. afdeln. och opererades 28/2 — refbens- 
resektion, pleurotomi, dränage — för högersidigt, stinkande 
pleuraempyem. Mors w/s.

Sektion: Cancer oesophagi perforans ad palm. dextr. 
cum abscess, palm, ad cavum pleurae perfor. + Cirrhosis he~ 
patis.

77) 72-årig f. d. kustsergeant (2498/1913) öfverfördes 
från med. afdeln. och opererades under novokain-anästesi )3/n 
— laparotomi + Witzelfistel å Ventrikeln — för cancer oeso­
phagi? Trots att fisteln fungerade bra, tilltagande kraftaffall 
Mors marantico modo 21/n (temp, aldrig öfver 38,2°, puls ej 
öfver 92).

Sektion: Cancer cardice + Pneumonia acuta.

78) 66-årig f. d. arbetare (924/1913) inkom 29/4 kakek- 
tisk, med svår hostretning och rikligt expektorat, för sedan 6 
månader tilltagande sväljningsbesvär. under novokain-
anästesi Witzel-fistel å Ventrikeln. Hostan fortfor, och krafterna 
aftogo allt mera. Buken utan anm, Mors %.

Sektion: Cancer cardice + Bronchopneumoniae.
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79) 51-årig landtbrukare (2448/1913) inkom 7/ii för hög­
gradiga sväljningsbesvär. 3/n under novokain-anästesi Witzel- 
fistel å Ventrikeln. Efter tillfällig förbättring mors 22/n under 
hjärt- och respirationsinsufficiens.

Sektion: Cancer cardiæ + Cardio-arterio-sclerosis + 
Bronchitis acuta + Bronchopneumonia:.

80) 52-årig handlande (296/1913), som sedan början af 
Januari 1913 haft upprepade blodiga kräkningar, öfverfördes 
från med. afdeln. 8/z. Röntgenundersökning, som på grund af 
patientens klenhet ej kunde utföras med nödig allsidighet, gjorde 
förträngning i pylorus sannolik. s/z en ei blodig kräkning^ af 
retentionstyp. Trots patientens dåliga allmäntillstånd, ansågs 
pä grund af de upprepade blödingarna och kräkningarna ope­
ration bestämdt indicerad, Den företogs u/a under morfin-+ 
eterdroppnarkos: Gastroenterostomia retrocolica anterior (Roux), 
hvilken metod valdes, då Ventrikeln genom tumörbildning bakåt 
var fixerad och omöjlig att få fram. Utbredda körtelmetastaser 
af malign typ. — Pulsen blef efter ingreppet allt hastigare och 
mindre. Mors efter 12 timmar.

Sektion: Ulcus carcinomat. ventriculi cam metastas, 
hepatis et gland, lymph. + Pneumonia acuta.

81) 45-årig handelsresande (518/1913), inkom 9/s för 
ascites. Lues i anamnesen; Wassermann posit. Trots kraftig 
antiluetisk behandling återbildades alltjämt vätskan efter upp­
repade laparocenteser. w/i laparotomi i och för fiskblåsedrä- 
nage (enl. Menschen), hvarifrån man emellertid afstod, då ut­
bredd peritoneal tumörbildning konstaterades. Man antog tu­
berkulos föreligga och injicierade jodoformglycerin. Mikrosko­
pisk undersökning af excideradt stycke från peritoneum parietale 
gjorde diagnosen cancer sannolik. Därefter starkt kraftaffall, 
ostillbara kräkningar. Mors 7/».

Sektion: Cancer ventriculi et peritonei et pleurae 
dextr. + Aortit. luetica.

82) 39-årig tjänarinna (790/1913) med inoperabel cancer 
ventriculi undergick 15/é laparotomi, hvarvid en främre retro- 
kolisk gastro-entero-stomi lades (plats för bakre fanns ej). 
Operationssår och buk efter ingreppet utan anmärkning. 
högersidig pneumoni (40,3°); 2lA thrombos i höger ben; 24/* 
hjärtsvaghet; mors natten till 25/4.
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nrntnSlktT°h?Å ve.ntrjculi ^exstirpab. + Pneumonia
acuta -r Thrombosis cruris dextr. + Embolia art. palm, dextr.

83) 62-årig fru (947/1912), som maj 1912 varit här in­
tagen for inexstirpabel cancer caeci, hvarvid ileo-colostomi 
gjorts, intogs åter «/» s. a. för kronisk ileus, hvarafhon £ 
nagra manaders välbefinnande börjat besväras. Mors 2% 1913.
cam pérfomäomCa"C‘r + +

84) 66-årig kyrkoherde (220/1913) intogs och ge- 
nomgjck 6/2 laparotom!, hvarvid knytnäfstor, rörlig tumor un­
gefar midt a colon transversum resecerades (side-to-side ana- 
stomos, en seance), Mikroskopisk undersökning af den starkt 
stnkturerande tumörn: adenocarcinom. Samtidigt exstiroerade 
kort ar visade blott kronisk hyperplasi. Efter operationen tarm
vända0"«/“pä 72 anJa11 i3' fhlärtsvaghet med kallsvett och
hi , V?' ,Pat-’ s°m efter kraftig digalenbehandling känt sig 
bat.|e, började anyo fa tungt att andas, häll. Pat. blef sedan 
allt mer slö, tilltagande kraftaffall. Mors 3/g.

Sektion: Cancer coli transver si (operat.) + Broncho­
pneumonia et gangrœna pulm dextr. + Degenerate myocardii.

, 35> 3,7-åri'g frôl<en (1825/1913) med trög mage sedan 2
ar, akuta ileussymptom sedan 4 dagar, inkom 34/8 hvarvid 
aparotomi och Witzelfistel å caecum. I nedersta delen af co­

lon descendens knöhg, stnkturerande tumor. 1 buken rikligt 
med hæmorrhagiskt exsudât. - Efter operationen gingo peri- 
tomt- och ileussymptom tillbaka. % thrombos i bada benen 
och backenvenerna. Stora tumörer palpabla i buken Före
aîmSoch°benmtraffade ^ förlamning af v- n- faciall's och v.’

Sektion: Cancer coli descend, cum ileo et cum meta­
stas. hepatis et peritonei + Thrombos. ven. iliac. + Infarctus 
pulmon. et renum et lienis etc. woraus

86) 70-årig arbetare (1444/1913) inkom 7/, med akuta 
ileussymptom sedan en vecka. Ventrikel- och tarmsköljningar
sïsi Wi£Ä3åe-nde 6ffekt’ tarfÖr 77 Under novokain-anä- 
stesi Witzel-fistel a caecum. Massor af faeces och gaser ut-
skaffades sedermera genom fisteln, och pat. kände sig betydligt 
battre. 9/7 mors subita. ä y &
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Sektion: Cancer flexurce sigmoid, cum stenos. + Di la­
ta tio et myodegeneratio cordis + Oedema pulmon.

87) 66-årig hustru (1145/1913) med ileus-symptom sedan 
n/ö inkom 28A>. Omedelbart laparotomi + enterotomi med 
”mjölkning” af tunntarmar + Witzel-fistel å caecum.. Maxi­
malt dilaterade tarmar — caecum med colon ascendens betyd­
ligt mycket större än en normalstor Ventrikel. Oerhörda mäng­
der grötlika, ej tunnflytande fækalier i tarmarna, hvilka ej som 
vanligt genom aseptisk punktion medelst troikar kunde utskaf- 
fas. Å nedersta delen af flexura sigmoidea â rörlig tarm strik- 
turerande tumor. Mors 2/s under peritonitsymptom.

Sektion: Cancer flexurce sigmoid, cum ileo + Perfora­
te intestin, (genomskurna suturer) cum peritonit. fœculenta + 
Myocardit. chron. fibrosa.

88) 73-årig änka (254/1913) med sedan några månader 
trög afföring inkom Va för akuta ileussymptom. Vid omedel­
bart gjord laparotomi visade sig dessa bero dels på strangula­
tion af tunntarmar, dels på strikturerande tumor i öfre delen 
af rectum. Strangulationen löstes, aseptisk punktion och 
”mjölkning” af tunntarmar, anläggande af anus praeternaturalis 
å flexura sigmoidea. Mors 24/s efter akuta peritonitsymptom.

Sektion: Cancer recti perforât, cum abscess, pelv. minor, 
et cum peritonit. diffusa purulenta + Pleuritis acuta fibrino- 
purulenta + Bronchopneumoniœ.

89) 59-årig fröken (2354/1912) inkom 11/is med sedan 
ett par månader förefintliga symptom af kronisk ileus och 
malign tumor; undergick 18/i2 laparotomi, hvarvid man fann 
fritt i buken myxomatösa massor, utgående från dubbelsidiga 
slemdegenererade ovarialtumörer. Radikaloperation omöjlig; 
partiell exstirpation, tamponad. Efter tilltagande kraftaffall 
mors 1/i.

Sektion: Myxosarcoma ovar. et peritonei + Nephritis 
acuta.

90) 67-årig änka (351/1913). med ileus-symptom sedan 
1 Va månad, ingen afföring på 14 dagar, dagliga kräkningar, 
dock ej faekala, inkom 13/2. Efter laxantia, mag- och tarm- 
sköljningar laparotomi 15/s, hvarvid konstaterades fullständig 
adhaesiv peritoneal-carcinos. Witzel-fistel å tunntarm. Därefter 
kom peristaltiken i gång. Mors cachectico modo 12/b.
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Bronåt,‘JeZwnimCer ^ + Cmilu>sis P^tonel +

haff ,9?1 t3:är'g barberare (1249/1913), som sedan 6 veckor 
hlnri; .aff°nng med bandformade fæces, äfven slemmiga och 
bJodiga, inkom */6. Luetisk infektion vid 21 års ålder- aldrig 
antiluet.sk behandling. Wassermann posit. Pupiller olikstora 
reagerade ej för ljus eller akkomodation. 3 cm. innanför anus 
starkt stenoserande, till omgifningen fixerad, knölig tumör
fikg nrh'n6['niSbeSV,a,r’ ?■ fb; Man ant0§ att strikturen var speci­
fik och inledde antiluetisk behandling (Hg ik-salvarsan 1 TM
agande ileus-symptom, hvarför »/. W tzelf stel å caecum ' Man
ÏÏ ra4 diffus pemo„eaTZör"rdn

g. h mois efter tilltagande ileus- och peritonit-symptom
Sektion: Cancer prostatae cam stenos, recti et cam

carcin. peritonei + Aortitis luetica + Bronchopneumoniœ etc.

. 92\ 4]'årl 0Sift kvinna (310/1913) inkom 9/2 utblödd
mngaï sto lluht ?£*** PS?ende> häftiga underlifsblöd- 
mngar. btor svulst i uterus. Efter 2 dagar under ohetvrllicr
blödning, utan narkos abrasio mucosæ. Obetydligt utbvteg 
uterus-kavitet 10 cm. Behandlades därefter med tonica st mu 
lantia, koksaltlösning etc. Mors 1B/ utan att nu -U~ 
visat sig och utan stegring af temp. eJler pulsfrekvens.
cesCwnekSWMp:ir;H[y0mat,a ^ Åum anæmia secundaria ex- 

ssiva t Metritis puiulenta + Oedema pulm.
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Årsberättelse från Allm. och Sahlgrenska Sjuk­
husets Tuberkulosafdelning för år 1913.

I. Intagna och utskrifna personer samt aflidna.

A n tal p a t i e n t s r
Un-

Högsta Lügst a Medel­
längd 

af sjuk­
husvis-

Samtliga in­
tagna

Första gån­
gen intagna

Utskrifna Aflidna
der-

hålls-
dagar

antalet
vårdade

m. kv. m. kv. m. kv. m. kv. pr dag telsen

181 203 — — 137 164 20 15 20,023 61 50 52,h

II. Dagafgifter, antal sängar och underhållsdagar.

Dagafgift Antal platser Intagna Under-
hålls-

Kr. öre m. kv. m. 1 kv. dagar

Å enskildt rum 6
' v ' .

ii »5 >) 5 —
2

i 69

„ deladt „ 4
3

— 1 6
15

134
587

„ allmänt „ 2 25

I24
22 815

a n yy 1 25 24 85 4,957
ff » ff fri — 214 13,461
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Bilaga C.

Uppgift från Allm. och Sahlgrenska Sjukhusets 
Tuberkulosafdelning för år 1913 

angående intagna sjukdomsfall äfvensom döda.

Sjukdom
Intagna Döda

m. kv. m. kv.

III. Akuta infektionssjukdomar.

15 Influenza epidemica .... 1
Febris recurrens.................................... i — — —

VI. Kroniska förgiftningssjukdomar.

32 Tuberculosis1............................. 167 185 16 14
„ pulmonum.................................... 167 185 16 13
„ cerebri et meningum . .
„ cutis. Lupus vulgaris. .

1

1 __ __
„ glandularum lymph. . . 2 3 — —
„ laryngis.................................... 12 19 — —
„ peritonei.................................... 1 1 — —

„ intestinorum...................... 12 10 — —

„ miliaris acuta universalis __ 1 __ 1
„ pharyngis.................................... 1 — — —

V. Konstitutionella sjukdomar.

41 Chlorosis. Anæmia.................................... __ 3 __ _
44 Anaemia perniciosa progressiva . 1 — — __

Diathesis exsud. lymfat......................................... — 1 — —

VI. Kroniska förgiftningssjukdomar.

52 Alcoholismus1.................................... 2
Delirium tremens.................................................. 1 — — —

VIII. Nervsystemets sjukdomar.

68 Myelitis spinalis .... 1 _
74 Neuritis. Polyneuritis2 . 2 __ __ _
79 Epilepsia.................................... __ 1 __ J _
84 Hysteria........................................................................ — 4 — 1 —

1 Samtliga fall. 2 På alkoholism beroende fall upptagas ej här.
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Sjukdom
Intagna Döda

m. kv. m. kv.

86 Neurasthenia............................................................ i 3
88 Diabetes mellitus.............................................. i — i —

IX. Ögonsjukdomar. 

Conjunctivitis phlyctaenulosa . . . . i
113 Retinitis albuminuria........................................ i — — —

146

XI. Cirkulationsorganens sjukdomar.

Vitium organicum cordis........................... 2 6
148 Arteriosclerosis2. . . 5 3 — —
153 Myodegeneratio cordis................................. 2 2 — —

1561
157/

XII. Andningsorganens sjukdomar.

Morbi cav. nas. et cav. access, nas.. . 2 3

158 Laryngitis ac................................................. 1 1 — —
„ chron......................................... 2 1 — —

160 Pleuritis.............................................. 8 10 __ __
Empyema pleurae................................. 2 — — —

161 Pneumothorax spontanea . . 2 — — —
162 Bronchitis acuta................................. 2 5 — —

„ chron........................................ 1 4 — —

Pneumonia chron interst........................... — 4 — —
Bronchopneumonia................................. 1 3 —- 1

168 Gangræna pulmonum................................. 2 — i —
169 Emphysema pulmonum........................... — 1 — —
170 Asthma..................................................... 1 1 __ __
171 Infarct, pulm.......................................... --- . 3 — __
172 Hydrothorax........................................................... 1 1 — —

174

XIII. Matsmältningsorganens 
sjukdomar.

Angina tonsillaris.............................................. 4 6
Pharyngitis chron...................................... ...... . 1 3 — —

177 Gastritis acuta . . . 1 — — —
„ chronica............................................... 8 8 — —

2 På alkoholism beroende fall upptagas ej här.
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Sjukdom
Intagna Döda

m. kv. m. kv.

181 Enteritis et Colitis acuta................................. 2
„ „ „ chronica........................... — 1 — ____

182 Typhlitis, peri- et paratyphlitis. . . . — 1 — —

185 Hernia non incarcerata . — 1 — ____

195 Cholelithiasis............................................................

XIV. Urinorganens och manliga 
könsorganens sjukdomar.

1

Albuminuria............................................................ 2 3 _
199 Nephritis acuta..................................................... 2 1 — ____

„ chronica2 . . . . 7 4 i _
Uræmia.............................................................

XV. Kvinliga könsorganens 
sjukdomar.

222 Endometritis . . . _ 1
227 Pelveoperitonitis.....................................................

XVI, Rörelseorganens och ben­
systemets sjukdomar.

1

254
257

Myitis chronica...............................................

XVII. Hudsjukdomar och sjukdomar 
i bindväfven.

2

Herpes zoster........................................ ____ 1

268 Eczema........................................ 1 _
Abscessus .... 1 1
Abscessus ad an um 4 1
Ichtyosis.................................

XVIII. Svulster.

1

275 Angioma................................. 1
289 Sarcoma . . . 1 ____ i
290

2 På

Struma . ............................................... ......

alkoholism beroende fall upptagas ej här.

' 1 —
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IV. Utförda operationer.

Operationer

Den sjukes 
ålder

Opera
tionens

gång

-
Ut-

under
15 år
15—

55 år
öfver 
55 år crca.O

CL

m
indre
god

ClO:
Cl

cfå*

Arteficiell pneumothorax (345 injektioner) __ 17 __ 7 5 5
Thoracocentes för pleuritis exsudativa. — 2 — 2 — —
intralaryngeal operation för tbc. laryngis — 3 — 2 1 —
incision för abscess................................ — 11 — 11 — —
Exstirpation af lymfkörtel................... — 1 — 1 — —
Extractio dentium................................... — 14 — 14 — —

Göteborg den 31 Mars 1914.

John E. firfwedson.
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Redogörelse
för sjukvården vid Tuberkulos-Afdelningen.

Under året vårdade äro 384 sjuka, 181 män och 203 
kvinnor, däraf kvarliggande från 1912 27 män och 23 kvinnor, 
(= 50 sjuka). Kvarliggande till 1914 24 män och 24 kvinnor, 
summa 48 patienter.

Af de vårdade ledo 352 af tuberkulos i någon form, i 
öfvervägande antalet fall af lungtuberkulos med eller utan kom­
plikationer. Återstoden (32 fall) hade ej tuberkulos, men hade 
af olika anledning inkommit på afdelningen, hvarifrån de efter 
diagnosens klarställande i regel utskrefvos eller öfverflyttades 
till annan afdelning, vanligen medicinska afdelningen, eller an­
nat sjukhus.

Följande icke tuberkulösa åkommor voro ntagna:
Laryngitis subacuta................................1
Rhino-pharyngo-laryngitis chron. . . . 1
Bronchitis acuta..................................... 3
Bronchitis chron..................................... 1

» „ + Bronchopneum. 1
Bronchopneumonia................................ l
Pleuritis exsudativa................................2
Vitium org. cordis................................3

» » „ + Hämoptysis . . 2
» » „ + Bronchit. ... 1

Myocarditis chron................................... 1
Diabetes mellitus + Myodegen. cordis 1
Chlorosis................................................. 1
Anämia simplex.....................................1
Anärnia perniciosa (Biermer) .... 1



* Död i nephrit. chron. interst.

För Hämoptys intagna och vårdade äro 85 fall, 42 män 
och 43 kvinnor.

Med afseende å behandlingen har intet nytt tillkommit 
sedan föregående år; den har liksom förut i hufvudsak varit 
hygienisk-dietetisk.

Tuberkulin i terapeutiskt syfte har kommit til! användning 
i 15 fall, i 9 fall med godt resultat. Af de återstående 6 fallen 
hafva ett par tröttnat på den långa behandlingen (efter utskrif- 
ningen ambulatorisk), de öfriga visade sig på ett eller annat

Alcoholismus chron.................................. 1
Gastritis chron. (Achylia) ...... 1
Nephritis chron. interstitial......................3
Lymfosarcoma.......................  1
Angioma ..................................................1
Febris recurrens...................................... 1
Diathesis exsudât, lymfat. ...... 1
Abscessus pulmon.....................................1

— 32 fall.

Af de för tuberkulos vårdade patienterna hade 200 
(— 56,8 %) öppen tuberkulos (baciller i sputa), hos 137 fun- 
nos ej baciller (= 38,9 %) och hos 15 (— 4,3 %) kunde intet 
expektorat erhållas (43,2 % slutna fall).

Efter tillståndet vid utskrifningen fördela sig de under 
året utgångna patienterna enligt följande schema:

Förbättrade Oförbättrade Försämrade Döda
Summa

Män Kv. Män Kv. Män Kv. Män Kv.

I stadiet . 48 60 1 — — — 1* — 110
11 » 27 29 2 3 — — — — 61

111 » 40 33 14 14 5 8 16 14 134
Summa 105 122 17 17 5 8 17 14 305
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sätt olämpliga för specifik terapi. De brukade tuberkulinerna 
voro T. O. A. (Alttuberkulin), Landmanns tuberkulol och 
S. B. E. (Sensibiliserad bacillemulsion).

Konstgjord pneumothorax har anlagts hos 6 nya fall, 
hvarjämte 11 patienter från föregående år fortsatt behandlingen 
vid afdelningen, dels ambulatoriskt (4 st.), dels kvarliggande. 
Resultaten hafva i stort sedt varit tillfredsställande. Sedan af- 
delningens öppnande (1910) till 1913 års slut hafva inalles 45 
sjuka blifvit behandlade medels arteficiell pneumothorax.

Efter utskrifningen hafva 67 patienter fått fortsatt vård å 
sanatorier eller andra tuberkulossjukhus.

Sålunda:
11 st. å jubileumsfondens sanatorier
5 „ „ länssanatorier
7 „ „ privata sanatorier

24 „ „ Kålltorp (under Nov.—Dec.)
12 „ „ Gibraltars tuberkulos-afdelning
8 „ „ Stampen.

Ett icke ringa antal sjuka blefvo dessutom under som­
maren intagna å sommarsanatoriet vid Sandarne.

Göteborg i April 1914

John E. ßrfwedson.
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Bilaga C.

Uppgift från Allm. och Sahlgrenska Sjukhusets 
Afdelning för Öron-, Näs- och Halssjukdomar 
angående intagna sjukdomsfall äfvensom döda 

för år 1913.

Sjukdom
Intagna Döda

m. kv. in. kv.

20

111. Acuta infectionssjukdomar. 

Erysipelas............................................................................ 3 i

32

IV. Kroniska infectionssjukdomar. 

Tuberculosis pulm. et laryngis . . . 6 3
Lupus mucosae nasi.............................................. — 1 — —

33 Syphilis laryngis...................................... . . . — 1 — —
„ nasi et pharyngis............................... — 2 — —

65

VIII. Nervsystemets sjukdomar. 

Meningitis cerebralis.............................................. 1 i
Paresis n. recurrentis.............................................. — 1 — —

Paralysis nervi facialis...................................... — 1 — —

Cepbalaea............................................................................ 1 — — --

Spasmus oesofagi..................................................... ----' 1 — —

138

X. Öronsjukdomar.

Otitis media*)............................................................. 66 33
Otitis med. ac. supp.................................................. 21 3 — —

Otitis med. ac. supp. c. osteitide proc. mast. 27 151 i 1
Otitis med. chronica.............................................. 4 3 — —

Otitis med, chron. c. osteitide proc. mast. 6 6 — —
Otitis med. chron. c. cholesteatomate . 4 4 — —

Otitis med. catarrhalis...................................... — 1 — —

Labyrinthitis serosa.............................................. — 1 — —
„ purul. acuta............................... 2 — — —
„ „ chron..................................... 1 — —
„ tuberculosa...................................... 1 — — —

) Samtliga fall.
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Sjukdom
Intagna Döda

m. kv. m. kv.

152 Labyrinthblödning..................................................... i _

1561

Thrombophlebitis sin. sigmoidei . . .

XII. Andningsorganens sjukdomar.

3

157/ Spina septi nasi............................................................. 2 — — —
Deviatio septi nasi...................................................... 6 1 — —
Hypertrophia mucosae conch, inf. . . 7 3 — —
Polypus nasi.................................................................... 3 — — —
Sinuitis ethmoid, ehr................................................. 7 4 — —
Sinuitis maxill. ac......................................................... 1 — — —

„ „ chron................................................ 16 12 — —
„ frontal, ac........................................................ 3 3 — —
„ „ chron............................................... 5 4 — —

158 Laryngo-tracheitis..................................................... 2 1 — —
Pharyngitis..................................................... • . — l — —
Corpus alien. *) in bronch.................................. 2 — — —
Fistula tracheae............................................................. 1 — — —
Stenosis laryngis..................................................... 4 2 — —
Epistaxis............................................................................

XIII. Matsmältningsorganens sjuk­
domar.

7 2

Tonsillitis chron.............................................................. 7 18 — —

Abscessus peritonsillaris...................................... 1 2 — —

Hypertroph, tonsill. Veget. ad......................... 3 8 — —

Glossitis abscedens..............................................
Abscessus retropharyngealis et media-

1 1 — —

stinalis............................................................................ 1 — i —

Corpus alien, in oesofago **) . . . . 3 1 — —

Afbruten injectionsnål innanför mandibula

XVII. Hudsjukdomar och sjukdomar 
i bröstcafv.

1

257 Eczema............................................................................. '__ 2 __ __

268 Phlegmone, abscess..................................................... 2 4 — —

*) Kaffebönor. **) 1) femöring, 2) 2-öring., 3) fiskben, 4) fiskkrok.



Intagna DödaSjukdom

XVII. Svulster.

Cancer*)...................
„ oesofagi . .
» laryngis. . .
„ maxillae sup..
„ epipharyngis .
» meat. aud. ext.

Fibroma laryngis . .
Papilloma laryngis . .
Cysta odontalis . . .
Lipoma........................

77?. Sellgren.

) Samtliga fall.

V; "'-
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Redogörelse
för dödsfallen bland de å Öron-, Näs- och 

Halsafdelningen opererade patienterna.

1. Flickan L. C., 6 år. Intogs och opererades 4/a för 
otitis med. ac. c. osteitide proc. mastoid. Afebril till 15/s, då 
temp, steg till 40°, sjönk under följande dagarne till 38°, hvar- 
vid den höll sig till 21/s, då alla tecken tilf meningit med hög 
(40°) feber visade sig. Utgångspunkten, kunde icke vid upp­
repade större friläggningar af sinus och dura påvisas. Me­
ningitis tbc? Afled 6/s. Obduktion tilläts icke.

/>

2. J. H., 52 år, maskinist. Intogs u/i i medvetslöst till­
stånd med alla tecken till meningit. På grund af uppgifter om 
förutgående öronvärk företogs en uppmejsling af h. proc. 
mastoid., som emellertid befanns frisk. Pat. afled 17/4 utan att 
ha återfått medvetandet. Pat. anat. diagnos. Ostitis ossis 
frontalis ex empyema sin. front. + Meningitis ac. purulenta + 
Pneumonia ac.

3. K. W., 54 år, plåtslagare. Intogs 3/7 och opererades 
4/7 för otitis med. ac. sin. c. osteitide proc. mast. Pat. blef 
genast feberfri och höll sig så till 18/7 då temp, steg till 38,3°. 
Den 19/7 blef pat. soporös och symptomen på meningit tydliga. 
Förnyad operation kunde icke påvisa någon ingångsport för 
infectionen af meningerna. Afled 20/t. Pat. anat. diagnos. Me­
ningitis purulenta. ”Hela den resterande delen af os. petro- 
sum är hyperämisk och genomsatt af varperlor”.

4. P. J., 70 år. Arbetare. Intogs 24/d för svårighet att 
svälja, som varat sedan några dagar. Det visade sig bero på 
en retropharyngeal abscess, som redan sänkt sig långt ned i 
mediastinum post. Stor incision i abscessens öfra del kunde 
icke tömma densamma. Pat. afled 28/o. Pat. anat. diagnos. 
Abscessus retropharyngeal, et retrooesophageal. permagnus. 
Dilatatio cordis- och myocarditis chron. fibrosa. Broncho­
pneumonia bil. Inhalatio ad pulm. amb. e ventricul.
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Bilaga C.

Uppgift från Allm. och Sahlgrenska Sjukhusets 
Ögonafdelning för år 1913, 

angående intagna sjukdomsfall äfvensom döda.

Sjukdom
Intagna Döda

m. kv. m. kv.

I. Bildningsfel och medfödda 

sjukdomar.

Cataracta............................................................................ 2 1

IX. Ögonsjukdomar.

Abscessus palpebrae ....... 1
Chalazion.............................................. 1 — — —
Ectropium..................................................... 1 1 — —
Blepharophimosis ........ 1 — — —
Conjunctivitis chronica...................................... 1 — — —

„ catarrhalis ac. .... — 1 — —
„ trachomatosa............................... 1 2 — —

„ blennorrhoica 1 5 — —

Keratitis phlyctaenulosa...................................... 5 5 — —

„ parenchymatosa...................................... 2 1 — —
Ulcus corneæ............................................................. 12 7 — —

„ „ serpens.............................................. 10 4 — —
Herpes corneæ............................................................. 1 2 — —
Scleritis, Sclerokeratitis — 4 — —
Iritis, Cyclitis............................................................. 8 5 — —

Retinochorioiditis . . . — 1 — —

Glaucoma...................................... 4 6 -— —

Cataracta...................................................... 19 18 — —
Amotio retinae............................... 1 — — —

Neuritis retrobulbaris.............................................. 3 — — —

Panophthalmitis..................................................... . 1 1 — —

Atrophia bulbi............................................................. — 1 — —-
Strabismus convergens...................................... 4 8 — —

„ divergens.............................................. — 2 — —
Dacryocystitis............................................................. 7 10 — —
Thrombophlebitis sept, orbitæ.... 1 — — —
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Sjukdom
Intagna Döda

m. kv. m. kv.

XVIII. Svulster.

Cancer palpebræ.......................................
Sarcoma chorioideæ..................................

i
i

2 — —

„ orbitæ............................................. i — — —

Glioma retinæ............................................. — 1 — —

XIX. Genom våld och olyckshändelse 
uppkomna skador samt akuta 

förgiftningar.

Contusio buibi .............................................. 3
Ruptura buibi............................................. *>O — — —

Vulnus perforans buibi............................ 15 3 — ....

Combustio corneae........................................ 6 — — —

Corpus alienum in oculo....................... 16 1 — —

Iridocyclitis traumatica............................ 4 1 — —

Cataracta traumatica.................................. 10 — — —

Luxatio lentis............................................. — 1 — —
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Bilaga H.

Uppgift från Allm. och Sahlgrenska Sjukhusets 
Ögonafdelning, för år 1913 angående för skador 

och förgiftningar intagna, med hänsyn till 
skadans natur och påföljd.

Skadans natur

Intagna sluulauh
påföljd

3»p

kvinnor

P.o: °- r © ^

© jj

Ü
fver-

srående

Förbränning (combustio corneae) 6 2 4
Slag å ögat (contusio) . . . 3 _ _ 2 1
Skada å hornhinnan ........................................ 12 3 __ 14 1
Främmande kropp inträngd i ögat 15 1 __ 15 1
Ruptura bulbi......................................................... 4 _ __ 4
Vulnus perforans . . .

3 _ 13 2
Iridocyclitis traumatica............................. __ 1 1
Cataracta....................... 6 6
Panophthalmitis , . . 1

-1

1 __

Summa 591 81—
58 9
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Bilaga 1.

Uppgift från Allm. och Sahlgrenska Sjukhusets 
Ogonafdelning, för år 1913 angående för skador 

och förgiftningar intagna, med hänsyn till 
skadans tillkomstsätt.

■ Intagna b kild a ns 
påföljd

Skadans tillkomstsätt

lcvinnor

Cu
O:

(03

P"
C- < © V

I £
© <- 

s.?
O 1

A. Olycksfall i yrkesarbete.

Vid handterandet af andra verktyg (än yxa). 16 — — 15 1

„ jordbruksarbete.......................................................... 4 l — 5 —

Genom inträngande föremål såsom träflisor,

spikar, järnflisor m. m.............................................. 29 3 — 26 6

Genom sprängskott.......................................................... 2 — — 2 —

B. Olycksfall utom yrkesarbete.

Vid lek............................................................................................ 7 4 — 9 2

„ slagsmål och öfverfall........................................ 1 — — 1 —

Summa 59 8 — 58 9

M. Sundquist.
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Redogörelse för patologiska octi bakteriologiska 
laboratoriernas arbete under år 1913.

I. Obduktioner.

Under året ha utförts 387 obduktioner för Sjukhusets 
räkning. Efter kön och ålder fördela sig dessa sålunda:

Män Kvinnor Summa
Antal O/o af döda Antal °/0 af döda Antal u/0 af döda

o—io 2 0,6 2 0,6 4 1.2

11—20 10 2,5 10 2,5 20 5,

21—30 41 10,5 21 5,4 62 15,9
31—40 30 8, 17 4,4 47 12,4
41—50 40 10,5 20 5, 60 15,5
51—60 41 10,6 29 7,4 70 18,

61—70 41 10,6 29 7,4 70 18,

71—80 27 7, 21 5,4 48 12,4
81—90 3 0,8 3 0,8 6 1,6

Summa 235 61,1 152 38,9 387 100.

Väsentliga fynd vid obduktionerna:

Akuta infektionssjukdomar.

Septichæmier har påvisats i 20 fall. Såsom orsak har 
Påvisats:

Enterit,........................... 4 fall
Pyelit................................1 „
Decubitalsår................... 2 „
Abscess (och infekt. sår) 3 „
Tendovaginit....................1 «
Osteomyelit....................1 „
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Bronchit....
Cholecystit. . .
Endocardit . . .
Prostataabscess .
Cancer maxillae 
Empyema sin. cavern.. 1 „
Ingen säker utgångspunkt 2 „

Summa 20 fall.

Typhus har varit dödsorsak i 4 fall; Paratyphus i 1. 

Poliomyelitis ant. acut 2 fall, 25 och 27 år.

Erysipelas 4 fall.

Emphysema maiignum 2 fall; 64 års kvinna efter kar­
bunkel å läppen samt 68 års man, i glutealregionen.

Kroniska infektionssjukdomar.

Lues: I 21 fall har förändringar påträffats som tydts 
som luetiska.

Aortitis Iuetica har påvisats i 18 fall.

Aneurysma aortæ Iuetica i 8 fall.

Hepar lobatum i 4 fall.

Myelit (jämte andra luetiska förändringar) i 2 fall.
Tabes i 1 fall.

Tubercufos: I 67 fall har tuberkulos framstått såsom 
förändring af betydelse. I 61 fall af dessa fall har tuberkulos 
i lungorna påvisats. Efter ålder och kön fördela sig dessa fall 
sålunda (hvarvid bifogas öfversikt öfver dessa fall komplice­
rande tuberkulos i andra organ):



Ålder
Tbc, pulmonum Tbc. intestin! Tbc. laryngis Tbc. miliaris Tbc, meningarum

män kv. män kv. män kv. män kv. män kv.

0--10 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
11 -20 5 6 3 3 i 0 2 3 2 2
21--30 13 5 8 4 2 2 2 0 1 1
31--40 11 5 3 2 3 1 1 1 1 1
41--50 3 1 2 0 0 0 2 0 0 0
51--60 4 1 0 0 0 0 1 0 0 0
61--70 3 1 0 0 0 0 0 1 0 0
71--80 3 0 0 0 0 0 2 0 0 0

Summa 42 19 16 11 6 3 10 5 4 4

1 ett af dessa fall (35 års man) samtidigt myelit och op- 
ticusatrofi.

2 fall aflidna med artefakt pneumothorax. 2 fall med 
samtidig urogenitaltuberkulos.

6 fall ha aflidit med grav tuberkulos utan deltagande från 
lungorna. 2 af dessa — män, 27 och 44 år, — visade tbc. i 
glandula suprarenalis, det ena af dessa därjämte intestinaltu- 
berkulos. 3 fall visade urogenitaltuberkulos; 1 tuberkuloma 
cerebri (15 års man).

flctinomycos 1 fall, 24 års man, pyaemia actinomycotica, 
utgången från lunga.

Omsättningssjukdomar.

ftnæmia perniciosa: 4 fall ha aflidit med denna diagnos. 
I 3 af dessa fall påvisades kronisk sekundär interstitiell nephrit, 
i 1 fall med amyloid. I 2 fall fans kronisk gastrit med atrofi, 
i 1 fall panchreascancer.

Diabetes meiiitus: 10 fall ha dödt under denna diagnos, 
hvaraf 12 män och 8 kvinnor. 9 af dessa voro öfver 40 år, 
det 10:de en 28 års kvinna. 1 9 fall kunde tydliga panchreas- 
förändringar påvisas, hypoplasi, lipomatos eller atrofi, i 1 fall, 
58 års kvinna, inga dylika. 1 fall kompliceradt med Morbus 
Basedowii med persisterande thymus (43 års kvinna).
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Centrala nervsystemets sjukdomar.

EmoHitio cerebri: 19 fall, fördelande sig sålunda: 
Ålder: Män: Kv. :

20—30 1 —
31—40 — —
41—50 — —
51—60 1 3
61—70 2 2
71—80 5 4
81—90 — I

Summa 9 10

Af dessa träffade 13 hemisfären, 2 centrala kärnorna, 4 
hjärnstammen.

I 17 af dessa fall fanns samtidigt kronisk njursjukdom

Hæmorrhagia cerebri: 15 fall, fördelande sig sålunda:
Ålder: Män: Kv.:

20—30 1 —

31—40 — —

41—50 2 —

51—60 2 2
61—70 2 4
71—80 1 1

Summa 8 7

Af dessa träffade 6 hemisfären, 8 centrala kärnorna och
1 hjärnstammen.

I 13 fall fanns samtidigt kronisk njursjukdom (i 1 af dem
ren cysticus congenitus).

Encephalitis ac. hæmorrh. 1 fall, 38 års man.
Myeht 4 fall, hvaraf 2 luetiska, 1 vid grav lungtuberkulos, 

1 utan säker genes.
Meningitis acuta (ej tbc.) 8 fall, hvaraf 2 vid otit, 1 vid 

empyem i ethmoidhâlan, 1 vid empyem i sinus frontalis, 1 vid 
gammal extradural abscess efter gammal skottskada, 1 vid en- 
terosepsis, 1 vid sepsis vid pneumoni, 1 slutligen af epidemisk 
natur.
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Tabes dorsalis 1 fall, 51 års man.
Tuberkuloma cerebri 1 fall.
Pacchymeningitis hæmorrh. int. 1 fall, 51 års man. 
Disiaceratio cerebri traumatica 2 fall.

„ meduiiae spinal is 2 fall.

Digestionsorganens sjukdomar.

U/cus ventricuii: 10 fall, alla öfver 40 år; af dessa 7 
män och 3 kvinnor. I 4 af dessa fall förefanns lues, i 2 cirr­
hosis hepatis.

U/cus duod eni 3 fall.
U/cus iiei perforans (forma dysenterica) 4 fall, (i 2 fall 

streptococcer i mjälten).
Enteritis acuta gravis 4 fall.
Enteritis diphter. uræmica 1 fall. 
icterus katarrhaiis 1 fall. 
infarktus intestini 1 fall.
Cirrhosis hepatis (af annan genes än stas) 18 fall, hvar- 

af 1 kvinna. I 4 af dessa fall brustna oesophagusvaricer.
Cholelithiasis 15 fall.
Cholecystitis acuta 1 fall. 
fibscessus hepatis 4 fall.
Ruptura hepatis traum. 4 fall.
fikut parotit 2 fall, 1 vid pneumoni, 1 vid tyfus.
Retropharyngeal abscess 1 fall hos 7o års man.
Hernia 8 fall, alla hos kvinnor öfver 50 år. A dessa 3 

crurala, 2 inguinala, 1 ventralt, 1 umbilicalt, 1 intraabdominalt, 
i säck bildad genom kroniska adhærenser mellan viscera.

fikut peritonit: 34 fall; såsom orsak har påvisats:
Appendicit...................................10 fall

hvaraf 1 med thrombos i v. porta.
Enterit...........................................5 „

hvaraf 3 med perforeradt sår.
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Infarkt, intestin i . .
Ulcus perf. ventriculi 

„ „ duodeni
Salpingitis acuta. .
Hernia incarcerata .
Cancer ventriculi .

„ coli et recti 
„ prostatas c. absc. 

Strangulatio intestini.
Strictura cicatricea ilei 
Ileus e corp. alien. . 
Abscessus lienis (streptococcer) 
Ruptura vaginae in part. . . .

1
2
1
2
2
1
4
1
1
1
1
1
1

Summa 34 fall.

Respirationsorganens sjukdomar.

Pneumonia /oban's 56 fall.

Bronchopneumonier (mera betydande) 49 fall.

Nedanstående tabell visar dessa båda sjukdomars fördel­
ning efter ålder och kön samt antal och fördelning af post- 
operativt uppträdande dylika sjukdomar.

Ålder:
10—20
21—30
31—40
41—50
51—60
61—70
71-80
81—90

Pneumonia lobaris. Bronchopneumonier. Postoperation. 
Män: Kv.: Män: Kv.: Män-f-Kv.:Män:

1
3
3 
5

12
9
4 
2

3
2
3
4 
2 
3

2
4
6
8
7

10
1

1
1

3
3
2
1

1
2
4
7
3
4 
1

Summa 39 17 38 11 22

Infarctus pulmonis-. 6 fall, alla vid hjärtsjukdom.
Bronchiectasier (starkare) 3 fall.
Bbscessus pulmonis 4 fall, alla postpneumoniska.
Gangræna pulmonis 4 fall, 3 postpneumoniska, 1 vid 

diabetes.
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Empyema p/euræ 5 fall; pyopneumothorax 4 fall, hvaraf 
2 vid tbc., 1 vid lunggangræn, 1 vid perforerande oesophagus- 
cancer.

Corpus atienum pharyngis (suffocatio) 1 fall, 2 mån. barn. 
Ruptura pulmonis traumatica 1 fall.

Cirkulationsorganens sjukdomar.

Vitium organicum cordis 39 fall, så fördelade:
Ålder: Män: Kv.:
10—20 — 3
21—30 8 1
31—40 1 3
41—50 3 1
51—60 4 3
61 — 70 6 2
71—80 2
81 — 90 — 2

Summa 24 5
Af dessa sutto: i mitralis 16; i aorta 7 (hvaraf 4 vid lues); 

i aorta och mitralis 13 (hvaraf 1 vid lues); i aorta, mitralis 
och tricuspidalis 2 (hvaraf 1 vid lues); i aorta och tricuspida- 
lis 1 (lues).

Endocarditis acuta 14 fall, så fördelade:
Ålder: Män: Kv.:
20—30 3
31—40 1
41—50 — 1
51—60 2 1
61—70 2 2
71—80 1
81—90 — 1

Summa 9 5
Af dessa sutto: i mitralis 7, i mitralis och aorta 7 st.

ßortitis iuetica 18 fall, 14 män, 4 kvinnor.
ßneurysma aortæ 8 fall, 6 män, 2 kvinnor; af dessa i 1 

fall perforation till oesophagus, i 1 till en bronch.
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Pericarditis acuta 11 fall; af dessa 4 vid pneumoni, 1 
vid lunggangræn, 1 vid pleuraempyem, 1 vid endocardit.

Synechia pericardii 10 fall; af dessa visade 1 fall ”Zuc- 
kerguss-leber”.

Myocarditis chron. fibrosa har framträdt som mera be­
tydande sjukdom i 17 fall, alla öfver 40 år, 11 öfver 60 är; af 
dessa äro 15 män, 2 kvinnor.

Myocarditis acuta vid starkt alkoholmissbruk 2 fall.
infarctus myocardii 11 fall, alla öfver 40 år, 8 män, 3 kv.
Dis/ocatio aortae kyphoscoiiotiça cum hypertrophia et 

dilatatio cordis, 2 fall.
Aneurysma cordis; 1 fall,
Embolia art pu/monaiis 6 fall, alla kvinnor.
Disfacerat/o art. coron, cordis traumatica 1 fall, med 

hæmopericard.

Urin- och könsorganens sjukdomar.

Akut nephrit vid infektion 28 fall.
Kronisk parench. nephrit 21 fall, 16 män, 5 kvinnor. Af 

dessa 8 vid tuberkulos, 4 vid lues, 1 vid actinomycos.
Kronisk interstitiell nephrit ') primär: 44 fall, 27 män 

17 kvinnor.

, , 2) sekundär: 46 fall, 25 män
och 21 kvinnor. Af dessa 4 vid tuberkulos, 7 vid lues och 3 
vid diabetes.

Amyloiddegeneration af njurarna 21 fall, 11 män, 10 kv. 
Af dessa 8 vid tuberkulos, 5 vid lues, 2 vid diabetes, 6 utan 
annan genes än kronisk nephrit.

Hydronephros 9 fall. Af dessa 5 vid prostatahypertrophi, 
2 vid bäckencancer, 1 vid blässten och 1 vid höggradig phi­
mosis.

Cysto-pye/o-nephrit 7 fall, 5 män, 2 kvinnor.
Nephrolithiasis 4 fall; L/th/asis uesicae urinariae 1 fall.
Hypertrophia prostatæ 13 fall, hvaraf 2 opererade och 

2 med abscess; Il af dessa öfver 70 år.



171

. /?plasia ren is uni 1 fall, 66 års man.
Ren cysticus biiat. congen. 2 fall, 47 års kvinna och 48 

års man, den ena med cystlefver.
Ruptura renis traumatica 2 fall.

Sa/pingit. acuta 3 fall.
Ruptura phornicis vaginae in part, (ankyloserad coccyx 

i framåtböjd hake) 1 fall, 38 års kv.

Endokrina körtlars sjukdomar.

Morbus ßdisonii 3 fall, af hvilka 2 visade tbc. i binju­
rarna, 1 endast cirrhotiska förändringar.

Morbus Basedowii 3 fall, 2 opererade med thymus per- 
sistens, 1 med klaff-fel.

Bensystemets sjukdomar.

Osteit. ac. 2 fall.
Fractura cran i i 8 fall.

„ coi verte b r. 3 fall.
„ stern i et costar, nonnull. 2 fall (suffocatio).

Svulster.

Cancer: 41 fall, fördelande sig sålunda:
Ålder: Män: Kv.:
30—40 1 2
41—50 4 6
51—60 3 4
61—70 10 7
71—90 1 3

Summa 19 22
Af dessa voro:
Cancer ventriculi 14 fall, 10 män och 4 kvinnor, den 

yngsta 32 år. 1 af dessa fall perforeradt.
Cancer oesophagi 1 fall 44 års man.
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Cancer coh: 7 fall, 1 î coecum, 2 i colon descendens, 
2 i flexura sigmoidea, 2 i colon transversum.

Cancer recti 1 fall.

„ maxillae 1 fall.

„ pulmonis bronchiale 3 fall.

„ „ 1 fall.

„ tracheae 1 fall.

„ pleurae 1 fall.

„ vesicae fei/eae 1 fall.

,, panchreatis 1 fall.

„ prostatae 1 fall.

„ ovarii 2 fall.

Adenokystoma carcinosum ovarii 1 fall.

Cancer tubae 1 fall.

„ uteri 1 fall.

„ mammae 1 fall.

Sarkom 8 fall, hvaraf 2 fall, 16 och 24 år, voro lymfo- 
sarkom i främre mediastinum; 1 fall, 59 år, sarkoma cerebelli;
1 fall, 2 år, sarcoma orbitae; 1, 36 år, sarcoma baseos cranii: 
1, 3o år, sarcoma vertebrae; 1, 26 år, sarcoma mucosae ven- 
triculi; 1 slutligen myxosarkoma ovarii.

G Horn a cerebri 2 fall, 20 och 40 år.

Hypernephroma maiignum 1 fall, 68 år.

Adenoma gfand. supraren. 1 fall, 59 år.

Polyposis mucosae intestini tenuis 1 fall, 43 år.

Papilloma vesicae urinariae 1 fall, 78 år.

Angiomata hepatis 1 fall, 47 år.
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För Sjukhuset ha utförts 994 histologiska undersökningar, 
hvarvid påvisats följande förändringar:

Digestionsorgan.
Läppar: Cancer 3; tuberkulos 2; angiom 2; sarkom 1; 

cylindrom 1 fall. Bucca: tuberkulos 1 fall. Käke: Inflamma­
tion 1; tuberkulos 3; fibrom 1; cancer 3; sarkom 1 fall. 
Pharynx: Cancer 1 fall; Oesophagus: cancer 1 fall. Spott- 
körtlar: retentionscysta 1 fall. Ventrikelslemhinna: inga för­
ändringar 17 fall; atrofi 1 fall; akut inflammation 1 fall; kro­
nisk inflammation 20 fall. Resecerad Ventrikel: kronisk inflam­
mation 1 fall; ulcus 5 fall; cancer 3 fall. Appendix: inga för­
ändringar 40 fall; atrofi 4 fall; tuberkulos 1 fall; akut inflam­
mation 144 fall; akut och kronisk inflammation 126 fall; 
kronisk inflammation 78 fall. Tunntarm: Resecerad brandig 
5 fall; ulcus perf. 1 fall. Coecum: Tuberkulos 1 fall. Colon: 
Cancer 4 fall; colica mucosa 1 fall. Rectum: hæmorrhoider 3 
fall; banal inflammation 5 fall; cancer 3 fall; polyp 1 fall. 
Peritoneum: banal inflammation 3 fall; tuberkulos 5 fall; can­
cer 1 fall. Qallblåsa: nihil 2 fall; atrofi 3 fall; akut inflam­
mation 4 fall; kronisk inflammation 8 fall; kronisk oah akut 
inflammation 9 fall; adenom 1 fall. Summa 523 fall.

Respirationsorgan.
Näsa: Tuberkulos 1 fall. Bihålor: granulom 1 fall; tu­

berkulos 1 fall; cancer 2 fall. Larynx: granulom 1 fall; tuber­
kulos 3 fall; papillom 3 fall; cancer 1 fall. Summa 13 fall.

Endokrina körtlar.
Thyreoidea: struma 16 fall; hvaraf 9 adenomatös, 4 col­

loid och 3 cystös typ. Summa 16 fall.

Urinorgan:
Njure: kronisk interst. nephrit 3 fall; pyonephros 3 fall; 

tuberkulos 2 fall. Blåsa: papillom 1 fall; cancer 4 fall.
Summa 13 fall.
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Lymforgan.
Lymfkörtlar: Akut inflammation 4 fall; kronisk inflam­

mation 7 fall; tuberkulos 40 fall; Sternbergs lymfom 3 fall; 
cancer 19 fall; lymfosarkom 4 fall. Tonsill: hyperplasi 1 fall. 
Mjälte: ruptur 1 fall. Summa 79 fall.

Könsorgan.
I Manliga: Penis: kronisk inflammation 1 fall; cancer 4 

fall. Testis: Inflammation, banal, 2 fall; atrofia ex ectopia 1 
fall; tuberkulos 3 fall; teratom 1 fall. Epididymis: tuberkulos
6 fall; hydrocele 5 fall; retentionscysta 1 fall; akut inflamma­
tion 1 fall. Prostata: hypertrophia 10 fall, hvaraf 4 fall af 
adenomyomatös, 5 af adenomatös, 1 af myomatös typ.

Summa 35 fall.
II Feminina: Mamma: akut inflammation 4 fall; kronisk 

4 fall; adenofibrom 11 fall; cancer 16 fall, hvaraf scirrh. 6, 
solidum simplex 9, adenocarcinom 1 fall. Vulva: cancer cli- 
toridis 1 fall. Uterusskrap: inga förändringar 10 fall; atrofi 4 
fall; akut inflammation 2 fall; hyperplasi 14 fall; abort 6 fall; 
mola hydatidosa 1 fall; myom 1 fall; cancer cervicis 2 fall; 
cancer corporis 2 fall. Cervixexcision: inga förändringar 5 fall; 
polyp 1 fall. Exstirperad uterus: myom 7 fall; cancer corpo­
ris 2 fall. Tuba: banal inflammation 17 fall; tuberkulos 5 fall; 
hasmorrhagisk infarcering 1 fall; tubargraviditet 7 fall. Ovarium: 
corpus-Iuteum-cysta 2 fall; follikelcysta 10 fall; adenokystom
7 fall; papillifert adenokystom 1 fall; pseudomyxom I fall; 
cancer 2 fall; parovarialcysta 1 fall. Lig. teres: myom 1 fall.

Summa 148 fall.
Ben och ledgångar.

Ben: banal inflammation 15 fall; tuberkulos 7 fall; lues 
1 fall; nihil 1 fall. Menisc: nekros 4 fall. Senskida: fibrom 
1 fall. Bursa: banal inflammation 10 fall; tuberkulos 1 fall- 
Synovia: tuberkulos 2 fall. Summa 42 fall.

Hud m. m.
Inflammation 21 fall; ulcus 2 fall; tuberkulos 15 fall; lues
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1 fall; dermacysta 6 fall; angiom 4 fall; neurom 1 fall; lipom 
4 fall; fibrom 1 fall; cancer 8 fall; naevus 5 fall.

Summa 68 fall.

Ögon.
Endophlebitis obliterans retinæ 1 fall; cysta fr. orbita 1 

fall; cancer orbitæ 1 fall; gliom 1 fall; sarkom 2 fall.
Summa 6 fall.

Öron.
Granulom 1 fall; cancer 1 fall. Summa 2 fall.

Diverse.
19 fall.

För Sjukhuset ha utförts följande bakteriologiska, sero­
logiska och cytologiska arbeten:

Allmänt bakt. undersökningar...............
Tuberkelbacillundersökningar

i sputum....................... 28 st.
i urin............................... 141 „
i andra vätskor . . . .__31 „

Gonococcundersökningar.......................
Difteri . ...................................................
Undersökningar på malaria...................

„ „ amæba dysenteriæ .
„ „ typhusbakterier . .

Vidals reaktion.......................................
Wassermanns reaktion...........................
Cytologiska undersökningar...................
Vaccinframställningar...............................

294 st.

200
18
4
4
2
9

130
453
204

6

»

»

Summa 1,320 st.
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För andra sjukvårdsinrättningar och enskilda läkare har 
utförts följande histologiska undersökningar:

Digestionsorgan.
Läppar: cancer 2 fall; Tunga: granulom 2 fall; cancer 

1 fall, Palatum: endotelium 1 fall; cancer 1 fall. Gingiva: 
granulom 2 fall; epulid 1 fall; angiom 1 fall; sarkom 1 fall; 
tuberkulos 1 fall; actinomycos 1 fall. Bucca: granulom 1 fall. 
Spottkörtlar: inflammation 1 fall; endoteliorn 5 fall; d:o sar­
comatosum 1 fall; sarcom 1 fall. Oesophagus: cancer 2 fall, 
Ventrikel: kronisk inflammation 1 fall; ulcus 2 fall; cancer so- 
lidum simplex 2 fall: scirrh. 2 fall; polyp 1 fall. Tunntarm: 
pendulerande yttre sarkom 1 fall. Appendix: nihil 1 fall; kro­
nisk inflammation 1 fall; kronisk och akut inflammation 5 fall; 
tuberkulos 1 fall; metastatiskt sarkom 1 fall; metastatiskt pseu- 
domyxom 1 fall. Colon: cancer 2 fall. Rectum: tuberkulos 1 
fall; ulcus 1 fall; cancer 1 fall; sarkomatös polyp 1 fall. Anus: 
lues 1 fall; hæmorrhoider 1 fall. Peritoneum: tuberkulos 4 
fall; cancer 1 fall; pigmentsarkom 1 fall; lymfosarkom 1 fall. 
Lefver: cystlefver (congen.) 1 fall. Gallblåsa: kronisk inflam­
mation 1 fall; cancer 1 fall. Bukcysta: från tarmdel 1 fall; 
från njuranlag 1 fall. Summa 64 fall,

Respirationsorgan.
Näsa: cancer 1 fall. Bihålor: cancer 2 fall. Larynx: 

tuberkulos 2 fall; papillom 1 fall; cancer 1 fall. Lunga: me­
tastatiskt hypernephrom 1 fall. Summa 8 fall.

Endokrina körtlar.
Thyreoidea-, struma 8 fall, hvaraf 2 colloïdes, 6 adeno- 

matosum. Thymus persistens 1 fall. Summa 9 fall.

Urinorgan.
Njure: kronisk interst. nefrit 1 fall; apostematös nefrit 2 

fall; tuberkulos 2 fall; congen. cystnjure 1 fall; hypernephroma 
malignum 3 fall. Blåsa: cancer 1 fall; papillom 2 fall. Ure­
thra: fibrosarkom 1 fall. Summa 13 fall.
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Lymfväfnad.
Lymfkörtlar: inflammation 10 fall; tuberkulos 2 fall; 

Sternbergs lymfom 1 fall; cancer 11 fall; sarkom 1 fall; lym- 
fosarkom 5 fall. Tonsill: inflammation 1 fall; lymfosarkom 
3 fall. Summa 34 fall.

Könsorgan.
I. Manliga: Penis: cancer 1 fall. Testis: atrophia exec- 

topia 1 fall; tuberkulos 2 fall; gumma 1 fall; cancer 1 fall. 
Epididymis: inflammation, banal, 1 fall; tuberkulos 2 fall. 
Prostata: adenomyomatös hyperplasi 1 fall. Summa 10 fall.

II. Kvinliga: Mamma: kronisk inflammation 6 fall; tu­
berkulos 1 fall; adenofibrom 22 fall; d.o i aberrerande mam­
ma 1 fall; cancer 19 fall, hvaraf 11 cancer simplex, 5 scirrh. 
1 adenocarcinom och 1 colloidcancer; myxosarkom 1 fall. 
Vulva: cancer 1 fall. Vagina: Polyp 1 fall; lymfangiorn 1 fall; 
cancer 1 fall. Uterusskrap: atrofi 22 fall; abort 34 fall; be­
nign hyperplasi 125 fall; inflammation 3 fall; tuberkulos 2 fall; 
myom 11 fall; cancer 11 fall; sarkom i slemhinna 1 fall; cho- 
rionepiteliom 2 fall; polyp 20 fall. Cervixexcision: nihil 4 fall; 
polyp, benign 15 fall; sarkom 3 fall; cancer 1 fall. Exstirpe- 
rad uterus: Fibrös omvandling af väggen 6 fall; myom 18 fall; 
adenomyom 4 fall; cancer corporis 5 fall; cancer portionis 4 
fall; chorionepiteliom 1 fall. Tuba: banal inflammation 13 fall; 
tuberkulos 7 fall; graviditet 8 fall, i ett fall vid tuberkulos i 
tuban. Ovarium: corpus-luteum-cysta 8 fall; myom 1 fall; 
follikelcysta 5 fall; dermoid med sarkomvandling 1 fall; adeno- 
kystom 4 fall; d:o papillifert 2 fall; d:o carcinöst 7 fall; pseu- 
domyxom 2 fall; cancer 5 fall; parovarialcysta 1 fall.

Summa 410 fall.
Ben och ledgångar.

Ben: Inflammation 2 fall; tuberkulos 1 fall; Chondrosar­
kom 1 fall. Bursa: tuberkulos 1 fall. Summa 7 fall.

Hud m. m.
Banal inflammation 13 fall; ulcus 4 fall; tuberkulos 9 fall; 

Sternbergs bild 1 fall; actinomycos 6 fall; granulom 2 fall;
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atherom 1 fall; gälspringcysta 2 fall; fibrom 2 fall; myom 2 
fall; hæmangiom 4 fall; lymfangiom 5 fall; angrosarkom 2 fall; 
cylindrom 1 fall; cancer 14 fall; sarkom 12 fall.

Summa 80 fall.
Hjärna.

Gliom 2 fall; psammon 2 fall; tuberkulom 1 fall.
Summa 5 fall.

Diverse.
7 fall.

För andra sjukvårdsinrättningar och enskilda läkare ha 
utförts följande bakteriologiska, serologiska och cytologiska 
undersökningar:

Allmänna bakt. undersökningar ... 121 st.
Undersökning på difteri...................  5,063 „

„ „ tuberkulos:
i sputum................176 st.
i urin....................... 48 „
i andra vätskor . . 8 „ 232 „

Undersökning på typhusbakterier . . 12 „
Vidals reaktion................................... 75 n
Wassermanns reaktion....................... 782 „
Cytologiska undersökningar .... 37 „

Summa 6,322 st.

Laboratoriets sammanlagda arbete uppgår sålunda till
Obduktioner....................................... 387 st.
Histologiska undersökningar . . . . 1,611 „
Bakt., cytol. och serol. undersökningar 7,642 „

Göteborg den 26 Maj 1914.

C. O Forse/ius
Prosektor.



RÖNTGENAFDELNINGEN 
vid AHm. och Sahlgrenska sjukhuset 19t3.

Undersökningar hafva utförts på 2,048 patienter till ett 
antal af 5,607 (föregående år respektive 1,904 och 4,366). 

Patienterna fördela sig på följande sätt:
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Från Medicinska afdeln
„ Kirurgiska „
„ Tuberkulos- „
» Ögon-
» Öron-

348 patienter 
823 

78

„ Stadens och Sjukhusets Polikliniker . . . 288
„ Stadens Sjukhus............................................. 48

Andra patienter......................................................... 429
Summa 2,048 patienter

Behandlingar hafva utförts till ett antal af 3,256 seancer 
å 384 nya patienter (föregående år respektive 1,774 och 201).
Från Medicinska afdeln 

„ Kirurgiska 
„ Ögon-
» Oron- „ . .
„ Medicinska polikliniken
„ Kirurgiska „
„ Stadens sjukhus . . . 

Andra patienter.....................

34 patienter
104

5
5
4

60
11

161

»

»

Summa 384 patienter

Fredrik von Bergen.
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Vetenskapliga uppsatser och föredrag
hafva under år 1913 offentliggjorts resp. hållits af nedannämnda 
vid Allm. och Sahlgrenska sjukhuset anstälda läkare öfver 
följande ämnen:

Med. D:r H. Köster:
1) Om patologiska förändringar, särskildt tumörer och 

blödningar, i medulla oblongata. (G. L. F.)
2) Fall af primärt, diffust Ventrikels arkom. (G. L. F.)
3) Om kraniella biåsljud. (G. L. F„ Nord. Kongr. f. inv. Med.)

4) Tvenne fall af polycythæmia. (G. L. F.)
5) Om barnförlamningen. (Göteb. Kgl. V. o. V. Samhälle.)

Professor K. Dahlgren:
1) Modifikation af tekniken vid operation för hallux valgus

(G. L. F.) .. J
2) Ett fall af diffus bennybildning kring höftleden etter

blodig reposition af luxatio iliaca. (ibdm.)
3) Om modern lungkirurgi jämte demonstration af ett fall 

af thoracoplastik. (Ibdm.)
4) Ett fall af myxoma ovarii + pseudomyxoma peritonei. 

(Ibdm.)
5) Ett fall af gallstensileus. (Ibdm.)
6) Ett fall af bäckenperitonit, som simulerat cancer recti.

7)

8)

9)
10)

bdm.) . j „
»e vanligaste metoderna för bentransplantation me 
idning af ett fall af fri bentransplantation pa grund af 

ufvudskada. (Ibdm.)
'venue fall, som undergått upprepade operationer for 

scites. (Ibdm.)
ft fall af splenectomi för Morbus Bantu (Ibdm.) 
ft fall af dubbelsidig nephrolithiasis, fullständig for- 
törelse af den ena njuren, anuri m. m-, är pai an ra 
idan med framgång gjorts pyelolithotomi, ure ero i o 
ü och implantation af ureter i blåsan. (Ibdm.)



11) Ett opereradt fall af hjärntumör. (Ibdm.)
12) Ett fall med multipla underkäks- m. fl. frakturer. (Ibdm.)
13) Ett fall af laminectomi för spondylit med kompression 

och vinkelböjning af medullæ spinalis. (Ibdm.)
14) Ett fall af svår hafvadskada orsakad af cirkelsåg. (Ibdm.)
15) Om mortaliteten i appendicit vid Allm. och Sahlgrenska

sjukhuset under tiden if? 1911 26]u 1913 (Ibdm.)
16) 5 fall af hjärnoperationer. (Ibdm.)
17) hall af Carrels kärlsutur å krossad arteria brachialis. 

(Ibdm.)

Med. Lic. L. Norrlin:

1) Om gallperitonit utan perforation af gallblåsan. (G. L. F.)
2) Öfversikt af den svenska litteraturen under åren 1840_

90 beträffande perforationer af enkla Ventrikel- och duo- 
denalsår. (Ibdm.)

3) Om kräkningar vid i fri bukhåla akut perforerande Ven­
trikel- och duodenalsår. (Ibdm.)

4) Treize cas suédois inédits de rupture traumatique de la 
rate sous plaie extérieure (Archives générales de chirurgie).

Med. Lic. I. von Stapelmohr.

Nyare uppfattningar angående förhållandet mellan hypofys 
och diabetes insipidus i anslutning till ett fall af hufvud- 
skada. (G. L. F.)

Med. Lic. Fr. von Bergen:

1) Ett fall af cancer i hårda gommen behandlat med ra­
dium. (G. L. F.)

2) Om röntgenbehandling af thymus och glandula thvreoi- 
dea. (Ibdm.)
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Från Allmänna och Sahlgrenska sjukhuset i Göteborg.

Någrra ord om tetanus’ terapi och profylax.1)
Av

Sten von Stapelmohr.

Tetanus-infektionens ingångsport är alltid ett sår, varför 
första terapien vid tetanus måste riktas på upptäckandet av 
denna ingångsport. Där plats och form tillåter det, bör såret 
ex cideras eller åtminstone behandlas fullt öppet, på grund av 
att tetanus i huvudsak tyckes bero på giftvärkan och ej på 
bakteriämi, och bakterien är anaerob; kauterisation av såret 
torde sålunda vara kontraindicerad, då en sådan åstadkommer 
en ätsningsskorpa, som verkar avstängande på sårsekretet, vari­
genom luftens tillträde hindras. Vätesuperoxid, som lätt i sår 
avgiver syrgas, torde i stället vara att förorda vid sårbehand­
lingen. Vid svårare och komplicerade skador kan amputation 
vara på sin plats. Dock har man alltmer kommit ifrån am­
putation såsom normalmetod och inskränkt detta till svåra

*) Föredrag i Göteborgs Läkaresällskap den 25 febr. 1914.
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tetanusfall och där det är fråga om ett i funktionellt hänseende 
mindre betydande parti, eller om det samtidigt är infektion av 
gasphlegmone och dyl.

Lika viktig som lokalbehandlingen är allmänbehandlingen 
av ■ den utbrutna tetanus. Genom Tizzoni och Gagliardi i Italien 
och Behring och Kitasato i Tyskland infördes på slutet av 1880- 
talet servmbehandlingen. De viktigaste preparaten äro från 
Hoechst a/M (framställt enligt Behring) och från Merck i Darm­
stadt (framställt enligt Tizzoni). Serumet användes till insprut- 
ning i stora doser subkutant, intraduralt, intracerebralt, ; intra- 
neuralt, intravenöst eller kombinerat. Doseringen är olika vid 
olika preparat; vid Hoechst’s preparat minst 100 A. E. dag­
ligen. Dessutom för Hoechst torrt serum i handeln för att 
strö i såret, varifrån tetanus utgår. Vid tetanus puerperalis 
användes intrauterina, vid tetanus neonatorum intraperitoneala 
insprutningar.

Den medikamentösa behandlingen består i första hand i 
narkotika. Italienarne använda i rätt stor utsträckning den av 
Baccelli1) föreslagna karbolterapien. Karbolsyran skulle »ha ett 
deprimerande inflytande på nervsystemet, som stämmer ned den 
samtidigt eller senare insättande retande värkan av tetanus- 
toxinet. » Den användes subkutant i 2—3 X lösning och i en 
initialdos av 0,o4 gm pro die stigande till 2,o gm och i en 
totalmängd av upp till 15 gm (Besnevic, Piccaluga, Lepore, 
Rdbitti. Righi2) m. fi.)

En numera rätt använd metod är vidare magnesium- sulfat­
behandlingen. De första grundläggande försöken gjordes av 
Meitzer och Auers) i Rockefeller-institutet. De kommo till den 
uppfattningen att MgS04 och MgCl2, insprutat subkutant på 
djur i förhållandet 1,5 på 1,000 kroppsvikt, framkallade en 
djup sömn och fullständig anästesi och avslappning av de 
villkorligt innerverade musklerna och reflexerna. Vid högre 
dos, 2 på 1,000 kroppsvikt, inträdde mors genom respirations- 
förlamning. Samma författare gjorde ock den första terapeu­
tiska behandlingen av tetanus med MgSO,t-lösning med fram­
gång. Meltzer’s föreslagna dos var 0,os per kg. kroppsvikt. 
Genom Kocher och Arndt4’} utbildades metoden vidare. De 
föreslogo användandet av 15 % MgSOå-lösning till intralumbal 
injektion i en mängd av 2—10—^20. cm. allt efter patientens 
ålder och krampanfallens styrka.. Patienten bör efter injek­
tionen ligga i horisontalt ryggläge med sänkt huvud. Injek­
tionerna göras omedelbart efter krampanfallens uppträdande. 
Vid kontinuerlig kramp är injektion indicerad, blott då respira- 
tionen till följd av larynx-, buk- och thorax-muskulaturens 
deltagande är starkt hindrad. Efter injektionen upphöra



krampanfallen redan inom 10—20 min., och patienten kommer 
i sömn, som varar i 2—5 timmar. Patienten »kan då själv 
sätta sig upp, rör händer och armar och liknar nu ej mer det 
föregående svåra sjukdomstillståndet. För det mästa kvarstår 
en paraplegi i nedre kroppshalvan med anästesi, i många fall 
även urinretention» (Stadier)6). Denna förlamning är dock ej 
för beständigt. Värkan av intralumbalinjektionen varar 12—24 
timmar. Då utvecklar sig ånyo den föregående sjukdomsbilden. 
Metodens största nackdel tyckes ligga i faran för respirations- 
förlamning. Arndt spolar vid hotande respirationsförlamning 
ut duralsäcken med NaCl. Kocher föreslår fysostigmin-injek- 
tioner, då fysostigmin förhindrar effekten av magnesiumsal terna, 
samt användandet av syrgasinhalationer, eventuellt kombinerad 
med konstgjord respiration. Även föreslås intramuskulära in­
jektioner av klorkalcium samtidigt med magnesiumsulfatinjek- 
tionerna, då tillförsel av kalciumsalter nämligen upphäver 
värkan av magnesiumsaltet.

Pä grund av risken vid de intralumbala injektionerna 
infördes av Greely-Lyon,6) Paterson7) och Parker8) den subkutana 
MgSO^-behandlingen. Man har då använt från 5,5 %, med krop­
pens vävnader isotonisk, till 50 X lösning. Dessa injektioner 
äro dock rätt smärtsamma. Enligt Stadier6) skall 30—40 % 
lösning vara den bästa och i en dosering av 5 gm MgSO*. i 
dosen, 2—5 gånger dagligen.

Per os har MgS04 ingen krampstillande verkan.
Utom dessa nu nämnda har Moral och morfin använts och 

användes ännu i stor utsträckning. En mängd andra medel 
har vidare föreslagits och använts, såsom kloroformnarkos, paral- 
dehyd+ceter intravenöst (Aikey)fi) curare eller curarin (Bergell 
och Levy),10) cholesterin (Saaverda)11) m. fl.

Uppgifterna angående tetanus-mortaliteten vid de olika be­
handlingsmetoderna variera mycket. Enligt en engelsk statistik 
av Bose12) beräknas mortaliteten utan serumbehandling till
58.8 % (vid fall med 1—10 dagars Inkubation 96 %, med 
över 10 dagars inkubation c:a 75 %'), enligt Blumenthal och 
v. Leyden13) 80—90 %. Hos andra författare finnas mycket 
lägre siffror, 51 X ned till 34 % (Friedrich, Curschmann, War- 
thxngton, Hobart). Med serumbehandling anges siffrorna 68,5 X 
ned till 28 % (Wilms, Lambert, Holsti, Loeper, Oppenheim, 
Haberling, Lund, Engélmann). Någon uppenbart eklatantare 
effekt visa dessa siffror icke. De senaste uppgifterna angående 
mortaliteten äro av Permin11), som på 388 tetanusfall i Dan­
mark fann en mortalitet på icke-serumbehandlade fall av
78.9 X och på serum behandlade av 57,7 % och av Stadier.6) 
Hans statistik, som är sammanförd efter uppgifter från Köhler,
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Kaliski, Richter, Kentzler, Jakobsen, Imperiali och egna fall, 
ställer sig sålunda :

Inkubation Utan serum Med serum
Magn eaium- sul fat

Karbol
Intralumbalt Subkutan t

1—10 dagar... 

Över 10 dagar

220 fall : 86 %

166 fall: 59 %

258 fall: 67 %

186 fall: 36 %

26 fall; 42 % 

11 fall: 9%

4 fall: 0 %

3 fall: 0 %

54 fall: 28 % 

47 fall: 6,4%

Summa 386 fall : 74 % ,444 fall: 54 % 37 fall : 33 % 7 fall : 0 % 101 fall: 18 %

Dessa 2 sistnämnda statistiker visa en stor överensstäm­
melse i siffrorna för serum- och ieke-serumbehandlade fall 
samt ett påtagligt bättre resultat av serumbehandling än utan 
serum. En förvånansvärt ringa mortalitet visar karbolsyre- 
terapien, vilken drives i synnerhet av italienarne och förkättras 
mycket i Tyskland. P. Krause säger om den i Mohr u. Stae- 
helin's Handbuch der inneren Medizin (1911): karbolsyreterapien 
»ist auch nach eigenen Erfahrungen wertlos, bei schweren 
Fällen habe ich davon nichts Günstiges gesehen.» I motsats 
till detta yttrande står dock italienarnes låga mortalitetsprocent 
med metoden. Stadier, som publicerat statistiken, uppmanar 
ock till fortsatt prövning av densamma.

Magnesiumsulfatmetoden visar likaledes en låg mortalitets­
procent, såväl vid intralumbal som vid subkutan användning. 
Siffrorna äro dock för små för en säkert bevisande statistik. 
Stadier drager ej häller någon avgörande slutsats utan säger: 
»Welcher der drei Methoden (intralumbala och subkutana 
magnesiumsulfat- eller karbolmetoderna) die Zukunft gehört muss, 
den Erfahrungen des nächsten Jahrzehnts überlassen werden.»

Saken torde väl för närvarande stå så, att en kombinerad 
metod av serum och narkotika, vare sig MgS04, karbol eller 
kloral och morfin bör göras. Ty det ligger nära till hands 
att antaga, att det i kroppen, vare sig i blod, lymfvägar eller 
nervskidor, befintliga fria tetanustoxinet, som ännu ej förankrat 
sig vid angreppspunkterna, gangliecellerna eller motoriska 
ändplattorna, skall kunna bindas med tetanusantitoxin och 
sålunda förhindra ytterligare toxinförankring. Samtidigt en 
narkotisk terapi för lindring av de genom det förankrade toxinet 
orsakade krampanfallen. Vilken narkotisk terapi, som är den 
bästa, torde ännu ej kunna avgöras; men av allt att döma 
tyckas de subkutana MgSO<- eller karbolmetoderna vara värda 
att vidare prövas.

Å Sahlgrenska sjukhuset har åren 1886—1913 vårdats 28
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tetanuspatienter, vilka efter Inkubation och behandlingsmetod 
fördela sig sålunda:

Inkubation
Alla fall Utan serum Med serum Magn esi umsulf at

Fall Döda — % Fall Döda = % Fall Döda = % Fall Döda = %

1—10 dagar... 17 13 = 76,5 % 11

£-

i'­ll

CO 3 2 - 66,7 % 3 3 = 100 %
Över 10 dagar 5 2 = 40 % 3 1 = 33,s % 2 1 = 50 % --- —

Okänd ............. 6 3 3 2 2 1 1 —

Summa 28 18 = 64,3 % 17 11 = 64,7 % 7 4 = 57,1 % 4 3 = 75 %

Av de serum behandlade 7 fallen fick ett fall (XIII) 20 
A. E. subkutant samma dag, som tetanus bröt ut; mors dock 
samma dag. Ett fall (XXI) fick 20 A. E. subkutafit 2 dagar 
efter utbrottet; mors följande dag. Det 3:e fallet (XXIV) 
erhöll tillsammans 200 À. E. subkutant under 7 dagar; där­
efter var hans tetanus tydligt bättre, då trismus efter sista 
injektionen var nästan borta samt krampanfallen försvunnit; 
mors 6 dagar efteråt i pneumoni med abscess. 4:e fallet, 7 
års gosse, (XXVII) erhöll tillsammans 310 A. E. dels subku­
tant under loppet av 4 dagar med början dagen efter utbrottet; 
mors i dubbelsidig pneumoni; krampanfallen ej bättre. Av de 
3 fallen, som gingo till hälsa, erhöll ett (XXV) med början 
på 11 :e dagen efter utbrottet tillsammans 1,280 A. E. under 
loppet av 13 dagar, varav 280 A. E. intralumbalt på 3 injek­
tioner. Efter sista injektionen exantem, som försvann efter 
6 dagar. Fall XXVI fick, med början på 6:e dagen, under 
loppet av 9 dagar 900 A. E. subkutant; och det 3:e fallet 
(XXVIII), utan känd inkubationstid, erhöll med början på 8:e 
dagen efter insjuknandet tillsammans under 14 dagar 2,100 A. E., 
varav 1,500 A. E. intravenöst och det övriga subkutant eller 
intramuskulärt. De intravenösa insprutningarne fördrogos väl.

Av de magnesiumsulfatbehandlade 4 fallen gick ett till 
hälsa. Angående detta fall (XVIII) saknas uppgifter om in­
kubationstid, och om tetanus var generell eller lokaliserad. De 
övriga 3 fallen med generell tetanus, hade en inkubationstid 
av 10, 8 och 6 dagâr (XVI, XVII, XXII) och gingo till mors 
2 och 3 dagar efter tetanus’ utbrott. Alla fallen behandlades 
med intralumbal injektion av svag, omkring 3 %, lösning av 
MgS04. På alla fallen upphörde krampen efter insprutningen 
för en tid.

De kirurgiska ingrepp, som företagits efter tetanus’ utbrott, 
ha i 3 fall varit av stympande art; 2 av dessa fall gingo till
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hälsa (VIII, X) båda dessutom behandlade med kloral och 
morfin; ett dog samma dag (XIII), samtidigt behandlat med 
kloral, morfin och 20 A. E. tetanusantitoxin ; i 2 fall exstir- 
perades såret med omgivningen och tamponerades med jodo- 
formgas respektive vätesuperoxidtamponger ; båda fallen gingo 
till hälsa (VII och XXV), det ena behandlat med kloral och 
morfin, det andra dessutom med tetanusantitoxin. I 7 fall 
ingen lokalbehandling; av dessa 4 fall till hälsa. I övriga fall 
konserverande sårbehandling.

Statistiken från sjukhuset är ju liten och sålunda föga 
bevisande. Om man undantager de 4 magnesiumsulfatbehand- 
lade fallen, överensstämma de övriga grupperna i stora drag 
med de större förut anförda statistikerna och framförallt däri 
att tetanusfallen med över 10 dagars inkubation hava bättre 
prognos än de med kortare.

Visar den terapeutiska serumbèhandlingen en som sagt 
osäker effekt, fast dock de senaste statistikerna peka på en 
viss nytta, så är resultatet av serumbèhandlingen för att för­
hindra uppkomsten av tetanus tydligare. Behring och Kitasato 
samt Tizzoni föreslogo redan 1890 och 1892 användande av 
antitoxin som profylaktikum. Och då Nocardu) 1895 och 
1897 offentliggjort sina försök på djur i stor skala och 
Scherck 16j 1906 framlagt effekten av de profylaktiska tetanus- 
antitoxininjektionerna vid fyrverkeriskadorna vid frihetsfästerna 
i Newyork, där år 1903 av 56 sådana skador 16 dogo i te­
tanus, under det att 1904—1906 av 291 skadade, som be­
handlats profylaktiskt, ingen fick tetanus, så har kraftiga bevis 
lämnats för medlets effekt. År 1906 uttalade sig Kocher på 
35:e Kirurgkongressen sålunda: »Ich werde es einem Arzte sehr 
übelnebmen und es ihm zum Vorwurf machen, venn er bei 
einem Verwandten von mir, der eine mit Strassenerde beschmutzte 
Wunde hätte, nicht die prophylaktische Injektion machen 
würde. Was wir uns aber bei unseren Verwandten zum Vor­
wurf machen würden, haben wir uns auch bei jedem anderen 
Patienten zum Vorwurf zu machen. Ich betrachte diejenigen 
Fälle für ganz besonders beweisend, in welchen es trotz der 
prophylaktischen Injektion doch zum Tetanus kommt. Ich 
mache die prophylaktische Injektion immer, wenn ich Wunden 
habe, die mit Erde Strassen-kot u. s. w. verunreinigt sind, und 
tue dies um so eher, als die Injektion des Tetanus-Antitoxins 
als solche ganz ungefährlich sind.»

Den profylaktiska serumbèhandlingen har föreslagits på 
olika sätt. De flesta (Kocher, Pochhammer, m. fl.) rekommen­
dera subkutan injektion av 20 A. E. vid alla med jord och 
kreatursspillning nedsmutsade sår eller sår orsakade hos dem,
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som under sitt yrke komma i beröring med jord, skottsår, i 
synnerhet sådana, där förladdning kan tänkas hava kommit 
med i såret, skador av träsplittror och dylikt. Andra föreslå 
användandet av antitoxin, som ströpulver i såren (Calmette); 
andra använda tamponger doppade i serum; Bochenheimern) 
föreslår en salva, s. k. antitetaninsalva, som på 100 gm håller 
100 A. E., och vilken skall strykas på de misstänkta såren. 
Suter18) framhåller, att man blott vid per primam läkande sår 
skall nöja sig med den första injektionen, men att man vid 
långsamt läkande och i synnerhet suppurerande sår bör upp­
repa insprutningen. Man anser, att varaktigheten av den genom 
insprutningar framkallade immuniteten knappt är längre än 
2x/2—3 veckor, och att tetanus’ inkubation är mellan 2—60 
dagar. Pochhammer vill därför alltid, att en andra insprutning 
på 20 A. E. göres 10—14 dagar efter den första. Plerä teta­
nusfall trots profylaktisk serumterapi ha iakttagits. För det 
mesta äro dessa fall lätta och ha ofta en lång inkubation stid. 
Curtilett och Lombard19) meddela 1913 ett fall, där en 9-årig 
gosse med komplicerad underarmsfraktur erhållit 2 timmar 
efter skadan en profylaktisk insprutning av 20 ccm antitoxin. 
6 dagar efteråt märktes en lokal ascenderande kramp i armen 
utan trismus eller nackstyvhet. Under 5 dagar fick patienten 
200 com antiserum subduralt och subkutant. Därpå försvann 
krampen så småningom och läkning inträdde. Den lokalise­
rade krampen och förhindrade generaliseringen av tetanus till­
skriva författarne såsom sannolikt beroende på preventivinjek­
tionen. Kolb och Laubenheimer20) hava 1913 påvisat tetanus- 
bakterier i sårsekretet från ett fall av maskinskada av handen 
utan tetanussymtom. Patienten hade profylaktiskt fått 120 A. E. 
Hoechst’s serum. Mot den profylaktiska tetanusterapien vänder 
sig Thiéry 21) i en diskussion i mars 1913 i Société de chi­
rurgie i Paris under framhållande av, att på hans klinik denna 
terapi ej användes, och att trots detta inga tetanusfall före­
komma. Han desinficerar alla sår med 10 % klorzink.

Av de på Sahlgrenska sjukhuset vårdade tetanusfallen 
hava 24 fall ett yttre trauma som ingångsport, och av dessa 
kunna 14 härledas från jord eller stenar, 3 fall från trävirke
I från spik, 1 från skottskada och 6 från sår av diverse ur­
sprung. Av de övriga 4 tetanusfallen förmodas 1 härleda sig 
från tandextraktion och 3 från barnsäng. Av fallen med yttre 
sår inträffade 23 före den 26 juni 1910, och bland dessa hade
II sår före tetanus' utbrott skötts å Sahlgrenska sjukhuset. 
Den 26 juni 1910 börjades att profylaktiskt insprutas tetanus- 
antitoxin vid olycksfall, som inkomma å Sahlgrenska sjukhuset. 
Och av c:a 9,600 olycksfall, som södan den tiden till och med
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Omläggningar. Mg SOi intralum- 
balt.

0 påtagligt.
i

®ahlgr,
sjukh.

V___

19/e ■ Sutur. Omläggningar. Mg SOi intralum- 
balt; morfin.

Tuberculosis 
pulmon. et in­
testin! ilei. Has- 
morrhagia sub­
dural. cerebri.

1

2

:
2 Omläggningar. Mg SOi intralum- 

balt.

1
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r
ut
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XIX. 08. ê 12 C:a 3 
veckor 

före 
ink.

21/s 17/
/ 6

23/
• 6 t C:a 2 

veckor
7

dagar
Universalis
traumat.

Obetydligt sår å bäl 
under trädgdrdssnW 
te. Trampat å spik

XX. 09. ê 48 7ä 7. ‘Va t 9
dagar

3
dagar

Universalis
traumat.

Foten krossad av ./ärt' 
balk.

XXI. 09. o 37 C:a28/3 9/ 
i 4 7* ‘Vt t C:a 10 

dagar
5

dagar
Universalis
puerperalis

Abort.

bai. io. $>■ 12 27s 21/
13 27/b

29/
13 f 6

dagar
3

dagar
Universalis
traumat.

Lacererat sår (geno#1 
buden) å ena knä« 
av en jordbruks 
skin. jj

XXIII.
10.

Ô
1

ll/2 7é 76 18// 6 S1/e f 9
dagar

3
dagar

Universalis
traumat.

Gapande orent sår ] 
huvudet. Överkör1*
å gata.

XXIV.
11.

(

!

38 26/
/ 6 77, ? t ? ? Universalis

traumat.
Flathandstort sår 1 

knäet; fall i gata»•

fXV. 12.

1

å 41 8 /
, 6 27a 14/16 17

/ 7 Hälsa b
dagar

6 7.
vecka

Cepkalieus
traumat.

Sår i pannan, orsak*1* 
genom slag av plan
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ta
nu

s Behandlingssätt av såret resp. 
ingångsporten Behandlingssätt

h
av tetanus

Patol. anatom.

fynd
Anmärkningar

före tetanus efter tetanus

? ? Sublimatomslag. Kloral, morfin. Hæmorrhagiæ 
parv. subpleur. 
et subpericard.
6 mm. lång spik 
å ena hälens 
undersida mel­
lan överhud o. 
underhud. I öv­
rigt 0.

Såret retnings 
löst med jord 
färgad omgivn 
vid inkomsten

_

Sahlgr.
sjukb.

-

3U Desinf. Fbd.
6/s Exartikula- 
tion i metatar- 
so-phalangeal- 
lederna av 4 tår. 
Dränage.

Öppen behandl. Kloral, morfin. Degeneratio pa- 
renchymatosa 
myocardii, he- 
patis et renum.

? ? O Kloral, morfin.
9/4 Tetanus anti­
toxin 20 A. E. sub- 
kutant.

Bronchopneu-
moniæ.

Märke efter ai 
siktl. framkal 
lad abort fur 
nos ej.

Sahlgr.
sjukh.

2 Vä Desinfekt. 
Sutur.

Öppen behandl. Kloral, morfin.
Mg S04 intralum- 
balt.

Hæmorrhagiæ 
minimæ pulm. 
amb. Såret
rent.

Sahlgr.
sjukh.

9/ö Rengöring. 
Tamponad.

Öppen béhandl. Morfin. Hyperæmia cere­
bri. Bronchit. 
acuta.

? ? Förband. Kloral, morfin. 
Tetanus antitoxin 
subkut.: 16/7 100 Ä. 
E. ls/7 40 A. E. 18/, 
40 A. E. n/7 20A.E.

Pneumoni med 
abscess.

Såret vid inkoi 
sten granulera 
de. 7? Trism 
bättre. Kram 
anfall borta.

Skött
såret
själv.

Borsyretvättn. o. 
»eng. plåster».

'!ile Excision av 
sår och omgiv­
ning. Hj 0.2-
tamponger.

Kloral, morfin. 
Tetanus antitoxin. 
’*/« 60 A. E. sub­
kut. i såromgivn. 
976 40 A. E. sub­
kut. 100 A. E. in- 
tralumbalt. 56/e
100 A. E. subkut. 
27e 100 A. E. sub­
kut. 276 iooa. e. 
intralumb.

Det exciderac 
såret visade f 
rekomst av 
främm. kro] 
par med jätt 
celler. 6/? S 
rumexantem, 
som försvar 
efter 6 daga
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Tetanus’

form

Orsak till skadan
och tetanus’ 
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r

sk
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a
fö

r
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m

st
fö

i-
sy

m
to

m Û’r-> A4sf

: xxvi. 
12.

O 31 c:a î8/a 16/
/10

12/
/10

27 / 
/ll Hälsa e:a 14 

dagar
87, '

vecka
Universalis

traumat.
Sår i huvudet, orsakat 

av patatishaoka.

XXVII.
; i2.

5

Ô 7 24/
/10 Vn 6//11

11/
/ 11 t 13

dagar
5

dagar
Universalis
traumat.

Sår å tummen. Skadat 
sig å vedhuggninga- 
maskin. Talrik»
smutsiga vårtor i ocl> 
vid sårkanten.

IX VIII. 
f 13.

(

ô 57 ? 10u *712
5/
/ 3 Hälsa ? 4V2

veckor
Universalis
(traumat.)

Ej känd. I händerna 
talrika sprickor och 
valkar samt små ärr 
efter sår. Sysslar
mycket med kreatur 
samt,j ordbru fcsarb ete-

år 1913 inkommit och här behandlats, ha 260 erhållit profy- 
laktisk injektion, således i c:a 2,7 %. Av de under samma 
tid vårdade 5 tetanusfallen har intet före tetanus’ utbrott er­
hållit vård å sjukhuset.

De indikationer för den profylaktiska tetanus-antitoxin- 
terapien, som här i allmänhet följts, hava varit följande, — 
dock har av naturliga skäl den behandlande läkarens uppfatt­
ning i det speciella fallet lämnat ett tämligen stort spelrum: — 
Alla sår, som synas eller misstänkas vara orenade med sand, 
jord, kreatursspillning, träbitar eller dylikt, samt särskilt 1) alla
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ti,
III

Behandlingssätt av såret resp. 
ingångsporten Behandlingssätt

av tetanus

Patol. anatom.

fynd
Anmärkningar.

före tetanus efter tetanus

2älc—V, 100 A. E. 
subkut. varje dag. 
Vi 80 A. E. intra- 
lumb.3/,—V ; 100 A. 
E. subkut. var dag.

■ Skött 
såret 
själv.

Tvättning och 
förband

0 Kloral, pantopon. 
Tetanus antitoxin 
subkut. 17/10—25/io 
100 A. E, var dag.

Sår vid inkom­
sten läkt.

Såret 
kött av 
läkare.

î4/io Sutur. Vu Debridering 
av såret full­
ständigt. Tamp. 
med Tet. anti- 
toxin-tampon- 
ger.

Kloral, morfin.' 
Tetanus antitoxin 
Vu 50 A. E. sub­
kut., 60 A. E. in- 
tralumb. 8/u 50 
A. E. subkut. 9/u 
40 A. E. subkut. 
60 A. E. intra- 
lumb. ■/u 60 A. 
E. subkut.

Pneumonia ao. 
pulm. amb. 
Lindrig infek- 
tionsmjälte. I 
övr. 0.

Skött
såren
själv.

<-----------

O O Kloral, morfin, amy- 
lenhydrat.
Tetanus antitoxin: 
10/2—15A: 200 A. E. 
intravenöst var dag. 
lsh—"A: 100 A. E. 
intravenöst, 100 
A. E. subkut. ls/2 
100 A. E. intrave­
nöst. ls>/2—'"Y,: 100 
A. E. subkut. var 
dag.

2e72 Uppstigning

kontusions- och lacererade sår, orsakade av stenar, trä och dylikt 
eller genom fall mot marken, eller sådana, som träffat personer, 
som syssla med jordbruks-, sten- eller träarbete; 2) sår, orsa­
kade genom spark eller bett av de vanliga husdjuren ; 3) stick­
sår, orsakade genom trampning eller rivning mot å marken lig­
gande spikar och dylikt; 4) sår, orsakade genom skjutvapen, 
om man kan misstänka, att bitar av förladdning har kommit 
med in i såret.

Preparatet, som använts här både vid behandlingen av 
den utbrutna tetanus och profylaktiskt, har varit från Hoechst
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a/M och i allmänhet det 6-faldiga, d. v. s. det som på 1 ccm. 
håller 6 A. E. Doseringen har varit den vanliga vid profy- 
1 akti sk injektion, nämligen 20 A. E. subkutant åt vuxna, samt 
för barn i proportion med åldern. I ett fall har dosen upp­
repats under 2 dagar efter första injektionen; i detta fall var 
skadan en delvis skalpering av huvudet efter spårvagnsolycka 
det flathandstora såret intensivt insmort med sand och jord. 
I övrigt har den profylaktiska injektionen blott givits en gång 
och då genast efter patientens inkomst på sjukhuset.

Några oangenäma biverkningar av den profylaktiska injek- 
tionsterapien hava icke iakttagits. Någon gång ett lokalt om- 
kringinjektionsstället uppträdande erytem utan allmänna symtom.

Den profylaktiska serumterapiens stora värde torde sålunda 
hava bekräftats av dess framgångsrika användning å Sahlgrenska 
sjukhuset, och man torde väl få anse densamma vara obestridlig. 
Då medlet dessutom numera är rätt billigt (Hoechst’s preparat 
kostar för 20 A. E. 6-fach, den vanliga profylaktiska dosen, 
2,60 kronor; och hållbarheten vid lämplig förvaring rätt lång, 
minst 3 år), så kan man instämma i vad fabriken Hoechst a/M 
avslutar sitt litteratursammandrag om sitt preparat: »Niemals 
aber sollte man vergessen, dass Vorbeugen leichter ist als 
Heilen, und dass die ausgedehnte Anwendung einer zeilbewus- 
sten Prophylaxe des Tetanus mit Hilfe des spezifischen Anti­
toxin die beste und zuverlässigste Gewähr für die numerische 
Einschränkung der Tetanusfälle darbietet.»

(Tillägg till korrekturet *% 14): Tiden 1 jan.—10 maj 
1914 har å ungefär 1,000 olycksfall preventivinjektion av te- 
tanusantitoxin företagits 45 gånger enligt förutnämnda princi­
per; och har fortfarande intet fall av tetanus uppträtt hos här 
från början vårdade patienter.

Till överläkarne, professor K. P. Dahlgren och med. dok­
tor Hugo Köster, frambäres mitt vördsamma tack för rätten 
att meddela sjukhusets material.
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