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Kita a wiagd rdzenia.
Na podstawie wtasnych spostrzezen
Napisat

dr Stefan Filipkiewicz
lekarz zaktadu w Cieplicach Trenczynskich.

Powszechnie przyjeto, ze wiad jest wielce powiktanem
cierpieniem uktadu nerwowego, z przewazajagcemi zmianami
w drogach dosrodkowych czyli czuciowych, prowadzacemi
do zwyrodnienia istoty nerwowej z nastepowym rozrostem
gleju. Schorzeniu podlegajg nietylko korzenie tylne rdzenia,
lecz takze mo6zg, kora moézgowa i nerwy obwodowe. Mimo
bardzo szczegétowych badan anatomiczno- patologicznych
i drobnowidowych, mimo okre$lenia i wyttumaczenia, na
podstawie tychze zmian, objawdéw wigdu, istota tego cier-
pienia nie jest rozstrzygnieta, czynnik przyczynowy nie zo-
stat ustalony, a z pomiedzy wielu teoryi etyologicznych gé-

rujg dwie: kitowa i urazowa. Wiekszos¢ z Fourn ierem,
Erbem, Strumpllem it d. na czele, popierajg teorye
kitowg zestawieniami, wykazujacemi 90— 93“o W wy-

wiadach, a nie mogac sie oprze¢ na zmianach anatomicznych
w wigdzie, gdyz nie posiadajg one wybitnych cech zmian
kitowych, uwazajg wigd za nastepstwo Kkity, za sprawe
parasyfilityczng, w ktdérej nie zmiany swoiste, ale toksyny,
z jadu kitowego powstate,

do zwyrodnienia tkanki nerwo-
wej wioda.
Erb na zasadzie rzadko spotykanych przypadkow

wigdu z rédwnoczesnerui zmianami swoistemi w innych na-
rzgdach, odstepuje wr takich przypadkach od teoryi toksy-
nowej i wnosi, ze kita obok objawoéw

moze w uktadzie nerwowym

swoistych wywotaé
i zmiany nieswoiste.

Fanatyczni zwolennicy pochodzenia kitowego wigdu,
braku kity w 10no przypadkéw nic uwzgledniajg, za inng
przyczyng rdédwnorzedng nie $ledzg, wnoszac, zc poniewaz
w go"jO przypadkéw wigdu przebycie kity stwierdzono, to
i to pozostate i0°/0 tej samej przyczynie podporzadkowaé
nalezy.

W ostatnich latach nie brak $cistych badan, dazacych
do wySwietlenia patogenezy wigdu itak: Nagcolle (Presse
mcédicale 1 1903) na podstitwie badan drobnowidowych
ze punktem wyjscia zmian w wigdzie sg opony.
rdzenia, z ktérych sprawa szerzy sie na stupy tylne i w prze-
biegu cechy kilowe przedstawia. Ferricr (Brit. med. Jour-
nal, 1906) sktania sie do zapatrywania, ze pokitowe toksyny

twierdzi,

wywotujg zwyrodnienie protoneuronu czuciowego, gdyz
zwiekszona limfocytoza w ptynie médzgowo-rdzeniowym nie
Ustepuje w wigdzie swoistemu leczeniu przeciwkitowemu.

Marin esco (Deutsch. med. Wochenschr. 1907) nie zna-
laztszy w 15 przypadkach w cieczy mézgowo-rdzeniowej

u cierpigcych na wigd pokitowy, kretkow bladych, przy-
chyla sie réwniez do teoryi toksycznej.
Wrecz odmiennego zdania jest Leyden i jego zwo-

lennicy. Przeziebienia, nadmierna praca mie$Sniowa, naduzy-
cia. in Baccho et Ycnere, jednem stowem w najogdlniej-
szem znaczeniu uraz (trauma) fizyczny czy psychiczny, sta
nowig wedifug tych autor6w czynnik przyczynowy wigdu,
jednak jakiej$ innej choroby autorowic ci kile nie przeciw-
stawiaja. Ze dziedziczno$¢ w zakresie chor6b nerwowych,
usposobienie neuropatyczne, do rozwoju wigdu, do przy-
spieszenia wybuchu tego cierpienia i zto$liwosci jego prze-
biegu poteznie przyczyni¢ sie moze, tego
zaprzecza.

i I"ourn ier nic

oSwietlat
stron caly szereg autorow, jak:
Brcgman, Bornsztein, Dunin, Flatau, Gajkicwicz,
Goldflam, Kopczynski, Ortowski, Piltz, Sedziak, Strézewski,
Szczepaniak, Trzcinski, Tumpowski.

Zestawienie spostrzeganych przezemnie
wigdu przedstawia sie nastepujgco:

Na 328 chorych przebywato kite stanowczo
dzong:

I w naszem piSmiennictwie
z réznych

sprawe wiadu
Adamkiewicz,
Bauerertz,

przypadkow

stwier-

303 kite nabyta,
1 kite dziedziczna,
24 kity nie przebywato,
a wiec 92'60,0 przypada na Kkite, co odpowiada zestawieniu
Fourniera, Krba, Gajkiewicza it .

Na 304 przypadki kitowe przypada 294 mezczyzn, 10
kobiet Najwcze$niej wystapity objawy wigdu w 3 lata,
najp6zniej w 25 lat, $Srednio miedzy 8. a 15. rokiem po za-
kazeniu, a miedzy 28 a 45 rokiem zycia.
nalezeli do wyzszych klas spoteczenstwa,
czynne, mniej

Wszyscy chorzy
prowadzili zycie
i tak
Baccho et Ycncre, w 15
dziedziczne choroby nerwowe, w 11 usposobienie neuropa-
tyczne, w 8 nagte przeziebienie wybuch wigdu poprzedzaty.
W trzech przypadkach wigdu towarzyszylty objawy Kkity
trzeciorzednej, a w jednym Kkilak rozpadty
w okolicy stawu tokciowego, w drugim zajecie i zgrubienie
okostnej kosci piszczelowej, w trzecim rozwinigta w 36 r.
zycia miazdzyca tetnic z niedomykalno$cig zastawek aortyl).
(Dok. nast.)

lub wiecej zycia uzywali i naduzywali;
w 43 przypadkach naduzycia in

mianowicie

* Leczenie swoiste w tych trzecli przypadkach objawéw wigdu zu-
petnie nie usuneto, —nie mozna ich wiec zaliczy¢ do psetidoiabcs sypkiNtica.
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Z kliniki lekarskiej prof. dra Konrada Wagnera
w Uniwersytecie kijowskim.

O rozpoznawczem znaczeniu zmian w moczu,
wywotywanych przez uciskanie nerki.

Podat

Dr E. Zebrowski.

(Ciag dalszy.)

Zjawianie si¢ biatkomoczu, lub tezkjego zwigkszanjg
sie po uciskaniu nerki jest? wedtug moich spostrzezen, zja-
wiskiem statem. Co prawda, niekiedy po pierwszem badaniu
otrzymywatem wyniki ujemne, jednajac w przypadkach
tych mctztTsrm.yto doszukaé sie zawsze jednego ze wskaza-
nych przez SchrEibera \farunkéw, ktdre przeszkadzajg
wystgpieniu biatkomoczu wskutek uciskania nerki. Trafiato
$le to najieaejiciej wMpoczatku moich badarn, zanim nie opa-
nowatem techniki bezpos$redniego uciskania nerki. Niemniej
jednajs i potem od czasu do czasu zdarzaty sie przypadki,
w ktéjrych dopiero powtérne badanie doprowadzato do po-
zadanego wyniku. Zalezato to prawdopodobnie 0d'lteggJKe
chorzy nie umieli unika¢ zupelnie naprezenia mies'ni brzu-
sznych. Chociaz przypadki’te sg bardzo rzadkie (z 39 -2),
to jednak wobec mozliwos$ci ich istnienia, nalezy ustali¢
jako zasade, ze wynik ujemny przy jednorazowem gadaniu
nie uprawnia jeszcze do zadnych wnioskéw. W tych prze-
padkach, w .ktérych nie mozna wymacj&g nerki nawi t przy
najgtebszymfSwdechu, a tern samem nie mozna ucisngc jej
bezposrednio, biatkomoczu zwykle nie bywa. W 8 takich,
badanych przezemnie przypadkach, pomimo usilnego mie-
sienia okolicy nerkowej obu rekami otrzymatem wynik
ujemny®/

Ucisk na nerlde'-ruchoma prl£z przykrywajaca jg watrobe
moze niekiedy wywota¢ nieznaczny biatkomocz. Schrei-
ber z 3 przypadkéw,lw ktérych obmacywffi jednocze$nie
watrobe i praw g nerke, w jednym tylko po uciskaniu nerki
przez watrobe wykryt nieznaczni; $lady biatka 56s.Jifiedy bez-
posrednie uciskanie nerki wywotato we wfszystkich 3 przy-
padkach wyrazny biatkomocz.

W jednym z takich zbadanych przezemnie przypad-
kow (L. 13 w tabl.) nerki przez watrobe nie
wywotato zadnych zmian w moczu; bezpoSrednie za$ uci-
skanie ncrld wywotato znaczne 'zwigkszenie sie iloSci biatka
(od 0,33°/00 do i,32%0).

Obfite moczenie moze by¢ przyczyng niewystgpienia
biatkomoczu uciskowego nawet wfjatwo wymacalnych ner-
kach. W tych przypadkach, w ktérych chory w ciggu kaz-
dych 10— 15 minut oddaje wiecej, niz 50 sz. c¢. moczu,
moze biatkomocz uciskowy nie wystgpi¢, wskutek znacznego
rozcienczenia moczu. W takich przypadkach osiggatem po-
zagdany wynik dziekij-temu, iz zalecatem choremu w przed-
dzien po 6. godzinie wieczorem i zrana przed badaniem nie
wypija¢ wiecej, niz p6t szklanki ptynu (miska lub herbaty).
W tablicy umie$citem 2 przypadki obfitego moczenia (L. 1
i 22). Wobec tego nalezy w kazdym przypadku przed ba-
daniem zmniejszy¢ o ile mozna ilos¢ wypijanego ptynu.

uciskanie

5 Zeitsch. f. klin. mMed. T. IV. Str. 20,
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Najwiekszg ilos¢ biatka znajdowatem zwykle w moczu
w 10—20 minut po uciskaniu nerki, poczem ilo$¢ biatka
szybko sie” a w 1—2 godzinach po badaniu
znikato ono zupetnie. W jednym tylko przypadku
przjewlektego zapalenia nerek (L 1jjf, i w naste-

zmniejszata

pnym dniu po uciskani'! nerki znalaztem zwie-
kszefiiie biatkomoczu (0,75°/00 zamiast 0,3 0.5%,)).
W baflanych przezemnie przypadkach ilo$¢ biatka

waha sie w granicach od $ladow jego (< 0,33°/00)-do 4°/0c
Scbreiber, omawiajagc sprawe stopnia biatkomoczu
uciskowego, sktania sie do, przypuszczenial ze wogodle ilos'é
biatka w moczu zalezy od stopnia przemieszczenia nerki,
od stopnia mozno6sci dosiegniecia jej obu rekami, od wiel
kosci dostepnej powierzchni i od sity i trwania ucisku”za-
strzega sie on jednak, ze w poszczegdlnych przypadkach
nie zawsze to spostrzegac-sie daje (/im Einzelncn trifft das
jedoch nicht zu«). W innem miejscu natomiast jeszfee wy-
razniej wypowiada si<f on przeciwko przytoczonemu swemu
twierdzeniu ogélnemu: »C||stokro¢ -wiasnie po nader do-
ktadnem wuciskaniu nerki otrzymywatem b.ardzo nieznaczny*
biatkomocz* (»tSfter gerade nach gusgiebiger Palpation der
Niere die geringsten Eiweisseffecte gefunden wurden*).
Wedtug naszych spostrzegli ilos¢ biatka w moczu po
uciskaniu nerki nie zalezy bynajmniej od stopnia jej wy-
macalno$ci. Z 39 badanych nere.k z wyjatkiem 5 przypad-
kéw, w ktorych nerki byty oprécz tego bardzo zmienione

przez sprawe chorobowg, mieliSmy 34 przypadki zwykiej
ruchomej nerki, ktore w stosunku .-fes stopnia ruchomosci
grupowaty sie w nastepujacy spd|éb: ruchomos$¢ I. stopnia

byta w 20 przypadkach, 1L stopnia w 6 przypadkach i Il
stopnia .w 8 przypadkach. Jezeli oznacjzymy dowolnie 3 na-
stepujace stopnie biatkomoczu uciskowego; 1)) nieznaczny,
przy ilosci biatka mniejszej, 0,033°/00, 2) S$redni od
0,033%0 dS 10/°0 1 3) znaczny (wUcej > 1°00), i zrachu-
jemy w odsetkach ilo$¢ przypadkéw, odpoydlidajgcych ka-
zdemu z tych stopni biatkomoczu przy rdznych stopniach
ruchomos$ci nerek, to otrzymamy nastepujgcy” stosunek:

niz

Tablica 2.
. w
Ilo$¢ biatka < 0,033°/0 0,033%0—i%0 > I%ffo
Ruch. nerki | st. 45% 4° o 15°/o
Ruch. nerki 11 st. 33% 66°/0
Ruch. nerki I st. 62,5% 37,5}
Jak wida¢ z przytoczonej tablicy, nie zachodzi zaki,en
stosuiyek pomiedzy stopniem ruchomos$ci nerki,

W badanych przgzemniej,przypadkach
1°/00) spostrzegaé sie dawat

a iloscig biatka.
najwyrazniejszy biatkomocz (>

w przypadkach ruchomos$ci neaki |- stopnia; pos$rod za$
przypadkéw ruchomosci nerki Ill. stopnia najwieksza oka-
zata sie . odsetka (62-5°/00) nieznacznego biatkomoczu

4< 0,033°/00)jjl

1los.,6 biatka nie
takze od stopnia, czyli
chaniczaego oddziatywania
tem sie o tem w 3 przypadkach

prawdopodobnie
trwania m e-
Przekona-
stopnia

zalezy
sityiczag”su
na ner km:
ruchomosci Ill.
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(L- 34) 35 i 38)) w ktdrych

i silnem ucLkaniu nerki do 30
samo nieznaczng ilo$¢; biatka.)

stabem uciskaniu okoto 10 razy.

przy powtdérnych badaniach
wykrywatem w moczu
0,033°'00), jak 1 przy

o> d. u.)

F o
Oceny i sprawozdania

L T)r \Vactaw Meczkowski. MonogTalie historyczne szpi-
tali w Krdlestwie Polskiem. Tom 1 Warszawa rajy. Str. 480.
(Sslad gtowny w jksiegarni E. Wendego). Rbs. 1;5%"H

llekro¢ dr Alecz”owskt .'zabierat gtoséw sprawach szpitali
w Kiipjestwie Palikiem, zagwige w"artykutach tych uderzai3!bo-
gactwo materyatu faktycztrego, $cisto$¢; przedstawienia rzeczy
1 zupetrtstoanowahie, nad przedmiotem. Zalety te staja sie zro-
zumiate .przez wydanie niniejszego dzieta, dowodzacego, na jak
gruntownych i zrédtowych badaniach opieki autor swoje wy-
wody. Totez bez przesady powiedzie¢ moznagtze dr Meczllowski
jest obepnie jednym z najlepszych znaws$adéw historyi i stanu
szpitali w Krélestwie.

Yc¢ydany obecnie tom pierwsza obejmuje szczeg6towe mo-
nografie szpitali $w. Ducha i $w. Trojcy w Kaliszu ,kpzpitala
w Milanouue i szpitala starozakonnych w Kaliszu. Szpital staro-
zakounyzh w Kaijszu opra®wat autor wspolnie z dr Reatusem.
tomografie te ukazywaly sk cze$ctWo w »Pamietnika Towa-
rzystwa lek. \varsz.<, a wydane zgjluly z .titfzialein zapomogi
Kasy M anowslciego. Sg <yie tern po”adansze, zalna polu histo-
rycznem brakio u nas nalezytego wyzyskania zrédet i dopiero
niezbyt dawtio rozpocz<jtlaw tym kierunku systematyczng prace.
Zdobywszy”obie na tem polu otok Bielinskiego, Peszjtego, Gie-

droyciji, Zaheffskiego i i. juz niemate zastugi, niechze nam autor
pozwoli jaknajrychlej powita¢ dalsze tomy swych cennych mo-
nografii. Z

PiSmiennictwo biezace.

Medycyna teoretyczna.

J. CzajktBBKki. O sztucznym sposobie otrzj mj w? lia
surowic leczniczych, miozpr. Wydz. mai. przyrodn. Akad. Vtu.
w Krakowie, tom XLV1I, Serya B). Wedtug zapatrywan autora,
potrzeba dla sztucznego uodpornienia ustroju zwierzecego prze-
ciw btonicy dtugiego czasu i wielkich ilosci jadu; natomiast uodpor-
nienie w razie, samorodnego'zachorowania na btonice nastepuje
rychto ej.uzto lilka do kilkunastu dni). Opierajac sie na tem za-
patrywaniu, twierdzi autor, ze przy uodpornieniu naturalnem
musi wspotdziata¢ jaki$ czynnik nieznany, jakie$ »nieobecne
naturalnie w razie hwdpornianiafsztucznego*. C. przypuszcza, ze
owo domniemane '»X* jest »jadrem twdrczem« ciata mikrdbfrk,
z ktérego powstajg z jednej strony same jady swoiste — a z dru-
giej réwniez antytojSyny. Z owego jadra tworczego moga} zda-
niem C., powsta¢ antytok$jfhy przez dziatania zaczyndw, oksy-
d® i paroksydaz, znajdujacych sie w komoskach ustrojow wie-

izecych. Azeby te teoretyczne przypuszczenia doswiadczeniem
stwierdzi¢, trzeba byto otrzyma¢ w stanie mozliwie czystym
1) zaczyny, 2) »jadro tworcze3* mikrobow i 3) poddaé te sub-

slancye wzajemnemu dziataniu. Zaczyny otrzymuje autor ze Swie-
zej watroby lub $ledziony wotéw lub cielgt, a »jadr<f>*twoércze*
z czystej hodowli odpowiednich bakteryi, wyjatowionej w auto-
klawie. P6tem miesza zaczyny z preparatem z bakteryi fw fizyol.
rozfTynie NaCl w pewnym S$tpsunku i zostawia w cieplarce przez
2 i wiecej miesiecy. Gdy ptyn wyklaruje sie, <-surowica sztuczna
jest gotowa do ubytku*.

Z taka »surowicg« przeciwbtonicza wykonat autor 33 do-
Swiadczen na Swinkach morskich i 4 doswiadofenia na kroli-
kach. Procz tego stosowat jag u ludzi w 15 przypadkach krupu
i btonieyfgardta. Z wynikdw byt bardzo zadowolony. Dalej przy-
tacza autor 4 przypadki duru, leczone swgug »surowicg« przeciw-
durowg £ p -i z pomy$inym wynikiem. Podaje réwniej ze
otrzymat, w podobny.'sposdb surowjiegj przeciwgruzlicza, przeciw-
paciorkowcowg, przeciwpneumokokowsg i przeciwcholé.pyczng.

(Przetwory, uzyskane przez autora, w zadnym razie nie-po-
w.nny by¢ nazywane »surowicg«, bo nie majg nic wspdlnego
z tg nazwa, utartg juz powszechnie w pewnem Scistem znacze-
niu w nauce 1 lecznictwie. Znacznie odpowiedniejsza bytaby
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nazwa”-ss.zczefponki*. O 4 przypadkach, toczonych przez autora
szczepionkg przeciwdurows,, nie mffina nic powiedzie¢. Jengli
dzisiaj ..chce sie dowie$¢ dziatania jakiego$ Iswoistege$jleku > du-
rze, to trzeba przez-.jyyhodowanie pratkéw durowych z ustroju
chorego udowodni¢ napewno, choroba byta rzeczywiscie
durem.- DzLiaj juz nawet préba Widala do tego celu nie-, wy-
starczy. TymoSfAm autor ani pratkéw durowych nie Wyhodo-
wat-. gni nawet préby Widala ani razu nie wykonat. Z 15 przy-
padkéw btonicy i krupu u ludzi, leczony.chgS,zez,epionkg przecny-
btoniczg, autor opisuje tytko 3. Wstrzykngt w nich po 10 lub
5 ctm3 swej »<yjirowi(j&. Za. kazdym razem stan Ogfjlny i zmiany
miejscowe na drugi dzien znakomicje sie poprawiaty i, jak sie
zdaje, poprawa byta trwalg. We wszystkich 15 -przypadkach
stwierdzi] autor rozpoznanie hodowlami bakteryologicznemi. Te
3 przypadki 1Aoga zacheci¢ do dalszych pr6b, ale wogodle liczba
przypadkéw Kklinicznych jest zbyt szczupta, aby wolno byto wy-
snuwac jakie$ dalsze wnioski; cata”“ga™j ta strona sprawy
trzebuje jeszcze potwierdzenia przez innych klinicystow.

38 Jjpswiadczen na swinkach morskich wykonat autor w ten
spos6b, ze szizep.i im napr”jtl jad btonigzy (jak sierzdaje bardzo
réznej silyjRa potem w I0”.swojg antytéfksyptoalbo tez-.mieszat
toksyne z antytojisynafi razem szc&pit.," Toksyny, szczepit zawsze
tyMatoe $winki, zaszczepione samg toéjusypa, padaty zwykle na
3. dzieA. Odpowiadatoby to najwyzej Hi-krotnoj dawce Smier-
telnej. Raz/Ktylko padta $winka na 2. dzien, coby odpowiadato
mniejwiecej dawce $miertelnej. Antytoksyny szejepit od 0,01 do
OjraSn ctm.3 Wyniki byty takie, winek, ktorym iszeze-
p.t toksyne w powyzszych dawkach ze, swjajgji antytoksyna,
24 przezrlo, a tylko 5 pad®© '/ 9 kontrolnych $winek ws”jAtkie
padly. O tych Aoswiadczenyich; uawiedzigé trzeba, ze 1) autor
do kontroli jadu uzywat zawsze tylico 1 $winki, co stanowczo
nie wiStarcza; nie znajdujemy tez; nigdzie wzmianki, by u ktérej-
kolwiek z owych 9 kontrolnych $winek wykonano sekcye i po-
$gijertne badanie bakteryologifzne. Wskutek tego niewiadomo,
Czyt ktora nich nie byta chora lub nie padia z innej przy-
czyny./. Wskutek tego dalej i3p«leczniczei warto$ci szczepionki
nic -sie nie da stanowczo powiedzie¢. 2) Autor uzywat do swoich
doswiadczen najwyzej 1’>—2-krotnej dawki $miertelnej jadu.
Autor powinien byt jednakowoz uzyé IOCkkrotnej dawki $mier-
telnej i zaszczepi¢ jg ze 100-krotng dawka swojej szczepionki
By¢é moze bowiem, zejszczepionka autora podnosi nieswoistg od-
porno$é ustroju, jak n. p. wiadomo, ze podnosi jafwstrzykniecie
pawnych ciat biatkowatych, zwiazkéw nukleinowych, hetolu,
ciggu obojetnych bakteryi, n. p. pratka ropy biekitnej i t. d.
Kto wie, cm autor nie otrzymatby tak samo pomys$linych wyni-

Sfuiw, gdyby w swoich przypadkach duru byt uzyt swojej szcze-

pionki przeciwbtonictoj, a w przypadkach btonicy — swojej szcze-
pionki przeciwdurowej.

Na jak kruchych podstawach opiera autor swgje oblicze-
nia, przyktadem jest Nr 6 doswiadczenia na $winkach. Autor
powiada o tem doSwiadczeniu, ze ono s-kaze ocenia¢ site mej
surowicy na tOt) JSSE w 1 ctm.3* | jjzeczywiscie w >'Zestawie-
niu I« widzimy, ze w dosw. 6, zaszczepit autoa (>0l i¢tm.3 4&
027 ctm.3 toksyn i wywotat przez to $mier¢ $winki po 4 dniach.
Moznaby sie zatem zgodzi¢ na to, ze »surowica«x owa zawiera
100- jedmjabck; uodparniajgcych w 1 ctm.3 jes$li przyjmiemy, ze
0,27 ctm.3 totésyn jest dawka L-i . Jednak w dosw. 5. autor,za-
szczepit fMjU tych samych toksyn zp ,01 ctm.3swojej szczepionki
1$* mka zgineta juz, po 3 dniach. ToLy znaczyto, ze owa szcze-
pionka zawiera mniej, niz 100 jedn. uodp. w 1 ctm.3 W dnéw. 7.
autor zaszczepit 0,27 ctm.3 tejze toks.yny z ctm.3 swej
szczepionki; $Swinka ta padta po 3 dniach. Toby oznaczato! ze
»surowica« zawiera mnwj, niz .1000 jedn. ucrap. w 1 ctm » ale
najprawdopodobniej znacznie wigcej, niz 100. Wreszcie w dosw. 4.
autor, szczepi réwnoczesnie djS7 tej samej toksyny bez zadnej
szczepionki i — Swinka pada rowniez-po 3 dniach. Zatem
z tych 4 doswiadczen, wykonanych rownocze$nie tg samg to-
ksyng, trzeba wyciggna¢ wniosek, ‘ze “szezepionka autora nie
miatapadnego wplywu na przebieg zatrucia jadem btonicy. Jak
widzjjeiismjgzas, autor z tych 4 doswiadczen wybiera tylko jedno
(Nr 6) i na jego podstawie, nieKznaczywszy wcale dawki E+,
oznacza wysoko warto$¢ swojej »surowicy«.

Nalezy zyczyé autorowi, azeby to zaufanie*; jakie posiada
do swoich przetworéw, byto usprawiedliwione i w przysztosci go
nie zawiodto; jednak dowody, jakie autor dotychczas prz\ toczyt,
nie moga wystarégy¢ nifflto, azeby i w Swiecie lekarskim to
samo zaufanie zdoby¢. Przyp. sj>ri). R.

Deutschmann. Nowa, surowiea lecznicza. "RPiinch.

| med. Wo0 s\ 1907, Nr .19). Przez wprowadzanie do ustroju zwie-
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rzjjeego drozdzy w coraz -'to wieksn$j ilosci wzmacnia sie zna-
cznie jegft odporno$¢ na zabotZsnia. Sur«fécftca zwierzat uodpor-
nianych drozdzami maS3same wiasnosci. Dla cztowieka zdro-
wego jest ona zupetnie nieszkodliwg, przygzftilfazeniu za$ jest
bardzo, zdaniem D, dobrym.*Si;odkiem leczniczym, wptywa wy-
bitnie na;s”'ad;ei3cicptoty i skraca przebieg choroby. Po wstrzy-
knigciu w 6—12 godzin cieptota opada; czasem w pierwszych
godzinach chwilowo troche sie podnosi. Dawka uifdor¢stych
3—4 cmil u dzieci 0,75—1 cm.3 W razi® braku skutku nalezy
/po 2 dniach wstrzykniecie powtérzy¢. Wstrzykuje sie $rédmie
$niowo w pier$ lub brzuch. Do leczenia surowica nadajg sie na-
stepujace cierpienia: zapalenia wiSltnikowe ptuc, rftjjfj grypa,
ptonica, odra, dur, tradzik, wrzodzianl<i,' wypryski, a w koncu
zakazne choroby oczne. Surerwice autora wyrabia laboratoryum
Ruete.-Enoch w Hamburgu we flaszeczkach (po 2 cm.3 po ce-
nie 2,2# mk.

Medycyna wewnetrzna.

Vaillard Mdi. Dopter. Léczenirasurowieg czerwonki
pratkéw oj. (Ann\il. de 1'mst. Pasteur. Kwietjfen 1907). Autorek'
wiejfzdajg sprawe) z dalsztjén 243 przypadkéw, lecAodnich suro-
wica, i toJosobno z 200 przypadkow, ktére dotyczyty chorych
poprzediTié zupetnie zdrowych, a osobno z 43 przypadkéw u lu-
dzi umystowo chorych. Na 20En przypadkowy.'grupy ptenv;s>zfej
byto 101 S$rednio ciezkicR, 55 ciezkich, 19 nadzwyczajnie cig-
*Zlri.ch 4,25 uwazanych przed leczeniem z$ stracone. NaSDjprzy-
pffifkejv ciezkich i g$zpacdl;\<'ych zrirarto razem .10. Jednak wszy-
stkich 10’ SSg|¢ nie mozna przypisywac nieskutecznosci surowiej,
bo 5 chorych z|je2xto leczy¢é, kiedy juz byli prawie umiSajacy,
jeden umarf zjwsapalenia otrzewnej, ktdére juz istniata z pewno-

przed® zaStegowaniem sufp-Jwcy, jedno dziecko zgineto z za-
palenia ptuc, gdy czerwonka zaczynata juz usteporwjé, wlKpncu
jeden chory zginagt*?' posocznicy krwotocznej w 10 dni po wyle-
czfeniu czerwonki. A Wreszcie nie zawsze stosowagpo surowice
dos$¢ weczesnie i w dawkach dostatecznych. Raz sie wydarz”o,
— i to dotad po Ifaz pierwszy - ze chory nic znosit surowicy
i ze u niego z powodu posurowiczych ciezHich przypadtés.ci mu-
siano leczenia zaniecha¢, lezeli si¢ odejmie od og6lnej liczby 10
zejsj$'-przynajmniej 6, w ktorych chorzy byli w stanie beznadziej-;
nym, lub nawet umierajacy z chwilg' pierwszego wstrzykniecia
surowicy, zostanie odsetek ..Smiertelnosci tylko tifc Jednem sto-
wem dotychczasowy wynik jest znakomity, zwazywsaw ze da-
wniej wynosit odsetek $miertelnosci od 11 A do 60%- Metoda
autorow n.ie tylko obniza odsetek S$miertelnosci, ale i bardzo
szybko sprawia chorym ulge i leczy ich. Rychto ustepujg bole
i parcie i spada ilosw wyproznien. Rownocz”$niejfznika ze stoi
cow krew, a potem Sluz. Czerwdnkaysrednio ciezka przesila sie
po 24 do 48 godzinach; w przypadkach ciezkich, w ktdrych
w czasie pierwszego zastrzykniecia surowicy byto It)§f150, a na-
wet 200 ryjpf&znien, juz!po4fe lubiAj wstrzyknieciach liczba ich
spada na -O-O.)Réwnoczeénie poprawia sie stan Ogélny chorego
i juz po 4 lub 6 dniach podnoszg sie ciezko chorzy, a po dniach
10 do 15 tacy, ktéorym dotad tylko $mier¢ rokowano. Ireczenie
surowicg daje tem lepsze wyniki, im Woczes$niej zastosowane
i dlatego nalezy te stosowac zawsze odijazu, a nie czekac, az sie
tyrirezfesem sprawa pogoSzy. W przypadkach $redniego nasilenia
wystarcza 25 cm3 w przypadkach ciezszych, sMZegélntej juz
kilkajlni trwajacych, trzeba odrazu dawek wysokich '(50) 80j,
1)00'cm3)AW drugiej grupie (umystowo chorzy) l«teono 43 przy-'
padkéw. Smierrejno$¢ w tej grupie wynosita od 12'5°/0 do 50°/0,
przewaznie stosowano tu jednak surowicei bardzo p6zno iw bar-
dzo matych daw kach. W koricu podnosza autwowie myjSP, zeby
Aurowice te mstonowano zapobiegawczo. Stahr.

Th RS§|senheim. Naciekowe Kapalen\c okrezrnicy i pe-
tli esowa<ej. (Deut. med. Wdc¢hs. Nr. 11, 1907;p Stwierdzohés
juz bezsprzecznie, iz istnieja w zakresje okreznicy i petli esoWa-
iirej ostre lub przewlekte ograniczone sprawy zapalne, wiodace do
nacieku $ciany rfelila, ittory to naciek stwierdzamy klini«|nie jako
wiekszyA lub mniejsz~- guz. Sprawy te noszg wedle Lcubegolna-
zwe: zapalenie kiszki grubej naciekowej wedle Schulza: zapale-
nie przerostowe. Anatomicznie mozna tu rozrdzni¢ trzy’rozmaite
sprawy:' L) Ropowica z owrzotizeniami btony S$luzowej i zapale-
niem okotookrezniczem. PrKbieg -ostry, rokowaniedjyatpliwe ze
wzgledu na mozliwo$¢ przedziurawienia do jamy otrzewnej, wyf
tworzenie sie réfpni i przetojc. 2"Jfrosty, twardy naciek z prze-
rostem btony rp-jjsnej j nieWtelfeem zwezeniem. Sprawa wybitnie
przewlekta; nie mozna sie) tu spodziewa¢ cofniecia sie sprawy.
3) 'Niewielka sprawa zapalna wywotuje kurcz miesni jelita, ktore
wyczuwamy jako gaz. Tu sprawa sie dobrze konozsja guz znika.
*Prosz sjbraw, $cisle ograniczonych na przestrzeni niewielu centy-
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metréwy-poza ktorymi btona Sluzowa jelita jest prawidtowa, zda-
rzajg sij-Jtez przypadki, w ktorych wieksza cze$¢ joljta jest za-
jeta, a jedynieBv niewielkim odcinku sprawa zapalna wystepuje
" fhlc silnie, iz objawy podmiotowe i przedmiotowe zacierajg obraz
zajecia catego jelita. Przebj*Bbywa rozmaity, w wiekszosci przy-
padkow przewlekty, najczesciej z zaostrzeniami. Czesto zaczyna
$le tajstrym napadem i przechodnidw okres przewlekty, to znow
po poczatku przewlektym nastepuje ostry napad. Objawami cho-
roby sa bole i zaburzenia w .krazeniu katu, zwykle zaparcie
stolca, przechodzac,£ podczas-'zaostrzenia sie sprawy w biegunki.
Do niedroznos$ci -zupetnej nie dochodzi nigdy. Przedmiotowo
stwierdzamy obecno$¢ ®lesnego_g,Hzarozmaitej wielkosci w miej-
scu chorobowo zmienionem. Rozpoznanie rézniczkowe jest bar-
dzo trudne. Jedynie dtuzsze S$ledzenie przeb.iegu choroby po-
zwala wytgcfy¢ raka. Za wskazowke .stuzy¢ tutaj moze mata ru-
chomo$¢ guza zapalnego w pordéwnaniu do rozpoczynajacego sie
nacieku rakowego, niewielkie objawy zwezenia w przebiegu
sprawjy zapalnej i tatwo$¢ wprowadzenia wjjSoko rektoromauro-
skopu. Autor opisuje 5 niewatpliwych przypadkéw tego cierpie-
nia) we wszystkich stwierdzit obecnoj$¢ guzéw grubosci od du-
zego palca dd 3 palcéw, a dlugotsci'-od 8—25 ém., z wyjatkiem

-

jgjednego przypadku, w ktdrym wyczut .Zgrubienie jedynie w petli

esowatej; zawsze stwierdzal bolesnego dotykowg guza. Romano-
-sjoppem stwierdzat R. przekrwienie zapalne blolgiy Sluzowej pelli
esowatej, wchodzit tatwo wysoko, tgkie jednak badanie byto jbo-
lesnesePoczatok cierpienia byt przewlekty; w 4 przypadkach, w je-
dnym ostrym zawsze byto zaparcie stolca, nie bardzé wielkie; pftd-
czaj nawijotéw cierpienia w pigtym przypadku biegunKi'. Za-
ostrzenie sie spyawfg zapalnej najczesciej w zwigzku z biedem

dyetetycznyhLlbOplrzegal R. w 1., 3. i 4. pr2ypadkn Iccyzaw ie-
raly TawSe tefew i $luz, w pjerwszSm przypadku précz tego
W czacie zaostrzenia sie sprawy strzepki ropv. — Leezenic po-

legato na tezeniu w t6zku, zastosowaniu dyety przewaznie ro-

‘Sisainnej, regulowaniu i rozmiekczaniu stolcowy (zapoinoca matych

lawatyw z oliwy) i gampych ok-ladach na brzuch w miejscu, za-
jetem sprawa chorobowsa. I;«.czenie to przynosito chorym zna-
czng.ulge w bolach, wiodto zawsze do znikniecia krwi ze stol-
I")ebw w przypadku 1. i 4. nastagpito naweticatkowite wyleézbnie,
ze zniknieciem zgrubienia jelita. R. zwraca wreszcie uwage, ze
trafne rozpoznanie jest mozliwie jedynie po dtuzszem $ledzeniu
przebiegu choroby. W;- W-itold Sktirczew”H.i

) A. Beauvy tljeloirtalne itodbiataczkowtt powiekszenie
Sledziony. (Sp/ejionie”.aJie tnycloide subleu'camiquESg (Buli. et.
Mcm. de la Jge. anatom, de, Paris listopad 190(3). Obrzekte Sle-
dziony nie biatagzkowe niektérzy chirurgowie wycinaja,Kinni sa
temu przeciwni.5)Spra\vy..-tej dotad ostatecznie nie ljostrzygnieto.
'fAbecnie przewaza kierunek, przeciwny wycéinaniu S$ledzj.ony bez
wzgledu na to, czy obrzek $ledziony jest biataczko-wy, czy nie.
Dlatego kazdy przyczynek w tej sprawie jest bardzo-, ciekawy.
bL_spostrzegat przypadek myeloidalnego obrzeku $tedziony, Bfin-
remii towarzyszyta leukopenia. Popaaednio Og-to,5zono tylko jedeai
taki sam przepadek (Hiitchfeld). U 25-letniej chorej istniat ob-
rzek $ledziony, objawy niedokrwistosci, ale nie byto wyniszcze-
nia. llos¢ c. czerwanych wymasita 2JJO0.0.00, ilos¢ biatych byta ni-
zej prawidtowej (2,2u0 — — i 1,200).j~¢lczyn biataczkowy
krw-i byt niebard®a wyrazmy (3°/0 eozynpchtonnych, 1% myelo-
cytéw, mniej niz 1°/0 c./Cder\voixy-eh jadrzastych). Badanie f&r.wi
zatem nie pozwalato rozpoznawaé prawdziwej biat3|?ki. Wycieto
§ledzione; chora w nocy po zabiegu zmarta. Slifcdziona wazyta
1770 gramoéw, miata gyyrsizne utkanie szpikowe, iwatroba, i nerki
byty prawidtowe. Przypadek Sn trudno zaliczy¢é do grupy nie-1
dokrwisto$G.,$ledzionowych wanceenfa spleniJa) g powoda matej
ilossi normoblaStéw, natomiast, barcpT) sie on zbliza d)o biata-
czki “pikowej.- RoOzni sie id niej tylko iloSciowo, a nie jakia-
Is$"owo z powodu matej ilffisci krwinegbiatych (leukopenia); stad
pi>zymiotnik »podbiataczkowy«. Prztypadki takie zachowujg sie
klinicznie zupeinie tak samo, jak przypadki biataczki prawdziwej,
t. j. po wycgfigju ¢sj*dziony nastepuje do.s¢ rychto»smieré. Stahr.

m © Cozz"olino. 'Niedok rwisto$¢ tegoryjc.owa U dzieci.
(Pediatria, luty 1907, Seiu. med Nr. 18, 1907J3 Tegoryjec moze
wywotywa¢ nietylko u dorostych) ale i u dzieci ciezkg niedo-
krwisto$é.'Jesli rodzice dziecka-'lub wiekszos¢ cztonkédw rodziny
nawiedzona jest tegoryjcem, to wyjagtkowoKhyba nic znajdzie
sie w wypréznieniach dziecka jaj paserzyta. Dzieci przewaznie
nie doznaj*a-; z poczatku zadnych zaburzen, ale zwolna moze ;sie

u nich rozwingé® ztoSliwa niedokrwisto$é, jak to widziat autor
u 2 Siostr, bliznigt, u ktérych choroba zakonczyta sie $miercia.
tTfeieci t%? licfyfy po 2P/ij roku i-pochodzity'.z rodziny wiosjciej,

ktora dopiero co powrdcita do ojczyzny z Brazylii. Wszyscy
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cztonkowie tej rodziny* a wigc rodzice i kilkoro dzieci, byli za-
kazeni tegoryjcem, a najbardziej niedokrwista byta matka. W cza-
sie przeprawy morskiej zjawita sie u jednej z dziewczatck lekko
krwawa biegunka; przybywszy! do Genui, byto dziecko bardzo
blade i wyraznie obrzekte; ilos¢ c. czerwonych \vynosita£J,600.00f)
z bardzo matym wskaznikiem hemoglobinowym i bez wyraznej
eozynofilii, ilos¢ ta spadta nastepnie do I,760.00Q przyczem zja-
wito sie .Jlka normobtasféw. W Wyproznieniach znaleziono jaja
tegoryjca. Energicznego lecz-enia przeci.vpasotéyto\*ego nie mo
zna byto zastosowaé, bo dziecko miato ciezki krztusiec, powi-
ktany zapaleniem oskrzeli i ptuc, na co tez w koncu zmarto.
Badanie poSmiertne stwierdzito rozlegty niSzyt jelit z wybroczy-
nami i objeno$é tegoryjca. Gruczoty zaotrzewne i gf~dziona byty
obrzekte. llistorya drugiego dziecka jiM bardzo podobna. Nie-
dokrwistosci dosiegta u niego wyzszego stopnia. Dziewczynka ta
Rdflerayta sie z krztu$ca i jegieJ powiktarn ptucnych, ale zgineta
z niedokrwisto$ci w stanie wielkiego wyniszczenia: w jelicjePcjen-
kiem znaleziono przeszto 200 tegoryjcéow. W przypadku tym roz-
wingt sie obraz, klinicznie zupeinie przypominajacy niedokrwi-
stos¢ ztosliwg irmimo zastosowania leczeniafiwoistego stan rfie
nie poprawit. Srodki czerwiogubne sa niebezpieczne dla dzieci
ostabionych i wyniszczonych i dlatego autor ostroga pisji# :ch
stosowaniem, zanim rozpoznania nie oprze sie na badaniu dro-
bnowidowem Kkatu. Sfakr.

Chalier A. Albuiuimiria ortJiostalica. (Pres& fAh'd. Nr.
36, 1907). Autor,’jako uczen prtff. Poncefa z Lyonu skiania sie
do ttémaczenia tego cierpienia zmianami nerki samej i zwraca
uwage, zgj czestg przyczyng sprawy‘bywa gruzlica obok innych
zarazen jak ptonica, dur, btonica. C. przestrzega przed zapatry-
waniem, z”~to cierpienie niema powazniejszego znaczenia. Cier-
pienie to pozwala przypuszczaé, a czesto irozerejFgaWaé gruzlice
u pozornie zdrowych. Rokowac za$ trzeba w tem cierpieniu za-
wsze (mroznie, bo n”kieoyl nietylko moze ono miejscowo
pogorszy¢ ale® nawet byé punktem wyjscia gruzlicy w innych
narzadach. Stahr.

XXIV. Zjazd niemiecki dla medycyny wewne-
trznej w Wiesbadenie od 15 do 18 kwietnia 1907.

»Pedat Dr E. Stahr.

(Ciag dalszy, por.rjfu 20.)

Brie;ge.r (Berlin) ostrzega przed leczeniem wszystkich ej-io-
rych na jedita modte. Spogoby ftzSjezne danjKMp, wGeczen.

Han au (Frankfurt nad JIJ miatl dobre wyniki w przy-
padkach ostrej rwy kulszowej po bafdkach suchych, za$

Minko.wski ~¢ryfia') po znieczuleniu ledzwiowem.

Finkelnburg {?onn”rebit doSwiadczenia na zwierzetach,
wstrzykujagc im do nerwéw WiyskoJ~rfigjl. Zawsze*zjawiato sie
potem porazenie i trwato Kkjlli miesiecy. Badagie angtoniKzno-
patologiczne. stwier*fzato, ze nerw ulegt zupetnemu znisjezepiu
nawet wtedy j@8i wyskok wstrzyknieto tylko w otoczenie itivu,
a nie w jego migzsz. Autor stwierdzit nadto, ze wstrzykng”" ptyn
do nerwu jest niezwykleairudno.

Nooj‘den .(\Viedend trzyma chorych na ostral ryle kul-
s"pwai-.w t6zku; chroni ich w ten snQ*flb przed przejsciem rwy
z postaci ostrej w przewlekl,” a nawet nieuleczalna. Nie ,$djiziat
nigdyjgpoprawy przypadkéw ostrych poEneplicach. Dobre wy-
niki w nerwobdlach zakaznych, szczeg6lnie po grypie, dawal® le-
czenie biekitem metylenowym ~-wielkich dawkach.

Stintzing (&n.a) podnosi ze kazdy prawie nerwobol,;Wy-
maga innego lecz.enia i wystepuje przeciw' Goldscheiderawi, IcKry
we wstrzykiwanych widzi co$. wiestjj®, niz samo u$mierzanie bolu.

Treup ej .(Frankfurt n. wskazuje na konieczno$¢ cier-
pliwego trzymania sie r*z obranej metody Isszenia”strzega przed
przerzucaniem sie od jednego spjMObu do drugiego. Jwspojpina,
ze czeste pedzlowanie kokaing btony”sluzowej nosa usuwato u nie-
ktorych jego chorych nerwob6l n. tréjdzielnego.

iwgfca54.(Piszczany) zwraca uwage na nawy objaw rwy kul-
szowej: gwattowna przgczulica na, ucisk ostatniego kregu ledz’A
I"wiowego,). Mniej tldiwyt,-jest krag przedostatni; ucisk powyzej
jest niebolesny. Objaw' ten jest tak statyyjt ze jesli choryjfckariey;j.
sie na b6l przy uteiskaniu kilku kregdw ledzwiowych, albo j.esli
ostatni krag j?st niebolesny, to G. nie waha~$ie wytaczyt; w r.QZ-k
poznaniu rwe kulszpwa.

* Poréwnaj IS*maine B|dicale E 507, str. 107.
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S CGai 1lin gy?jjory mbeffgajBidiwali metode *Biera w leczeniu
nerwobdélu n. tréjdzielnego.

Quinckc (Kiel) ostrzegsi praed wstrzykiwaniami WI~pd
rwy kulszowej ostrej. W doswiadczeniach na zwiokach przekonat
sie, ze wstrzykiw'ania sposobem Langego dziatajg nie na sam
nerw, ale na jegp.6stonke i dlatego zgleeij ten sposob praktykom.

Baumlcr (Fryburg w BreSgowii) radzi przedewszystliukn
chorych na rwy trzyma¢_w t6zku. Przypomina, ze i u choryulj
z wadami niewyréwnanemi Serca byw&ja nerwobdle zaleznerod
zastoju zylnego; naparstnica usuwa u nich bdle.

H is"Getynga) wyraza przekonanie, ze autorowie' niemieccy
za mato zwracajg uwalgi na t. zw. skaze gffigééowa. Zaznacza dalej,
ze spotyka sie i nerwobdle t. zw. rodzinne, ktére ustepuja po
zastosowaniu odpowiedniej, najczfficiej roslinnej, dyety.

Lenhartz (HamburgO .przypomina dobre ustugi, jakie od-
dajg pryszczydla.

Sternberg (Wkgclen) uwaza spps6b Langego réwniez
tylko-~za u$mierzanie, a nie leczenie rwy Dobrze w rwie dzia-
taja czesto pijawki.

Matthes (Kolonia) stosowat spos6b Langego w 2¢ przy-
padkach rwy kulszowej z dobrym skutkiem; do znieczulania
ledzwiowego ucieka”ie tylko w przypadkach rozpaczliwych, gdyz
raz widziat ropiep po wstrzyknieciu.

fiu Hm ans (KoRmiaj*.npkazuje radyogram zebiafcaj,* wy-
chodzacege™pierwszcgo zeba trzonowego i wywotujacego ciep(a
rwe w zakresie trzeciej gatezi n. trojdzielnego.

Doswiadczalne zapalenie nerek i obrzeki nerkowe.

Schlayer (Tubingenijstarat sie'..wraz z lledingerem i Ta-
«aya$ii zbada¢, dlaczego w .niektérych przypadkach zapalenia
nerek zjawiajg Se obrzeki, a w innytht, pozornie takich samyojk
nie ma nigdy ani $ladu obrzeku. S. zatfuwat zwierzeta uranem,
ktéry ma wiasno$¢ wywotywania zapalenia nerek z obrzekami
i nastepnie badat na takich zwierzetach wptyw czynnikéw zwe-
zajacych i $pzjzeszdjticych. pstwierdzjj, gp jirzrjgayna 'ohrzejedw
lezykw niedomodze nerki samej, niejako w niedroznosci nerki
samej, a nieAw jakiemkolwiekft*abuezeniu czyto kanalikéw mo-
czowych, naézyn. Przypulszeza, ze u cztowieka,, chorego
na zapalenie jffigepk z obrzekami, dzieje gje to samo, co u zwje-.'
rzat zatrutycjj uranem, a mianowicie, ze raczej zmniejsza sig
przepuszczalne”! naczyn nerkowych, niz ze jkanaliki moczowe
ulegaja jakiemu$ zaburzeniu; aby sjfMzjuwity ob>zeki, muszg
nadto naczynia skérne staé sie wiecej przepuszczalne, niz to
bywa prawidtowo. Wracamy zatem do starej t6j&yi Cohnheima
i Senatora.

*prS'ie g el (Reichcnhall) zdotat wywotaé zapomcEi Azotanu
uranu u zwierzecia ostre krwotoczne zapalenie neyjek, khyre
prze.sztoRwolna w posta¢ przewlekta $rédmigzszowg z przero-
stetfi lewej komoJ.L.serca.iiSfithadat tékzfc dziatanie przeziebienia
jako przymzyny' zapalenia nerafc: odstoniwszy jedng nerke zwie-
rzecial wystawiat, jafl na dziatanie lodu, poczem wytwarzato sje
obusti'onne k.rwotoe;zne zapalenie nerejc, stwierdzone sekcya.

Strauss (Berlin) dopatruje sie w tych do$wiadczeniach
dowodu, ’ze stusznym jest jego sp6fséb leczenia zapalenia nerek
dyetg bezchlorkowg. $c dla powstania obrzeku donioste znicrMr~
nie muszg In'e¢ zmiurfy naczyn, tego dowodzi choryGpotowicio
poiiiMjnyJ dotkni”yit przewlektem zapaleniem neEgsj u ktpseto
" koriczyna porazong©Vwiele silniej byta obrzekta, niz druga. Za
jHcnia nerek bardzo sie r6znig miedzy soba: w zapaleniu ostrem
migzkzowmm chlorek poclu nieArywfljuje obrzekéw, chyba u €8Gb
szczegOlnie sSdonnych.

Winternitz (Halle n. S.y(nie zdotat'wywotaé¢ nigdy za-
palenia nerek prkez przeziebienie, nawet dztatajgc lodem na nerke,
poprzednio wyjeta A prawidtowego” potozenia i ustalong pod
skora;

TOESrich Meyer (jMonifcliium) oraz Flei nekej*wywolywali
u zwierzat zapalenie pFzewleltte zLpbrzekumi, p(KlajgO<obok'tcu-
cizny rowmMzesnie .'dostateczng ilojy: wody i chlorku sodu. Na
klinice monachijskiej oznawst sie u kazdego chorfego na zapale-
nie nerek te ik Kiilorku, ktorg j®k'.ystroj dobrzajznosi. (V\itym
celu -ObLicza sie «?dziennid.eatko\vitg ilos¢ wydziejonego chlorku
sodu i wazy sie chorego. W ten sposdb stosuje sie dyete bez-
chlort owa, indywidualizujac.

Noorden: Leczenie dyetag bezchlorkowa smutno sie cza-
sem konczy. N. nie goklzi sie z tymi, ktorzy twierdza,’ze wfegej
szkodzi podawanfa chlorkéw, niz ich usuniecie z dyety. N. \vi-
jClywat chorych, ktorzy na dyecie, nieobfitujagcej w biaikdN" chlorek
sodu, nadzwyczajnie jiodupndli, & wrdcili do sit i apetytu, kiedy
pozZWMtejno im na dyete mmej surowg. UsunSffi wiec chlorki z dyety
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mozna dopiero wtedy, kiedy sie przekonamy, ze to choremu
nie szkodzi.

Blumenthal (Berlin). Przedewszystkiem nalezy u chorego
przywréci¢ rownowage w wydzielaniu chlorkéw, a kierowac sie
przytem trzeba nie obrzekami, ale stanem ogdélnym chorego. Nie
trzeba zapominaé¢ jednak, ze istnieje i zatrzymywanie chlorkéw

suche?. (C. d. n)

Sprawy Towarzystw lekarskich

Towarzystwo lekarzy polskich w Chicago

ozywito sie znacznie w ostatniem poétroczu. Regularnie co mie-
sigc odbywajag sie posiedzenia, na ktorych oprécz roztrzgsania
miejscowych spraw zawodowych, odbywa sie w odczytach i dy-
skusyach wymiana spostrzezen lekarskich. Tej wymiany mysli na
polu lekarskiem byto brak lekarzom polskim w Chicago; obe-
cnie, stanowigc realng korzy$¢, niewatpliwie wzmocni ona wezly
spojni kolezenskiej i przyciggnie pozostatych kolegéw Polak6w.
Na rok 1907 wybrano prezesem Towarzystwa dra A. Szwaj-,
karta, jego zastepcg dra K. Murawskiego, skarbnikiem dra
M. A. Stlipnickiego, sekretarzem dra J. P. Zaleskiego.
Jednym z ostatnich wykladéw byt odczyt dra S. Bogu-

szewskiego p. t. Porazenie nerwu twarzowego. Wi4okna
ruchowe, przeznaczone dla nerwu twarzowego, biorg swdj po-
czatek w dolnym odcinku centralnego zakretu mézgu. Widkna

torujg sobie droge przez korone promienista, przez przednia
cze$¢ torebki wewn. do nakrywki (tegmentnm), gdzie swemi za-
koAczeniami obejmujg komérki n. twarzowego, lezagce po prze-
ciwnej stronie w dolnej cze$ci mostu, w rownej linii z o$rod-
kami 5. 9. i 10. pary nerwdéw. Stad dopiero wychodzi nerw,
zaopatrujgcy miesnie twarzy, a anatomicznie dzielac-y sie na trzy
odcinki, mianowicie cze$¢ wewnatrzczaszkowa, czes¢ przebie-
gajaca w kosci, i wreszcie cze$¢ zewnetrzng, t. j. calg czesé
znajdujgca sie na zewnatrz otworu rylcowo-sutkowego. Nerw
twarzowy zasila prawie wszystkie miesnie twarzy, powiek i ust,
z wyjatkiem zasilonych przez 3-cig i5-ta pare. Przyczyng zupet-
nego porazenia nerwu twarzowego sg zmiany jego os$rodka lub
czesci sasiednich, wywotane n. p. przez zaburzenia w kragzeniu
wskutek miazdzycy, przez nowotwory i t. p. Nagte porazenie
moze powstawa¢ w toku choréb zakaznych, mocznicy, wskutek
krwotoku moézgowego i t. d. Cze$S¢ wewnatrzczaszkowa czesto
bywa zajeta wskutek zmian opon mdzgowych, najczesciej na tle
przymiotowem, nowotworow, lub tez ztamania kosci potylicznej.
Najczestszg jednak przyczyng porazenia twarzy bywa zapalenie
czesci kostnej lub zewnetrznej nerwu, ktére moze by¢ skutkiem
urazu, zaziebienia lub tez zapalenia ucha $rodkowego. Przy po-
razeniu osrodkowem bywajg porazone tylko miesnie dolnej cze-
§ci twarzy, chory moze zamyka¢ oko i marszczy¢ czoto, a od-
dziatywanie na prad elektryczny jest prawidtowe; przy porazeniu
wskutek zmian torebki wewn. lub tez neuronéw nie centralnych
zwykle bywa ostabienie reki i nogi po tej samej stronie i pe-
wnego stopnia niedowtad jezyka. Porazenie przewlekie zwykle
bywa niezupetne i najczesciej zwieracz warg i zwieracz powiek
nie sa na razie porazone, co jednak nastepuje stopniowo; w tym
przypadku zwykle nastepuje porazenie nerwow 9. i 10-go. W po-
razeniu nagtem, wywotanem przez zmiany naczyn krwionos$nych,
rokowanie jest niepomys$ine, bo wtedy zwykle sga zmiany inne,
wiodace rychto do S$mierci. Porazenie obwodowe czesci ze-
wnetrznej znamionuje sie znanymi, bardzo wybitnymi objawami:
niedomykalnos$cig powiek, wykrzywieniem ust ku stronie zdro-
wej, co staje sie o wiele wyrazniejsze przy usSmiechu, zatrzymy-
waniem sie pozywienia miedzy policzkiem i dzigstami, tzawie-
niem po stronie porazonej, czucie jest jednak nienaruszone
i niema bo6léw. Jedynie przy dodatkowem zajeciu kilku widokien
nerwu trdjdzielnego mozna spodziewac sie stabego bolu i swe-
dzenia w okolicy ucha i nad wyrostkiem sutkowym. Jezeli kostna
cze$¢ nerwu twarzowego jest zajeta, to do tego dotgcza sie
utrata smaku w przedniej czeSci jezyka po stronie porazonej.
Ro6znica objawow jest tak wyrazna, ze nic sprawia trudnosci
w rozpoznaniu. Rokowanie w porazeniu obwodowem zalezy od
przyczyn i rodzaju tych przyczyn. W leczeniu poleca prelegent
gorgce oktady, pryszczydta za uszami, wewnetrznie spore dawki
przetworéw salicylowych i jodowych, strychnine' (takze podskor-
nie), stosowanie pradu galwanicznego, o ile mozna codziennie.

Dr J. P. Zaleski.

2 Zobacz S¢maine mcdicale 1905. str. 133—136.

LEKARSKI Nr 22

Koto lekarskie polskie w Petersburgu.

Protok6t posiedzenia z dnia 20. Il. (5. IlL.) 1907 r.

Obecnych cztonkdéw .19.

I. Na wezwanie prezesa dra Strawinskiego uczcili ze-
brani przez powstanie pamigeé dra Szrejbera, ktéry zginat
jako ofiara zakazenia morem podczas prac nad zarazkiem tej
choroby.

Il. Protoko6t z poprzedniego posiedzenia przyjeto.

Ill. Dr Leon Jastrzebski odczytuje rzecz pod tytutem:
Signe du sou i jego znaczenie rozpoznawcze w zapaleniu
ptuc i optucnej. Na mocy Scistych i bardzo pouczajgcych spo-
strzezen, przeprowadzonych w szpitalu dzieciecym, dochodzi pre-
legent do wniosku, ze $réd objawdéw, odrézniajacych zapalenie
ptuc od zapalenia optucnej, donioste znaczenie ma t. zw. objaw
monety (signe du sou), dotychczas mato uwzgledniany; w nie-
ktéorych przypadkach prelegenta objaw ten byt rozstrzygajgcym;
nieliczne doswiadczenia prelegenta na zwiokach $wiadczg ro6-
wniez o warto$ci omawianego objawu.

Dyskusya: Prot. Ziemacki zaznacza, ze rozpoznanie
zapalenia optucnej nieraz przedstawia wielkie trudnosci; w je-
dnym n. p. przypadku moéwcy, gdzie chory po upadnigciu na
wznak dostat gorgczki, wszystkie objawy opukowe iostuchowe
przemawiaty za tern cierpieniem ; poniewaz wysiek zawiera! krew,
radzit prof. Afanasjew, przypuszczajgc nowotwoér, dokonaé wy-
ciecia zeber i otwarcia jamy optucnej; mowca jednak wstrzyma!
sie od tego zabiegu, idac za radg prof. Szapiro, ktory przypu-
szczat mozliwo$¢ pekniecia tetniaka tetnicy gtdwnej do jamy
optucnej i ptuc. Sekcya istotnie stwierdzita pekniecie zstepujacej
czesci t. gtdwnej w odlegtosci 14 ctm. od tuku tetnicy gtdwnej
z wylewem krwi do $rodpiersia tylnego i lewego ptuca. Czy nie
dopomdgtby w tym przypadku objaw monety? Otrzymawszy od
prelegenta odpowiedZ potwierdzajaca, opartg na podstawie spo-
strzezen dotychczasowych, zaznacza prof. Ziemacki, ze w swoim
czasie positkowat sie sam ostuchiwaniem przy jednoczesnem opu-
kiwaniu twardymi przedmiotami.

Prof. Witold Ortowski: Rozrdznienie zapalenia optu-
cnej od zapalenia piuc istotnie nie zawsze jest tatwe, zaréwno
w tych przypadkach, w ktérych obok sttumienia odgtosu opu-
kowego stwierdzamy szmer oddechowy o charakterze oskrze-
lowego, jak w tych, w ktorych szmer jest ostabiony. Co
do powstania szmeru oddechowego w zapaleniu optucnej, to
do niedawna ttdmaczyliSmy go sobie w ten sposéb, ze wy-
siek, uciskajagc dolny ptat lub cze$¢ ptuca, pozbawia go po-
wietrza, bezpowietrzna za$ tkanka ptucna lepiej przewodzi szmer,
powstajagcy w krtani i tchawicy, dziatajagc jednoczes$nie jako re-
zonator. W ostatnim czasie prof. Fawicki wystgpit z innem ttd-
maczeniem, ktorego prawdziwo$¢ bardzo dobitnie stwierdzit
w szeregu doswiadczen Granstrem, dowodzac jednocze$nie myl-
nosci przytoczonej wyzej teoryi; mianowicie szmer oskrzelowy
pochodzi z krtani i tchawicy i przenosi sie stad przez wysiek,
ktory styka sie z duzemi oskrzelami w okolicy wneki ptucnej.
Gdy styszymy szmer oskrzelowy, positkujemy sie przy rozpozna-
waniu obecnoscig trojkata Harlanda i sita drzenia gtosowego.
Niestety zdarzajg sie przypadki zapalenia optucnej z wzrnozo-
nem drzeniem gtosowem wskutek obecnosci tacznotkanko-
wych zrostow, #aczacych optucne ptuca z optucng zebrowa,
a przewodzacych fale gtosowe. Positkujemy sie w tychze razach
wreszcie sitg szmeru; jak zaznaczaja Rosenbach, Aufrecbt, Fa-
wicki i inni, u chorych na zapalenie ptuc szmer oddechowy,
bronchofonia i rzezenia sprawiajg wrazenie powstajagcych tuz
u badajacego ucha, przy zapaleniu za$ ptuc jakby przychodza-
cych zdata. We wszystkich tych przypadkach ze szmerem oskrze-
lowym signe dn sou ma donioste znaczenie; warto$¢ tego objawu
obniza sie jednak, jesli sobie uprzytomni¢, ze w przypadkach
przewlektych zwykle sg zrosty. W przypadkach z ostabionym
szmerem oddechowym signe du sou niema zadnego znaczenia,
poniewaz bywa on jednakowy zaréwno w zapaleniu optucnej,
jak i wt. zw. splenopneumonia Granchera, przebiegajacej z osta-
bionym szmerem oddechowym; te wtasnie przypadki najtrudniej
rozpozna¢. Omoéwiwszy znaczenie signe du son na podstawie da-
nych pismienniczych, spostrzezeh prelegenta i wiasnych, doko-
nywanych obecnie, zwraca méwca uwage na powstawanie t. zw.
»Aufhellungszone« Hamburgera, t. j. pasu stosunkowo jawnego
odgtosu wzdtuz kregostupa u chorych na zapalenie optucnej;
jego zdaniem, oprdcz rezonansu strony zdrowej, moga mie¢ zna-
czenie i zrosty, ktore, powstajagc czesto w okolicy kregostupa,
przeszkadzajg wysiekowi siega¢ az do kregostupa. Wreszcie za-
trzymuje sie méwca na 23-em spostrzezeniu prelegenta, w kto-
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rem rozpoznanie jeszcze przSa stwierdzeniem,sigmie dii sou po-
winno byfo uwzglednie mozliwo$¢ tworzenia sie wysieku; oprécz
niewyraznego coprawda sttumienia, przypuszczenie w tym Kie-
runku wzbudzaty drobne rzezenia w okolicy dolnych czesci ptuc,
ktére nieraz, jak wykazat Damoiseau i inni, z Polakéw doc.
Janowski, towarzyszg tworzeniu sie wysieku.y;Wyjasniv,szy pocho-
dzenie tych rzezeh, nazwanych, przez Damoiseau »frottement-
|?ale«, radzi moéwca prelegentowi uzupeini¢ doswiadczenia na
zwtokach prz£z uzycie ptyndéw o réznym skiadzie (oliwy, mlelaa,
wysieku i przesieku optucnego, przegieku brzusznego itcl).

Prof St. Zaleski demonstruje tony, ktére dajg monety
przy afézriem ich ustawieniu wzgledem siebie i palccu® badaja-
cego i dla pewnosci wynikéw u chorych poleca obmyslenie przy-
rzadu, ktdryby pozwala! unikngé warunkéw, niepomys$inych dla
stosowania metody monetowej.

IV. Odczyty dra St. Koztowskiego i doc. Sowin-
skiego wobec péznej pory cofnieto z porzadku dziennego.

V. Na posiedzenin administracyjnem: 1) prezes dr Stra-
winski i wiceprezes prof. St. Zaleski w imieniu »Kota« zto-
zyli zyczenia doc. Z Ortowskiemu i doc. Z Sowinhskiemu
z powodu uzyskania docentury w Akademii; 2) sekretarzem po-
siedzen ogélnych »Kota< obrano doc. Sowinskiego ; 3).w po-
czet czlonkéw »Kota« fgrzyjeto dra Birona i dra Swieci-
ckiego. Wfia/d Ortowski.

Sprawozdania c. k. krajowej Rady Zdrowia
0 stosunkach zdrowotnych w Galicyi
w r. 1903, oraz 1901/2.

strescit prof. dr Stanistaw Ciechanowski.

(Ciag dalszy.)
2. Pokarmy, uzywki i napoje.

Rzgdowy zaktad badania $rodkéw spozywczych w Krako-
wie zbadat w r. 1901 — 1|$55, w r. 1902 — 1,610, w r. 1973 —
1(627 prébek. Wzrasta gtdwnie ilos¢ probek, nadsytany&h przoéz.
starostwa i zarzady gmin. Jednakze i pod tym wzgledem wiele
starostw zdumiewa poprostu niedbalstwem. W r. 1903 nie przy-
stano zadnej probki do badania z 17 powiatéw, po 1 lubiZ
z 11, przeto trzecia Bsze$i* wszystkich staraltw zdajeTsie o te
sprawe nie troszczy¢. Wobec tego jest bardzo pozadang wieksza
dziatalnos¢ funkcyonaryuszyl zaktadu, jak to byto w r
w ktérym pobrali oni sami 3$3 prob do badania (w r. 19¢ee —
146, w r. IQill nawet tylkoNjtljk Bezczynno$¢ wielu starostw nie
pozwala $cisle- osadzi¢, ile sprawa pokarmoény i napojéw pozosta-
wia w kraju do zyczenia i |aka w tym Kkierunku jest poprawa.
Przedwczesnym tez byt wniosek Rady zdrowia w r. yiefej/ze.-sie
stosunki polepszyty, bo o tern nie mozna wnosi¢ ze zmniejszenia
sie odsetku badanych prob, uznanych za.zle (z 17'6°/0 w r.
1901 na 377"/ w r 1903), skoro wielki szmat kraju préb wcale
do badania nie dostarcza. Pokazato sie to zreszta zaraz w r.

gdy przedmiotéw, uznanych za zte, byto znéw 409°,* Za
zte uznano prébki najczesciej z po.wodu zepsucia sie; zafatszowac
wogble nie, spotyka sie w Galicyi zbyt,* wiele®najczesciej jeszcze
w napojach wyskokowyoh), ani zbyt wyrafinowanych.

Oprocz rzadowego zaktadu dziatajg jeszcze w Krakowie;
i we Lwowie chemicy miejs.cy. Nalezy podnies¢ ze szczegbdlnem
uznaniem pracowito$¢ pracowni chemicznych obu miast, uderza-
jaca w poréwnaniur2 zaktadem rzadowym;,'* ktéry przy 4 silach
fachowych (nie liczac urzednik6w manipulacyjnych) bada rocznie
tylko 1'A tysigca wszystkich probek, gdy pracownia miejska
Iwowska przy_ jednej sile fachowej zbadata np. w r. 1903, sa-
rrnch tylko”artykutdw spozywczych 2,3£13, a krakowska rowniez
przy jednej sile ' prob artykutéw spozywczych i 6,47)8 préb
nafty. Wytkng¢ tu potrzeba, zq miasto Lwoéw w roku !"90.i. nie
przedtozytc5f®amiestnict\vu wcale sprawozdania z dziatalnosci
chemika miejskiego, a w r. 1903 nie podato w sprawozdaniu
wynikdéw badania, ani najczestszych zanieczyszczen lub zafatszo-
wac (fllacz.ego ?!),. Qdejmujaelprz(?£ to sprawozdaniu wszelkg war
toseg Tern korzystniej ‘odbijaja w Sprawozdaniu Rady zdrowia
zajmujace szczegdty i wnioski chemika miejskiego krakowskiego.
W' obu miastach najwiecej do zyczenia pozostawia nabiat i pie-
czywo. Mleko bywa najczesciej rozwodnione'; masto zepsute, za-
falszowanie margaryng nie; zdarza sie prawie wcale.

Sprawozdanie Rady zdrowia za r.,j:903 zawiera pouczajgca
tabelke, dajacg poglad na zaprowiantowanic obu naszych miast
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stotecznych. Juz w r.gaSU stgj*mzita Rada zdrowia niezmiernie
smutny objaw: zmniejszanie sie”coraz znaczniejsze konsumcyi
miega. Z tabelki w sprawozdaniu z r. 1903, wyczyta¢ mozna, ze
objaw, .ten dalej sie potegowat, a wobec depzAzny miesa w latach
ostatnich (1906/7) mozna domys$laé t»ie obecnych jego rozmiaréw
i coraz nedzniejszego odzywiania sie naszej ludnos$ci miejskiej.
Obnizanie ceny miesa coraz wiecej z zakresu postulatowEko-
nomicznych przechyla sie w dziedzing postulatéw poprostu zdr®
wmnych; sprawa ta i“winna zywiej zaja¢ nietylko witadzg"sani-
tarne, ale ogdl lekarzy,, naszych.

W tymze r. 1,903 przytacza Rada zdrowia sz”“egety, odno-
szgce sie do obrotu artykutami zywnosci, poczerpniete ze spra-
wozdan lekarzy urzedowych. Niestety widocznie znowu tylko
cze$¢ starogtw zwraca na te sprawy doktadniej uwage, bo/'Szcze-
goty te podano tylko o 21 powiatach. A gdziez rtffita?

(€. d. n)

Kronika historyczna na czerwiec.

Zestawit

Dr Adam Langie.

| czerwca |-¢541gr. wychodzi pierwsze wydanie dzieta Al

»De humani corporisflabrica libri septem«. Epo-
zapewniajgce autorowi wiekopomng stawe jako
genialnemu reformatorowi anatomig oparte na witasnych mozol-
nych bardzo na owe czasy badaniach i sekcyach zwiok, prostu-
jace btedy Galena i obalajgce* zasadniczo jego anatomig, ktora
przez tyle wieRréw uwazanojfza niewzruszony aoamatHstaje sie
podwaling nowoczesnej nauki o budowie ciata ludzkiego. Za zy-
cia autora Wywotato jednak zawzieta przeciw niemu polemike,
jai<o przeciw temu, co targnaé/sie”osmielil na powage Galena
i zachwia¢ podstawami jego medycyny. Najzjadliwiej wystgpit
Jakéb Dubois, anatom paryski, bo w polemice z Vesalem swym
bytym uczniem, posunat sie az do pogardy i szyderstwa. Drugim
gtosnym, lecz przedmiotowo i z godnoscig prowadzacym pole-
mike, byt Gabryel Fallopio, miody stynny profesor anatomii
w Ferrarze, p6zniej w Padwie. W dziele swem -»Observationes
anatomicae«, napisanem gtéwnie przeciw VoSalowi, uznaje on
jego wiedze, lecz réwnoczesTiie stara sie rzekome btedy prosto-
waé. Procz tych dwoch wybitnych przeciwnikow, caty ttum in-
nych rzucit sie na Yesala, zatrut mu zycie i o ciezkie przypra-
ktérych gyzszSj umyst przerob
umysty wspotczesnych wjelkosci. — Vesal ur. 1515 .ii w Bru-
kseh, medycyne konczy w Paryzu. W r. 1537 otrzymuje katedre
chirurgii w Padwie. Powotany jako lekarz przyboczny na dwor
Karola V. bierze udziat w wyprawach wojennych. Po wstgpieniu
na tron Filipa Il. jedzie wraz z nim 1559.r. do Hiszpanii, skad,
zgnebiony intrygami dworskiemi, wybrawszy sie w podr6z do
Palestyny, umiera ,1564 r. na wyspie Zante.

3. czerwca IS87 r. otwartg zostaje pierwsza w
cyi lecznica dla dzieci zotzowatych w Rabce. Jeszcze
w r. 1879 na posiedzeniu Towarzystwa Opieki szpitala $w. Lu-
dwika w Krakowiazwrécit uwage prof. Maciej Jakubowski
na potrzebejizatozenia letniej kolonii dla dzieci przy jednym ze
zdrojow stono-jodowych. Uchwalono upowazni¢ wnioskodawce
do przygotowania dat co do wyboru miejsca i koszé6W zatoze-
nia. Chociaz prof. Jakubowski gorliwie zajgwszy sie rem, ”“esia-
wit wkrétce wszytko, to brak funduszé.w nie dozwolit mysli
jego w czjn lychlej zamieni¢, az dopiero po SJlalach, gdy na
posiedzenir Towarzystwa dn. 30 marea; 1887 r. uznano za naj-
odpowiedniejszag do tego Rabke i uchwalono urzadzi¢ bez zwtoki
lecznice w wynajetem mieszkaniu z 4 pokoi o 12 1t6zkach,
gdzie zaraz w tym pierwszym roku umieszczono na lato-25 dzieci.
W 1888 r. darowat dwczesny wiasciciel Rabki §. p. Julian Zu-
brzycki kawatek gruntu o 480 [Zl ‘Sazni powierzchni i tutaj wy-
budowano witasny domek o 6 pokojach. Z biegiem lat rozsze-
rzano przez dobudowy te matg kolonie takr ze juz w 1892 r.
liczy ona 26 tdzek, a miesci £9 dzieC.i. Zacny tworca pozytecz-
nego dzieta, prof. Jakubowski nie zadowalnia sie tern, lecz gor-
liwymi zabiegami doprowadza do tego, ze obecnie od lat 4 ko-
lonia jposiada Wiasny, duzyy- umys$lnie w tym celu zbudowany
okazaty budynek, urzadzoft-y z wszelkiemi dla matych pacyentéw
wygodami, w ktérym znajduje co roku pomieszczenie kilkudzie-
sieciu chtopcoéw i tylez dziewczat. Razem od 1887 r. do 1906
wigcznie przebywato w kolonii 1774 dzieci, z czego 799-chtop-
cow a 975 dziewczat.

drzeja Vesala

Gali
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9. jffierwca 1795 f. umart lAancissek Chopart, ur. 1743 r.,,
profesor chirurgii paryskiej »Ecole pratique« (od 1771 r.), autor
dzieta o chirurgii drog moczowych, wstawiony swjjfoperacya \vy-
tuszclsnia kosci stopy z ‘'zachowaniem kosci skokowej i pie-
towej.

13. czerwca 1.864 r. otwiera pierwsze w Krakowie
ambulatoryum chordb dzieciecych oOwczesny docent
pedyatryi Maciej fak u mifcwBk i »jako matcryai dla nauczania
studentow do wyStTO.w praktycznych, podobnie jak zagranicg*.'
Przez diugi gas nie bylo w Krakowie nawet osobnego zaktadu
dla choréb dzieciepsch, a pedyatryi nauskino razemy, potozni-
ctwem Dopiem'.Av 1833 r. urzadzono przy' klinice potozniczej
oddziat dla dzteeaB 12 tdzkach, a w r. 1S74 otwarto klinike
pediatryczng w szpitalu $w. tazarza z 3$' t6z.kami, powierzgjiac
prowadzenie jej prof. Jakubowskiemu. Jego tdestaraniom zawdUje-
cza Krakéw osobny tezpital dla dzieci'pod wezwaniem $w. Lu-
dwika, wybudowany IS7fir., mieszczacy klinike uniwersytecka
i oddziat szpitalny. | dopiero teraz nauka pedyafryi mogta jpz-
winsK sie nalezycie i wszechstronnie pod dzielne® kierowni-
ctwem swego pierwszego profesora, ktory tu przez 34 lat nie-
strudzenie, z takim pozytkiem i tak chlubnie pracuje.

18. czerwca 1365 r. bulla’ksiecia Rudolfa IV., postanawia
zatozenie uniwersytetu wieollShskiego, ktorego wydziat
lekarski odegrat pdzniej tak wazrRrole w postepowym rozwoju
nowoczesnej medycyny przez cztonkéw swych van Swietena, Ro-
kitanskiegp, Skode i innych.

20. czerwca 11827 r. umart Jézef Czekierski Urodzony
1777 r. w Wm's"&I'wiel..jkonczy medycyne w Berlinie,_poczeri zo-
staje dyrektorem instytutu potozniczego w Warszawie, a w 1808 r.
otrzymuja katedre Jjhirurgii i potoznictwa w warszawskim wy-
dziale lekarskim. Prfffit licznych prac pomniejszych, napisat 4-o0
tomowy podrecznik chirurgii.

27. czerwca L860 r. umart Ludwik Bieikowski. Uro-
dzony .1801 r. w Poznaniu, studyuje medycyneattolejno w Berli
nie. Jenie i Lipsku, poczem zostmeCdyrektorem szpitala izrael-
skiego w Warszawie. W 1,851, r. mianowany profesorem chirur-
gii w uniwersytecie Jagiellonskim przybywa do Krakowa, gdzie
wkrdtce zyskujag,imie dzielnego operatora. Urzgma przy Klirtice
ejiirurgic®nej ambulatoryum dla ubogich chorych, zaktada mu-
zeum narzedzi chiruijSicznych, odlewéw gipsowych i rycin. Pi-
sat wiele po tacinie i po'niemiecku® prac jego wybitniejsze
d.otyeza kity i raka; odbytnjcwtSpam umart na rakaj watroby.

29. czerwca 1860 umart Tomasz Addison, lekarz szpi-
talny Wiondynie. Ur. 1793j r., wstawi! swe nazwilffo opisaniem
w 1856 r. chorobiy nadnercza, zwanej odtagd »Marbus Adeksoni«.
Praca ta nosi tytut »Effects of the diseajms of the suprar.enal

capsulesyjjtn

Wiadomosci zawodowe i ogolno-lekarskie.
Medycyna spoteczna. Epidemiologia. Statystyka.

N~uka jednorazowa dziennie byta przedmiotem gbrad
Walnego ZgromaHenia Towarzystwa nauczycieli szkét wyz”~ych
(we Lwowie 19. i 20.. V. b. rjfl OSwiadégojaa, sieai-zfc wzgleéjpw
higienicznych Ha utrzymaniem nauki jednorazowej tam, gdzie
juz istnieje, i rozszerzeniem jej nate szkoty, w ktorych jej jeszcze
nirtf wprowadzono. R.

Wspétdziatanie szkoty w walce z alkoholizmem ma we-
dtug uchwat Walnego Zgromadzania Towarzystwa nauczycieli
szkét wyzszych odbywaé sie w ten sposob, zef\v podrecznikach
Siyjolnych powinno sie w wiekszej mierze wskazywa¢ na szkodli-
wos¢ wyskoku, ze w VI Kkl. jszkét Srednich obok nauki somato-
logii nalezy wprowadzi¢ jednogodzinng nauke fizsyq)t>gii i higieny
zc szczeg6lnem uwzglednieniem SabclliwoSci wyskoku i ze (WSyed
mtodziezy rozpowszechnia¢ nalezy broSzure, streszczajacg wyniki
badan nad dziataniem wyskoku; natomiast ro6wiadczono sie prze-
[SwliiMtworzeniu ws$rod miodziez™ kdtek abstynenckich. A.

Z ruchu higienicznego w Kroélestwie. Polskiem. Na
zjezdzfe delegatow oddziatéw prowincyonaluych warszawskiego
Towarzystwa higienicz'hego';w d 7. IV. b. i pjattano-
wiotK*daAfé do zaktadania nowych oddziatéw, przedewszystkiem
w miastach gubj”rnialnych, powiatowych iw zdrojowiskach, zmierzac
do nawigzania 'Stosunkéw” Kotkami BSdniczemi celem'propagandy
lugieny wsrod wiojSeian, urzadiié w r. 190S"MJazd higieniczny
w jednem z miast prowuicyénalnyeh, ulworA”Wfganizacye celem
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zbadania warunk¢t”® higienicznych kraju, popiera¢ czestochowskie
Muzeum higienigzne i dazy¢ do zaktadania instytficyi »Kropli
mleka«. — Stowarzyszenie toc hnitk-60w w WaksKawie utwo-
rzyto wydziat wuufzadzch zdrowotnos$ci publiczlnej,
ktéry postanowit Zorganizowaé wielki ijjazd higieniczny w War-
szawie i zatozy¢ stalg wystawe urzadzen sanuarnych. Nadto
przygotowuje wydziat ten akcye wspdlng z Towarzystwami hi-
gienicznemu celom polepszenia urzadzehA sanitarnych w Kkraju
(zaopatrzenie w wode miasteezgk przez budowejtlanicb pamp
do wody fzcéeznej, wprowadzenie odpowiedniejszych wychodkéw,
ustaleiiie najpraktyczniejszego systemu usuwania odpadkéw it. p.j.

('inroby zakazne w Ki-al;(iwi«, Od ID do «25.,.V,; .1907
przypadkéw: ptonicy 5 j>T, duru brzusznego 1, btonicy 2, r{uPBlI.
iyr ir.

Z ruelin liulnosei w Krakowie. Od 19. do 25. V. 1907,
urodzito sie dzieci zywo 68, niezywo 3; zmarto 'cEéb fca(w tern
obcych 26), wsréd nich z;gruzlicy 11 (7), zapalenia ptuc 4A1l).
R

Choroby*zakazne we Lwowie." Od 19 do 25. V. 19(')7.«
przypadkKw: btonicy 6 fi (w tem obcy lj.rptonicy 5, odry"SM,
duru brzusznego 1 (£), nagminnego zapalenia opon 1. L.

X. Zjazd lekarzy i przyrodnikow polskich
we Lwowie w r. 1907.

Stan prac przygotowawczych w sekcyach:

Ej&vIX. Sekcya ginekologiczno-potoznicza: Gospo-
darz: prof. dr Mars [Kosciuszki 14], sekretarz: dr Bochenski
[Klinika potoznicza].

I. Tematy gtowne: 1. O postepowaniu lejzniozem przy
miednicach $ciesnionych. Ref.: prof. Rosner (Krakéw); korefe-
renci: Cyko.Wfski i Szymanski (Warszawa),jtKosminski i Sotowij
(Lwow). 2. 'iCfcpostepowaniu leczniczecm w przypadkach spraw
zapalnych przymacLcznych, okotomacicznych i przydatkowy ma-
rcicy. Ref.: prof. Mars (Lwoéwl, koreferenci:, Jaworski (Warszawg);
Pomorski (il*znan).

Il. Wywiady zgto.szra¢?: 1. Neugebauer (Warszawa): Ciata
obce przypadkbwo przestawione w iamie brzusznej; przyczynek
do odpowiedzialnosci chirurga. 2. Tenze: Rozpoznanie, rokowa-
nie i leczenie przy réwnoczesnej cigzy macicznej i pozamacicznej,
oparte na kazuistyce 170 przfpadkéw. 3. Tenze: Kilka stéw
0 potworkach podwoéjnych zywo urodzoBych, dtuzej niz 24 go-
dzin zyj|clych. 4. Tetlze: Demonstracye kazuistyczne. 6%Jaworski
(Warszawa):™ jSematy zjalstfSezone. 6. Stankiewicz '(Warszawa):
Tematy *«strzezone. 7. M. Warszawski (Warszawa): Krwawienia
w okresie klimakterycznym, ich powstawanie i leczenie. -St‘Sta-
niszewski (Warszawa) »*Niezwykly przypadek pekniecia mamy
ciezarnej przy réwno”esnejr-eigzy zamacicznej. 9. Tenze: PrzjB
sezynek do nauki o peknieciach torbieli jajnikowych. 10. Szyman-
ski (wars/Aa): TemaiJPzastrzsSony. 11. Wawelberg (Warszawa):
Wymiary gtowki ptodéow doncpponych — w tablicach. 12. Wa-
torek (LNOw): Antyj- i a'Septyka w potoznictwie ze széjze®6lnem
uwzglednieniem praktyki prywatnej. 13. Tenze: Terapia 3-go
okresu porodowegcBl4. Tenze: Brytlowa macicy ludniej. 15. So-
towijPALwow): Warto$¢ i wskazania sagczkowania jamy brzusznej
po laparotomii. 16. Tenze: Kilka stéow o dziataniu nowszych
ptzetSloréw sporyszu. 17. Tenzelyfeiwersalne kleszcze porodowe
lcyrkiel do bezposredniego oznaczenia wymiaru prostego wchodu
miednicy. .18. Rosner (Krakéulfol Temat-zastrzraony. 1.9.'-Zaremba
(Kralféw): O "igz”™ po ritTrektomii. 20. Terize: O znieczulaniu
rdzentowem w ginekologii. 21. Dobrowol$I® (Krakéw): O pubio-
tomii. K2 Tenze: O jadach komoérkowych +royska i jajnikow.
23. Cetnarowski ‘(Krakow): O leezeniu wysieHow okoTsPri prz”
maetcznych wedtug sposobu Pinkusa. 24. Tenze: O wynikach
naterzenia miednicy zmierznikiem Bylickiego. 23 Jaw6Eowski
(Krakéw): O dlezeniu schorzen btdliy sluzowej macicy sposobem
Biera. 26. Prz~kylski (Krakéw): O znieczulaniu ledZzwiowem w po-
toznictwie i ginekologii. 27. OwsSinski (Krakéw): O lItsczeniu go-
raczlii potogowej na podstawie materyalu oddziatu potozniczoS
ginekoléwjczjiegt) prof. Jordana w szpitalu $w. tazarza. 28. Mars
(Lwow): UemOnslracye kazuistyczne. 29. Bochenski'(Lwow): Zna-
czenie neutrofilriego obrazu krwi w prjRpadkach septycznych
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z uwzglednieniem badania bakteryologicznego krwi. 30. Machnicki
(LwowFJ O wartcBn leczniczej thigenolu w ginekologii. 3IEwEG-
bel (Lwéw): O naczyniaSSch tozyska. 32. Tenze: O zmianach
na btonie Sluzowej" macjc-y przy widékniakach macicy. 33. Tenze:
Zmiany btony $luzowej macicy w pJaffiadkach wad serca nie-
wyréwnany.olr i rozedmy ptuc 34. Ko$minski (Lwoéw): Przedsta-
wienie chorych, operowanych z powodu zupetnego wypadniecia
macicy. 35. Tenze: Okazanie preparatow anatomicznych. .36.
Tenze: O pokifepowaniu po zabiegach operacyjnych w jamie
brzugieji? 37. Daum (Lwoéw): O peknieciach krocza. 33. Penze':-
0 jjozszerzaniu szyi macicy w potoznictwie. 39. Fricdmann
(Lwoéw,: Nowy krazek w przypadkach wypadniecia macicy. 40.
Tenzlfc Acetonurya w cigzy. 41. Brejter (Lwow): O torbielach
prz¢S?io:4va i warg matych. 42. Tenze: Przyczynek do tampo-
nowania macicy. 43. Tenze: ‘©"leczeniu spraw “zapalnych przy-
macicznych goragcem powietrzem. 4 Tenze: O rozszer”riu cze-
§ci miekkich kanatu rodnego rtflSszerzadtami metalowemi. 45.
Pisarzewski: O pubiotomii. 46. Sjeminowicz (ChicaaoJ Nowy
spos6b lezenia gorgczki potogowej zapomocg srebrosolu (tribro-
solu). 47. Tenze: Nowy sp6sdb leczenia metroragii i menoragii
u kobiet zapomoca srebrosolu przez zniszczenie btony Sluzowej
macicznej na sposéb atmocausis i JWstocauAs PBikiHfi bez uzy-
Jcia jednak goracej pary lub powietrza.

X. Sokcya fizyologiczna (cigg dalszy). 11. Fr. Raj-
kowski (Ciechanéw, Kroél. poi.): Dziatanie plastrow. 12. Tenze:
Melhwenum caerulum w zapaleniu o”tkem nefek i chSTobach
pSakaznych. 13. Ten®: Dziatanie szpiku kostnego. 14. M. Kono-
packi (z zaktadu anatomii opisowej w Krakowial: Z badan nad
oddychaniem dzdzownic.

XXI. Sekcya niedycyny publicznej.

Tematy gtowne: 1. Zaopatrywanie osad ludzkich we wode
ze szczeg6lnem uwzglednieniem miasteczek i wsi. Referenci:
prof. St. Zaleski (Petersburg), pjjof Bujwid (Krakéw), r. aw. dr
Merunowicz (Lwow). Koreferenci: dr Walczynski (Tarnéw), nadr.
budéw. tne. Ingarden (Lwoéw), inz. Maslanka (Lwéwj). 2. Smier-
telno$¢ niemowlat (wspoélnie z XIIlI sekcya pedyatryczrppj. Refe-
renci: r. dw. dr J. Merunowicz (LwoWi). Ogélny poglad na obe-
cny stan $miertelnosci niemowlat. Prof. Raczynski (Lwéw). Przy-
czyny.,] Dr Serkowski (L6efi§). ~Sposoby zapobiegania. 3. Epide-
miologia duru brzusznego w S$wietle najnowszych badan. Ret.:
prof. Kubera (tffwéw). 4. Produkc-ya, pepchowywanje i sprzedaz
$rodkéw spriy\vézych. Ref.: insp. dr Leonard Bier ($Srakéwy]
Koref.: dr Walczynski (Tarnéw). 5. Szerzenie sie i zwalczanie
gruzlicy. Ref.: dr Alfred Sokotowski (Warszawa).) prym. dr W.
PjSfl¢ (ITwowd! 6, O potrzebi®Jorganjzacyi ztaSdow higienistow'
polskich. Ref.: dr Polak (WarszawEM* Koref.: r. san. dr Lacho-
wicz (Lwow).

Jedno posiedzenie odbedzie sie wspdlnie z 'XXVI sekc®.
wychowania fizycznego dla omdwienia tematu: Stan olEcny hi-
gieny szkolnej w Polsce.

Zgtoszone .w.ddlszym ciggu (por.APnAzegl. lek.« Nr 14, sir.
188) wyktady.: 1. Dr G, TursanskP*afctJsfaw)sKilka uwag w spra-
wce polepszenia stosunkow prostytucyi. 2. Inz. I. PinkusJfPraga):
C7jfnowoczesnem usuwaniu i zuzytkowaniu statych odpadkow'
miejskich, pi ®r J. Kadyi Jasto): Wzdérowv* zpital na prowincyi.
4. Prof. J. Nowak i dr Szymanowski (Krakéw): Jakie typy ba-
kteryi gruzliczych znajdujg sie SN ludzkim ustroju i jak czesto.
5. i 6. Dr J Tchorznicki (Wai*zawat*Kapicle dzieci w.szkotach
miejskich w Warsaawie. — Stan sanitarny lokali 200 szk6t miej-
skich w Warszawie w ostalniem trzechleciu. 7. Dr Zenczykowski
((Warszawa): Warunki sanitarne lokali szkolnych i stan fizyczny
mtodziezy prywatnych szkét Srednich w Warszawie.-.yJW Dr W.
Knappe (Warszawa): Warunki sanitarne lokali szkolnych i stan
fizyczny miodziezy Gfzk6t »j\laci.erzy «szkolnej« W Warszawie. 9.
QFJ. Krysinski (Warszawa): Warunki sanitarne lokali szkolnych
1stan fizyczny miodziezy szkoty przemystowcow w Warszawie.

Dr J. Koelichen .(-Warszawa): Szkoty i zaktady) wychowawcze
dla dzieci na umys$le upp$ledranych. 11. Dr Stan. Kopczynski
(Warszawa): Znagzenie higienrrano-rwychowawgze systematycznych
ogledzin lekarskich mitodziezy szkolnej., t2 Dr W4+ Chodecki
i dr St. Kopczynski (Warszawa): Z higieny domowej urania. 13.
i 14. Prof. B. BiazelO(Stryj,)' Nauka jedpd”i dwurazowa. —
Przerwy szkolne i ich znaczeniewzdgpiWOtne. .15. M. AleksSndro-
wiczéwna (Lwow) Plany naukowe szkét zenslFch w Grilisyifc .16.
Dr M. Janelli yLwéwS ReHlucye w sprawie lekarzy szkolnych
i referentow sanitariiwjh w Radach szkolnych. 17. HSr S. Ross-
berger (JatfostawTk Srodki dbfazne przeciwko niedomtSom hi-
gienicznym szkot naszych.
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Komitet Wystawy zjazdowej zawiadamia wjaystkich
wystawcow, * otwarcie wystawy nastapi nieodwo-tahfie d. 16.
o-berwca b. r. Wobec tego przypomina Komitet wystawcom,
ze w mysl postanowien regulaminu powinni swe okazy dostar-
cza¢ na plac wystawy wKzasie od 1. do IOWczerwca, gdyz po
uptywie tego terminu nadestane okazy moga /"fiurojj zwrobone,
wzglednie niekorzystnieich pomieszczeniefcedg musieli wystawcy
przypisa¢ opOznieniu ich wysiania.

Dyrektor wystawy: Dr Krej/éaMiti&si-i.

Sktadki na pomnik M Nenfftiego. (Spis ) Wydziat
go~gaarézy X. Zjazdu lek. i przyr. polskich oraz Komitet po-
mnika podajag do wiadomosci, iz na pomnik wptynetly juz naste-
pujace datki: Tow. przyrod. im. Kopernika we Lwowie 100 K,
Gremium aptekarzy wschodfgal. na wniosek’ p, nmgk| farm. jpét
Sklepinskicgo 50 K, KotoFaptekarzy Iwowskich 50 K. — Na liste
prof. Radziszewskiego: prg|j7tadzisze\vski 3(MKL. Wt Leppert
(Warszawa) 250 K 65vgr, doc. St. OpolskitéiGj K, dr Bolland ze
sktadbk zebranych w Tarnopolu 30 K, razem 380 K, 65 gr. —
Na liste prof. St Kostaneckiego (Berna; Szwajcarya): prof. St
Kostanecki 45 K, prof. Tambor (Berno) .10K,. Dr Lampe (Berno)
10 K, razem 65 Iv. — Na liste dyr. szpit. dra J. Starzewskiego:
dr J. Staszewski.2 K, dr Eg“zyszkowski 2 K, dr Arnold 2 K, dr
Swigtkiewicz 2 K, dr Opolski 2 K, dr E. Wajgel 2 K, razem
12 Ko — liste prof. ~'cka: prof. Ziembicki 20 K, dr Obtu
towiczjJyK, dr Pisek 5 K, prof. Szymonowicz 20ML doc. Rencki
20 K, prof. L.~Rydygier 20 K, p. Marya Strzelecka 1 K, prof.
Machek 20 K, doc. Sotowij 5K, razem 116.K. — Na liste prof.
Badzynskiego: prof. Badzynski 100 K, prof. PopielsktJ® K, prof,
Beck™W Ki prof. Sieradzki 20 K, prof. tukasiewicz 20 K, prof.
Mars 20 K, pro.f. Halban 20 K, prof. Raczynski prof. Prus
[20 K, prof. KuSera 10 K, doc. A. Bednajpki 10 K. — Dr Kazi-
mier? Orzechowski (Wieden) 20 K. — Skiadki przyjmuje dalej
sekretarz Zjazdu i skarbnik Komitetu pomnika docent dr Adam
Szulistawslti (Lwoéw, Jagiellonska 8).

Wiadomos$ci biezace.

Krakéw Towarzystwo lekarskie krakowskie odbyto d.
29. V. uroczyste posiedzenie dla ztozenia hoklu pamieci Henryka
Jordana. Przemdwienia prezesa wstuchato ttumne zebranie sto-
jac, poczem posiedzenie zamknieto.

— -Stuchacze Wydziatu lelgarskiego wszechnicy Jagiellon-
skiej uchwalili zebra¢ fundusz im. §. p. Henryka Jpadana i od-
da¢ ten fundusz wEiwiadywanie zawigzujacej sie »Wzajemnej po-
mocy stuchacgel medycyny«.

— W Towarzystwie lekarskiem krak. odbyta sie poga-
Banka o projektach regulaeyi Wisty pod Krakowem .ze stano-
wiska sanitarnego, zagajona przez dra feroniskiego.

— Minisiergtwo zgodzito sie na budowe Kkliniki psychia-
tryczno-neurolomeznej przy placu Aryanskim wedtug przedtozo-
nych planoéw, przez ¢p;sprawa weszta w okres urzeczywistnienia.

— Kierownictwo Kkliniki potozniczo-ginekologicznej i wy-
ktady kliniczne powierzyt Wydziat lekarski U. J. doc. Dobro-
wolskie mu.

— nastepujgce pismo:

Wydziat lekarski Towarzystwa Przyjaciot Nauk w Pozna-
niu ztoyiyk na moje r&es.SS K- 60 h zamiast wiefica na trumne
$. p. prpfijJordana na rzmz Tow. Samopomocy lekaiH) w Kra-
kowie. Kwote pgwwlza przelatem przekazem pocztoujej kasy
oszczednosci Nrft§53,810 do centralnej kasy Towarzystwa.

Dr Adam Lcrngie.

Lwow;;,Uniwersyteckie ambulato®yum dentystyczne otwarto
uroczyscie d. 18. V. b. r. Kierownikiem ambul. jest doc. Goiika.

Poznah. Walne zebranie Wy”iatu lekarskiego Towarzy-
stwa Przyjaciét Nauk w d. .10.%1\ )jb. r., na ktére zjechat w spra-
wi'el'X. Zjazdu lek. i przyr. polskich prezles wydziatu gospodar-
czego prof. Bylicki ze l.ffowa. przybrato posta¢c wspaniatego
zjazdu kdleienskiego, jakiego oddawna nie pamietano. Gromadny
udziat kolegéw z najodleglejszych okolic Ksiestwa i Prus zach.
Swiadczyt wymownie, jak bardzo sprawa Zjazdu lezy na $lrcu
lekarzom polskim w tej dzielnicy. Zebranie to dirto zarr.zem po-
zadang.;spo"sobnos¢ spotkania sfe wielu kolegom, ktérz™nie wi-
dzieli sieydziesigtki lat i zapoznania sie, klkiz zadzierzgniecia ser-
decznych weztorw mieazy starszemi i m-to”zemi pokolen:ami le-
karzy. Podniosty i goragcy nastréj panowat na zebraniu, ktArem
po posiedzeniu podejmowat Iwowskiego Goécia dr Hehodor Swie-
cicki, gromadzac pod swym dachem slukilkudziesieciu lekarzy
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i najw.yhitnicjs/iych przedstawicieli inteligencyi psananiskiej, ;t na
klérem dr Swiecicki, biskup dr Likowski i pfof. Bylicki
wygtosili przemowy, nacechowane zarem mitosci nauki i kraju,
Nastepnego dnia zegnano jeszcze prof. liyliekiego w gronie ko-
Ig~ensjdem w mieszkaniu dra Karwowskiego. A

Wiirszawu. Z polecenia m.nisteryum os$wiaty opracowany
Wstat tymczasowy program nauczajria higieny,>w szkotachjisre-
dnich. Przedmiot ten majg wyktadac¢ lekarze, postugujac sie me-
todg pogladowa (przedstawianie przyrzadéw, preparatow, zwie-
dzanie urzadzen sanitarnych i t. d.).

— Liczbe zdrojowych pism sezonowych powiekszy »Zdréj
Ciechocinska, ktory wychodzi¢ bedzie co tydzien pod redakcya
dra Lorentolvic?g i dra Jul. BandrowSkiego.

— Do zarzadu warszawskiej Kasy pozyczkowo-opzczedno-
sciowej lekarzy wytgani zostali: prezesem dr L. Luranowski,
wiceprezesem dr J. Zawadzki,Skarbnikiem dr H. Kucharzewski,
sekretarzem dr K. Wistocki.

Kierownikiem warszawskiego zwiadu dla nerwowo
i umystowo chorych, niegdy$s dra Chometowskiego, zostat dr
Stanistaw”©r-towsk-i, lekarzem miejscowym dr F. Jakubowski.

— Na budowe Szpitala dla dzieci w Lublinie ofiarowali

pp. Vetterowiet60,000 rb.

/ roznych stron. Petersburska Akademia wojskowo-Je-
karska zostata znéw zamknieta, tym razem az' do jesteni.

— Sprawa pomnika A?ircho>\fa, ktéra w r. z nabrata roz-
gtosu wskutek protestéw, podnoszonych przez leljarzy przeciwko
projektowa rzezbiarza Klimscha, zostata ostatecznie w TetfflSosffia
zalatwiona, ze artysta zmienit swoj projekt, uwydatniajgc w nim
wiecej gtowna osobe.

Mianowani: lekarz pow. dr Filew tez w Nowtym Saczu
starszym lekarzem powiatowym.

Zmarli: dr A. Charrin,
rownawczej tSg»fei}llegt, de France*, w Pakyzu r. z

Artykuty oryginatn.e<w polskich pismach lekarskich
w maju 1907: Gazeta IgkarskaE$ffijiye—ip: Srzankow”™H
Operowanie raka macicy przez pochwe. Rernhardt. Przyczy-
nek do t. zw. choroby Dariera. Sosn«-w*fi: Kondensor do ba-
dan ultramikroskopowteh. Bielinski: Kilka stow o szkotach
lekarskich w Polsce w koficu XVIII. wieku. Peszke: Przed 116
laty. Stawinski: W sprawie leczenia przepukliny. Kopczyhn
ski: Dwa przypadki jednostronnego uszkodzenia znaczna# liozb,y
nerwow czas$“awyeh. Higier: Zaburzenia pot%vydziel.nicze
w przebiegu choréb rdzenia. Sterling: Dwa przypadki aleksyi.
— Medycyna Nr ij—5i: Le$Sniowski: O nowoczesnem le-
czeniu ope.raeyj.nem pojjazeK$dzieeiecych pochodzenia rdzeniowego.
Pi'sarzewski: 3 przypadki ciecia cesarskiego klasycznego przy
wzglednem wskazaniu. Trzcinski T.: Notatki kazuistycshe.
Karczewski: O cigzy $rédmiaS~zowejeliSB*nde Iman: W spra-
wne operacyjnego leczen® odklejen siatkéwki. — Ty~ ditlljkleiiar-
ski NrJJ -2i: Reiss: Wrodzony nitkowaty zrost bizegdw po-
wiekowych. Biernacki: Wptyw pokarmu pnjktettuszczpnego na
czynnos$ci naiizadu trawienia ispalania ustrojowe. G \liigzde cki:
Przypadek samobéjczegdfczatrucia werohalcm. Schramm i Do-
linska: Przyczynek do znajomosci chfoniatsSw. Spira: R-zajlki
przypadek skombinowanego zboczenia hiozwojowego prz&vdgclud
udia'.nie\vnetj;znego. — Kronika lekarska Nr 8—e: B-jehler,
'"Miklaszewski, Giodroy¢é (c. d). Nowiny lekarskie
Nr f; Oantz: Przy*ad® -slamoisinej przetoki tchawic®} po-
chodzenia- przymiotowns'se jtoferzabek: O trudnosSciach refzsC
poznawczych wy przypadkach uwieznietych przepuklin udo-
wych (dok.). Cnasajrfsmm lekttréme Nr 3 @ Janowski:
O badaniu zapasowej energii serra zSwpohiocg ucisku naatetnice
biodrowe, Oriiz\ejpspostrzeganych przvtem zmianach w krzywej
tetna.- Saki: Gruzlica a cigza. CgBntnocki: JcMcfl o medycy-
nie wiejskiej. BroClzki: Badanilg? i doswiadczeni® klimczne
]i clilebem Diton*, nowem pieczywftm dla dyabetykow. — gjraj*
(Ma /#3JgHBAg5f B-BBaanski Wt.: Uwagi kjlytyezTfe ndd kla-

nrofe|qr patologii ogdlnej i po-

W ™
£ o
K roscienska fti;;_

ze zdroju Stefana "

mgo b»rdt0 konyitnym skiadne chemicznym i naaer « .S
g mitym imaku, poleca ne jako woda krajowa opiece IZSM
m i pamieci P. T. lekarzy oolak- t *3*

W oda

LEKARSKI Nr 22

syfikacyg chorob. Pes”ke: Wycieczki historyczno-krytyczne
w obrgb dziejow przymiotu. Il. O Janie Solfie i ksigzeczce jego
»De morbo gallicok. — Przeglad choré5,ffl8rnych i wenerycznych
¢ Krzyjsztatowicz Przypadek t. zw. gruczolaka tojo-
— Postep okjJSnezr/y Nr 3 : K W. Majewski: O ope-
— Kronika dentystyczna Nr Jj' Zie-
linski Wt Zioto w dentyrfype. gfeufeld: Przypadek, silnego
krwotoku nastepczego po wyjeciu zeba* — Ga$ lekarz®. Nr
cs-/0. Rewizya rozporzadzenia minisFeryalnego w sprawie aptek
domowych. MikotadLk i: Kodeks deontologii lekarskiej. Bo-
gdan ik: iG®(ja wlagndlLcig jest cze$¢ ciata, podczas operacji
odjeta? Pacyna, Waftjétrek: W sprawie ubezpieczenia lekarzy.
Flis: O potrzebie organizacyi lekarzy i jej zadaniach ' B'og d a-
nik: O naszem szpitalnictwie. — P&eglajP higieinc2H$i'Wrr.5:
F. Wajgiel: Zasady pielegnowania chorych w domu. Szpil-
man: Kongres miedzynarodowy higieny mieszkan (c. ddL—
Zdrowie Np /." Chodzfko: O ipstytucyach »Kropli mleka*.
Korybut-D asz iewicz: Grzechy mieszkan naszych .pod
wzgledem higienicznym.

wego.
racyjnem leczeniu myopii.

Redaktor odpowiedzialny:

Prof. dr Stanistaw Ciechanowski.

Posiedzenie Towarzystwa lekarskiego krakowskiego
odbedzie*>,i.e we $rode dniago. czerwca o godzinie 6 wieczor
w Domu lekarskim (Radziwitowska 4). Na porzadku dziennym
wyktad dra Ehrenpreisa: O przeniesieniu i znaczeniu zaka-
zenia tnprowego 2tV matzenstwie.

SAMTIJHFUM Dra ROVPLERA

dla chorych piersiowych

Gorbersdorf na Slazku (550 m).

Dyrektor: Dr JOEL. Pierwszorzedny zaktad w przepysznem potoze-
niu. Welkie leialnie, deptaki, oswietlenie elektr., winda dla chorych.

'llustrowany prospekt. 132 Illustrowany prospekt.

VWSno chinowe z zelazem.

Przez powagi lekarskie polecane ozdro-
wiencom i niedokrewnym. Z powodu
swego dobrego smaku uzywane chetnie

Mr przez dz-eci i kobiety
Wystawa hig. Wiedeii 1906: Nagina panstw. i dypl. hon. 'h.An&tlalu eztotego.

Odznaczone kilkakrotnie. — Przeszto 500U orzeczen lekar-
skich. Na zadanie przesytamy PP. lekarzom literature i prébki.

J. Berravallo. Triest-Barcola.

43

. jznana m
najfgpszg i imt jrulna

Najlepsze skutki w niezytach zotgdka i pecherza, jakotez drdg
oddechowych.

Prospekty rozsyta na zadanie Brunnen- Unternehmung Krondorf bei

Karlsbad lub toz Generalna reprezentacya dla Galicyi i Bukowiny:

Krakéw, Grodzka 48, bwéw, Bykstuwka 31.
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Znakomity lek w sprawach

septycznych, proc&sach

potogowych i t. d. jako-
tez ~épodek zapobiegawczy przeciw gorgczce potogowej.
-?rédzyineg|0 (bez szkodliwos$ci), przoz odbytnice i wewnetrznego ozy-
cia';,jako ,,Ungentum Cred¢“ do weiersu. Takze do leczenia
ran i do przeptukiwan pecherza.

Zu petnie niedrazniacy
proot.nat src! ra do lecze-
nia zap nlofiych zakazo-
nych bton $luzowych i gardta ffligina. (hftcryn-) jnkote”na-
rzadu rodnego i do leczenia zakazen spojowki i rogowki.

Ptynny zwigzek salicylu.

l'anifc. Szfybko u$mierzajace

b6l wcieranie we wst-gjjwk
kich cierpieniach gosécowych. Najmniej drazni skére. Nie dziata
ubocznie na narzady wewnetrzne.

2b

LEKARSKI

ILINSKA SZCZAWA
~  wybitna przedstawicielka m/\fdldm}(h

A J  w 10000 czesci zawiera: weglanu sodouogo 83,1951.
siarkanu sodowego 6,6679, siarkami potasowego ,2,419-4, weglanu
wapniowego 3.6312, chlorku sodowego 3,9842, weglarm magno-
wego 1,7478, weglanu litowego 0,1904, weg'anu zelazowego 0.0282.
weglanu mangan. 0,0012, fosforanu glinowego 0,0071, kw. krzem
0,6226, czesci statych 52,5011, kwasu weglowego wogéle 53.170/.
z tego wolnego i po6t-zwigz. 38,7660M4%jfiptota zrodet 10,1--1

Odtawna wyprébowane zdroje w cierpieniach nerek, pecherza,
moczowych i zotgdkowojelitowych, w dnie, niezycie oskrzeli krwa-
wnicach, moczéwce i t. p. Znakomity napéj dyetyozny.

p fISTILLES DE BBMN

(Kotaczyki zotadkowe).

Znakomity lek w zgadze, niezytach zotadka i w og6le w nie-
strawnosci.

Sktady we wszystkich handlach woéd mineralnych, w aptekach
i drogaeryach.

Nr 22

Probki i pismiennictwo rozsyta:

. . Dyrekcja zdrojowa w Bilin (Czechy). - 1
Chemische Fabrik von Heyden, Radebeul-Drezno.

Zaktad leczniczy ,Sauerbrunn”

urzadzony z najwiekszym komfortem. 1

Kapiele w wannach, parowe, elektryczne i Swietlne,
urzadzony zaktad leczenia wodg zimna,
W ziewaliia: osobne pokoiki, Rozpylanie ptyndw zapomocg cisnie-
nia powietrza (system Clar). Komory pneumatyczne. Migsienie.
Lekarz zdrojowy. Med. dr. Wilhelm VOn ReilSS.

zupetnie

Bad Reichenhall ad jk 2wkle

Dr W, Sadowski

Krcwcl £r Co Fabryka chcm.,

villa
Scbonheim.

Koln a. Rh.

SANGUINAL

bardzo skuteczny, tatwo ulegajgcy wessaniu i wygodny przetwor krwi i zelaza polecany najusilniej przez wielu
wybitnych autorow leczenia nledokrewnosci i btednicy i ich nastepstw, — Po dlugoletniem stosowaniu wypro-
bowana posta¢ podawania:

Pilulae Sanguinalis Krewel

jakutei ich potaczenia z creosot., guajacol. carb., acid. arsenicos., chinin, mur., jod. pur., Ichtyol., natr. cln-
namylic., extract. rhei., lecithin., vanadin., pentoxyd.

Liguor Sanguinalis Krewel
bardzo tatwo ulegajacy trawieniu ptynny przetwdr zelaza, szczeg6lnie do praktyki kobiecej i dzieciecej stosowny.
Mozma otrzyma¢ réwniez w nastepujagcych wyprébowanych potaczeniach: Lig. sanguinai. C. malto, lig. sanguinal,
c. lecithin., lig. sanguinal. c. vanadin. jakotez jako smaczna

sanguinalowa zawiesina tranu
wedtug dra Staedlera polecana gorgco

anl do leczenig, krztusca, zupetnie nie-

szkodliwa, prosta w uzyciu, sprawia w krotce zmniej-
szenie sie liczby napadow.

. 213
wir?

wedtug dra Goldmana, bardzo skuteczny,

Ta.er“OI zupetnie nietr-jacy $rodek czerwio-

gubny zar6éwno przeciw tasiemcowi jakotez przeciw te-
goiyjcowi, gliscie dzdzownicowatej i robaczkowej, wy-
probowany. Kotaczyki taeniolowe dla dzieci, zamiast

kotaczykéw santoninowych. Wdechiwania yaporinowe uzywane takze zapobiegawczo.

Probki i piSmiennictwo do rozporzaczeniai

Sdadjeneralny na Austro-Wegry: Alte k. k. Feldapotheke Wien I. Stephansplatz 8.
m
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Przeglad LEKARSKI.

1. czerwca 1907?.

Spis lekarzy ordynujacych w miejscach kapielowych.

-Q oszenie

. Zdrojowiska krajowe:

Clldowa (Kudowa), Slask gorny.
Dr Brodzki Jan, 1. asyst. prof. Le.ydena. kierownik zaktadu
dla hydro- elektro- meelumoterfipu.

Iwonicz.
Dr Berger Marek.
Dr Gabryszewski A., Doc. ehir. Uniw. lwow., lek. /.akl.
Dr Lanes S.

Kosow.
Lecznicag Wizyk.-dyetet. otwarta od Maja do konca Pazdzier.
Dr Tarnawski, wihasciciel i Kierownik.

Krynica.
Oerclia Maksymilian, (,,Domek Szwajcarskill.
Debicki Klemens, %Pod JplcniemEy”
Ebersli H., kifejownik e. k. Zaktadu liydropatyczncgo
Kmietowicz Franciszek, (Dom ,Switez™).
Lewicki Stanistaw, b. asyst, kliniki chor. kobiec. prof.
Marsa, (grilla Bialej Rozy).

Dr
Dr
Dr
Dr
Dr

Rabka.
Lang' Otokar, lekarzgokr.
Langi~Adam, okulista, od 1 lipca do #o'si«rp™(tylko
w chor. ocznych).
Sapinski Edmund, lekarz zaktadowy.

Dr
Dr

Dr

Dr
Dr
Dr
Dr
Dr

Dr

Dr

Dr

Dr

ptutnG.

(Nasladownictwo zastrzezone).

Szczawnica.

Gorski Ksawery, b. lekarz zaktadowy (zimg w Aoacyi).
Hammcrsciilag, (Willa~Atyllall).
Kotaczkowski .1, kierownik wodoloez. i pensyonatu.
Kruszynski Kazimierz, radca cesarski.
Zulinski Edward, (Willa ,,Almal), (zimg w taeranie).
Truskawiec.
Krzyzanowski, radca mesarski, lekarz zSkladowy.
Pelczar Zenon.
Prnsehii Tad., b. asystent Uniw. Iwow.. lekarz zakt.
Wista,
Zanietowslci Jdzef.
Zakopane.
[ Ln
=
—> >
?/\rl> s:;J
s<  1=>
m t-ri
*-rt 223 o
co
> T3
=
Zegiestow.

Piotrowski Tymote.uk/, I|karz zaktadowy”

Il. Zdrojowiska zagraniczne

Bad Nauheim.

Dr Lowinski, (Lmusenstr. 2a).

Baden pwl Wiedniem.; j
Kitmmerling Henryk, lekarz zdryfjowyy Renngg,sse 3.

Bad Hall (Austrya gLna).
Fenersteni Leon, b. asyst. Uniw. lw. (,,Willa Sollr?td.U0k

Bia”ritZRp 1) Pramce.
P)ohdanowiez, (,,Villa St. Hubertl).

Dr

Dr

Cieplice tpenczynskie.
Filipkiewicz S., lekarz zaktadowy.
tYobr, lekarz zakiadowy.

Dr
Dr

Franzensbad.
Englandcr Bernard, (SchwarzfA Bar, Kirchonstr.)..-;
Steinsberg, (Pensyonat leczniczy wihasnej wilU).
Zeitner Jozef, (,,Stadt-ParisP Kirchenstrasse)? i

Dr
Dr
Dr

Dr

Dr

ifS
Dr

Dr

Dr
Dr

Gleichenberg.

Bnlikowski Stan.: 'radca clit, V).

Kissingen.

Chtapowski Fr., radca Sanitarny. IAmzregenton'str. 1.

Karlsbhad.
Biernacki E., docent Uniw. lwow.. (Haug ,,Niz/.a").
G. Gittelmaclier-Y\ lenko, b. asystent Uniw. Ilwpw.
Sprudelstr Haus Lronprinz.
Kaufmann Oskar, jffiiischaO Sprudehitnese).™

Marienbad.
llara,j wicz Wlady.staw, radca ceaf,, Villa W;dinfried*)
Kwiatkowski St. B., (,,Stadt Hamburg”™-* '-j



1 czerwca 1907.

Zaktad kagpielony i1 sanatoryurn

AAsNrCA I50 ~ kagpiele solankowe, gagowe,

borowinowe i hydrotherapia
obok Stryja. Stacya kolej, poczta i telegraf w miejscu.
Sezon od 1 czerwca do 30 wrze$nia. 292

Lekarz zaktad.: Dr Stanistaw Jasinski.

— 1l'rospekta na zadanie.

PEPTONATE DE FER

ROBIN

odkryty
przez autora
w roku 1881.

. . rowadzony urz
imJulJiTn W\NS’ w szpitdlach pg%(/)_’

skich i przez Minister-
stwo kolonialne.

Leczy: i

anemie "
btednice

ostabienie

Nie psuje zoladka, nie
czerni zebéw, nie wywo-
tuje nigdy zaparcia.
Przetwdr ten zelaza ulega
bardzo tatwo asymilacyi.

=tz eh gs 13 rue de Poissy, Paris.
Ddaazpra w pierwszorzednych aptekach.

PRZEGLAD LEKARSKI.

LS8Ky ainiarkowan”prosSekty za dar.ino.

Nr 22

SYROP HYPOPHOSPHI
comp. Dr. EGGER

zawiera w jednej tyzeczce zelaza 0O05. wapnia 010,

potasu 006, sodu 006, chininy 0005 i strychin.jD

000005, sole kwasu fosforowego i odpowiednio do
farmakopei Unit. St.

5. hypophosphit comp. Dr. Etjger

jest dzielnym $rodkiem w przypadkach niedokrewno-
Sci, neurastenii, rozmaitych schorzeniach narzadu
nerwowego, w krzywicy, zotzach jest nieocenionem to-
nicum dla ozdrowiencéw; bywa tez podawany w pier-
wszorzednych klinikach, 'ak w klinice Radcy dworu
prof. Krafft-Ebinga, prof. Felserreicha, prof. Fingera,
prof. MraSeka, prof. Jendrasika, prof. Rosthorna i t. d.

R&im* zaiednfl 500-gramowg flaszke 4 koron 80 hal.
U lid. zajedng 250-gramowg flaszke 2 korony 40 kat.

4 . dla Galicyi wschodniej
G+Owny Sk+ad- w aptece Piotra Miko-

lascha we Lwowie — dla Galicyi zachodniej w aptece
Konstantego Wiszniewskiego w Krakowie.

Gitéwny skiad i wyréb

Apteka ,Reichspalatin”

Budapsszt, VI, Weitzner Bolevard 17.
Zaklad 133

. Kapiele stoneczne
wodoleczniczy. i powietrzne.

.Kowoczesuc fyz.-dyet. sanatoryum, wspaniate potozenie.,50 M od dworca
kolejowago: Linz, u stop géry Postling-, w zafciszu wojnom! od kurzu, wsréd
laséw szpilkowych. Indyw. leczenie, trwaty skutek we gszel. chorobach
nerwowych, kobiecych i uporczywych. Leczenie ITjot. odtluszczajace i tu-

"izyKodajgce sposobem Dra l.ahnuuma. tazienki czterokonior., migsienie

sposobem Thure Branda i wibracyjne, kapiele z kwasem weglowym i mi-
neralne, wziewanie Builinga, szkota ptywania, lawn-tennis. wtasna-obora,
Dr Frankel rodak ze Lwowa.

PRAWDZIWA WODA MINERALNA NATURALNA

Mm

W tasnos$é

rzgdow a,

francuska

Nalezy dobrze oznaczy¢ nazwisko przspisujac uzycie Wod.

\ S 5™B FTBHU&L.BStabos$ci zotgdka, pecherza, dolegliwosci wkiwzacli,

¥ S w il w iLlia C iO 1 H E p o d a g r a ., eukrzyta.

YI( :I IY ( ; RA N ) E ( ; R ILLt Siabofei watroby i or~aaow z6f¢
- wydzielajacych.

VICHY-E-80PITAL
PASTILLES V

Stabosci zotadka i Kkiszek.

CHY-"TAT \@itftr!40
COWPR1S1ES VICHY-ETAT

Wydajace wjednej chwili wode
alkaliczna gazowa do tatwiejszego
trawienia.
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W Marienbadzie c ASH & SONS

ordynuje Wieden |. 26 Budapeszt

Spiegelgasse 2. Ferencziek Tere 4.

Or ZDZlSLAW SZCZEPANSK' Claudius Ash, Sonsskh??;j 85@(1905) Sd London i((

fabryka sztucznych zebéw, narzedzi den-

Wa|f5qu@HgaSS€‘, HanS ,,SCH'LLERA tystycznych, przyrzadéw i przyborow.

Specyalnosé: aseptyczne meble.

— — Doktadne katalogi bezptatnie i optatnie.

I I XX H= = N -

B. asystent kliniki chor. wewnetrznych
Uniw. Jagiet!. 281
Polecapyprzezlekarzy

Rozsyfka

epZJ iiiezycio zofAtikai  WOdmineralnych

AR .- w *e>. . . H
ng%gfggﬁg* ObersaUbrunn praktykuje jak w latach poprzednich
Aiacbnerl filech od 15-go maja do konca wrzes$nia

Furbach & Strieboll

dad Salzbrunn '/Schl. W K R Y N I C Y (D]ﬂmj 0161‘)

LABORATORYUM CHEMICZNO-FARMACEUTYCZNE
EUGENfOSZA MMTULI w Radomy$lu koto Tamowa

poleca wyroby wtiasne:

Ferrophosphat (Syr. ferr. mangan, hypophosphor. comp.)
w dziatalnos$ci identyczny z Syrr. Fellowa, Dra Sggera Itp.

Nieoceniony jako tonicum w przypadkach niedokrewnosci, w cierpieniach narzadu
neiwowego, krzywicy, neurastenii itp. Zawiera: ~fclazo, mangan, wapien, potas, chinine,
fosfor, strychnine, kwas-i sole« hypofogforowe rozpuszczone w syrupie. Sktad chemi-
czny podany na kazdej flaszce. Ferrgphosphat MATULI wydaje sie¢ jedynie w apte-
kach na przepis lekatski. Cena za flakon Kor. 2. Sposéb uzycia: 2—3 razy dziennie
tyfzeczke od kawy w *4 szklanki wody. — Do nabycia we wszystkich aptekach.

Sapomenthol. (Mas¢ Sapomentholowa).

Zawiera ciata lotne jak: olejki eteryczne, kamfore, amoniak, alkohol, mentol, itp.,
kfore przetrawiane na gorgco w maszynach parowych z mydtem, dajg jednolitg
mase, tatwo doktadnie wetnztd sie dajagcg. W uzyciu przyjemny, o milej woni. Dziata
znakomicie w bolach reumatycznych réznych postaci, speoyalnie w reumatyzmie
mie&niowym, lumbago, ischias® nerwobdlach itp. W dziataniu szybki i czesto pewny
nawe\w wypadkach, gdy inne leki skutku nie wywieraty. Skuteczno$¢ Sapomentholu
stwierdzajg liczne poswiadczenia lekarskie, jakotez badania, czynione na Klinice wie-
denskiej na oddziele Ill. Spos6b uzycia: Odpowiednie czesci ciata naciera si¢ silnie, po-
c#m owija takowe watg lub flanelg. — Do nabycia we wszystkich aptekach, po cenie za
maty stoik Kor. IKO, za.duzy Kor. 5 Tylko w oryginalnych stoikach. Dozwolony w ce-
sarstwie rosyjskjipm przez zatwierdzenie Rady Lek. i Mir spraw. wewn. w Petersburgu.

Stomachin (Cognac chinae). 208

Jest czystym wyciggiem kory chinowej krélewskiej i gorzkich korzeni na koniaku

francuskim. Wyborne jako ,,Stomachicum®. Dziata wzmacniajgco, utatwia trabienie,

podnieca i z\y4eksza apetyt, wzmacnia, dziatajagc szybko. Przy ,Hypereinensis gravi-

darum*®“ wywiera zbawienne skutki, wstrzymujac wymioty i nudno$¢,i. Dla cierpigcych

na ptuca, spe-cyalny cum acid. cynamilico, a to: 0’35 w 200 gramach. Sposob uzycia:

Bezpo$Bpdmo przed jedzeniem kieliszek. Cena matej flaszki Kor. 2, wiekszej Kor. 4.

Do nabycia we wsz.yslkich aptekach.

Uprasza sie cele»i, otrzymania wyrobu wtasciwego, przepisujac uzywac¢ zawsze
formutki: oryginat Matula. Nazw}l marka ochronna i opakowanie, prawn-ie zastrzltoona. Broszury i probki dla Panéw Lekarzy
gratis i franco, przesyta Laboratoryum i F¢fSryka przetworéw farmaceutycznych EUGENIUSZA MATULI w Radomys$lu kolo Tarnowa.
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K/jPIELi: FORMICTI|

lepsze i tansze od dotychczasowych kapieli z kwasem weglowym.

SALUFERIN

d&p’elegnowania zebdw przy wcierkach.

Uznane przez wybitne powagijako $Srodek zapobie-
gajacy przeciw stom. mereur. i |. d.

Otrzymaé mozna we wszystkich aptekach.

Prébki i pisSmiennictwo przez

Dr Ader 8Wild yyrchy dhenica t-fnire

dsi "8y .RT.
FRASZASISPF LEKARZY w

ZAPISYWAC ZAWSZE - $\A D A C Z c p

L, lymfatol* oosci cerd

SIf'LISIC OROAH»S1*, #

40, Rue

SYROD Bonaparte |
pARIS

PARYZU . .
Jedyne zespolaj&ce sie z organizmem i skuteczne. &

lekarskie krakowskie.
2034

Polecone przez Swietne Tow.

Z pomiedzy dzi$ znanych przetworéw zelazii tych
jost najtatwiej strawnym i nie psujacym zeby $rodkiem

LIQLOK IANGAND FERR FEPTONAT

sktadu 0'60°/0 Fe i OTO°/0 Mu wyrobu

Aptekarza D MATULI w Podgorzu.

Polecany jako $rodek lekko strawny, popudzajacy apetyt,
w biednicy, brakn krwi, malaryi, zotzach, w kobiecych i ner-
wowych stabosciach.

Sposéb uzycia: Dzieciom do lat 12 daje sie 2 razy dnia po
tyzce od kawy a mlekiem; osoby doroste uzywaja 2—3 razy
dnia po tyzce stotowej.

Na sktadzie w kazdej wiekszej aptece. Cena 2 korony.
Wyréb krajowy tanszy o 26% od takiegoz niemieckiego
Dr Gudego w Lipsku.

Dwie daszki wysytam franco. Dwie daszki wysytam franco.

(Preparat ten wydaje sie jedynie na przepis lekarza).

IWONIC

LEKARSKI.

Nr 22

DrWactaw Kraszewsk|

25
Polskie)

b. prymaryusz
szpitala w Wioctawku (Krol.

ordynuje
w biezgcym sezonie
W WYSOWEJ (Galicya).

StOWNIK LEKARSKI POLSKI

W Niemczech
8,50.

Cena w Austryi 20 koron, przesytka pocztowg 21 koron.

20 Marek, z przesytkg pocztowg 21 Marek. W Warszawie Rbs.
z przesytkg pocztowg Rbs. 9.

Do nabycia w Administracyi ,rrzegladu Lekarskiego" Krakéw, w Towa-

rzystwie lekarskiem w Krakowie i Lwowie, i we wszystkich ksiegarniach

BADEN-BADEN

SANATORYUM DR. SCHAMBACHER
Dna, gosSciec

cierpienia serca, zotadka i jelit.
Choroby kobiece D

elektroterapia, leczenie

dyetyczne.

Hydroterapia,

Zaktad zdrojowo-kagpielowy
I klimatyczny

(Stacya kolejowa Iwonicz w Galicyi)

Najsilniejsza Szczawa stono-jodowo-bromowa.

iB/8 288

Oddawna stwierdzona jej skuteczno$¢ we wszystkich postaciach zotzéw (scrofuEoS$®, w chorobach kosci, jamy nosdwsj, uszu, skoéry
i wog6le we Jplzystkich chorobach wyiBgajacyclj przy$pieszenia odnowy materyi. Leczenie ortopedyczne i twiggSpwe. InhalatfSya- systemu
»Wa.ldenburga” i systemu ,Clara". Kapiele w goragcem powietrzu systemu ,Polana" tudziez sztuczne- kapiele gazowe.

Lekarze zaktadowi
praktykuj&eyelf.i
W-gezonie

I-s/fyin od 15-maja do 20 czerwca i W 111-iin od 20 ;sicr nia do kcércu wrzeiiria mieszkania znacznie; tansze.

Docent Dr Antonjfeaslyffflwski ze Lwowa i .Dr Julian .Staniszewski z Krakowa, tudziez 6t]eEarzy wolno

Uwol-

nienia od taksy na podstawie $wiadectw ubdstwa udziela sie tylko w 1 i Ill sozonie?
Urzadzenie zakladu wzorowe, o$wietlenie elektryczne, wodoStagi, kaplicaTZakladowa, w ktére; odprawialsie codziennie Msia, kw.

I ZamoOwienia, na mieszkania, wode mineralng, sél, tug i mut przyjmuje i wszelkich wyjasnien uifeusla

Dyrekcya Zakiadu Zdrojowo-Kgpielowego w Iwoniczu.

H 3 -
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Wilhelm Zat

ordynuje w sezonie biezgcym
w chorobach wewnetrznych
| nerwowych ;1

Krynica — willa Ulana

Panom lekarzom poleca sie usilnie

5 i 10% ,Bernatzik* przeciw poceniu sie ndg i rak.

Bernatzika glieerynowo-fornuildehydowa mas¢ najlepszy

Srodok zapobiegawczy przeciw poceniu sie nég i rak,

i przeciw przezigbieniu. 88

Klinicznie wyprébowana! Szybkie dziatanie!
Zaprowadzona w armii austryackiej.

EijrmatzikaSalyetoi-Apotheke, Mod ing pod Wiedniem
Na sktadzie we wszystkich aptekach.
Prospekty we wszystkich jezykach krajowych.
Prosze zgdaé¢ przystania prébek za darmo.

KRAKOW RADZIWittOWSKA 3L — Tei. Nr. 8L

LECZNICA CHIRURGICZNA
AMBULATORYUM

dla chorych przychodnich.

Endoskopia, galwanokaustyka, massaz wibracyjny, przyrzady do leczenia
zupoinoca goracego powietrza wedtug Biera, mechanoterapia.

"SALA OPERACYJNA 222
Godziny przyjecia od 9-tej do 1l-tej przedpotudniem.

ZAKLAD ROENTGENOWSKI. PRZESWIETLANIE | LECZENIE,
Dr ARTUR FROMMER

byty I-szy sekundaryusz oddziatu chirurg, szpitala $w. tazarza
ordynuje od godziny 3-ciej do 4—tej popotudniu-

” H Y G E A * CHEM.-FARM. LABORATORYUM M

Kapsutki lecznicze ,HYGEATt
uznane przez Tow. lekarskie krakowskie za najlepsze i najtansze

w pudetkach oryginalnych po 50 i 100 szt.,, oznaczonych
statemi cenami, napetniane: bals. kopaiwowym, Kkreosota-
lem (,,Heyden* J, duotalem (,,Heyden"), kreosotem,:gono-
rolem, gwajakolem, bromkiem kamfory, ichtyolem, liba-
nolem, mentolem, morrhuolem, olejem rycynowym, olej-
kiem santalowym, terpetynowym,-. terpinolem, tranem, wy-
ciagiem paproci, granatu i szarrehg i w. innymi lekami.

UWAGTrA: Aby unikna¢ drozszych, o watpliwej jakosci i dawce
wyrobow, upraszam dodawa¢ Na receptach: ,fabr. ZARRADN1K 1IN
seat. orig.

202

Pismiennictwo i

PRZEGLAD LEKARSKI.

probki

1. czerwca 1907.

W Kjssingcn

Ludv/igstr.

Dr med. J. Maciejewsk

Przyjmuje ehorycli w swoim prywatnym pensyonacife z ca-
todziennem utrzymaniem. — Kuchnia dyetotyozna (takze
i d*k eksternibtow”.I-—Kapiele lecznicze wszelkiego rodzaju,
elektroternpia, masaz- aktywny, wibracyjny i reczny. 299

Zim? Dral(tyl<;ujc w Wiesbaden.

16 praktykiije jak lal ubieg-tych

TRUSK" IWIEC.

ZAKLAD ZDROJOWO-KAPIELOWY
ORAZ STACyA KLIMATYCZNA.
Ostatnia stacya kolejowa DROHOBYCZ.

Potozony w kotlinie na wysokosci 1200 stop, posiaiLa kapiele: stone,
stono-siarczane, borowinowo-zelaziste, elektryczne. Zrédta stono-
gorzkie do picia, oraz szczawe alkaliczna.

Urzadzenia kagpielowe pierwszorzedne: Wanny porcela-
nowe, marmurowe, metalowe i drewniane.
Zaktad inhalacyjny systemu W&ssrnutha. Leczenie elektrycznoscia,
massagem, kuracja zetyczna i mleczna.

Mieszkania wzorowo urzadzone. 8ala balowa i teatralna,
Lawn-tennis. Kreg'ielnia. Czytelnia. Kasyno. Wtasna orkiestra.
Apteka, poczta i telegraf w miejscu. — Kosciotek katolicki i cer-
kiew ruska. — Dwie restauracje zakladowe pierwszorzedne.

Sezon od 15 maja do kornca wrzesnia.

LEKARZE ZAKLADOWI:
Kadea cesarski Dr Edwa*''d Krzyzanowski z Buczacza i Dr
Tadeusz Praschil ze Lwowa.

JObszcing broszure 0 Truskawcu wysyKHntHzgdani'®
129 ZARZAD.

ZAHRADNIK, apexarz, ZEOCZOW.
Dziurkowane pastylki suMimatowe ,ZAGRAENIK",

Zaletg dziurkowanych pastylek jest: bardzo tatwa
rozpuszczalnos¢, dokltadnos¢ dawek i taniosé

Powtorne orzeczenie komisyi przemystowo-lekarskiej.
»Stwierdzono, ze pastylki dziurkowane ze sublimatem
M. ZAHRADNIKA wyréb pod kazdym wzgledem znako-
mity, znalezé powinny powszechne zastosowanie w praktyce
chirurgicznej i potozniczej".

Prosze przepisywaé i zgda¢ tylko:
Pastilli Sublimati perforati ,ZAHRMDNIK".

na zgdanie.



