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P r a k t y k a  w yprzedza często teoryę, m ę jd z iw  też. że 
od d aw n a  z n a m y  jn ż  ś rodki przeciw  kołowi, a ni ta j  wierny 
miililo to dobrze, oo to je s t  ból. Doświadczenie i codzienne 
spostrzeganie nauczy ło  ludzi,  że u tra ta  świadomości znosi, 
ja k  się Samo przez się rozumie, i zdolność odczuw an ia  bolu, 
bo ból je s t  s tanem  świadomości. Podobn ie  zauważono, że 
skóra ,  w ysta iD ona n& działanie zimna, s ta je  sję po przejściu 
okresu  nadozuK śei zupełn ie  bezbolesną.

D w a  te spostrzeżenia posłużyły za pods taw ę  do w y n a ­
lezienia ś rodków  przeciw bólow ych k tó ry ch  mamy. też dwie 
g rupy ,  t. j .  s rpdki dz ia ła jące  n a  .świadomóść (znieczulenie 
ogólne) i ś rodki zn iijpu ila jące  miejscowo. W ejŚ ta tn ich  cza­
sach doląbijyła się do r ichÓ grupa  t-rzeęia , k tó ra  je s t  j a k b y  
łączn ik iem  m iędzy  wyżej wspoinnianem i, a je s t  n ią znieczu­
lenie rdzeniow e C o r-.ąj n g -  B i e l H , dzia ła jące  uśmierzająco 
na ból w sk u te k  prze rw an ia  przew odnic tw a wrażeń nerwffl 
w ych  w rdzeniu.

P ierw sze w zm ianki p znieczuleniu sp o ty k a m ^  u P l i ­
n i u s z a  (Lib. 25. feect. 94) i D  i c o r  i d e s a (Lib. IV  
Cap. 76). N ate rarszym  środkiem,; zm ierza jącym  do odurzenia  
chorych , dozna jących  bolu. b y ły  napoje lub zm u szan ie lćho -  
rycli do w dyc li iw an ia  paryi. p a lonych  ziół. Do celów tyjjih 
używ ano głownię tu k  zwanej m a n d ra g o ry  (atropa mandragora, 
mundrnyora officinalis). Środi k  ®  stosowany był j a k o  w y -  
ę iąg  w winie, lub sok ze świeżych korzeni,  u ż y w a n y  do 
napojów , albo j a k o y^pongia sm nnifera'1 do .wdycliiw ania .  Po 
większej części w szys tk ie  ówczesnewśrodki b y ły  wyćjągam i,  
za w iera jący m i a lka lo idy ,  k tó re  obecnie, znam y: j a k  morfina, 
so lan ina i in n e fe  g ru p y  wroniego oka. Ogólne odurzenie 
osiągano też w d aw n y  eh czasach zaporotjćą upójajna alkfi-  
nolem. c a f f l n ży ł  sz y jn y ch  l), przez podaw anie  hasży^Zu 
(egfo-act. cannal. indic.). l iipnotyzm i t. d. Do miejsęjgwego 
znieczu len ia  używ ano zim na, dalej m a rm u ru  (skropionego k w a ­
sem, dział nie 0 ^ )  la p is  W zbpldtes. ucisku k ćń c z y n y  i t. d.

O becnie arsenałjffiyoh środków  znacznie się pow iększył 
i ciągle się powiększa. Z  przetworów, dz ia ła jących  nłi-świa-

p  Opis tego c iek aw e g o  s p o S b u  s i k a m y  u A l e k s a n d r a  
B e n e d y k t a  ( A l e z a n d r i  B e n e d i c t i  s ingu l is  c o rp o ru n i  n io rb is  a 
cap i te  a d  pcdes .  VeneL. 1593 Lib II, Cap .  38). W rósttz ia le  „de  apop le -  
x i a “ pisze o n ;  ln  A s sy i ia  rnoris esse  ut a d o ls só e i i l ib u s  cjuibfts p raep u -  
tia a d im e re  v o lu n t ,  l igen t  vertas  c i rca  g u t tu r .  I S i J t e n E i  pe r i re  tfefisnm 
et  lnotu in .
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domość p rz y b y ły :  chloroform, ete'r; gaz rozw ese la jący  i inne; 
z m ie jscow ych zaś k o k a in a  je j  przetwory.  : P os tępu jąc  d a ­

le j  szlakiem, ktcwAm biegło i doświadczenie ludzkie,  p o ­
kona l iśm y  s ię ,  że ból usunąć  indżtia dw om a d r a g a m i ,  t. j. 
miejscowo i ośrodkowo. Z n a jąc  te dwie k rań c o w e fflacye, 
zadać  m usim y sobie py tan ie ,  >Lką je s t  ta  droga, k tó ra  łączy  
te dwie stacye ,  czyli skąd ,  k tórędyyi dokąd  przebiega w ra ­
żenie bolu i gdzie m a swojemsiedlisko ?

( i d y ,  się szp ilką  w palec u k łu ję ;  na tencząs  doznaję 
w tej chwili n ie m iłe g o  uczucia, k tó re  zov. ię boleni. Ból ten 
odczuw am  w m ie jscu  zran ionem  i potrafię to miejsce #CS 
k ład n ie  ozna^z^ć. Są ^ed n a k  s tany  chorobowe, w k tó rych  
chorzy po uk łuc iu  szp ilką  dozna ją  na raz  podwoinego' uczucia 
bolu, mimo że raz ty lko  ich u k łu to R P o  am pu tacy i kończyn  
chorzy odcz u w a ją  jeteEczl^jj częste bole w palcach ju ż  nje 
is tn ie jących . P ew n e  schorzenia^;; u k ładu  Ośrodkowego obja­
w ia ją  się g łównie bolami w obw odow ych narządach . F a k ta  
te św iadczą o tem, że s iedliskiem bolu je s t  ty lko  układ 
nerw ow y środkow y, a um iejscowienie bolu na  obwodzie jest, 
znanym  fak tem  rzutu  wrażenia nerwowego n a  zewnątrz .

U k ła d  s l ro d k o w y  sk ła d a  się z rd^ęnia  i mózgu. O d ­
jęcie pó łku l mózgowych u zwierząt,  odurzenie chloroformowe 
(tak zwane póluśpienie) p r z e k o n y w u ją , że i bez dzia łan ia  
k o ry  mózgowej odruch  bolu występuje, ty lkdr  ż e rn ie  m am y  
w tedy  o nim pamięci, ów ie rzę ta  bez mózgu przy  belesnem  
d rażn ien iu  nerw ów  bronią się w y d a ją  głosy  żalos>ne ( B r o w n -  
S e q u a r d ,  F r a n e k ) ,  a  nie są to ty lk o  proste od ruchy ,  
lecz ruchy  złożone. P odobnie  w lek k iem  odurzeniu  chloro- 
formowem cięcie nożem w yw ołu je  w y ra źn e  o d ruchy  bolu, 
mimo że świadomość je s t  zniesiona. F a k ta  te p rzem aw ia ją  
dosadn ie  za tem , Ke ból i bez współudzia łu  k o ry  mózgowej 
w ystąp ić  m oż^ra  s ied l iska  bolu w korze mózgowej d o p a try w a ć  
siBjmSBSny, jeżeli o k reśb m y  ból jako  s tan  św iadom ości2), a nie 
czynność m a te ry a ln ą  u k ładu  nerwowego. O dróżn iać ,w ię j^na*  
l e z ^ i  to dalej czynić będziem y, odruch  bolu od czucia bolu. 
Ścisłe połączenie bolu z ■ czuciem d o ty k u  stało się powodem, 
że wielu badaczy  s ą d z i . łże ból nie jest niczmn innein ,  ja k  
spotęffiwaftem czuciem  cioty ko welin. B adacze  ci łączą  zupeł­
nie te dw ajtczucia  ze sobą i za k reś la ją  im nawet, wspólne 
drogi. W  piyzec.wieństwie do nich stoją d rudzy ,  k tó rzy  
uw aża ją  ból za. zupełnie osobną czynność nerw ow ą i p rz y ­
puszczają j l że drSłgi bolu nie m a ją  o te  wspólnego z d rogam i 
do tyku .  P os ta ram  s(9j p rzy to c zy ć *  najg łów niejsze  w tfflm 
względzie zdan ia :

2) Niemieckie wyrażenie „Schmerz“ pochodzi wedtug Tłijo p p a 
od „smar11, co znasayr— „zrobić, aby ktoś pamięta!11. (Glossaniin c.om- 
parat. lifiguae sanscritae 1867).
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W  u n d t sądzi, że s u b s ta n e y a  b ia ła  rdzen ia  przewodzi 
w rażen ia  d o ty k u  i ciepłoty, szara  natom iast bolu.

B r o w n - S e q u a r  d p rzyp isu je  przewodzenie ty lko  
istocie szarej rdzen ia  i to część p rzedn ia  m a przewodzić 
czucie do ty k u ,  ś redn ia  —  ciepłoty, ty lna  —  bolu.

S e r g i  d o pa tryw a ł  s ied liska  bolu w rdzen iu  p rzed łu ­
żonym.

J a k  z tego widzim y, czucre; bolu w rdzenó i odnoszo- 
ncrn b y w a  zgodnie ty lk o  do su b s tan cy i  szarej ®).

Co do nerw ów  obw odow ych, p rzenoszących  ból, to 
n iem a zgody  m iędzy  badaczam i.

F r e v  u t r z y m y w a ł ,  że d adzą  się w y k az ać  speeyalne 
nerw y  bolu i ich zakończenia ,  nie poparł j e d n a k  tego tw ie r ­
dzenia ż a d n y m  dowodem.

O p p e n h e i m e r ,  o p ie ra jąc  się n a  budow ie nerw u  
spółczulnego, w id j i  w nim nerw  bolu.

B u d o w a  a n a to m ic z n a  n e r w u  sp ó łc zu lnego  różn i  się tem  od b u ­
d o w y  in n y c h  n e rw ó w ,  źe m a  po łączen ie  tak z p rz e d n im i ,  j a k  i ty ln y m i  
k o rz e n ia m i ,  p r z e t o  g ru p a  tych n e r w ó w  jes t  z a r ó w n o  d o ś r o d k o w ą ,  jak  
i o d ś ro d k o w ą .  P a r t y a  o d ś r o d k o w a  o d p o w ia d a  n e rw o rn  naJc/.yniorucho- 
w y m , d o ś r o d k o w a  n e rw o m  tkan ek .

B a d a ją c  śc is ły  zw iąze k  m iedzy  b o l r in  a n a c z y n ia m i ,  p rzychodz i  
O p p e n h e  i m e r  do p r z e k o n a n ia , ' ż e  n e r w a m i  bolu  są  n e r w y  sp ó łc zu lne ,  ' 
a  z m ia n o m  w n ap ięc iu  n a c z y ń  to w a rz y s z ą  p r a w ie  zaw s z e  z m ia n y  w n a ­
w a le  k rw i .  n. p. w  m ig ren ie  s k u rczo w e j ,  erythro>nelalgii i t. d.

K rótko  m ów iąc,  o bolu o l iw n ie  badacze w y d a ją  dwie. 
opinie: jedni uw aż a ją  ból jako  osobny g a tu n e k  czucia, d r u ­
dzy ja k o  cechę czucia wspólnego, czyli z jaw isko  m u tow a­
rzyszące. Z w olenn ik  pierwszego m niem ania ,  S t r o n g, sądzi 
n. p., źe ból jest  czuciem  osobnetn, podobnie j a k  czucie* do 
t y k u  i ciepłoty, a zdanie  to popiera tem, że pewne choroby 
i środh i potrafią rozłączać od siebie te czucia.

K o k a in a  n. p. znosi ból. n ie znosząc do tyku .  Saponina 
znosi d o ty k ,  — bolu za% me.

Ból o k reś la m y  różnie: H i c  b e t  określa  ból, jako  silne 
i d ługo trw ale  d rg an ie  ne rw ow ych  ośrodków  św iadom ośc i?  
W y n ik a ć  m a  ono z silpego pobudzen ia  obwodowego, w sk u ­
te k  czego zachodzi nag ła  zm iana  s tanu  ośrodków  nerw ow ych .

W u n d t  mówi: „Ból jest to bardzo  silne podrażnienie  
pew nych  części,  od b ie ra jąc y ch  w ra ż e n ia ,  k tó n ®  w zb u d z a ją  
jednocześnie bardz iej ro-zlegle podrażn ien ia  in nych  częśc i“ .

M e y n e r t  są d z i ,  że ból polega na  pow strzym an iu  
odruchów  n aczyn iow ych  i ruchow ych .  Silne podrażnienie 
w yw ołu je  sk u rcz  nac zy ń ,  a w sk u te k  teg!£ bezkrwistóść 
i b ra k  tlenu.

P rzy toczy łem  tu najwięcej znane i na jpow ażniejsze  
okreś len ia  bolu, by  wykazać#* że w szystk ie  t lóm aczą ból, 
albo w ychodząc  z b łędnego’'^s tanow iska ,  ' .albo rząśtępują<r ' 
określenie  cełchami przebiegu lub As k u tk u  bolu. Twidi:“ , 
dzenie W  i t n d B u ,  że bÓl jest to bardzo silne podrażn ien ie

3) Z u p e łn ie  o d o s o b n io n e  i n ieżem  nie p o p a r te  s ło ja  b a d a n ia  i s p o ­
s t r z e ż e n ia  A r l o i n g a  is*4’ r i p i e r*ą. B a d ączd  ci zrobil i  spos trz eżen ie ,  że 
d r a ż n ie n ie  o b w o d o w e g o  k o ń c a  n e rw u  ra m ie n io w e g o  u p sa  w y w o ły w a ć  
m a  o d r u c h y  bolu. P rz ec in a l i  n a w e t  n e rw  ś ro d k o w y  w okolicy  s ta w u  
ga rs tk o w eg o .  a  o b a  inne, n e r w y  . r u m ie n io w e  w p rzegub ie  ł o k c io w y m :  
m im o  to o t rz y m y w a l i  czucie  bolu. D o ś w ia d c z e n ia  termie m a ją  j e d n a k  
w a r to śc i ,  bo n a jp i e r w  o d ru c h  bolu u p sa  t r u d n o  w y k aza ć ,  a  po w tó re  
E l l e n b e r g e r  i B a u m  (S y s tem  u n d  topogr. A n a to m ie  des  H u n d e s  
wykazali, '«ż.e u p sa  odchodz i  po n a d  s ta w e m  ło k c io w y m  n e rw  mię-  
d zy k o s tn y ,  a  od łokc io w eg o  n. g rzb ie tow y. D ra ż n ie K e  w ię c ’ k o ń ca  
obw o d o w eg o  mogło s w o b o d n ie  tą  d ro g ą  dojść  do rdzenia.

i t. d., jest n iesłuszne, bo ból zupełnie nie jest podrażn ie­
niem , lecz ty lko  tegoż sku tk iem . T w ierdzen ie  JR i c h e  t a .  
że ból w y n ik a  z silnego p o b udzen ia  obwodowego, nie ma 
o tyle. słuszocfsei, że ból można w yw ołać  czasami i na js łabszą  
podnietą , a powtóre, ż ^ ą  bole, k tó re  pochodzą nie z pobu­
dzenia obwodowego, [ąćz ośrodkowegę.: (0 . d. n.)

II. Z kliniki lekarsk ie j  Uniwersytetu  lwowskiego.

0 rzadkiej postaci niemiarowości ruchów serca (ary- 
tmii) spostrzeganej w przebiegu ostrego zapalenia 

osierdzia.
P o d a ł

Dr. Mary a n F ranke , Asystent k lin ik i.

(Dokończenie.)

Przełohodząc do rozbioru zachow ania  się serfea u n a ­
szego chorego, w idzim y, pa trząc  na obrażjr sbgmograticzne^ 
że tętno w y k az u je  niejłniarowość poszczególnych uderzeń^1 tak  
pod w zględem  ćiidsu ich w ys tępow ania ,  i.ak i pod względem 
w ysokośc i  fali

C z a s  t r w a n i a jednej rew olueyi se rca  u le g a  s ta łym  
wahaniom . I  t a k  na Wiej. 1 w idzimy, że n a jk ró tszy  czas 
t rw an ia  wynosi 3 podziałki s e k u n d n ik a  ' ł j j  t. j .  8/ r> sek..  _ co 
odpow iada 100 uderzen iom  n a  m inu tę ,  a na jd łuższy  rów na 
się 10/ 5= 2  se k u n d o m , co .‘odpow iada  30  uderzen iom  na m i­
nutę. D odaćyzaś  muszę, że, p rzy  p rzeg lądan iu  innych  zdjęć 
z tego parnego dnia .R zauw ażyłem  jako  n a jk ró tszy  Ćzas t rw a ­
n ia  jednej  rew olueyi ®/5 sek.,  a n a jd łuższy  2*/5 sek .,  co od ­
pow iada  27 uderzeniom n a  m inutę .  Między- temi k rancow em i 
liczbami widzim y s topniowy i powolny p rzyrost ,  a nłistępnie 
stopniowe zm niejszan ie  się czasu  t rw a n ia  jedriei rewolueyi 

K e r e a  tak ,  że ca łą  czynność’ sefea  podzielić m ożem y na po- 
: Szczególne, stale pfhsobie się powtarzające ,  ok resy ,  w k tó ry ch  

widzim y stopniowe przed łużan ie  się jednej r e w o lu c j i  se$ca 
od 3/3 sek. dffl u / 5 ^ k . ,  a  nas tępn ie  zmniejszanie, się czasu 
t rw an ia  stopniowo znowu do s/ 5 sek. O k re s  tak i jeden obej­
m u je  około 32śguderzoń, a t rw a  x/ 2 d ó ' l,?/s m inuty .  O kresy  
te stal.e*bez u s ta n k u  pow tarza ły  się po sobie. U w zg lędn ia jąc  
te liczby. widziiny(*śtbpmo'\ve ztaalnianjMF a po tl in  przyśpife* 
szanie się czynnośc i serca, w y s tęp u jące  w sta le  p s i  sobie 
pow tarza jących  się okreswhh.

W  mvśl'tfeorvi „m ięśn iow eju prz '  jącónusim y. że w p rzy­
p ad k u  ntrgsjyin zadziałał jakiś  czynn ik ,  k tó ry  w p ie rw szym  
rzędzie w yw arł  w p ł v w  c h  r o n o t r o p o  w y (E nge lm ann) .  
W p ły w  ten ch rono tropow \ jest tu ta j u j e m n y ,  k tó ry  do 
pewnego m aiim um  stopniowo w zrasta ,  a potem stopniowo 

im s tęp u je .  W p ły w  teń. jKk widzim y, sta le  się pow tarza  i to 
w mniej więcej s ta łych  odstępach  cz™u.

D rug ie  zboczenie odnosi się do w tU M k  ci ś c. i t ę t n a  
które, ja k  widzimy na Fig. 7, ulega także  pe ry o d y e zn y m  
zm ianom  W idz im y  mianowicie stopniowe, jj^wolnfc mbniża- 
nie się w ysoko® i krsiyWej każdego  sk u rc z u  aż do pewnego 
mini.num. a nas tępn ie  powolne zw iększanie  .się wysokości do 
pewnego maximum, co u t rzy m u je  się przez p ew ną  liczbę

1) Zdjęc ia  d o k o n a n o  z a p o m o c ą  sf ig m o ch ro n o g ra fu  J a c k  e t a .  Ka- 
P ż d a  podziałka.  Czasu oz n a ć z a  sek.



skurczów , a potem znowu za cz y n a  s ię  ta s a m a 'g r a .  W  ten 
sposób pow sta je  SI  raz typow ych  schodów J3 o w d i t  c li a. 
P oniew aż wysokość tę tna  jest m ia rą  sity skuittózu serca, wi­
dzim y więc w naszym  przwgadku stopniowe zm niejszanie 
się, a .potem w zm aganie się s i ł y  - sk u rc zu  (lewej kom ory), 
co się sta le  okresowo powtarza.

Na ' Fuj'. 11 sp o ty k a m y  okres  5 ‘/s sęk .,  w k tó rym  
prócz m a k  eli nierówności,  nie w id n m y  wcale wzniesień, po­
chodzących  od tętna. O b m ac u ją c  j e d n a k  w ty.Łn czasie tę- 
tnrcty  dogłowuwą, można się było p rzekonać;  że w chwili,  
k ied y  na tę tn icy  sprychow ej nie było można w ypzuć wznie­
sień. to n a  tę tn icy  doSłowowej występowało tę tr iie .n ieojak­
kolw iek  słabe. łŚ k u rc z  zatem  lewej kom pry  1/ył ką slaby, 
aby  w ytw orzyć falę w tętnicjó sprychow ej ,  a, w ystarcza ł  do 
w ywołania w yczuwalne j fali w tę tn icy  dogłowowej.

Z m iany  te, odnoszące?się do siły" sk u rcz u  mięśnia se r­
cowego, są w yn ik iem  w pływ u i n o t r o p o w e g ó  u j eun n .e g  o 
(Enge lm ann),  k tó r y  stopniowo narasta ł ,  a następnie malał. 
W p ły w  ten w naszym  p rz y p a d k u  by ł pe ryodyczny .  w y s tę ­
pu jąc  znów w s ta łych  o d s tę p jc h  czasu.

O hyd  wa te w p ły w y ,  t. j. chronotropow j , i inutropowy. 
razem zhnczone, działały  równocześnie i róSnolegCw cho.C.iaż 
me zupełnie, bo zauw ażyć  możemy na Fig. 11. że wpływ 
chronotropow y ustępuje- wcześniej niż inotropowy, w idzimy 
bowiem, że w  chwili, g d y ‘-czynność łfęrca ju ż  się przyspie- 
szsC,. i0 sjla  sk u rcz u  jeszcze j e s t  za. słaba, aby  w tętnigS 
sprychow ej dać  w znfei ien ie  k rzyw ej .

W s z y s tk ie  zm iany  tę tna,  o k tó ry ch  do tychczas  mówi­
liśmy, d a ją  nam  obraz p rac y  ty lko  R w ej kom ory .  J a k  rów no­
cześnie zachow yw ała  się kom ora  p raw a  i p rzedsionki,  mo­
g libyśm y  sądzić napewni?1 ty lk o  z zachow ania  się tę tna  żył; 
odjęcie je g o  je d n a k  techn iczn ie  było  niemożliwe. L u k ę  stąd 
pow stałą  s ta ra l iśm y  się.,ehoć w części uzupełnić  ósluchiwa- 
nieniFserca, p o ró w n y w a jąe  ob jaw y p rzysłuenów e z zachow a­
niem się tę tna  tętnic.

O słuohiw anie  w ykazało ,  że na jp rzód  sku rcze  iłerca 
coraz wolniej W sunie nas tępow ały ,  a równęCześniefinatęże­
nie tonów śtppniowćy. malało, ^następnie zaś sk u rcz e  się p rzy-  
śp ie szą ł ja  a natężen ie  tonów rosło, co odpow iada obrazom 
sfigmografic.znym. W  międzycirasie, m iędzy pojedynczemu 
w zniesieniam i tę tna  w tę tn icach nie było  żad n y ch  objawów 
osłuohowych, kt.óreby w skazyw ały  na nierów noczaspw e s k u r ­
cze k o m o ry  prawej lub przedsionków  tak ,  że obie połowy, 
ta k  komory,, j a k  i przedsionki,  p r jp o w a ły  równocześnie .

O pisaną  m em iarow ość (arythm ia) inożna było spost."ze- 
L a c  u nas łego  chorego przez trzykdn i ,  a u t r z y m y w a ła  się 
onagstale.

D nia  11/6 1904  p rzedstaw  ia ła  gna obraz, j a k  w sk a ­
zuje Fig. I  i p-g  j j  p)n ;a p2/6  i 13/6  nierniarowość ta 
o tyh, się zmieniła.  ż’(Ą j a k  Fig. I I I  w skaż ije, na  p ierw szy  
plan występował w p ł^ y  chronotropow y ujemnt;/ ; a w pływ 
iriotiopow\ b.yl ledwie ty lko  zaznaczony  ta k .  że wzniesie-
mii tętnił Hit soliło równe

Nie od rzeczy będzie dodać, że w czasie trw an ia  tej 
n iem iarowośei oddechy  w ynosiły  około 28 na m inutę. Z a ­
znaczyć  dalej chc ia łbym  przedew szys tk iem , że zw iązku  mję- 
dz;y z a c h o w a n i e m ^  t ę t n i ą  oddechem  n i e b y ł o  ż a d n e g o ,  
j a k  to spostrzegam y przy tę tnie  dziw acznem  (pulsus parado- 
oc?/.y3':‘tuk .  '/.ii o tern tę tn i*  dz iw ao /ne in  w -n a s łc in  p rzy p a d k u
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irjdw.yibyó nie może, m im o pozornego podobieństwa n a  p ier­
wszy rzut oka, zwłaszcza, ź S  m ieliśm y do czyn ien ia  z w a ­
h a n i a m i  c z y n n o ś c i  s a m e g o  s e r c a ,  a n i e  z w a h a ­
n i a m i  t y l k o  t ę t n a  w t ę t n i c y  s p li fi? w e j , ęójt m a  
miejsce przy tętnie dziwacznem  (gpulsus pnradoxus).

Podnieść chc‘ę. również', że chory  w  dniach ,  w k tó ry ch  
spostrzeżono niemiurowoM. zachow yw ał się zupe łn ie  Spokoj­
nie, d rg a w ć k  nić liniał, odpow iadał rozum ne na  źddanie r  
tania, choć był półsenny, ale p rzy tom ny.

D la  zrozum ienia  gwpezy n iem iarow ośri (arythm ia) serca 
w tym p rz y p a d k u  m usim y uciec się p rzedew szys tk iem  do 
porów nania  jej'*?Ł w yn ikam i doświadczeń f iz jo log icznych  i tu 
znaj d u je m y  ana log ię  m iędzy złJiihowan/ćm się sdr.fca u n a ­
szego c l ib reg“  a^obrazem  zaburzeń czynności sercłi u zwie­
rzą t pod w pływ em  d rażn ien ia  n e rw u  błędnego.

Od czasu p ierw szych  doświadczeń braci W e b e r g i w  
wiem y, że drażnienie?' części do&er&bwej n e rw u  błędnego 
wywołuje1 zwolnienie i osłabienie skurczów  stffisf. Ścisłe do­
św iadczenia  w tym  k ie ru n k u  w ykonali  w osta tn ich  cza­
sach K n o l l ,  H o f f m a n ,  Mu l i m- ,  j i j u s k e n s ,  E n g e l - 1 
i n . p i i  i w ykazali .  żs jm erw  lilędny ma na mięsień s e rc o w y  
p rzedew szystk iem  w pływ  u jem ny i to chronotropow y, inotró- 
powy i drom otropowy, ostatni zw łaszcza na  w łókna ,  łączące 
kom ory  i p rzedsionki serca '/N sobą (t zw. Blockfasein).

Przyj d rażn ien iu  n. błędnego tó|łabym prądem  e lek try ­
cznym  w y s tępu je  n a  plaiL p ierwszy działanie1 jegoi ohrono- 
tropowe i inotrópowe ujem ne, w yw ołu jąc  pffl.wolne1, a sto­
pniowe zw aln ian ie  czynności Herca.: p rzy  równoezesnem, sto­
pniowym osłabianiu  siły sku rczu  mięśnia sercowego, poezem 
następuie  s topniowy powrót do s tanu  prawidłowegćjjj coEKta- 
nowi t a k  zwaneSsehodjjŁ^B o w d 1 1 c h a . K rz y w a  zd jęć  ruchów  
serca  u zwierząt daje  nam  wtedy zatem analogiczny obraz 
do sfigmogramóftj^ o trzy m an y ch  w n aszym  przypadku .

Opiera jącTśię na  tych  dośw iadczeniach  możemy tw ie r­
dzić, że spostrzegana przez nas  nierniarowość została w y w o ­
ł a n a  p r z e  z s t a / n  p o d r a ż n i e n i a  n e r w u  b ł ę d n e g o ,  
a na  pierwszy plan  w ystąp ił  u naszego chorego w pływ  nerw u  
błędnego, zw a ln ia jący  czynność serca  (chronotrooow y u jem ny)  
i osłab ia jący  siłę sku rczu  (inotropowy u jem ny^1**:

Stw ierdziwszy , nieniiarowośójjlSyca w naszym  p rzy ­
p a d k u  była w yw ołana  podrażn ien iem  n erw u  błędnegth m u ­
simy zadać  sobie py tan ie ,  gdzie i przez co to podrażnienie 
było wywołane. W iem y ,  że w dośw iadczeniach na zwierzę­
tach możemy d rażn ić  nerw  b łędny  już to  bezpośrednio w  oko­
licy ośrodka  w rdzen iu  p rzed łużonym , lub w przebiegu sa­
mego nerw u ,  już fó  pM rędnio  d rogą  odruchow ą z rozm aitych  
narządó,w, n. p. j a m y  brzuszn.ej, sk ó ry ,  .osierdzia, lub d ra ż n ie ­
n iem  dośrodkow ej tezęści sam ego n. błędnego.

U  naszego chorego nie możemy przypuśc ić  podrażnienia  
ośrodka  n. b łędnego w rdzen iu  przed łużonym , bo i za życia 
u niego nie spostrzegąliśn jj f ' 'żadnych  innych  obiawów, któ- 
r e b y ' ’ w sk a z y w a ły  na [ffidMżnienie rdzTenia przedlużonego- 
j a k  napadów  d rg aw ek ,  k tó re  sp o ty k a m y  w chorobie S t o k e s -  
A d a m s a ,  j a k  dalej zm ian w torze oddechow ym  i t. d.. 
a P s e k e y a  m e  w y k a z a ła  ża d n y ch  zm ian w te j 'okolicy .  W  prze­
biegu nerw u  na  szyi również nie było zmian, k tó reby  mogły 
to podrażn ien ie  wywołać . Podnieść natom ias t  muszę, że nie- 
m iarowość opisana w ystąp iła  w naszym  p rz y p a d k u  w p ie r­
wszych zaraz  dn iach  rozwoju zapalenia osierdzia-ctak, że
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m u s im y  tę niemiarowośe- w prow adzić  w czasowy zw iązek  
z tym  procesem  zapa lnym  osierdzia. Z apa len ie  to m usim y 
uw ażać j a k o  s ta łą  i c iąg łą  podnietę , k tó ra  przez sum nnteyę  
działała^ na  ne rw  b łędny  drogą od ruchow ą;  zatem  stan za­
pa lny  w orka  osierdziowego mógł być  tym  bodźcem, a ttf 
tern ba rdz ie j , ,  że m a m y  potw ierdzenie naszego tlótnaczenia 
w dośw iadczeniach  M u s k e j y s a ,  k tó r y  w ykazał  możność 
w ys tąp ien ia  pgdobnych  zaburzeń  se rca  odruch,owp w sk u te k  
d raż n ien ia  osierdzia.

O ile do w ys tąp ien ia  niem iarowośoj p rzyczyniło  się za- 
jęjjiejlsamego m ięśn ia  se.r-cowągo, tejgji rozb ie rać  n ie możemy, 
zw rócić  nalaży natom iastj  uw agę n a  tę okolijcznęść, k tó rą  
podaje E n g e l  m a n ,  że w pływ inotropowy n. błędnego 
na  k om ary  se rca  w ys tępu je  zwłaszcza w tedy  w ybitn ie ,  gdy  
cierpi odżyw ienie  m ięśn ia  .sercowego.

S postrzegany  przez nas p rz y p a d e k  należy do w ielkich 
rzadkości,  a p rzypom ina  p rzy p a d ek ,  op isany  przez W e b ­
s t e r a  przy toczony  przez W e  n e k e n b ą tc h a w mono­
grafii o niem iarowośei (arytmir) .  Z  k r z y w y c h ,  w p racy  jego  
podanych ,  w idzim y, że u lego chorego na pierwszy plan w y ­
stępuje  w pływ inotropowyG n erw u  błędnego. I n n y c h  podo­
b n y c h  p rzy p a d k ó w  nie mogłem znaleźć w dostępnein mi 
piśmiennictw ie .

III. 0 zastosowaniu mięsienia w równych chorobach.
Podał

Dr. W. Chlumsky,
D ocen t  ch i ru rg i i  i o r to p e d y i  U niw . Ja g .

(Ciąg dalszy).

V. O mięsieniu w chorobach nerwów, mózgu 
i rdzenia pacierzowego.

A) M i ę s i e n i e w c h ®-r o b a ę li n e r w ó w .
W p ły w  m ięsien ia  na  n e rw y  jest podobny do e l e k t r y ­

czności: mijęsienie. w y k o n y w a n e  lekko , pobudza  zdrow e n e rw y  
do wzmożonej czynnośc i;  s ilniejsze zaś obniża icli pobud li­
wość aż do zupełnego naw e t  zaham ow ania  czynności.  Z  cho­
rym i n erw am i rzecz się ma nieem in a cz e j : nerw  pod rażn iony  
iuż po lekk iem  m ięsienia  usprtkaja się. a  ene rg ia  je a p  s ła ­
bnie.; nerw  zaś schorzały...  nie p racu jący ,  potrzebuj,m s i ln ie j­
szego podrażnien ia ,  lu ln ie jszego  mięsienia!® ażeby mag! być  
c z ynnym . Ja śn e m  w ięgw js t ,  że w pływ  m ięsienia n a  nerw y  
je s t  k o rzys tn  . Nie b rak  ta k że  i innego oddz ia ływ an ia  m ię­
sienia na  n e rw y ;  podobnie j a k  p rzy  mięśniach, podnosi inię- 
Sien:e i tu ta j s tan  odżyw ien ia  nerw ów , a przez to działa na 
ustrój odświeżająco, t a k  m ie jscow o,, , jak  i Ogólnie. P rzy tem  
w yw iera  też inięsieni^jl w p ływ  nąłłSSpżhego rodzaju  nac iek i ,  
którt^. u c isk a jąc  n ieraz  na ne rw y ,  d rażn ią  je 1 u 1 > osłabiają.  
T a k  nac iek i te, j a k  i n iep raw id łow e zrosty  z t k a n k ą  są ­
s ie d n ią ,  oraz b lizny, m ię k n ą  pod w pływ em  mięsienia., u le­
g a ją  w essan iu ,  a' dawny, bieg n erw u  ś.taje się wolnym.

i K r zedu ta k ich  c ierpień  należą  p rzedew szys tk iam  liczne 
postacie n e r w o b ó l ó w ,  zwłaszcza t. zw. gcfsćeowyeh, k tó ­
ry c h  typem  jest, r w a  k u l s z o w a  ( i s c h i a s ) .  W  p ierw szych  
okresach  tej choroby  działa m ięsienie w prost zdum iew ająco. 
W idz ie l iśm y  p rzy p a d k i ,  gdzie c lm ry  z powodu w ielk ich  b ó ­
lów n ie  móg) się p raw ie  poruszyć w  łó ż k u ,  lub zg łaszając  
s;ę do naś»3 b y ł  w spar ty  na  dw óch łasicach , a bezpośrednio 
po m ięsien ia  doznawał ■ ta k  znacznej u lg i ,  że m ógł o w ła­
s n y c h  silach w stać i swobodnie się poruszyć. Pod n ie jednym  
w zględem  is tn ie je  tu podobieństwo z gośćcowemi cierp ien iam i 
mięśni i d la tego pow ołu jem y się n a  wyżej ju ż  wyłÓzone le­
czenie tych  chorób. W  nerw obólach poózątkow-o w y k o n y ­

w am y mięsienie o i!e możności dw a  razy  dziennie , po d d a jąc  
mięsieniu n ie ty lko  sam  nerw , lecz i jego  okolicę, oraz g ro ­
m a d y  mięśni prżfczefi za o p a try w an y c h .  T a k  n. p. w rw ie  
kulszowej m ięsim y całą kończynę  do lną wraz z pośladkiem. 
PBstę.pujemy przy  tein sy s tem atyczn ie ,  w y k o n y w a ją c  m ię­
sienie n a  k ażde j 'g rom adz ie  mifsni osobno. Idz iem y  dalej wzdłuż 
nerw u ,  n ac isk a m y  i naprzejn ian  pocieram y pień jego . zw rac a ­
jąc szczególną uw agę na miejsca boląsne, naJ k tó ry ch  dłużej 
w y k o n y w a m y  rozcieranie; przy rwie kulszowej uc iskam y na 
p u n k t  w w ycięciu  kulszowem i w dole podkolanow ym . Chory 
nie powinien w ciągu óa-legp leczenia’ w ychodzić,  lecz prze­
byw ać  w cieple, a po każdem  mięsieniu  należy w y k o n y w a ć  
chorą  końezyn t ćw iczenia  g im nas tyczne ,  początkowo lżejsze, 
później coraz trudnie jsze .  Co drug i dzie.t albo i codziennie, 
pożytecznie je s t  e lek tryzow ać krjńczynę prącymi s ta łym , chó r  
ciaż udało nam  się w yleczyć  n ie k tó re  p rzy p a d k i  rw y  k u l ­
szowej i bez e lek tryzow an ia .  W ylR .zęn ie  nas tąp ić  może 
w lżejszych i świeżych przypadkjuch już w k ilku  dn iach ; 
p rzy p ad k i  zaś cięższe, a zwłaszcza zan iedbane  i zastarzałe, 
w y m a g a ją  n ieraz i k i lk u  miesięcy leczenia. W ew nętrzn ie  
podajem y przy' tern sa l icy lan  sodowy, asp irynę ,  an ty p iry n ę ,  
a  'Czasem też z powodzeniem chininę. Po lepszenie nas tępu je  
w lżejszych p rz y p a d k a c h  zaraz po pierwążem m ięsieniu 
i u trzym uje  się początkowo ty lko  przez k i lk a  godzin; późni ij 
t rw a  d łużej,  aż w k o ń cu  s ta je  się stałem i choroba ustępuje. 
W ciężkich  p rzew lek łych  p rz y p a d k a c h  s tosow aliśm y k i lk a ­
k ro tn ie  z powodzeniem naciąganie ,  nerw u zapom ocą s i l n e j  
zgięcia k o ń c z y n y  w staw ie  biodrowymi k u  przodowi. W p r a ­
wdzie po tym zabiegu, może nas tap ić  pogorszenie, któr.e t rw a  
dni k i ik a ,  lććz ustępu je  rych ło  im ąjS ia  trw a łem u  polepszeniu.

[SnSiriało trudności: sp raw ił  nam  je d e n  p rzy p a d ek  rw y  
n. b iodrowego, w k tó ry m  po trzech dopiero m iesiącach  usil­
nej p ra c y  osiągnęliśm y wyleczenie . N a tom ias t  rw a n. p o ty ­
licznego i n ie k tó ry c h  nn, m iędzyżeb row ych  us tępow ały  po 
k i lk u  mięsieniach. Postępow aliśm y przy teiiii w sposób powyżej 
w spom niany: m ięsil iśm y sy s tem a tyczn ie  poszczególne g ro m ad y  
mięśni, odpow iada jące  doWczi^tiiym nerwom , na  pnie zaś n e r ­
w ów stosowaliśm y rozbieranie i g ła sk an ie  ze szczególnym 
uw zględnien iem  p u n k tó w  boles-hych. Nie p o trz e b u je m y  do­
daw ać, że w ten sposób osiągaliśm y w yleczenie  g łównie 
w tych  postaciach  nerw obołów p któne -oznaczamy jako id.yo- 
p a tyczne  lub gośćcowe. G dzie zaś p rz y c z y n ą  rw y  b ’ ly cho­
roby inne, j a k  zaparc ie  stolca, zm ian y  w p rz y d a tk a c h ,  cho­
roby  k ręgów  i t. p., tam trzeba  by ło  -rozpocząć od lfeczenia 
cierpieuiąi pierwotnego.

N iek tó rzy  autorowitei poda ją  w Ostatnich czasach, że 
udało się im m ięsieniein  w yłączyć  liczne p rzy p a d k i  b»oJ u 
g ł o w y .  B u m  n. p. w y leczy ł ból g łow y, k tó ry  przez ° lata 
całe Opierał się p rze różnym  ś rodkom  i zabiegom. W edług, 
niego chodziło  tu o te postacie borlu gloHvy, k tó ry ch  p r z y ­
c z y n a  tkw i w p rzek rw ien iu  błon mózgowymi. a także  i o po­
stacie gośScowe. D obre  w ynik i  zawdzięczał w p rzy p a d k ach  
tych gorl iw em u m ięsieniu k a r k u  g łow y.  H  e'ti s e h e n, 
N o r s t r ó m  i inni z w rac a ją  uw agę n a  miejsca, szczęgólnie  
tk l iw e  śród części m iękk ich  głow y, a k tó re  nie odp o w iad a ją  
wcale praw id łow em u przebiegowi nerwówo B u m zaś ziibfilo­
wał tu czasem m ie jsca  tw ard e  i węzłowute, k tó re  pod sto- 
sownem mięsieniein  wraź z bolami głow'y ustępowały. A u to -  
rowie przytoczeni stosowali w n iek tó ry ch  z w ym ien ionych  
p rz y p a d k ó w  także  ćw iczenia  g im n a s ty c zn e  i różne sposoby 
w yciągan ia .  N iek tó rzy  z nich le&śą masażem  toż n e w r a l ­
g i c z n ą  b o l e s n o ś ć  s t a w ó w , "  zwłaszcza s taw u  ko lano ­
wego1. W  p rzy p a d k ach  tytfii nie można w y kazać  ża d n y ch  
zm ian  an a to m iczn y ch ;  natom iast  bole b y w a ją  czasem l a k  
wielkie, że cho ry  nie jest w s tanm  k o ń c z y n ą  żadnego w y ­
k o n ać  ruchu . B u m  opisuje dw a  ta k ie  właśnie p rzypadk i ,  
w k tó rych  mięsieniein uzyska ł  zupełne wyleczenie.

O bok  cierpieli n ew ra lg icznych  stroi ca ły  sz sreg  zboczeń, 
c&okująaych się k tfrezam i,  a często i bolesnością mięśni, 
zwłaszcza ruchów  skombinOwatiyoh. Do c ierp ień  Łych  należy 
n. p. k u r c z  p i s a r s k i ,  p rzy  k tó ry m  chorzy  wszel­
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kie  ruchy  r ę k ą  wykonywać,-, a^t-ylko pisanie sp raw ia  im t r u ­
dność i (|6$t bolesnem P odczas pisania w g ś n ie  w ys tępu ją  
w ręce kurcze,  k tó re  zm ien ia ją  k ie ru n e k  p ióra  i w yw ołu ją  
bd lg jw  zakres ie  mięśni m iędzykos tnych . /ćboczeniei-to w y d a ­
rz;^ się przeważnie u ludzi n e rw t u-peh . k tó rzy  zmuszeni są 
dłuższy czas pisać bez odpoczynku . Podobne też cierp ien ia  
n ap o tk ać  można u m uzykan tów  (g ra jących  Ra fortepianie, 
cy trze  i sk rzypcach),  dalej u m asażystów , szwaczek, p raczek, 
robotnic  w fa b ry k a c h  ty toniu ,  u dziew ek dojących  k row y,  
u zegarm is trzów, złotników, m alarzy ,  telegrafistów i w y k o ­
naw ców  wielu innych  iżhwodów U  wssy-stkich tych  ludzi 
c i e r p i e n i a )  (em b-vwają do tkn ię te  mięśnie i nerw y  ręki. 
T ak ż e  i mięśnie ircjg inogą< podobne-,i okazy.wać^fzboezenia, 
w y d arza jąc e  się u bailetnic 'i piSfehurów.

L e c e n i e  tych  p rzy p a d k ó w  polćga g łów nie  n a  tein. że 
po lecam y ( l io rym  zaprzes tać  zajgęia, które,st;iłrwsię powodem 
cierpienia i to na  czas dłuższy ; wówczas nas tępu je  często 
popraw a już gania przez-s ię  ' Najlepiej j e d n a k  nie czekać 
y ią isam ois tne  wyleczenie , lecz p rzystąp ić  do j to so w n sg o 'm ię -  
sienia i g im n a s ty c zn y c h  ćw iczeń W  cierp ien iach  tych ,  do ty ­

c z ą c y c h  ręki. m ięsim y ;ea łą  kończynę  i odpow iednią stronę 
szyi, w y sz u k u ją c  równocześnie inieisca bolesne i n a c ie k 1, 
k tó re  rozc ieram y; przyczem  g łów ną zw racam y  uwagę* na 
mięśnie ręk i,  sploty nerw ow e na szyi i pod pachą;. Cwiage- 
niu g im nastyczne '’- s tosu jem y zś raz  pri mięsieniu, j;tko tćwi- 

•gzenia czynne  z oporem. Polecam y tóż e lek tryzow anie  p i.W  
dem sta lvm . W juzy  jo d k a c h  świeży cli nas tępu je  w yleczenie  
w przeciągu  k i lk u  tygodni ; w y .p rzypadkach  jirzewlekłycli 
mus i my  cztfkjtę; na nie i całe miesiące. ,Po w y l e c e n i u  k u r ­
czu pisarsk iego  musi się niemy; .chory -na nowo aezyć-p isan ia ,  
l a k z e  i n iek tóre  k u rc z e  nerwowe, ja k  k u r c z  n.  t w a r z o ­
w e g o  l u b  n. d y d a t k  o w‘e g p, ftfcłś my mięsieniem. Chodzi 
tu  o te zwłaszcza k u rcsH  nerwow e, k tó re  us tępują  pod w p ły ­
wem w yw ieranego  n a  nie u e k k u .  W  p rzy p a d k ach  ty e l i^ o b n k  

p la s k a n i a ,  u c isk am y  tak raB idpow ita ln ie  miejsca na nerw ach  
i w y k o n y w aln y ^  ru c h y  d rżące  (vibratio). k ta k ż e  g łaskan ie  
i w g n ia t a n i j  odjiowifelnieh mięśni.  W szystko ,  to j e d n a k  
czasem zawodzi a pi;?-ytpezońej leczenie s ta je  się bezskute- 
czneni. T rudnern  też i niejiewnŁfn h « &  leczenie (rozmaitych 
p 0 r a. ż e ń n e r  w ó w  o b w-o d o w yjć li ; n apo tykam y^  tu bo- 
wiem ta k ie  przeszkody, k tó ry c h  samem tylkfó; mięsieniem 
fisunać nie Zdołamy. D o b re  natom ias t  w yn ik i  da je  m ięśieniej 
k o ń c ’ \ ny  górnej,  porażoSej pó narkozie  luli w sk u te k  ucisku 
podczas snu. 1'omftgainy sobie w7 przy padkach  tyEh e le k try ­
zowaniem (zrazu prądem  s ta ły m ,  a później też prze ry  wanym). 
P odobn ie  Ję cz y m y  jrarażejiia w zakrejńe n e rw u  tw arzow ego 
(porażenia, gośc^pwe). W  p rz y p a d k a c h  ty c h  s ta su jem y m ig j j  
s ienie w sposób, w ym ien iony  ju ż  wyżej w uw agach  o mięsie- 
n iu  nerw ów  wogóle.

B ) M i ę s i e n i e w c h o r o b a  cli m ó z g u .
Dotąd za jm ow aliśm y się mijjstenmm w cierpieniach 

ngrwów  obw odowych. S n raw a  ta  była dosyć j a s n ą :  bo w ię­
kszość nerw ów  jest jirzysfcępną d la  zabie<Sw mięsjenia. J.e,-’’ 
d n a k  i na  głęboko'7? położone ośródki nóiywowe, należące do 
mózgu i rdzen ia  p a c i e r z o w e j  możemy wpiy..w.?ć mifflii niein, 
choć ni,; je s te śm y  w Stanie zadziałać na me bezpośrednio. 
Na pierwszeni m ie jscu  w ym im iiu tiy  tu c h o r o b y ’ m ó- 
z g  o z a y . z a  k r z e p  y i w y n a c a | n ' i  Łw;
n i a z n t  ę p o w e m i p o r  a ż!5n  i a m i .  Choroby te 
w ystępu ją z w y k l e  nag le  i w y m a g a ją  od chorego ju ż  od 
samego  ̂ początku j a k  najwijgł^zegO (spoko;u. G dy  napad 
m ija  i żadnycl g roźnych  nie pociągnął i k  sobą następstw, 
a więc pljj dn iach  k i lk u ,  porus&amy z lekka  porażone k o ń ­
cz y n y  i w y k o n y w a m y  w  s taw ach  ich póczątkowu nie­
znaczne lu t  iy. '  itfen sposób s ta ram y  się przeszkodzić po­
wstaniu  pr/.yki rczeii j s k r a m i  mięśni,  k tó re  z, TCgiuły niemal 
idą  w ślad za,J jioćażeniami, jeżćli za n iedbam y  w ym ienione 
w sk az an ia  i Ut rudni aj ą  zarazem  bardzó późiiiejsz$j?leczęnie. 
W  E|z,ter.y lub jńęć tygodni p () napadzie  ( n i e k ^ r z y  radzą  
wcześniej) , rozpoczynam ) ostrożne i łagodne  inięiśienie. Z a ­

c z y n a m y  od g ła sk an ia  ugnia tan ia ,  a później s tosu jem y 8  ż

lekk ie  klepanjie, ErzHyczein uczym y zwolnń chęreg(*yykop.yr  
wać czynne ru ch y  k o ń cz y n ą  porażoną. Po lecam y w początku 
cho rem u  w yk o n y w ań  ru ch y  k o ń cz y u ą  nieporażoną. potem 

P b ie m a  współcześnie, a w końcu  sam a k o ń cz y n ą  jiorażimą, 
a to pśj'd krintrolą w zroku . W  dalszym  ciągu leczenia kąfjj 
że,my chorem u w y k o n y w a ć  ćw iczenia ,na odpowiednich p rz fg j  
rządach  g im nas tycznych  j w .ten sposób m ożem y w k ró tk im  
stosunkowo czasie uzyskać  zimczjią poprawę i p i ®  wrócić- 
chorem u o wiele rychle j zdolność do p racy ,  niżby iriógl j ą  
o d zyskać  bez t,5 go leczenia.

Z chorób mózgsi, w k tó ry ch  z powodzeniem Ntosujemy 
inięsieine. należy nam  tu w ym ien ić  różnego rodzaju  c lw a ro b y  
z a p a l n e ,  j a k .  of ł i tre  z a p a 1 e-ó i e nńętzg u, p o r a ż e n i e  k u r ­
c z  o w e d z i e e i - ę c e  (Benedih  (), p.o r.a że 'p  i r o d k y w e  
i n i e d o w ł a d y  u d z i e c i .  Z w y k le  po poprzedzającej ń k !  
rąc£pe w y s tę p u ją  tu porażenia  jużto j e d n o — ju ż m b u s t io n n e ,  
któije ezęllcr sam e pryez się ustąpić  mogą. Z w y ła e  je d n ak  
ch('roby te pozostawiają za sobą .zmiany t rw a łe j  o .wielk.em 
czeglto znaczeniu.

l l a m y  w  leczeniu dziecko czteroletnie, u k tórego  .przed 
laty trzem a pojawiło się w ym ienione cierjiienio w takiej ir ie- 
r&p że dziecko leżało w łóżku Iw . żadnych  Siiibdyiąlti.ycli 
rficliów. D op im M  eriOTg-irancm mięsieniem , i tak  ju ż  późno 
rpzppoczętem, udało się nam  ja k ą  ta k ą  swobodę ruchów  u zy ­
skać :  dzienkę, naucz)  lot się ob racać  z boku na bok, później 
mogło już samo usiąśeY a dziś. po dw uletn ich  zabiegach, 
j i rzeryw anycl i  k i lk a k ro tn ie  na prźećiąg  k i lk u  miesięcy w sk u ­

t e k  najiadów jiadacz-ki. kt.tjre się tu p rzy łączy ły ,  roSlje dzie­
cko chodzić. prowadzone/ŁM rękę. J a k  z powyższego )>rzy- 
k ła d u  w yi. ika ,  mięsienie, naw e t  późno rozjio^zęte, nffiźe 
p rzynieść  n iem ałą  poprawę, trzńlja, j e d n a k  w y k o n y w a ć  j e  
d ługó i w ytrwale .

W  jirzypadkacli  świeżych w yn ik i  b y w a ją  J^pśze. Mie­
liśmy w  leczeniu ehorćgo w w ieku  około 6 lat, k tó ry  zwrócił 
się do nas o jiorfidę w trzy  micsiąęja ])0 napadzje  udarow ym . 
N iedow ład  mięśni doszedł u n ięg^Jdo  te'go stopnia, żę nie 
uiggl siedzi*;^ W  przeĄiągu dwóch miesięcy nas tąp iła  pod 
w |)ływem nnęsienia i .e lek tryzow an ia  ta k  znaczna  poprawa, 
że choijsj ten mógł sam cbodzjći wzgjęelnie. dobrze i baz 
znużenia. Co dq&sposobów ny.ę|i.iai)ia, to za lecam y w przy-1 
padkach  -podobnych jirzediewszystlcem kleątauie, głaskanie, 
i tigniatanie. P rz y k u rc ze n ia  jiowstałe us tępu ją  ju ż  pftd wjily- 
wein ptiwolnego ucisku, czasem je d n a k  m usim y je  p rzezw y­
ciężać siłą i w uśpieniu.

Niektó'rzy autorow ieKsą zdania , że i w vóżnvch psy- 
c h o z a c l i^ S i fn e  m ię s ie ln e ^ ia la  m a w y w ierać  dodatni w pływ  
na stan chotjego. Sami nie m ieliśmy s p o s O b n o ^ l ; p rzekonać  

r-się o słuszności tego zdania:, c h i ^ w j i ly w  k o rzy s tn y  mięsienia 
uw ażam y  i w tak ich  p rz y p a d k a c h  'za m oż lu ry .  (C. d. n.)

 --

IV .  Oceny i sprawozdania.

P r o f . y ) V  S..e n a t >1 r i S. K  a m i n>pr. Krankheiten und Ehe. 
Darstellung tler Beziehungen zwischen Gisundheits Storun- 
gen und Ehegemeinschaft. (JU inckm  -. V%rlag v. I . F . LM imami 

1904. 6’2 J  Seiten).
P ra ca  zbiojjo^ra w trzech częściach. Część I -sz a  ogólna 

zaw7iera s iedem rozdziałów. Część I l - g a  i I I I -c ia  szczegółowe 
zaw iera ją :  jńerw sza p rac  ośm, d ru g a  dwanaście.

N azw iska  au torów  da ją  rękojnię. tże  praca, nie jiisana 
dorywg'/,o, że tak  powiem na zamówienie, lecz ciiłe’ dzielić- 
trakt/)wune bardzo po,ważnie i bardzo szczęHiłCiwo, choć wy- 

.kz-ło*', w  Stosunkowo krótkinw ezasie .  Myśl w ydania  takiej zbio­
rowej pg% y w:-t.ym k ie ru n k u ,  przy  nosi zaszczyt wyduwcOTn. 
W szys tko ,  ;co dotye/zy Stosunku między cha tpbą  a m a łżeń ­
stwem, a zfflfefff bardzo  liczne i r .óżnorodnasfiraiiiy, należące 
do źhkresu  różnych  gałęzi n.auk lekarsk ich ,  zebrano tu w je­
d n ą  w yczer j i ińącą- całość, w której pyhk tyk  lekarz  i s p e c j a ­
lista zna jdz ie  odjiowiedź na  trudne, nieraz w zakreślić spraw
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m ałżeństw a zadane  sółjie py tan ia ,  znajdzie w skazów ki,  j a k  
m a postąpić w ‘dan y m  p rzy padku ,  g d y  daw nie jW szukae tp f  
m usiał b roszur  1 a r ty k u łó w ,  rozrzuctgW.yeli tu i owdzie w obti- 
tem piśm iennictwie.

W p ły w  ma-łżeństwa n a  zmian'y chorobowe u osobników 
obojgu płci. istn iejące ju ż  przed ś lubem , j a k  z drugiej s trony 
wpi j  w chorób na życic p tc iow ^ m a łżonków ,^na  zdolność pło­
dzenia .  na  potomstwo z takóch m ałżeństw  zrodzone, w ^ y s t k o  
p rzedstaw iano  jasno ,  w sz® hstronn ie ,  w y c ż e rp t  jąco, p rzed ­
miotowe?, uw zględniano z a p a t ry w a n ia  i różnicę zdań na jpo ­
w ażniejszych autorów  na pewne, nie dńśó jeszcze ustalone 
kwestw.e, p jzostawiając dróg'#' postępowania w y traw n em u  s a ­
dowi czy te ln ika ,  lub C z y n ią c  ją za lężną od daljjryeh bucląń 
i spostrzeżeń. J a k  w  każdej  p racy  zbiorowej rłie obesżfdlśię 
beż, jjewnego pow tarzan ia  się, lub też ,foe  zabrrfrywania a u to ­
rów n a  p e w n ą tśp ra w ę  różnią się nie™ od siebie, (35 zupełnie I 
nie zm niejsza  wartości dzieła. D la ła twiejszego przeg lądu  
w szys tk ie  wnifiski i p u n k ty  w y ty cz n e  ważne, d ru k o w a n o  
rozstawionem i czcionkam i T ec h n icz n a  stryrra w y d a w n ic tw a  
je s t  bez zarzutu.

Nie mogąc dla szczupłości miejsca podaw ać .Mdmćłry 
k ró tk ie j  trespi p o jedynczych  bardzo  c iek a w y c h  ljbżdziałów. 
odsy łam  czy te ln ika  do pracy  o ty a in a ln e j ' ;  tu zaś podani 
ty lk o  ty tu ły  rozdziałów i nazw iska autorów , gdyż  dla jednego 
czytelnika' ta. dla d rug iego  inna praęa będzie miała w ifksze 
znaczenie i więcej gołsZajmować musi. I tak :

Ojłęóc- I-sza (oęólndt z a w ie ra :  1 W stęp  (S 's  irŚ t'o'r).
1. lligffeniczne znaczenie) m ałżeństw a ( G r u b e r ) .  3. Chóroby 
dziedziczni,* w rodzśne  i sk łonność do nich (OTrth). 4. P o k re ­
w ieństwo w m ałżeństw ie  i w p ływ  jegó na potomstwo ( K r a u s )
4. W p ły w  klim atu ,  r™y i narodowóśei na  małżeństwo" (H  a- 
v e l ł ) u r g j  6. H ig ien a  płciowa w małżeństw ie (F  ii r  b r i  n g e r).
7. O kres  m iesiączk i,  ciąży, połogu i ka rm ien ia ,  a małżeństw o 
( K o s s r a a n  n)

Część 1-sza (szczegółowa) zaw iera  : 1 C horoby  przt®
m ia n y  m atery i .  a m ałżeństwo ( S e n a t w ) .  2. C horoby krw i,  
a małżeństwo ( R o s i n k  3 Chofajby uk ładu  naczyniowego, 
a małżmistwo (L e y d e n i W o l f f ) .  4-. Choroby  n a rządu  od­
d y c h a n ia  Id! m ałżeństwo (ICa m i n i r )  C horoby  narządu  
trav, ienia ( t Gwa l d ) .  6 Choroby  ner&k ( R i c h t e r ) .  7 Cho­
roby  y&stemu ruchow ego ( I l o f f a ) .  8. C horoby ócz z uw zglę­
dnien iem  dziedziczności (A b e 1 3 d o r  f  i,.

Część I I -g a  (szczegółowa) z a w ie ra :  1. Choroby  skó ry ,  
a im i łżeńs tw cg jL e  d e r  m a n n). ' 2 Kiła .  a m ałżeństw o (L e -  
d e r m a n n ) .  3 Rźeżądjzka. a. małżeńs,tw'5B(N o s s e r ) , Jk. Cho- 
roby  d róg  m oc /nw ych  i fizyczna niezdolność płciowa, K P p- 
s n a r ) . 5. C horoby  kobiece , i niezdolność® (B I u m r e i'c li).
6. C horoby nerwowe, a m ałżeństw o (E  u 1 e n b u r g) 7 Cho­
roby umysłowe, a m ałżeństw o (]VI ę n d ęl). 8 P rz ew ro tn y  
popęd płciowy i p sych iczna  niezdolność płciowa ( Mol l ) .
!) A lkoholizm  i morfinizm a małżgjistwo (A. i F . k e p | >  
i na n i i B 10. Szkod liw y  wpływ  pew nych  zawodów, a mat 
żanstwo (A. i F .  L o p p m a n  n f f  11 T a je m n ic a  le karska ,  
a m ałżeństw o ( P ł a c z e k ) .  12 Społeczno-polityczne znaczenie 
s to su n k ó w  sanitarii ech w m ałżeństw ie  (JE b e r s t. a d t)

Dr. Gercha.

v. W y c i ą g i .

M E D Y C Y N A  W E W N Ę T R Z N A . Dr. S e  1 t e r  0  r o z p o ­
z n a w a n iu  d u m  b r z u s z n e g o  z a p o m o c ą  . . t y p h u s d ia g n o s t i c u in  
F i c k e r u y K  (Mfinchener n(ęd: idockcnsfchrijt, Nr.  3, 1905). /Na 
24  chorych na d u r  b rzuszny robił Sol ter  równocześnie próbę1 Grubejjjj  
W id a la  i Fickęibi. T a k  p rzy  próbie  W ida la ,  ju k o  też  i F ick d ra ,  uży­
wa! rożeieńczĄniaj 1 : 50  i 1 : 100 i p rzechowywał ‘w ei.epłoc.ip >2 2 ". 
Jeżeli  po 22 godzinach nie wyjaśnia ł  się płyn w p rzyrządzie  F i-  
clrera, ani t e ż /n ie  u s tępow ała  agli i tynaeya  w kropli  wiszącej,  uważał 
to za wynik u je juny  próby. W e wszystk ich  p rz y p a d ły c h  próba W i­
dala  da ła  wynii dodatni ,  p ró b a  z.as' F i ę k e r a  ty lko  w li® przy pad- I 
kaejL Z tęgo Se l te r  wysnuwa wniosek, że , , typ ln isd iagno£pcum  Fi- 
u k e r a 11 znacznie  wzbojH«ś» nasze m etody  rozpoznaw ania  d u ru  b rzu- |

sznego, jednakżfe nie może ' s ta n ąć  pi), rów ni  z p ró b ą  G n ib e r -W id a la  
P r ó b a  F i c k e r a  w ys tępu je  dodatn io  w chorob ie  ju ż  dalej  posun ię te j ,  
podczas gdy. p róba  G r u b e i -W id a la  da je  wynik doda tn i  w pierwszych 
p o czą tk ach  choroby  i pewniej w ys tępu je  tak ż e  u ozdrowieńców. 

GKąrdto w ys tępu je  ta  o s ta tn ia  już  po P j  godzinacli,  pocSzas gdy Fi- 
c rarimlopiffPo w S i — 8 , ‘godzin. M a te ry a l  przy  niej j e s t  dość drogi 
i spo rządzen ie  jej '„zajmuje dość du .o cżush. Gdyby się zaś chciało 
k i lk a  p rzypadków  równocześnie  bailire* m usia łoby  sję luzporządzać  
k i lk o m a  p rzyrządam i.  W końcu podnosił Se l te r  i tę okoliczność," (że 
w ch o ro b ac h ,  wywołanych p r z e z y p r ą tk i  „ p a ra ty f i i su “, m u s ianoby  
osobno bad ać  na  te^lprątki,  lub też. na leża łoby  mieć osobny przy­
rząd „parrt lyphusdiagnost icc tnTW  />/-. Ji.

Di-. K i a  t a n  i Dr. “W  i 1 k  e. O „ t y p h u s d i i i g n o s t i c u i n  E i -  
^'fM/inclteiier med. WocUeni^hi^jdi Dr. 3, l{fi)5). A u to ro -  

wie twierdzą,  *fe p rzyrząd  F ia r je fa  w zupełności z as tęp u je  p ró b ę  
Wicrala. N ad to  jeszeżę  mu tę  w y m o ś ć  od próby  W ida liŁ  ż e  można 
płyny w ■ p rzy rząd z ie  F ic k e ra  p ń $ f l io w y w a ć  aiawet, p rzez  9 miesięcy. 
N ad to  m ożna  j ą ^ I r e to so w a ć  w każdej okoliczności,  nię p o trze b u ją c  
do tego żadnej pracowni,  ani też  m ik roskopu .  Dr. B .

J.  lTan  ge .  P r z y c z y n e k  d o  l e c z e n i a  r w y  k u l s z o w e j .  
(MiincheHer med . Wockenschri/t, N r .  &Ą 1904). Boniewa??1 i s t o ta  
tej choroby  ty lko rzadko  nam jteft wiadoma, p rze to  o g ran iczam y  
się w większości p rzy p ad k ó w  do locz.onia objawowego, m a jąc  p rzy -  

w p ierwszym  rzędzie  na oku sk racan ie  nadzwyczaj u p o rc zy ­
wego. c ie rp ienia.  Między innemi zas łu g u ją  na  wyróżnienie  nowsze 
sposoby leczenia podsk ó rn em i wstnzykiwaniami loków, j a k  a n ty  pi 
ryna ,  k oka ina ,  w oda^przokrop lona ,  etę#, wyskok, kwms k a rb o lo w y  
(AnSćhutz),  osmowy i b łękit  m ety lenu .  Sclileieh w roku  1895 p o ­
dał spogSb hmzeniii, w rzekom o bardzo  sk u tecznego* . nerwobólów za- 
pom ocą znieczulania  nac.ekow ego (JnfMrdtionsarndestkę^ie)'.' W s t r z y ­
kiwał on każdego razu po (hrU swego rozczymi l '’/00 (cocaini mur. 
0 'i, mo&fik. watr. o H b ,  natr. chlor. 0'2, aMŁdest. ipfi-ąhj B loch, 
naśladując ,  sposób Scłile icha,  używa C'Y„0 rejez.ynu t ro p ak o k a in y ,  
ja k o  m n i ^  t ru jące j .  M etoda  au to ra  polega także  na zasadzie  Schloi- 
cha ;  posługu je  się m ianowicie  l% o eulcainy fi, roznuszczonej  w KaCl 
8 '?eo, i to .ęt) na jm niej ,  7 0 — 1 (TGt sz. cm. na raz;  zawsze w (jedno 
i to samo miąjsće, poprzednio  asep tyezn ie  oczyszczone, mianowicie  
w okolicę, gdzieł n e rw  knlszowy opuszcza o tw ór  siedziouiowy, k tó re  
zwykle  n iezm iern ie  j e s t  na  ucisk tk liwo; tam  więb wbija  L. igłę, 
na  7— 8 .cni.i id lugą, i posuw ając  j ą  powoli p rz ez t / sk ó rę  i mięsień, 
dosta je  się. dolsanTggfj n e rw u ;  w chwili  do tykan ia  się ne rw u  iglą, 
chory  ue.zuwa do tk liwe u d e r z e n ie , j a k b y  prą tlefą  e le k t ry c z n y m ,  
k tó re  je d n a k  wnet, ustępuj#, i iuż  w k i lk a  godzin pożmiej n a s tę ­
p u je  zniu zoo polopsźfinie. 'Mimo wielkich i(oącij p łynu  używanego, 
autor/Isposti / .egał  ty lko  lekk ie  objaw y o t r u m ;  w o b e c ' je d n a k  wyni­
ków o trzym anych  zach^ę.i  do wypróbowania  j e g o  metody. Korm.

D r / - S o r g o .  L e c z e n i e  g r u ź l i c y  k r t a n i  Ś w i a t ł e m  s l ł n i e -  
c z n e i n ,  w r a z  z  w n i o s k i e m  l e c z e n i a  j e j  ś w i a t ł e m  s z l u e z n e m .  
(W ienef klin. H^ochJnsc/iri/td^r. 4, 1905). W  k i lk u n a s tu  p rz y ­
padkach  gruźlicy  k r tan i  osiągnął a u to r  św ie tne  wyniki przez  Zasto 
sówarrre św ia t ła  słoii®?znego. NaMoki, wrzody i nowotwory gruźlicze  
miały się wybitnie  zmniejszyć? a n a w e t  c» lkow ic i(® usunąć ,  f ty lk o  
sjSKiwy gruź licze ,  umiejscowiono na przedniej  powierzchni  ty lne j  
s ń n n i  k r t a n i ,  u s tępow ały  wobec bardzo  ukośnego  k ie r u n k u  p ro ­
mieni.  Chorzy siimi wpuszczali sobie do katoni światło ,  co wedle 
au tp ra  dodatn io  in» wpływać na psych iczną  ich s t ro n ę ,  a lbowiem 
naocznie p rzekonać  JwMBOgą o pom yślnym  w y n ik u 1 leczenia. W celu 
u tru d n ie n ia  ehlonienialAświatła $ JR / ,  k rew , s tosu je  a u to r  niekiedy 
pędzlowau.ie a d ręh a l in ą  d lh  wywobima skurczu  naczyń. O brzęk i  s t a ­
now ią  Jedyiie .  p rzec iw w skazan ie  do leczen i ia św ia t le in .  A Dy nie być 
żkwisłym od obecności światła  dziennego, a w M C p  pogody ,*pro­
p onu je  au to i’ św ia t ł0vsztuczt\e, któr^*, wobeiij  d o ty ch czaso w eg o  z ip a -  
t ryw ania ,  żc tylko; zbieżne prom ien ie  sku teczn ie  działać, mogą, m u ­
siały natrafić., na  wielkie  t rudnośc i. '  Obe.cpio j e d n a k  p rz ek o n a n o  się, 
że i równoległe  promiOpio w ys ta rcza ją ,  a o wynikach  leczniczych 
t.ynii p rom ien iam i spodziefra się a u to r  doumlg! w k ró tk im  czasie.

p B p . M. HermeBti (Lwów).
Dr. J o n  a s .  0  z a s t o s o w a n i u  (M i in id ry i iy  ( p o c l i o d n c j  

a t r o p i n y )  w l i o d i y c l i  [ lo ta c l i  s u  e l io t i i  i k o  w .^ id /m e r  klinische 
Imchenscknyt, Nr. 4, 1905). Z a  najlepszy ś ro d ek  p i ,e e iw p o tn y  

u sucho tn ików  u w a ż a ®  j e s t  dotychczas a tro p in a .  N ie  zdołano j e J 
d n a k  dotycliczas u su n ąć  jejo, ubocznego, szkodliwego dz ia łan ia  na 
nerw'}- obwodowe (uczucie suc.hófp.i w gardle ,  rozsze rzen ie  źrenic,  
p rz tópm ś/.enie  t ę t n S  w y m io ty ®  p o d ra żn ien ia  mózgu, w ystępującego 
po więlgśzych dawlęach, a objaw ia jącego się d rżen iąm  i n iepokojem  
ogólnym. Przy  s tasow aniu  eum idryny  (pTchodnoj a trop iny)  w ys tę ­
puje  wedle a u to ra  również^ obwodowe) dziątaffTe, podobure j a k  
przy a t ro p in ie ,  b t a k  n a tom ias t  dz ia łan ia  na  ośrodkow y u k ład  
nerwowy. Dre.ser obliczył, że jadow itosć  e u m id ry n y  j e s t  50 razy
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mniejszą, niż a trop iny .  E r b e  i E n g la n d e r  przekonali  się, że enmi- 
d ry n a  przeciw potom nocnym suchotn ików  działa  bardzo dobrze,  
i-jj n a w e t  po ty  po z ap rzes tan iu  podawanjn tegt>; ś ro d k a  ustąpiły  na  
pewien czas, dalej,  że prawie, b ra k  było zupełnie  objawów mózgo­
wych, lub jak ich ,  innych złycli naiBgBs pw. Bicia sSrea p raw ie  że nie 
zauważono. Do tych sumycli wyników doszedł a u to r  na  p o d s ta w ia  
3(J p rzypadków. Podaw ał ,  pn nr potach nocuych 1 mlgr. wieczorem, 
w po tach  zaś d/ienrjyen. i nocnych 1 mlgr.  rano  i 1 mlgr. wie­
czorem: w cięższych p rzypadkach  podawał 2 - . p mlgr.

'\ jp j i  M- Bermelin  (Lwów).

F r e y m u t h .  S to s o w a n ie  preparatów  tu b e r k u l i i iy  przez  
u sta .  (Miinchener medn Woćłkih&Iirift, 1905, N r.  Z powodu 
nadm ierne j  wrażliwości pewnych [osobników,' do tkn ię tych  gruźlicą, 
na  tuberku l iuę ,  wstrzykiwaną  p ó d s k ó r n i t i  a u to r  zacSął ją. podawać  
przez usta ,  cbcąe'-'się przekonać,  czy po zastosowaniu jej tą. d rogą  
o trzym a swoiste  je j  oddzia ływanie. Aby usuną&tjiuberkulinA z pod 
niszczącego działania soku żołądkowego, podawał j ą  w kora  ty no­
wych p igu łkach ,  nuczczo, poprzedziwszy j ą  m ałą  d aw ką  dwuwęglanu 
sodowego. Doświadczenia  s w S  wykonał  na  65 przypadkach  nie go­
rączku jących ,  z k tó rych  w IV w ykazano w plwęiCiiM® p rą tk i  ifgłjha, 
w 48 icli nie. wykazano. W yniki,  j a k ie  otrzymał,  ś ą  następu jące :
Z 17 przypadków  z wykazanym i p rą tk am i Kochii w 5 o trzymał 
swoisto tu b erk u l in ie  'oddziaływanie: okres  k i lkogodzinny utajonego 
dzia łaniig^szybki wzrost,  c iepłoty i n a s t ę p o w a  je j  sp a d e H  w a in t t y c h  
niewielki,  ale wyraźny wpływ n* ciepłotę, wj.17 brak  tvs*Sęll5eg6 od­
czynu. Z -47 p rzypadków , 'gdzie ' rozpoznanie  gruźlicy- płuc opierało 
się ty lko  na) objaw ach klintcznycli  bez o b e e n S c i  p rą tk ó w  w plwo­
c in ie #  8 przypadków oddziaływało silnym podnięsu niem się ciepłoty, 
19 mniej silnie, a 2 ? |  n iewyraźnie ,  lub wcąle nie. Co, się tySzy 
dawek ,  to a u to r  wypróbował j e  od 5 do 100 mlgr. W s t r z y k u j iu p  
tu l ie rk n ' in ę  pod sk ó rn ie  w p r z y p ie k a c h ,  w k tó rych  po podaniu je j  
poprzedniem  przSz usta  występował odczyn w postaci gorączki, clio- 
e.i%*bSł m ałe j,  a le  wyraźnej ,  zauważył / i iac2njej$Bilnięjsze jej  zadz ia­
ł an ie  i naodw rót:  w tych przypadkam i,  gdzie  tujj,ek[tulma, podana 
pizez  usta, pozostawała ',  bez na jm niejszego wpływu, nie zauważył 
po . .s trzyknięciu  jej  p o d sk ó rn e m  swoistego lub żadnego silrn&o od­

ziały wania. Wykazując! w ten sposób związek między wrażliwością 
u ego sam ego oso b n ik a  na tu l fe rk u l ią ę '  p odaną  przez. usta ,(,-ą w s trzy ­
kniętą  podskóynpj, dod iodzi  a u to r  do wniosku, po tu lie rku linę  można 

p odaw ać przez nsta, zniósłszy poprzednio  nisźczące działariije^soku 
żołądkowego-, a swoiste ,  zadzia łanie  jej ,  podanej1? w ten sposób, może 
b.y.c w skazów ką  wra/uiwośei paęy en ta  na w s t r z y k n ię r i e j e j  p odskórne ;  
s tąd  w'ygodne stosowanie  jej  di,0gą przez usta, pozwalające albo zu­
pe łn ie  u sunąć  w s trzyk iw an ia  p o d sk ó rn e  tuberku l i :  y w celach roz­
poznawczych. a 1 bo przewidzieć przebieg  ich. gdyby zaszła potrzeba 
zastosowania.  ’ D f. /I. M.

C H I R U R G I A .  L u  n i a t s e l i e k .  Czy p u r i i i i i i a  p r z e w y ż s z a  
i n n e  ś r o d k i ,  [ p u ż ą e e *1 d o  w y p e ł n i a n i a  k o r z e n i  i ^>eMtseĄe 
M onatschńft / .  Zaknkeilkundefi Zeszyt  styczniów®) 1905). W ed ług  
wymagań pro feso ra  M ille ra  idealny m ate ry a l  do wypełniania  ko- 

•fczeni powinien p o g a d a ć  nae jępu jące  wł&sno^n: 1 . nie ulegać, gni 
citr; 2 . posiadać własności im k o ,  lecz- s ta le  odkaża jące ;  o. być po­
d a tn y m  do ła twego w prow adzen ia  aż do o tw oru  szczytowego; 4. nky 
d rażn ić  ozębnejt; 5. nie barwićjfezyi zęba; ti. nie być po row atym :
7. dawtre s-fę ła two wydalać. Nadto* whdług TrSftltnera: 8 . nie po­
winien ulegać wessaniu,  a według  L unia tsC hka  — U. wprowiKlźóuy 
w stanie, p łynnym, powiniąfi łatwo to&fc. T r a m u ę r  używał już 
w ro k u  1902 parafiny  do wypełniania  zębów niezupełnie  rozwinię- 
,B e H  w ictórych światło  kąihału korzenia  j e s t  duże. lmniatsclnik 

iicząl wypełniać  parafiną, korzen ie  o wązkiem świetle. Skłoniły  go 
do 'tęge u jem n e-w y n ik i  wałkówjifentapeęćliowycb, k tó re  1. nie mają 
własności o d k a ż a ją c y c h ; 2 . zwilżono c h lo ro fo rm em , z t rudnośc ią  
d a ją  się wydobywać z k anału  korzen ia:  3. ła two przechodzą  przez 
o twor szczytowyiljębów. Para fina  odpowiada wJiTrunkowi 1, 4, 5 * 6 ,  
.( , | , 7  1 ' do punktięójj-go, to mu imićś m atę rya ly  przy^wązkicli

c ię tych kanałac-h również nie gdpowindnją. A u to r  wypełnia ka- 
" a lVf i ' ° IZOrl. Pa r a iiną. od dwóc.li la t  i doszedł do p rzekonan ia ,  że 

' oiku Cosi najtnniej tak  głęboko w kanały,  j a k  inne matę- i 
t j a ) .  . z< zi. golnie  .nadaje się paraf ina  do wypełnienia Korzeni, k tó re  
11 0& .) pi z a  z inrawioniu:  parafina  zam yka  o tw ó r ,  a.' jeżeli n i iw S  
p rzedep tan ie  sto do tk an e k ,  nie działa na nie drażniąco. Korzonie 
bez p rze tok ,  zgorzeli miazgi i t. d. wypełnia  ,antoi po dokładnem  
oczyszczeniu HUttyel mi ist parafiną,  a jeśli  do dni ó.liniu niepęastąpi 
zad taz u ien ic j  wypełnia  ząl). jagi;  wystąpi zadrażn ien ie  okost.1144, 
usuwa paujunlę zapornocą zimnej igły Donaldonft. T pćh n ik a :  A u to r  
używa, paral i . iv  z p u n k tem  topliwości 5 5 — 6.0 ° C. Po, dokładnem  
oczyszczeniu k anału  k o r |e n ia ,  ogrzewa; ząb  ciepłem powietrzem, n a ­
s tępn ie  wprowadza ż a p o n i o c ą p r óty-nej s t rzy k aw k i  Bobina ogrzaną  
parafinę  do k an a łu ,  luli jeś li  kanały są  zbyt  w ą /k ie  —  do jam y

I

miazgi.  Pojtem wtłacza pompRę E w e n sa  płyjmą. parafinę  do korzenj.  
Pa ra fina  wnika w n a jw ę ż sz S sz p a rk i  i dokłarltłi.eije wypełnia . A u to r  
dodaje  do parafiny 4— 5 kropel e J s m o l u  na 1 ę tm .:‘.

Dr. N. Mutis.
Dr. i i  T i t p S g l .  O w r z o d z ie  o k r ą g ły m  je l i ta  c z c z e g o

po  g a s t r o e n t e r o s t o m i i .  Ł lfittK p  a. E ć  Grenzgei., '1’om Ni 11 
Zeszyt 4 i 6\ .'1905). Do (i p rzypadków  wrzodti „peptyczmygoi1 w j e ­
licie czczeni po g as tro en te ro s to m ii ,  spos trzeganych  w klinice Miku- 
lieza, d oda je  au to r  16 innych przytoczonych w piśmiennictwie^ 
W szystk ie  wrzody spBstrzegano po g a s t ro en te ro s to m ia ih ,  wykona­
nych z powodu zwężeń n a tu ry  łagodnej ,  połączonych p raw ie  zawsze 

Li? nadmierną, k w aso tą  żołądka. W y ją te k  stanowiły d w d ^ p r /y p ad k i ,  
r^ik.tóryofo mimo wrzodu jżołądka kw aso ta  była m niejsyą od praw i­
dłowej. Najraęśfiiej powikłanie  to opisywano po gas troen teros tom ii  
W ólłleraKlOy n i z y l j K  r#żk  po operącyi N aeh e ra .  a ra*} po Y 
m etod7M  t i lo n y ) .  J’rzypadki te  u l o ż S  można w 2 grupy : w pier-, 
wszej (8 p rzypadków  | powikłanie  to odkryw ano  ddniero z chwilą, 
gdy wrzód. pi/,ebił śc ian\ jel i ta ,  a. t reść  jeli towa wylała  się do jamy 
o trzewnowej,  niecąc jej z apa len ie :  —  w drugiej zaś wrzodowi jedit.it 
czczego towarzyszyły objawy tak ie ,  j a k  przeb ija jącem u wrzodowi 
o k rąg łem u  ż o łąd k a ,  nie przedstaw inji&j zgoła cech eliai a k te ry  s ty­
cznych. .Leczenie i w tej g ru p ie ,  (o pierwszej nie wspominamy 
wcale), da je  sm utne  wyniki. Związek ' .przyczynowy między wrzodem 

je l i ta  czezjfeo, a n a d m ie rn ą  kw aso tą  żołądka iiie ulegn- wątpliwo­
ści, —  a j a k o ' Czynniki usódSitbiające p rzy tacza  T. zaburzen ia  w k rą -  

p e n iu ,  zgniecenie  brzegów rany, osobniBaą ^idonnośii^fwiipirreiiie tę- 
tn iM  i t. d. łStjtrćić się ?z$ś» winniśmy, alty pow ik łan iu  ternu nietyiko 
niemiłemu, ale i niebezpię^żn.eó;!:. o ile możności  zapobiedz. l iadzi 
wieję, a n to r  1) og łan iczyć  ch iru rg iczne  leczenie wrzotjów żo łądka  do 
wskazań bezwzględnycjWt,.  j. cjiftó odźwieruikw); 2J* a gdy .się to 
w ąkazau ie  zdarzy, wówczas j ak o  o „ o p e ra c j i  z w yboru"  m y ś l ^ n a -  
lefty p rzedewszyst ldom  o p las tyce  odźwięrnika,  a dopiero, gdyyta  
okaże  się niem ożliwą do wykonania ,  próbować należy w pierwszej 
linii gas troduodeńos tom ii  (H onk  - Kocher) ,  w drugiej zaś dopi(«;o 
ęa zatem n a  trzeciem miejscu) — gastro je junostom ii  v. Hackera ,  
względnie gast.rojejniKtetomii fundosa  ..(Goepelego). (Dziwnym ,S ro « -  
bem a u to r  m e  wymienia  naw et wycięcia oćlźwieruikaj k tó re  jnipowno 

Zapobieg łoby  wytworzeniu. ,sig wrzodu j e l i ta  ®ezego, a  k tó re  we 
wrzodzie żołądka je s t  wslcŚzaue i : innych powodów. Zdaje  się, że 
jedynym  wnioskiem logicznym z pracy  i»jtcj powinno bite uznanie  
wycięcia odźwiernika za operacyę  z wyboru we w rz o d z ie -żo łąd k a ,  
j a k  tego od lat  k ilkudzies ięciu  d o m ag a  się  i t y ^ g i e r  i żądan ie  to 
znacliodz.i eorttói^oy.yjięcej wyznawców. (Bkreyp. W -.). Herman.

Dr. .1-1. M i y a i t e .  U adan ia  d o ś w ia d c z a ln e  nad w zina-  
g a i i ia m i  o d p o rn o śc i  t k a n e k  p rzec iw  z a k a ż e n iu .  {Jmitsil. 
a. T. X I I I ,  Z. 4 i 5, .1 9 0 ^ .  F a k te b i  jes t ,  i e  k rew
liiper leukocytyczna  i wysięk ,  bogaty w fagocyty,  odznacza ją  się 
w ybitną  własnością l>akteryobój"zą.  Obojętrfem zaś j r s t  na r a z ®  
czy zjawisko to przypisać  n a l® y  fagocytozie, czy teŻ»8leksynom. 
Fakt. lon w celach terapdptye-znyeli próbowało wjjayjskać ju ż  nffllu 
au torów  (Pawłowski i w. in . ' /^n ies te ty  liez powodjeniłt-  San ta  So­
l i ®  i .Issaelf zapóćz/ątkowali tedy szereg  dośw iadcza# ,  m ających 
stwierdzić, ćżybyBprzez zapobiegawcze wywoływanie h iper leukocy-  
tozy nie można było u n ik n ą ® !a k a ie n ia  ? Dośtyiaamiyiia dwóch osta- 
tn i^ lr  au torów  podjął :\L. na uowo*f]zastosowująe. jo- głównie do uod­
pornienia  ot.izewnej. Mikulit:v. Iiowiem, z k tó rego  kliniki p raca  ta 
wychodzi,  m niema, że 50" „ śmierci po operacyacii  na przewodzje. 
pokarmow ym  powoduje  ogran iesona  sp raw a  zapalna  nu otrzewnej.  
Z a tem  natężałoby błonę) tę uodpornić.  A u to r  użył do badań  i W -  
skich świtielt i królików, a do d o ś w ia d g e ń  -  tzyo log icznych  roz- 
czcnów soli knc iiennej ,  Inilionn, a lcen ro n a tu  i k trasu  nukleinowego.

1 N a jw y b i tn i e j s z a  hiperTenkocy toza  w y s tę p u j e  po 2°,',, r o z ć z y n ie b k w a s u  
imkleinołTOgo w t lźy o lo g iczn y m  r o z c z y n ie  soli k u o h e u n e j , Z o b o j ę t n i o ­
n ym  d w u w ę g la n e m  so d o w y m .  P o  w s t r z y k n ię c iu  ro zęży m i  tego  do 
j a m y  o t r z e w n o w e j  lub  p o d  skórę , ,  p o j a w i a 'S i ę  w pierw-sżej g o d z in ie  
h i p e r l e u k ę e y t o z a ,  po  k tó r e j  w n a s t ę p n y c h  p o ja w ia ,  tsję h i p e r l e u k o -  

tCytOZii, do  maximum  d o c h o d z i  w 7 - e j  i u h  - 8 - e j  g o d z in ie  i u t r z y j  
m u je  s ię  p r z e z  n a i tę p n y - - l i  p a r ę  dni ,  a  w y k r i z a ą f j ą  m o żn a  jeszc-ze 
[io 4 — 5 d o b a c h .  Z w ie rź ę ta ,  p r z y g o to w a n e  p r z e z  w s tę p n e  w s trz y -  
kifitwne p o w y żs zeg o  ro z c z y n u ,  o k a za ł ) f f i ię fa ;?eezy w iS c ie  b a r d z ie j  o d ­
p o r n e  n a  zak iK en ię .  o t r z e w n e j  p r ą t k a m i  o k rę ż n io o w y m i,  czy s ty m i,  
z m ie s z a n y m i  z 'g r o n k o w c a m i ,  lub  l a ń c u s z k o w e a m i ,  j a k  n ie m n ie j  t r e -  

iśuią z ż o ł ą d k a  lub  j e l i t .  I W  b ą d ź  co b ą d ź  k o r z y s tn y  w p ły w  s z t u ­
cznej  i i ip e r le u k 4o c y to z \  u zwierząt ,  zuc.hęcił do p ró b  u ludzi. J o d n a  
p r ó b a  w la n ia  przytoczonÓOTa r e b e z y n n  do j a m w  o t r z e w n o w e j  c l io re j ,  
w kfórfej w 7 godzin  późn ie j  w y k o n an t i  g a s t ro ly s im .  p rzc lso n a la .  ż e l  
z a b ie g  to n  j e s t  w p r a w d z ia m i te ś z k o d l iw y m ,  a le  p o lą ą z o n y  z ty lo m a  
p r z y p a d ło ś c ia m i  (p o d n ie s ie n ie  -/ę-iepioty, o b ja w y  z i rd ra ż n ie u ia  o tczć-  
w ne j) ,  ż e ^ i d t ą d  w s t r z y k iw a n o  ,5 0  sz. c tm . 2 5 „  ro z c z y n u  z o b o ję tn io -
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nogo k w a s u  n u l f l l f f o t y&Slff w y łą c z n ie  pod  s k ó r ę  ( k l a t k i  p ie r s io w e j ) ,  
i to  12 g y d z in  p r z e d  cwflfttćyą. l ^ fT -o p e n & y i ,  w y k o n a n ą  cli po  i a -  
kjcji  p r z y g o t o w a n i a c h ,  n ie  p o z w a la j ą  n a  ra z iO T w fó s ta tę ro t f e  w n iosk i .

Jlerm an.
T r o p  1 i n. O b u s t r o n n a  k a m i c a  n e r k o w a ,  (iłtlrc k im  l u r

klin. Gkir., Lid. 74 ,  I V ,  1 9 05) .  O b u s t ro n n ą .  k a m i c ę  n e r k o w ą  dzieli  
a u t o r  na  dw ie  cTgŚjj:  1) p r z y p a d k i  o b u s t r o n n e j  k a m ic y ,  H t s i e  bez- 
m ocz  w y s tę p u je  l łhglc  i 2)t't 'ak.ie p r z y p a d k i ,  g d z i ©  w p r a w d z ie  bez- 
iiioey.il n ie m a ,  k a m i e n i e  j e d n a k  s ą  b a r d z o  w ie lk ie  i k a ż d e j  cli wili 
b ezm o ez  w y s t ą p i ć  może.  W  p ie rw g z d j j f łg rn p ie  k a n i i e i ń e ^ ą  m  do 
i d la t e g o  ł a tw o  w p a d a j ą  i z a t y k a j ą  m o czo w ó d .  S;(Ą,tl> z w y k le  p i e r ­
w o tn e  k a m y k i  n e r k o w e .  W  g r u p i e  d r u g ie j  k a m i e n i e  są  b a r d z o  dużo.  
W y t w o r z e n i e  s ię  ich wyprzfedzu z w y k le  zapnlenitę? p ę c h e r z a  i w s tę -  
p u j ą ć e ^ a p a l e u i t f • m iódnflfeek  n e r k o w y c h .  T o  o s t a tn i e  po wod u f a ć  m ia n ;  
i flśpos»ł>ia do  t w b r z e u m  się  n i e r a i^ c a ły c l i  o d lew ó w  m ied n rćżk i .  K a ­
m ie n ie  t a k i e  Są śc iś je  i t ą r z c H i  z b ło n ą  ś lu z o w ą  ln ied n iczk i ,  fesfii 
n ich  wydziela, s ię  ewęsffl z m o c z e m  p ia s e k .  B a rdzo!  c z ę s to  s p o ty k a m y  
o b u s t r o n n ą  k a m i c ę  w n o r k a c b ,  z a ję ty c h  g ru ź l ic ą .  N ie b e z p ie c z e ń s tw o  
p rz y  b b żm o czu  z-alćży n i e - t y l d  od d łu g o śc i  j e g o  t r w a n i a ,  ile r a c z e j  

' W  z m ia n  w n e r k a c h ,  ja l s ię  s ię  p rz e z  ten  czas  w y tw o r z y ć  m ogą .  
g o  do  p y ta n ia ,  k t ó r ą  ne;rk?;>VnuIĆży o p e r o w a ć  aa jp io rw ^l t .o  u Kii  u mi l a  
h o ł d u j e  sKj z a s a d z i c i e  o p e r i r j C ś i ę  n e r k ę  tę, k tó r a  o s t a tn i a
p r z e b y ł a  ko lk ąH  w p r z e k o n a n i u ,  fraM norka>.t' t a  j e s t  j e s z c z e  z d r o w ą  
i t r z e b a  j e j  w p r a c y  ulżyć:  P rz y  d u ż y c h  znów  o b u s t r o n n y c h  k a -
m ibfriach  o f)S 'bw Sć n a le ż y  n e r k ę  góiAza w tej myśli ,  by prźfez czas, 
kfśćly n e r k a  ó j i e r o w a n a  p r zy c l io  Izi do sieb ie ,  z d r o w s z a  ?,;* n ią  f u n k -  
ey o n o V a ła .  O p e h i j ą  u K i im m i ia  d w u c z a so w o  w  odSfępa.c.li 6 — 8 ty- 
g b dn i .  W s z y s t k i e  p r z y p a d k i  t r z e b a  s k r u p u l a t n i e  c .y s to skopow ać  i ino- 
czo w o d y  sondować."' ' N a w e t  o b u s t r o n n e  k a m i e n i e  n e r k o w e  m o g ą  
p r z e b ie g a ć  b e z - ty p o w e j  k o lk i  ta le ,  że  .<Sz$tO j e d y n i e  p r o m ie n ie  
.R o n tg e n a  s p r a w ę  ro z j a ś n i a j ą .  W  r a z i e  n a g ie g o  beżn io ezu  o p e r o w a ć  
n a le ż y  po s t r o n ie  z d ro w sz e j ,  w p r z y p a d k a c h  p rz e w le k ły c h  po g o r ­
szej .  P r z y p a d k i  o p o r o w a ^  u w a ż a ć  m o ż n a  z a  w y le n io n e  w te d y ,  jg d y  
p u n k t  k r z e p l i  włośtji k rw i  wrłHtiódo n o rm y .  N a w r o ty  z d a r z a j ą  s ię  j e ­
d n a k  częs to .  Dr. A. Klęsk.

O - l i *  e h. P r z y c z y n e k  do w y s t ę p o w a n ia  C u krzycy  
w chorobay.h c h ir u r g ic z n y c h .  kim . Chir., lid. 74,
IV, 1 9 ® .  C Skrzyca w ys tępu je  najczSŚcioj przy z łam an iach  kości. 
Zwykle  sp o ty k am y  cultiei w p ierw szw n  moczu, oddan y m  po urazie,  
w i/ójSci około 1 fÓ. P raw ie  tógrfy nie w ys tępu je  a će to n u ry a  lub dia- 
c e tu ry a ,  tak i©  n ie 1 sp o ty k a  się zwięf?ś'zon'ego wydzielania  moczu 
i zwięk^zęmego pragnien-ra. G likozurya  t rw a  kró tko ,  1— § dni. C z isćm  
po us tąp ien iu  cu k ru  z moczu podawani© 'węglowodanów inożił znowu 
wywołać pojawienie- się c u k ru ;  zdarza  się  to j e d n a k  rzadko .  Przy- '  
czyny pojawiania" Ji^ c u k ru  pSjj u razach  nie znamy. P rzypisu jem y 
winę ws trząśn ien iu  u k ład u  nerwowego, obciążeniu ne rw ow em u lub 
alkoholizmowi. 1 ęr chwilową glikozmryę nazwał R cdard  e fem eryczną  
w przeciw ionstw iei  doTglikozuryi t rwałe j,  ifizyli cukrzycy. C ukrzyca  
j e s t  ątemiieifi pow ik łan iem ; t r z e b a  też st irać się przed w ykonaniem  
zabiegu przez odpow iednią  dyettęjjcukier z moczu usunąćy  liii) ilość 
j g j b  p rzynajm nie j  zmniejszy*! U śp H i ie ,  szczególnie przez wdj-.hi- 
wani^&irloroforinu, j e s t  dla chorych  na c u k rz śe ę  bardzi&yz.kodliwe, 
zjawia  się po niej często a ć e to n u ry a  lub zapad .  Nie powinąo się 
też usypiać  tak ich  -chorych w celach rozpoznania ,  a zwłaszijza po 
k i lk a  razy. F ś p ie ń te te te ro w o  j s§ t  mniej niebezpieczne. Opero w.ft.ć 
chorych  n ą  cukrzycę  p o w n n o  się  o ile możności wuzaś rano, w znie- 
czulćtiiu miejsc.ojtmfn, gdyż głodzenie usposUbjA/.aż- do acetonnryi .  
G B ry ff i  liiBcukrzyb.ę  przed oporac.yą należy podawać obficie sodę 
aż do w ys tąp ien ia  a lkalicznego odczynu mqp,n .  W  razie śpiączki 
podawać n a l e ż y  sodę pracz usta, w łew atyw je®  podskórn io  i śrócl- 
zy inie. W  o s ta tn ich  czasćićh radzi  btjhwarz z P rag i  podaw ać  w śp ią ­
czce 70  g ram ów  k w asu  glikonoąjęgo w po łow ią  l it ra  wody, zobo­
ję tn ionego  >£Ódą. P rz e tw ó r  ten  obecnie jeszcze -jfesit b a rd /o  drogi, 
a d/.i&łiinie jego  polega na tom, że m t r ó j  podległy cu krzycy  z n z B r a  
i spala te  kw asy  węglowodanowo, wskutelsmczegó dzia łanie  ich j e s t  
takie ,  j a k  węglowodanów w  ustro ju  zdrowym. Dr. Adojtf K lm L

Dr.  .J. A r c e -  N o w y  sp o só b  z a k ła d a n iu  p rze to k i  ż o ­
ł ą d k o w e j ,  w z g lę d n ie  j e l i t o w e j .  (ZenlrSl.bli.\f. Chir., N r .  3, 
190ŚJ. Z a k ład a jąc  p tże tp k ę  żo łądkow ą lub je l i tow ą,  m us im y  wybrjfó 
sjMsól) B c n n M ń i e  j a k  na jpros tszy ,  a  zarazem  da jący  p^wnosc, że 
t re ść '  żołądkowa, względnie jel i towa, na  z ew n ą t r /  wydostawać  się 
nie będzie. .D itycliczasowe, spóśoliy odpowiadają, w praw dzie  w a ru n ­
kowi d ru g iem u ;  ' t e c h n i c z n i  j e d n a k  są  ‘tlość zawiłe. A. po t ti je  w ła ­
sny sposób: znięćztiletaie m ejśeowpą; 3 ® i e  p r z e ł  mię^Jj?ń prosty,  
wyciągnięcie odpowiedniej czę^Sj żołądka,  względnie je l i ta ,  przyszy­
cie szwami węzełkowymi,  p rzechodzącym i prżóz w ars tw ę  surowic//,o: 
m ięsną  żołądka,  względnie' j e l i ta ,  [naWprzestrzeni 1 c t in .s yjeąynie  
tylko do oti?Bwnej S s i e u d b j , S s ż m e  pozostałej rań/i lotrżfewnSp, 
Szwy skórne ,  /młądelt,  względnie jeli to, można albo n a ty c h m ia s t  n i

ciąć, bibo dopięro po 12 godzinach. Pfyny odżywcze wprowadza się 
cewnikiem Nr. l ł s  PrSgz przyszycio*żolądka, względnie jelita, jedy­
nie do otrzewnej, M w a r / a  śł§ d o ść  długi, u wazki kanał, mający 
zapobiegać wypływaniu treści mi Zewnątrz. Na poparcie swegowspo- 
sobu przytacza A. 5 przypadków, wykazujących jednakowoż* pod 
w'7,njtę\lęm cżyunościowym hariUWsłnlie wyniki. A’.

Dr. P. B ó n h e i m .  W y n i k i ' l e c z e n i a  o g ó l n e g o  z a p a l e n i a  
o t r z e w n e j  w n a s t ę p s t w i e  p r z e b i c i a  w r z n d n  ż o ł ą d k a  lu b  
d w u n a s tn i c y . . ' .  .^Deulsche Z ettśchrifl f. Chir., T. 75, Z. 5 i (•>, 
190'f)). N a  podstśiwie własnych Hi przypadków, z k tó rych  i) wyle­
czono1, ddćliodzi }>. do nas tępująeyc li  \wo®k®w: W yniki leczenia
operacy jnego  zap i leniu o trzewnej  w nas tęps tw ie  przebicia wrzodu 
żo łądka  lub dwunastn icy  są. dosyć korzystne-, a znacznie  lepsze od 
z apa len ia  o trzewnej ;qgplneg.o, powstałego na innom tle-. Przyczyny 
‘0 go szukać  należy w malej sile zaltazuej treści żołądiuij&lzawiera- 
jącego  zazwyczaj dużo i tw a s u ; solnego. U la tc łe  też p raw dopodobn ie  
dz iurawiące  wrzody dw unąstu icy , .’'dają  gvrsze  w u i i iu  W leczeniu 
p o o peraey jncm  bardzo  ważną n j^ o Jo d g r . wają->.systematyczim wlewa­
nia wśrćnlżylne clużycli ilójci łizyologifzupgo rozczynu soli, wzglę­
dnie  płynu U ingera  \Calc. chląnęt.sl/il. O j a  Kai. ckhy-at. QWMja.tr. 
chlarfit. c?'p-, JKątr. bicar/r <ri, A//, dest* Joqo). B. dochodził  do
17 litrów w przec iągu 4 dni. .hkjuorazowo wlewa się t a k ą  ilość
płynu, ażeby żyły szyjifip wyraźnie  się w ype łn ił ; .  A’.

P O Ł O Ż N IC T W O  I G I N E K O L O G I A .  bU n u  a n. O dm a 
p o d s k ó r n a ,  p o w .s tą ła  po d e /m s  p o r o d u .  (Z e itsch n ft f u r  Gcb. 
a n d  T. LI ił, '/. 3, 19084. W piśmiennictwie znajdujemy za- 
ledwo dwa przypadki odmy, powstałej podcjsjis porodu, ih)wstała 
ojm w te u sposób, ż^Jwodcza a f t i  1 n ego parcia w II. okresie porodo­
wym pękły w obu przypadkach u piefwiłistek pęcherzy ki płucne 
i powietrze dostało się pod opłuenę, następnie zaś’,1 do śródpiersia, 
wreszcie pod Ik ó rę  najpierw szyi, następnie całego ciała. Autor 
opisuje jeszcze jeden przypadek, zupełnie analogjrórty do poprze­
dnich, któiy się zdarzył w klinice prof. Trouba ąv zynisterdamife':
Inny pr/.ypadek,ł '^ lfosłrżegśu.^ |przez slunógo aŁtora, o tydg różni 
s ię 1 od poprzednich, iż podczas parcia w II. okresi-e porodowym 
powstała nagło odma nie na szyi, lecz na powiece dolnej f_<5ka le­
wego, następnie górnej, stąd rozszerzyła się na czoło, twarz, póżnioj 
dop.iii.ro na szyje, klatkę piersiową i lu /uch .  Ponieważ au tor  stwier­
dził równoCzęśhib zmiany ©ljdStobpwe w jamie nosowej, których po­
czątek datował się od lat kilku,o,przeto przypuszcza, iż tą drogą do­
stało ^>ię powietgze pod skórę po wytworzeniu się jakiegoś bliżej 
nieokćerailonego połączenia, a nie jak  w pnpte.ednirh przy.padl™rh 
wskutek pękuięeia pęcherzyków •'płucnych. Podobne przypadki odm, 
tylko nie podczas- p r a w u ,  znairwtSą w piśmiennictwie „o cliorobacłi 
n * ^ !, prży zlamaniacli kośęi OKpwg>, lub p’o ubytkach w tej Itoślłi 
na tle owrzodzeń. D r WiejfSgicki.

B u r  c li li a  r d. I j e e z e n ie  z a k a ż e t i i n  p a c i o r k o w c o w e g o ,  
a  z w ł a s z c z a  g o r ą c z k i  p o ło g o w e j  s u r o w i c ą .  ifZęitschrM ^fii.r 
Geb. und G yn , T. 1,1 U, Z. 3, l ‘)l)ó,). Opierając, się na spOstr/"e> 
g iinych 8 p rzypadkach  gorąr/ .ki  ndHBaitei.  zii lipóczonycli wyzdro- 
wiepiem, a u to r  p rzyzna je -dz ia łan ie  l.ec/.ni(fe«j!urowi,ęy przec iw paoior-  
kowdbwej, zazuącza  jednakow oż  równocżęśuio,  żę w -\vjelu innych  
przypadkii«łi  widoC/uogo polepszenia  [ir/.y s tosow aniu  tej surow ica  
zauw ażyć  nie mógł. Zm ienne  to dzia łanie  a u to r  tlóinnezy tęK ^igD  
1) dziaUnkjusurowir.y  zależy od ródzajti  paciorkowca,  wywołującego 
zakażen ie .  W  z akażen iach  m ieszanych polepszenia  nie sp row a­
dza. 2) /  Działanie  surowicy leczniczej zątóżnoiu jo s t  od sk ła d u  
surowicy krwi mpobnika. W  oiej bowiem zna jd u ją  się ciała w ro- 
dzajuMfenmćntów i te  w połączeniu z ciał mii uodpon i ia jącem i,  k tó r e  
się z n a j d u j ^  w surow icy leczniczej, dzia łają  b-iltteryolnijc.zo. . leżeli 
w ięćjjfe rm ćnty  już  zużyją  się w walce z d ro b n o u s t ro jam i ,  czyli jeżeli 
wprowadzimy zbyt późno surow icę  leczniczą do nstnr jp ,  to wówezjtę 
nie  spostrżeŻiomy żadnych  dodatnic.li wyników. 3) N adto  a u to r  pi zy- 
pus^Sza, iże wprawdKte • od surowicy fcgirią sanie drolmoiis tro ic ,  ale 
ich  toksyny  dz ia ła ją  nadal. Z w ie lu 'rodza jów  surow ic  przeciwpp.cior- 
kowcowych na j lepsze  wynilti przypisuję: a u to r  surowicy A a m s o n a  
i to w d aw k ach  10 — 20 sz,. c tm dziennie.  Dr. W iers/jieki.

P E D Y A T 1 Ł Y A . K e l  i e r. P r z y c z j  u e k  do  l e c z e n ia  d z iec i  
z o łz o w i i ty e h .  [fjahrb. f .  K indcrk., 19ęŃ¥’X lł) .  Kierując zakładam, 
przeznaczonym dla takich dzieci, au tor miał gposolmóąć przeprowadzić 
spostrzeżenia s w H N n a  licznym mateiyaie, Im na 432 dzieciaeli, u 
których bądź wywiady, liądź Stan w dniu prżyjęCia do-saiiątOJ'.yuni 
whliazyw-ił nn istnienje^zolzów. Aut.or, również jak- jBSjny, fiiajimie 
przez to ok reś len ie 'tak ie  usposohieiiie dź.i.ćt:ka, przy ktorem zmnioj 
s?.oną jes t  wrodzona odporność ustroju [irzetrw naliywaniu cłiorćib 
skóry i błon Śluzowych, szCżtrgółffie ólż i przewodu Oddechowego 
li .  kładzie nacisk hsi ' tę  oko!i<&n<j®$ iż tylko ciBste ńsłwrot-y piżty- 
toczonycli Scliorzcń są znamienne dla sSimej sprawy chorobowej, 
a nie szczególne jak ieś  objawy, luli ich pr/i-bie^.* Doświadczenie



18 Lutego 1905. PRZEGRAJ)  LEKARSKI. 9 5

au to ra ,  n aby te  n a  dzieciach, po większej  części źle i nieodpowiednio 
odżywionych i wogólo pozosta jących w n iekorzys tnych  s tosunkach ,  
pouczają ,  iż dłuższy pobyt  tak ic h  dzieci w jak im k o lw iek  zak ładz ie  
nad morzom wzm aga łak n ie n ie  i zmienia  n ie jako  usposobienie  i c h a ­
r a k t e r  dz iecka ;  dziecko tak ie  p rzy b ie ra  p raw ie  zawsze na wadze 
i to lepszo odżywienie, jak o te ż  niemniej wpłyń k l im a tu  morskiego 
czynią jc  odpornie jszem  przeciw chorobom, cechującym  zołzy. To 
też K. z zndowójriieojem zaznacza, iż dzieci jem u  powierzone zaraz  
w pierwszych dniach pobytu  w zakładzie  przestawały m k a rż u ó  się 
na  różne  dolegliwości,  a wszystkie  ochoczo i żywo oddawały  się 
zabawom. Dzieci k ąp a ły  się 2 lub 3 razy tygodniowo, wątiejsze na j­
p ierw w ogrzanych  kąp ie lach ,  a w każdym  razie  nie pozostawały  
dłużej nad 10 m in u t  w kąpieli.  To  w arunk i  h ig ie  iczno - k l im a ty ­
czne ,  oraz  zdrowy w ik t ,  sk łada jący  się z l/4— 7* tu n ta  mięsa, 
7-2 l i t ra  mleka ,  obfitej  ilości świeżych ja rz y n  i owoców, nareszc ie  
3— 4 bu lek  dziennie, n iemniej też i wpływ dodatn i  leczenia z ak ła ­
dowego t rzeba  uw ażać  za czynniki ieczniczo rozstrzygające.  Grodnem 
uwagi j e s t  zdanie  a u to ra  co do skuteczności  kąpie l i  m orsk ich :  
niema on wcale p rzekonan ia  o t a k  s lawnem dzia łaniu  na  p rzem ianę  
ma tory i, j a k  to inni u irzy m u ją ,  gdyż n ie jednokro tn ie  sam  s tw ie r­
dził te sam e  błogie sk u tk i  i u tak ic h  dzieci, k tó re  się wcale nie 
kąpały .  Oo do trwałości  sk u tk ó w  tego sposobu leczenia a u to r  bez­
stronn ie  przyznaje,  żc u większości dzieci,  przez niego leczonych, 
przeważnie  biednych i powraca jących  do n iezdrowych warunków, 
przyby tek  na  wadze nie dal się długo u trzym ać,  i że znowu w y­
stępowały  po n ie jak im  czasie dawniejsze  dolegliwości,  j ednakow oż  
p raw ie  zawsze mógł stwierdzić,  że czynniki poprzednio  wymienione 
za drug im  lub t rzecim  p rzy jazdem  togo sam ego osobnika  zolzowa- 
togo silniej i szybciej dzia łały i że np. dziecko tak ie  za  d r u g ą  by­
tnością. w zak ładz ie  rychle j  przyb ierało  na wadze, niż za pierwszą.

Dr. Kona.
D ER M A T O L O G IA  1 SY F JL ID O L O G IA . N o 11 b a f  t 

O b o lach ,  p o z o r n ie  n ie z a l e ż n y c h  od g r u c z o łu  k r o k o w e g o ,  
a p rz ec ież  b ęd ą cy ch  j iu s tę p s tw e m  z a p a le n ia  teg-o n a r z ą d u ;  
k i l k a  uwag- o p r z e w le k łe a i  z a p a le n iu  g r u c z o łu  k r o k o w e g o .
[Archiv J ,  Dermat. und  Syphilis, T. 70. Z. 2, 190:1). Przewlekle  
zapa len ie  gruczo łu  k rokow ego  m ożna  m ylnie  wziąć za rw ę  kul- 
szową, guzy krwawnicow e, hole s taw u  kolanowego, p rzew lek ły  nio- 
zy . szyjk i p ęch e rza  moczowego, zapa len ie  p rzy jąd rza  i s z n u rk a  na ­
s ien n eg o ,  norwooole w różnych  m iejscach podbrzusza  i k am ien ie  
ne ikow e.  1Sa podstaw ie  jed norazow ego  badan ia  wydzieliny gruczołu 
krokowego  można zrobić  rozpoznanie ,  lecz ty lko  w raz ie  wyniku 
dodatn iego ;  przy w yniku u jem nym  trzeb a  k i lk a k ro tn ie  powtórzyć 
badanie.  Podczas gdy dwoinki rzcżączkowe w bierni ł a t  zn ika ją  
zwykle z wydzieliny gruczo łu  k rokowego,  to n a to m ias t  u t rzy m u ją  
się inne rodzaje  d robnoustro jów . Co do leczenia,  pierwszorzędne 
miejsce za jm uje  mięsienie, k ió ro  jest. najkonieczniejszym  i n a jw a­
żniejszym środkiem . Różno zabiegi wodolecznicze i te rm iczne  w Ki­
szce śiolcowej m ogą ty lko  u ła tw ić  leczenie, ale nie mogą zas tąpić  
miesienia . L ew atywom  i czopkom ichtyolowym nie przypisu je  a u to r  
na jm niejszego  znaczenia. T ak  mięsienie, j a k  i ew en tua ln ie  po trzebne  
zabiegi śródcew kowe należy w ykonać  z n a jw iększą  ostrożnością.  Po 
każdeni m ięsieniu nas tąp ić  powinno o d k aża jące  w k rap lan ie  lub p rze ­
płukan ie .  Bąschkopf.

N i e l s ,  R. F i n s e n  i 11. F o r c h  li a n i  m e r .  W y n i k i  l e c z e ­
n ia  n a ś w ie t la n ie m  n a s z y c h  p ie r w s z y c h  8 0 0  p iz y p a d k ó w  
l i s z a j a  ż r ą c e g o .  (Mitteilungen ans Finsens  „Medicinske Lys- 
instiłuF  w Kopenhadze .  Z eszy t  A' i VI, 1904). A u to rowie badali 
przez czas dłuższy swoich chorych, bądź też  s ta ra l i  się o trzym ać
0 nich ścisłe w ia d o m o ®  listowne. N a  800  przypadków  stwierdzono 
572  razy -  7 2 %  równoczesne zajęcie także  błon śluzowych. N a j­
częściej zaję tą  była j a m a  nosowa, później wargi, j a m a  ustna ,  gardło ,  
ki tań. Gruźlicę  płuc s tw ierdzono w 125 p rzypadkach  =  1(5%. P o d ­
czas gdy gruźlica  płuc pogarsza ła  zawsze rokow anie  co do życia, 
to m e można b i ł o  w ykazać  liczbami n iekorzystnego  jej  wpływu na 
miejscowe gojenie  się zmian skórnych .  Z m iany  w bionie  śluzowej,  
szczególnie nosa, poga rsza ją  rokow an ie  co do t rw a łego  wyleczenia,
1 na  ezy jo^ leczyć ś rodkam i żrącymi. N iek iedy  można było s tw ie r ­
dzić, ze zajęcie błony śluzowej dało  powód do szybko występującego 
n a w i o n e  w n iek tó ry ch  p rzyp ad k ach  toczeń wcale nie oddzia ływał 
n a  naśw ie tlan ie  bez możności wykazania  przyczyny- togo faktu. 
A\ ogolę udoi zająco trwałym  j e s t  korzystny  wpływ światła . Rozumie 
się ,  iż rozległość i g łębokość  nacieku odgrywa wielką rolę pod 
względem  trwałości  wyleczenia, j a k o te ż  t rw an ia  leczenia. Z p rzy ­
toczonych  liczb wynika, iż naśw ie tlan iem  można osiągnąć uderza jąco  
do b re  wyniki, szczególnie też co do trwałości wyleczenia.

Bąschkopf.
M o n t i .  O ostrych gorączkowych rumieniach w wieku 

dziecięcym. (.AUgemeine Wiener med. Z/g., Nr.  1 — 2, 1905).

W  k ró tk ic h  zarysach  kreśl i  a u to r  cały obraz  chorobowy. E tyologia  
wykazuje ,  że ru m ień  w ys tępu je  w sk u te k  dz ia łan ia  toksyn  drobno­
ustro jowych, bądź  to k sy n  w sam ym  u s t ro ju  się  tworzących, bądź 
też rozm aitych  substancyi  chem icznych ,  w prow adzonych do us tro ju  
j a k o  środki  lecznicze. Objawy chorobowe na skórze  tw orzą  rozmaity 
ob raz ;  w ys tępu ją  albo w postaci osn tk i  plamistej ,  żywo czerwonej, 
z lewającej się, bądź też zmia ny na sk ó rze  podobne są do pokrzywki 
rozsiane n ierów nom iern ie  na calem ciele, albo też w ys tępu ją  w g ru ­
pach na tułowiu i kończynach; Najczęściej u sadaw ia ją  się zmiany 
na  policzkach, czole i w okolicy m ostku  piersiowego. Często także  
zaję te  byw ają  błony śluzowe. Również i typ gorączki,  towarzyszącej 
zwykle  chorobie ,  nie j e s t  j ed n ak o w y m :  w ahania  c iepło ty  c ia ła  by­
wają  między 3 7 ’5 a 38 '5 :  zwykło można w ykazać  sp ad k i  po ranne  
i podwyższenia  wieczorne: przy  s łabszych form ach  chorobowych 
może wcale gorączka  nie występować. Rokowanie  zależy od rodza ju  
in loksykaeyi ,  k tó r a  da ła  powód do w ys tąp ien ia  rum ienia .  Co do 
rozpoznania ,  to może być ono w pewnych p rzy p ad k a ch  t ru d n e m  ze 
względu na odróżnienie  od płonicy. T ru d n ie j  byłoby wziąć tę  cho­
robę  za od rę  ze względu na c h a ra k te ry s ty c zn e  objawy tej o s ta tn ie j:  
jej  um iejscowienie  n a jp ie rw  na tw arzy  i nadzwyczaj szybkie  roz­
szerzenie  się, j a k  również i typ gorączki.  Leczenie powinno dążyć 
do usunięcia  in loksykaeyi ,  będącej przyczyną ra m ien ia  i do j a k  
najszybszego wydalenia  wytworów toksycznych. Dr. Stopczański.

L. H a l b o r s t a e d t e r .  D z ia ła n ie  p r o m ien i  R o e n tg e n a  
n a  j a j n i k i .  (Berliner klin. Wochenschrift, Nr. 8 , 1905). N a j ­
bardziej  rozpowszechnione są. badan ia  wpływu promieni R oentgena  
na sk ó rę ;  s tosunkow o m ało  j e d n a k  p o s iadam y wiadomości o dzia­
łaniu ich na inne  na rządy .  Pierwszy k ro k  w tym  k ie ru n k u  uczynił 

i A lbers-Schónberg ,  k tó ry  wykazał,  że u sam eów -króhków  i świnek 
morsk ich ,  k tó ry ch  powierzchnię  b rzu ch a  wystawiano często nu dz ia ­
łan ie  p rom ieni  R oen tgena ,  po pewnym czasie występowała  azoosper- 
mia, będąca  wynikiem początkowo zan iku  p rzy b lo n k a  w k anal ikach  
jąd row ych ,  a  n as tępn ie  i zaniku sam ych j ą d e r .  Powyższe badania  
stwierdzi ł  całym szeregiem p rep ara tó w  m ak ro -  i m ikroskopowych  
Seldin, a  także  na os ta tn im  K ongres ie  derm atologicznym  w Rerlinie  
w roku  1904 i B usehke .  Z innych badań  w tym  k ie r u n k u  za s łu ­
gu ją  na uwagę  spos trzeżen ia  B i rch -H irseh fe ld a ,  k tó ry  przez w y s ta ­
wienie  na dz ia łan ie  prom ieni  R. oczów k ró l ika  wywoływał zanik 
nerw u wzrokowego, oraz  spos trzeżen ia  M ilehnora ,  Hoinccko i AIos- 
sego, k tó rzy  analogiczne zmiany wywoływali w śledzionie, gruczo­
łach ch łonnych  i szpiku kostnym. Z n an e  są  również porażenia ,  po­
w sta łe  u m ałych zwierzą t  sk u tk iem  dzia łania  prom ieni  R., p ra w d o ­
podobnie  wywołane bezpośreduiem  ich dzia łaniem  n a  u k ład  nerwowy, 
jak k o lw ie k  zmian ana tom icznych  w odnośnych nerwach  nie zauw a­
żono. A u to r  p rzeprow adził  w klinice dermatologicznej  prof. N eissera  
w Wrocławiu b a d an ia  nad wpływem prom ieni  R. na  j a jn ik i  zwie­
rz ą t  ssących, a mianowicie k ró l ików  (przeszło 20 sz tuk ) ;  na j a jn i ­
k a ch  tych  już  m akroskopowo rozeznać można pęcherzyk i  G ra a fa  
w rozm aitych  o k re sach  ich rozwoju,  oraz  świeże i s t a re  ciałka 
żółte;  k sz ta ł t  tych  j a jn ik ó w  j e s t  podługowaty, podobny  do pestk i  
d ak ty la ;  długość u dojrzałych płciowo i si lnych zw ierząt  około 
1% otm., szerokość 0,5 ctm.,  tak a ż  inniojwięcej i grubość.  B a d a ­
nia swe przeprowadził  a u to r  w celu kontro li  ty lko  po lewej s t r o ­
nie  brzucha ,  osłan ia jąc  p raw ą  odpowiednimi pły tam i o łowianym i;  
naświe tlan ie  t rw a ło  %  godziny, odległość rury  —  12 ctm. W ynik i  
badań  były takie ,  że we wszystk ich  p rzy p ad k a ch  naświetlany- lewy 
j a jn ik  ulegał zanikowi,  s taw ał  się znacznie  mniejszy,  niż n ienaświe- 
t la n y  j a jn ik  p raw y;  pęcherzyki  G raafa  zaś po 15 posiedzeniach zu­
pełnie  zan ika ły  na  lewym ja jn ik u ,  podczas gdy na prawym  ju z  m a­
kroskopow o byty widoczne. Zmiany te  zanikowe stwierdzi! a u to r  i p r e ­
p a ra tam i  m ikroskopowym i. Ciekawe również były b a d an ia  tegoż 
au tora ,  p rzeprow adzone  z.apomocą b ro m k u  radu, n a  dz ia łan ie  k tó ­
rego  przez m inu t  20  w ys taw ia ł  j a jn ik  k ró l ika ,  wydobyty  z rany po 
o twarciu  j a m y  brzuszne j ;  pęcherzyk i  Graafa ,  k tó ry ch  wielką ilość 
ju ż  m akroskopow o podczas zabiegu operacy jnego  stwierdził ,  w 16 dni 
potem  nie zaw ie rały  ani j ed n eg o  pęcherzyka .  A u to r  os trzega  wobec 
wyniku powyższych b ad ań  przed czcstem roentgenowanie in  b rzucha  
kobiet,  oraz  poleca stosow anie  odpowiednich  p ły t  o ch ro n n y ch  u po- 
sługaczek  w p racow niach  roen tgenow sk ich .  Stenerniark.

N E U R O L O G IA  I P S Y C H I A T R Y  A. P i c k .  0  e n fo ry i  
w y stę p u ją c e j  p rze m ija ją ce  przy n o w o tw o r a c h  m ó z g u .  ( Wie­
ner klinische Wockcnschrift Nr.  2 , 1905). Z n an ą  j e s t  rzeczą, że 
przy nowotworach,  zwłaszcza płatów czołowych mózgu, występuje  
euforya,  s ta le  się  u t rzy m u jąca .  N apadow e je d n a k  jej  występowanie  
do tychczas  ogłoszone nie zostało. A u to r  opisuje właśnie  p rz y p ad e k  
tego rodzaju .  Dotyczy on mężczyzny 27 - letniego, u k tó reg o  po 
k i lk u  n a p a d a c h  osłabienia  lewej połowy ciała, rozpoczynających  się 
w nodze i n ie połączonych z utratą przytomności,  wystąpiły  typowe 
napady  lew ostronnej  padaczki  Jacksonow skie j .  Obok tego stwier-



9ft PRZEGLĄD LEKARSKI. N r 7.

dzono is tn ien ie  ta rczy  p ś to in o w e j  w obu oczach tak ,  iż należało 
iuvaża'ć z!* pewne is tn ien ie  nowotworu mózgu w praw ej  półkuli, 
i to albo w p łacie  czołowym, albo w zwojach prae-,  lub p a raeen-  
t rab iy ch  W  przeb iegu  choroby 2auważono nap ad o w e  występowanie  
euforyi. W y p ad e k  ten zbliża się w ten sposób z jedne j  s t ro n y  do 
p rzypadków  nowotworów: czołowych, prży  k tó rych  zauważono euforyę  
s t a łą  (obok t. zw. W itz e lsu rh t ,  to zutff ly  chęci dowcipkowania .  
Przyp. z drugiej zaś s t ro n y  do napadów euforyi,  w y s tęp u ją ­
cej ju ż to  j a k o  równow ażn ik  padaczki ,  ju ż to  j a k o  zaburzedto,  wy­
s t ę p u ją c e  przed  lub po napadzie  w padaczce.  P a m ię tać  należy, 'że 
euforyę,  w ys tępującą  w przeb iegu  poraze'ńia postępujjttręgo tłóma- 
ffi?!ono także  zajęc iem  p ła tów  czołowych. Dr- A. Rydel.

f i  Sprawy Towarzystw lekarskich.

Tow arzystw o lektirskie krakow skie.

Posiedzenie a d m in is t r a c y jn e  w dniu II s tyczn ia  1905 r.

P rz ew o d i i i i f źy ; kol. prof. N u w a k .
O becn y c h  cz ło n k ó w  l- fę ' ■'
(. S p ra w o z d a n ia  z p o s ie d z e n ia  n a d z w y c z a jn e g o  z d n ia  HO lis to­

p a d a  i p o s ie d zen ia  w yborczego  z d n i a  21 g r u d n ia  1904 r. o d c z y ta n o  
i p rzy ję to .

11. Kol. prof. C i e c h a n o w s k i ,  w z a s tę p s tw ie  p rz e w o d n ic z ą c e g o  
kol. prof.  B r o w i c z a .  o d c z y tu je  s p r a w o z d a n ie  z czy n n o ś c i  Komisyi 
s ł o w n i k o w e j :

D ruk  n o w e g o  w y d a n ia  s ło w n ik a  l e k a r sk ie g o  do b ieg ł  końca ,  
a  w lu ty m  dzieło  będzie  p u s z c z o n ą  w obieg. K ończąc  sw o je  z a d a ­
nie, zrfjtje K o m isy a  gpra.wę za ca ły  czas sw aj d z ia ła ln o śc i .  P ie rw sze  
w y d a n ie  s ło w n ik a ,  o p r a c o w a n e  z r a m ie n ia  T o w a r z y s t w a  le k a r sk ie g o  
k r a k o w s k ie g o  przbz  n ieży jącyc l i  jdjż dz iś :  J a n i k o w s k i e g o ,  Kr e -  
m e r  a  i O e t t i n g a J e J ,  a  po śm ie rc i  d w ó c h  p ie rw szy c h  u k o ń c z o n e  
i w y d a n y  w r. T b Ś l  pr-zez D o m a ń s k i e g o .  R y d l a  i O e t t i n g e r a ,  
rozch o d z i ło  się tak szybko ,  że  w ty m ż e  jeszcze  ro k u  p o lecono  ów cze sne j  
K om isy i  zbieiuić m a te r y a l  do d rug iego  w y d an ia .  Dopiero  j e d n a k  w  roku  
1890 p ow róc i ło  T o w a rz y s tw o  do tej sp r a w y ,  u c h w a la j ą c  p o d jąć  po ­
n o w n e  w y d a n ie  i w tedy  rozp o czę ła  K o m isy a  z w o ln a  g ro m a d z ić  m a te -  
rya l .  czętn z a s łu ż y ł  się g łó w n ie  D o m a ń s k i .  P rz y sp ie s z e n ie  da lszych  
p rac  by ło  p r z e d m io te m  o b ra d  T o w a rz y s tw a  w r. 1893 i w r. 1894;  
w m a r c u  tegoż- rb k u  w  m ie jsce  z m a r ły c h  d w ó ch  c z ło n k ó w  d a w n e j  Ko- 
m isy i  w y b r a n o  K r y ń s k i e g o ,  K w a  ś u i c k i e g  o i C y b u l s k i e g o .  
W ro k u  n a s t ę p n y m  o b ra d u je  T o w a rz y s tw o  n ad  s p r a w ą  s ło w n ik a  w sty-  

mźriiu i n a  o s o b n e m  p o s ie d z e n iu  w i ipcu .  K o m isy a  s k ł a d a ł a  się w ó w c z a s  
z D o m a ń s k i e g o ,  j a k o  p rz e w o d n ic z ą c e g o ,  K r y ń s k i e g o  i K w a ­
ś n i  c k  i egcfj< O b jąw szy  R e d a k e y ę  „ P rzeg ląd u  lek a rsk ieg o "  u s tę pu je  
w m a ju  1897 z K om isy i  K w a ś ń u . ć k i  a  w ó w c z a s  w y b r a n o  u s tę p u ją c a  
dz is ia j  K om isyę ,  k tó r a  s k ła d a ła  s ię  z B r o w i c z a ,  C i e c h a n o w s k i e ­
g o ,  D o m a ń s k i e g o  i K r y ń s k i e g o  i u k o n s t y t u o w a ła  się 20 l is to ­
p a d a  1897, w y b ie r a ją c  p rz e w o d n ic z ą c y m  B r o w i c z a ,  k ió ry  p r a c ę  do 
k o ń c a  d o p ro w a d z i ł .  Do czy n n o śc i  a d m in i s t r a c y jn y c h  d o b r a ł a  so b ie  Ko- 
m is y a  R a c z y ń s k i e g o ,  p r z e k a z u ją c  j e  po jego  w yjeźdz ie  do L w o w a  
w r. 1904 C i e c h a n o w s k i e m u .  W p r a c a c h  K om isy i  u czes tn iczy ł  
czaso w o T ta k że  C y b u l s k i ,  a  zasLępczo przez k ilka m ies ięc y  W a c l i ­
ii o ! z i A. R o s n e r .

Do ro k u  1897 prze ludnia  K om isya  w szys tk ie  w y razy ,  z a w a r t o  
jv p i e rw s z e m  w y d a n iu  s ło w n ik a  z roku 1881 i ro z p o c z ę ła  g ro m a d z ie  
w y ra z y  n o w e ,  w ctmiĄ z a d a ł  sob ie  wiele p ra c y  D o m a ń s k i .  O d r .  1898 
p r z e ro b io n o  k i lk ak ro tn ie  ca ły  m a te r y a ł  n a  w s p ó ln y c h  z eb ran iach ,  
a  m ia n o w ic m :  p o p r a w io n e  p rzez  p o p rz e d n ią  K o m isy ę  w la ta c h  1895/6 
p ie rw sze  w ydaniT H słow inka,  k i lk m iz ie s ią ta rk u s z o w y  e l a b o r a t  k ry ty czn y ,  
n a d e s ł a n y  przez w a r s z a w s k ie  T o w a rz y s tw o  lek a rsk ie ,  uw agi ,  n a d e s ła n e  
p rzez  W yd z ia ł  l e k a r s k i  T o w arz .  p rzy jac ió ł  n a u k  w P o z n a n iu ,  d a le j  kil­
k a n a ś c ie  tysięjCT n o w y c h  w y ia z ó w ,  z e b r a n y c h  z róĄfiyćli ź ró d e ł  p rzez  
cz ło n k ó w  K om isy i ,  w reszc ie  d ro b n ie jsz e  zb iork i  śp. R y d l a ,  śp. S e i f -  
n i a n a ,  M a r k i e w i c z a ,  a  — co do l i te ry  A —  C y b u l s k i e g o  
i K r ó l i k o w s k i e g o .  O p ra c o w a n ie  całego d z ia łu  s ło w n ic tw a  c h e m i­
cznego  w ed łu g  u c h w a ł  A k a d e m i i  u m ie ję tn o śc i .  — p o w ie rz y ła  K o m isy a  
Doc. St. T o l o e z c e .  Z b a d a n o  też m a te ry a ł ,  p o zo s ta ły  po śp.  prof. 
O e 11 i n g e r z  e ; okaza ło  się j e d n a k ,  Izę n ie  z a w ie r a  on  n o w y c h  d an y ch .  
W  n ie k tó ry c h  s p r a w a c h  w ą tp l iw y c h  z as ięg an o  z d a n ia  z n a w c ó w ,  s t a n o ­
w iącego  po tem  p o d s ta w ę  do d a ls z y c h  o b ra d  Komisyi . W ty m  względzie

p o m o c n i  byli  K om isyi ,  co do n iek tó ry ch  w y ra z ó w :  prof. B a u d o u i u  d e  
C o u r t e n a y ,  prof. C y b u l s k i ,  prof. K o s t a  n e  c k i , Doc. K r z y s z t a- 
l o w i c z ,  Doc. L e  m b  e r g  e r ,  śp. prof.  M a l i n o w s k i ,  prof. N o w a k .  
Dr. N i djzfSb i t o  w s k i , prof. R e i s s ,  prof. R o s n e r ,  pr o R o s t a f i ń ­
s k i ,  p ro f  J a n  R o z w a d o w s k i ,  prof. W a c h  li o I z ,  prof . W i c h e r -  
k i e w i c z , inżl ' E. Z i e tć- tf  i e w s k i.

L p o rz ą d k o w a n ie in  k a i te k  s ło w n ik o w y c h  do d r u k u  z a jm o w a l i  się 
" l i ń s k i  i p an ie  G l i T i s k a  i C i e c h a n o w s k a ,  u k ła d e m  drug ie j  
części s ło w n ik a  C i e c h a n o w s k i ;  k o re k tą  w s zy scy  członkowie-;  Ko­
misyi ,  o r a z  co do w y ra z ó w  c h e m ic z n y c h  Doc. T o ł i o c z k o .

W szys tk im ,  k tó rzy  w ja k ik o lw ie k  s p o s ó b  n ieśli  K om isy i  pom oc  
w p ra c y ,  o raz  Z a rz ą d o w i  i z ece ro m  D ru k a rn i  u n iw e rsy te c k ie j  za  s t a ­
r a n n e  w y k o n a n ie  ż m u d n e g o  z a d a n ia  d ru k a rs k ie g o ,  n a le ż y  się szczere  
podz ięk o w an ie .

Druk rozpoczę to  z k o ń c e m  r. 1902, u k o ń c z o n o  w s ty c z n iu  1905. 
Zalrczki n a  k o sz ta  d r u k u  udzie l i ł  fu n d u s z  b u d o w y  d o m u  T o w a rz y s tw a  
lek. k rak . ,  re sz tę  m a  p o k ry ć  ro z sp rz e d a ż  S ł o w n i k a ,  z czego d o k ła d n e  
s p r a w o z d a n ie  p r z e d s ta w ia n e  będzie  T o w a rz y s tw u  coroczn ie .

W y s łu c h a w sz y  tego sp r a w o z d a n ia ,  To .w arzystw o u c h w a la  u m ie ­
śc ić w p ro to k o le  o b ra d  p o d z ię k o w a n ie  d la  w szystk ich  , k tórzy  K om isy i  
w je j  p r a c a c h  byli pom ocni .

III .  Kol. Ś l i w i ń s k i  zda je  s p r a w ę  z czy n n o śc i  Komisyi  p r z e ­
m ys łow e j.

IV. Kol prof. W a c h h o l z '  o d c z y tu je  sp r a w o z d a ń /e  z . ićzyuności  
Kom isy i  s p r a w o z d a w c z e j  do rod zn ik ó w  V i r c l i o w a - l l i r s c h a ,  puczem  
w sw o jo m  i koi. doc.  H o r o s z k i e w i c z a  im ien iu  sk ła d a  ln a n d a l  
w ręce  Tow . lek.  —  Koi. p r e z e s  d z ięk u je  za  d o ty c h c z a s o w ą  p racę  
kol.  prof.  W a c h h o i z o w i  i kol.  doc.  U o r  o ś z  k i e w  i c z o w  i.

V. .Kol. W r z o s e k  zdaje  sp ra w o z d a n ie  z -czy u u o śc i  b ib l io teka rz a .  
W d y sk u s y i  z a b ie ra  głos kol.  prof. C i e c h a n o w s k i  i w y ra ż a  życzen ie ,  
ażejiy  p o m o c  p i e n i ę ż j i ą , u d z ie la n ą  b ib l io tekarzow i,  po w ięk szy ć  i u s ta ­
n o w ić  K om isyę  b ibhofSczną .

VI. Kol. pró-f. C i e c h a n o w s k i  z d a je  s p r a w ę  z a d m in is t r a c y i  
„ P r™ g lą d u  l ek a rsk ieg o " .

VII. Kol. prof.  L e p k o  w s k i  o św ia d cza ,  że  K o m isy a  k o n t r o lu ­
j ą c a  z n a la z ła  w szys tk ie  księgi w p o rz ą d k u .

VIII. Kol. R ó ż e e k : o d c z y tu je  sp ra w o z d a n ie  z czy n n o ś c i  s k a r ­
b n ik a  W d y sk u sy i  p r z y p o m in a  kol. prof. C i e c h a n o w s k i ,  że w s p r a ­
wie „ fu n d u s z u  d y ż u ró w  n o c n y c h "  z a p a d ła  j u ż  d a w n ie j  u c h w a ła ,  n a  
m ocy  k tó re j  f u n d u s z  ten m ia ł  p rze jść  n a  w ła s n o ść  Tow. r a tu n k o w e g o .  
T o w a rz y s tw o  poleciło  p re ż y d y u m  z a ją ć  s ię  tą  s p r a w ą  w p o T ó lu m ie m u  
z M ag is t ra tom  i Tow. r a tu i ik o w e n i .

I V  Koi. prof. L e p  k o  w s k i  s tw ie rd z a ,  że K o m isy a  k o n t ro lu ją c a  
zn a la z ła  księgi k a s o w e  w p o rz ą d k u  i czyn i  w n io se k ,  a ż e b y  s p r a w o z d a ­
n ie  s k a rb n ik a  l i to g ra fo w ać  w w iększej  i lości  egzem pla rzy  i dojięczać 
cz łonkom  Tow . lek. p rzed  p o s ie d z e n ie m  adm in is t racy jn e ! !! .  Po p r z e p r o ­
w a d z e n iu  d y s k u s y i  n a d  lym  w n io sk ie m  u ch w a l i ło  T o w .,  że  s p r a w o z d a ­
nie s k a r b n i k a  m a  być  s k ła d an ó j -n a  ręce  g o s p o d a rz a  d o m u ,  gdz™ każdy  
członek  Tow. będzie  j e  mógł przeczy tać .

X Kol. p ry m . B o r z ę c k i  o d c z y tu je  s p r a w o z d a n ie  z czynnośc i  
s e k re t a r z a  s ta łego.

Z ko ń cem  ro k u  1903 l iczyło  T o w a rz y s tw o ,  le k a r sk ie  k r a k o w sk ie  
c z łonków  h o n o ro w y c h  13, czynny,C.h'< 142, k o re s p o n d e n tó w  49. Z k o ń ­
cem  r. 1904 l iczba  c z ło n k ó w  h o n o ro w y c h  p o z o s ta ła  ta s a m a ,  z l iczby 
cz ło n k ó w  c z y n n y c h  uby ło  4, p rzyby ło  15 tak, że w ynos i  l iczba  ich 
103, k o re s p o n d e n tó w  49.

W k ro n ice  ża ło b n e j  p rzychodz i  za p is a ć  śmierć?,'ś. p. kol. K a z i ­
m i e r z ą  S z y m k i e w i c z a  z K rakow a .

Pos ied z eń  o d b y ło  T o w a rz y s tw o  17, w liczbie  tej j e d n p  a d m in i ­
s t r a c y jn e ,  t rzy n a d zw y c za j i ie ,  j e d n o  w y b S c z e .

O dczy tów  w y g ło sz o n o  16,  d e m o i is t r aey i  było I I .

W zak res ie  s p ra w  a d m in i s t r a c y jn y c h  d o k o n a n o  w p o ro z u m ie n iu  
i za  zg o d ą  R a d y  n a d z o rc z e j  T o w a rz y s tw a  le k a rz y  g a l icy jsk ich  n i e k t ó ­
rych z m ian  S ta tu tu .  N a  wniosfck K om łte tu  T ow . u c h w a lo n o  je d n o g ło so m  
ażeb y  przepłać  kol. U w i a  z d o m o r s k . e ni u a d re s  u z n a n ia ,  w u z n a n iu  
Jego zas ług ,  j a k i e  po łożył d la  T o w a rz y s tw a ,  s p r a w u j ą c  p r z e z 1 la t  s ze teg  
u rząd  sk a rb n ik a .

Na p ie rw sz y  p lan  w ząkjajsie s p ra w  z a r z ą d u  T o w arz .  lek. k rak .  
w y s u w a  się b u d o w a  Dom u w łasnego .  P ie rw sz y  krok  w  ty m  k ie r u n k u  

iu&aynił prof. M a r s  w r. 1893 przez z a , n i c o w a n i e -  sk ła d ek  d o b r o w o l ­
n ych  m ięd zy  cz ło n k am i  n a  b u d o w ę  do m u .  W r 1898 p rezes  T ow arz .
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p r o i  M a c i e j  J a k u b o w s k i  zwróci! się do M agis t ra tu  m ia s ta  K rakow a 
z p ro ś b ą  w im ie n iu  T o w a rz y s tw a  o o d s tą p ie n ie  b e z p ła tn e  po t rzeb n eg o  
g ru n tu  pod b u d o w ę  Domu. O dpow iedź  by ła  o d m o w n ą ,  s p r a w a  posz ła  
w odw łokę .  T rzeb a  by!o wie le  n ieugię te j  energii ,  si lnej  woli ,  ab y  przy  
tak ich  w a r u n k a c h  w la t  ki lka p od jąć  tę m yśl  n a  nowo. D okonał  tego 
p rezes  T o w a rz y s tw a  prof. J  u 11 a  n N o w a  k z pom o ę lF s tw p rzo n eg o  przez 
s ieb ie  Kom ite tu  budow y .  N ie z ra z o n y  p o p r z e d n ią  o d m o w ą ,  w n iós ł  Ko­
m ite t  p p w tó rn ie  p o d an ie  do M ag is t ra tu  m i a s t k a  ś w ie tn a  R a d a  m ie jsk a  
za ła tw i ła '  P '  d an ie  p rzychy ln i  J p lo d s tęp u jąc  p o t f t e b n y  g r u n t  pod b u d o w ę  
Domu T o w a rz y s tw a  n a  rogu u licy K o p ern ik a  i R a d z iw i ł ło w sk ie j .  N a  
p o s ie dzen iu ,  o d b y te m  dn ia  8 l ipca  190-R. z a p a d ła  j e d n o m y ś ln a  u c h w a ła  
Tow. leka rsk iego  k r ak o w sk ieg o  p rzy s tąp ien ia  do b u d o w y .  S trom y!f ina n ­
s o w a  tego p rz e d s ię b io r s tw a  p r z e d s ta w ia ła  się dość  sm u tn o ,  co j e d n a k  
nie  *bdstraszyło  g łó w n eg o  k i e ro w n ik a  tej s p r a w y  od rozpoczęc ia  dz ie ła  
i j u ż  w s ie rp n iu  liłO/i r o zp o czę to  b u d o w ę .  P o w ie rz o n o  j ą  W ielm P a n u  
K a r c z  m a r s k i e m u ,  a rch i tekc ie ,  k tó ry  z ca łą  s u m ie n n o ś c ią ,  n ie  szczę­
dząc  t r u d ó w  i b aczne j  op iek i ,  do k o ń czy ł  jej  pod k on iec  r. 1904 ku z u ­
p e łn e m u  z a d o w o le n iu  Komitetu-  'b u d o w y .  W K om itec ie  b u d o w y  z a s ia d a ł  
up ro szo n y  p rź fz  nasze  T o w a rz y s tw o  W ny P. S ' ą ' a r e ,  n a d r a d c a  b u d o ­
w n ic tw a ,  k tó ry  z c a łą  życz l iw ośs ią  i g o to w o śc ią  udz ie la ł  s w o l i  c e n ­
nych  rad  i w s k azó w ek .  P rz y o z d o b ie n ia  w n ę t r z a  Domu. ja k  k la tk i  s c h o ­
dowej, w i t raży ,  sa l i  pos ie dzeń ,  d o k o n a n o  w e d łu g  p o m y s łó w  i w z o ró w ,  

j a k i c h  ł a s k a w ie  udzie l ić  r a c z y ł  S t a n i s ł a w  W y s p i a ń s k i .  W szys tk im  
Im na le ż ą  się s ło w a  g o r ą c e ®  p o d z ięk o w an ia  ze  s t r o n y  naszego  T o w a ­
rzy s tw a .  G ió w n a  j e d n a k  z a s łu g a  około  d o p r o w a d z e n ia  lego dz ie ła  do 
sk u tk u  n a le ż y  się p r a s o w i  T o w a rz y s tw a .  Jego n i e s t r u d z o n a  en e rg ia  
i w y t r w a ło ś ć  po tra f i ły  u s u n ą ć  b a rd zo  l iczne  trudijośfei w o k res ie  b u ­
d o w y  Dom u. W y b u d o w a n ie  D om u w łas n eg o  s ta n o w ić  będzie  w histo-  
ryi  Tow. lek.  k rak .  bezsp rz eczn ie  j e d n ą  z n a jw a ż n ie j s z y c h  chw il  w jego  
ro zw o ju .  Z iączy  się  z n im  n ie r o z e r w a ln i e  po w s z e l k i e  czasy  n a z w is k o  
czc igodnego  p rezesa ,  a  T o w a rz y s tw o  p rz ech o w a  je  w e  w dzięczne j  p a ­
mięci. By dać  Mu w y r a z  sw ego  u z n a n i a  za  pod ję te  t ru d y  i o k a z a ć  sw ą  
w d z ię c z n o p g ^  o b ra ło  go na?ź'e T o w a rz y s tw o  je d n o g ło śn ie  po raz  trzeci 
z r zędu  sw o im  p re z e s e m ,  by  w ro k u  p ie rw s z y m  w p ro w a d z i ł  j e  do w ła ­
snego  D om u, k tó ry  oby ro z w i ja ł  się ku  c h w a le  i p o ży tk o w i  T o w a rz y ­
s tw a  lek a r sk ieg o  k rak o w sk ieg o .

XI. W re s z c i e H d a je  kol.  p r e R e s  sp r a w o z d a n ie  czynnośc i  Ko­
m ite tu  b u d o w y  D om u i z r o k u  a d m in is t r a c y jn e g o .  Z a zn acza ,  że tego roku  
w y jdz ie  „ S ło w n ik  t e rm ino log i i  l e k a r sk ie j  p o lsk ie j" ,  a  p ie rw sz y  jego 
e g zem p la rz  p o jaw i  się n a  u ro c z y s te m  p o s ie d zen iu  w dn i u  o tw a rc ia  
Domu. Dalej  po d a je  do w iadom ośc i ,  że  b u d o w a  i u rz ą d z e n ie  Dom u 
p ra w ie  u k o ń c z o n e ,  a  o tw a rc ie  z a leżn e  ty lko od o tw a r c i a  e le k t ro w n i  
miejsk iej .  Kol. p r e z e s  d z ię k u jW w s z y s tk im  p rz e w o d n ic z ą c y m  p o je d y n ­
czych  K om isyi ,  a  szczególne  p o d z ię k o w a n ie  w y ra ż a  kol. prof  R o s n e ­
r o w i ,  koli.  U r b a n i k o w i  i R ó ż e c k i e m u .

XII. P rzy ję to  s p r a w o z d a n ie  w s zy s tk ich  Komisyi  i z a rząd u  T o ­
w a rz y s tw a .

Towarzystwo lekarskie  lwowskie.

I. Posiedzenie naukow e z dnia 20  s tycznia  1905 r.

P r z e w o d n ic z y :  kol. W e c h s l e r .  O becnych  c z łonków  52.
I. P ro to k ó ł  7. pop rzed n ieg o  p o s ie d zen ia  o d c zy tan o  i p rzy ję to .
II.  Jv<i'L Prof. R a d y  i d e m o n s t r u j e  p r e p a ra t  a n a to m ic z n y ,  w k tó ­

rym  b ra k  tętnicy* p ęp k o w ej  p ra w e j .
Ul.  Kol. Prof. B e c k  d e m o n s t r u j e :  a) d z i a ł a n i e  r a d u  n a  n e rw  

ku lsz o w y .  Królik, k tó n  go udo  w y s ta w io n o  przez k i lka  godz in  n a  dz if f l  
ła n ie  p io m ie n i  r a d u ,  o k a z u je  w ob ręb ie  sk ó ry ,  z a o p a t r y w a n e j  przez n.

inuhs,fcv .naczne  ob n iżen ie  czuc ia  lub  p raw ie  z u p e łn e  jeg o  z n ie ­
c z u le n ie  ;

ó u rz ą d z e n ie  p r z y rz ą d u  r z u to w e g o  (p ro jekcy jnego) ,  w któ rym  
ep iskop  m ieśc i  się w  s a m y m  przy rz ąd z ie  tak ,  że  w y c h y le n ia  g a lw a n o -  
m e tru  rysfflą się n a  e k ra n ie ;

c) r y s u n k i  n a  szkle  w  r z u t a c h ,  o t r z y m a n e  w ten sposób ,  że  się 
ry s u je  n a  szkle  m a to w e m ,  p oćzem  się p o le w a  b a l s a m e m  k a n a d y js k im .

IV. V. m ie jsce  z a p o w ie d z ia n e g o  o d M y tu  kol. L e  g e ż  y ń s  k i e g  o 
z za k re s u  c h o ró b  zakaźji.ych z,ę sz czegó lnem  u w z g lę d n ie n ie m  zim nicy ,  
d e n io n s f rd je  kol. Doc. B i e r n a c k i ,  u p ro s z o n y  p racz  kol. L e g e ż y ń -  
s k - e g o ,  s e ry ę  p r e p a r a tó w  z p l a s m o d y a m i  z iu m & żem i ,  a kol. K i e l a -  
n o w s k i  p rz y rz ą d y  do dez in fekcy i  fo rm a l in o w e j .  u ż y w a n e  p rzez  lw o ­
w sk i  f izykat.   Zaw adzki.

Towarzystwo dermatologiczne krakow skie.

Posiedzenie zwyczajne w dniu 6 lisł opada 1904 r.

Z p o w o d u  b r a k u  wielu cz ło n k ó w  od łożył kol. p rz e w o d n ic z ą c y  
w y b o ry  do  n as tęp n eg o  posie d zen ia .

Kol. R e i l s ś  p rz e d s ta w ił  d z ie w c z y n ę  1 5 - le tn ia  z^rozległemi z m ia ­
n a m i  n a  obu  k o ń c z y n a c h  do lnych .  W e d łu g  p o d a n ia  J h d re j  c h o r o b a  
rozp o czę ła  się p rzed  d w o m a  la ty  do tk l iw y m i  h o lam i i o b rz ę k ie m  nog{ 
p ra w e j .  Po k ilku  d n ia c h  ból i o b rzęk  u s tą p iły ,  n a to m ia s t  c h o ra  z a u ­
w a ż y ła  p o w o ln ie  p o w s ta ją c e  s tw a rd n ie n i e  i n ap ięc ie  skó ry  w zak res ie  
podudz ia .  Po u p ły w ie  p ięc iu  m ies ięcy  w y s tą p i ły  p o d o b n e  o b ja w y  n a  
n o d ze  lewi.j w postac i  o b rz ę k ó w  i bó lów , k tó re  t rw a ły  prząz cz te ry  
t y g o d n ie ;  n a s tę p n ie  p o ja w i ły  się n a  k o lan ie  l ew em  i p o d u a z iu  o g ra n i ­
c zo n e  o w rz o d z e n ia ,  k tó re  p o m im o  leczen ia  w szp i ta lu  w R z eszow ie  
u t r z y m u ją  Się do tąd .  O becn ie  zm ia n y  na  nrfd^e lew ej  p r z e d s ta w ia ją  się 
w p os tać ,  k i lku  o w rz o d z e ń  w  okol icy  k o la n a  lewego i całego szeregu 
g u zó w , w y s ta ją c y c h  n a d  p o w ie rzch n ię  sfióry, m iękk ich ,  nie  b o le sn y ch ,  
o k a zu jący c h  c h e łh o t a n i e ;  w o toczen iu  tych  g uzów  is tn ie je  w y ra ź n e  
s tw a rd n ie n ie  skóry ,  k tó re  o b e jm u je  ca łą  p r a w ie  k o ńczynę .  Kol. R e i s s  
z w r a c a  u w a g ę  n a  te guzy.  k tó re  p r z y p o m in a j ą  sw e m  wejjigeniem k i ­
laki zo łzow e, o toczone  w około o b sz a re m  skóry ,  do tkn ię te j  tw ardz ie la .  
G uzy  p o w s ta ły  w m ie jsca ch  sk ó ry  p ra w id ło w e j ,  w s k u te k  p ie rśc ien io -  
w a tęg o  tw a rd z ie lo w e g o  n ac iek u ,  k tó ry  u n ie m p ż l iw i ł  w a r u n k i  p r a w id ło ­
wego k r ą ż ę n ia  w  p a r ty a c h  ś ro d k o w y c h ,  sp r o w a d z a ją c  w nich  rozpad  
m nie j  lub  więcej głęboki.  N a s tę p n ie  p rz ę d s ta w ił  kol] R e i s s  c h o rą  ze 
z m ia n a m i  toczn ia  r u m ie n io w e g o  n a  m i l i c z k a c h , w a rd z e  do ldej  i m a ł ­
ż o w in a c h  u sz n y c h .  W reszc ie  p r z e d s ta w i ł  kol.  R e i s s  c tuąrą ,  u k tóre j  
c a la  sk ó ra  o k azu je  t y p o w e  z m ia n y  ło jo to k o w e  w yso k ie g o  s to p n ia ,  z n a ­
s tę p o w y m  w y p ry sk ie m  ogólnym . (S tea to sisfcu n w ersa lis  subseąuente 
eczemate).

N a s tę p n ie  w za s tę p s tw ie  n ieo b ecn eg o  kol. B o r z ę c k i e g o  p rzed ­
s ta w i ł  kol. G o g u l s k i  k ilku c h o ry c h  po o p e racy ach  p las tycznych ,  
k tó re  w y k o n a ł  d la  pok ry c ia  u b y tk ó w  po l iczków , n o s a  i u sz ów , p o w s ta ­
łych  w s k u te k  o p e ra c y jn e g o  u s u n ię c ia  części, za ję tych  toczn iem . Ubytki 
p o k ry w a ł  kol G o g u l s k i  p ła ta m i ,  w z ię tym i  z na jb l iższego  o toczenia ,  
u w a ż a ją c  p rzy  tmn n a  to, a b y  m o s tek  p ła tu  był  d o ś c j g r u b y m  i p ła t  
o ' / 3 w iększy  od u b y tk u .  P o m im o  b ardzo  t ru d n y c h  w a r u n k ó w  w y ja ło ­
w ie n ia  pola o p e racy jn eg o  w pobl iżu  u s t  i o tw o ró w  n o s o w y c h ,  r a n y  
p o o p e ra c y jn e  zgoiły się p rzez  ry ch ło z ro s t  p r a w ie  w e  w s z y s tk ic h  p rzy ­
p a d k a c h ,  a  w y n ik  k o sm e ty c z n y  o k a z a ł  się b a rd zo  dobrym .

Na tein p o s ie dzen ie  zam k n ię to .
S e k re ta rz :  Dr. Stopczaiiski.

Posiedzenie zwyczajne w dniu 12 g rudn ia  1904 r.

Po1' odczy tan iu  i p rzy jęc iu  p ro to k o łu  z poprzed n ieg o  p o s ie d z e n ia  
za rząd z i ł  kol. p r z e w o d n ic z ą c y  w y b o ry  z a r z ą d u  na  rok  1905. W y b ra n o  
kol. R e i s s a  p r z e w o d n ic z ą c y m ,  kol.  K r z y s z t a ł o w i c z a  za s tę p c a  
p rzew o d n iczące g o ,  kol.  S t e u e r m a r k a  se k re ta r z e m  1 i kol. S t o p -  
c z a ń s k i e g o  s e k re ta r z e m  II.

N as tęp n ie  p rz e d s ta w ił  kol.  R e i s s  chorego  zljwrzodem tw a rd y m ,  
z n a jd u ją c y m  się w  o ko l icy  p o d b rz u s z a  i r ó w n o c z e s n ą  o s u tk ą  p lam is tą .

Kol. B o r z ę c k i  wygłosił  o dczy t  p. t. „Kiła a m a łż e ń s tw o ."  Rzecz, 
p r z e z n a c z o n a  do  d ru k u .  W s p r a w ie  w yg ło sz o n eg o  odczy tu  ro z w in ę ły  
się  r o z p ra w y ,  w k tó ry c h  bra l i  u d z ia ł  koli . R b  i s 3 3  K r z y s z t a ł o  w i c z 
i B o r z ę c k i ,  poezem  pos ie d zen ie  z a m k n ię to .  Dr. S topczański.

VII. Wiadomości bieżące.
K raków , dn ia  16 lutego.

* W K rakow ie  pod r e d a k c y ą  Dr. A. W r ó  b 1 e w s  k i e g o  poczęło 
w ych o d z ić  cz a s o p ism o  p. t. „ P rzy sz tb ś ć" ,  p o św ię c o n e  w alce  z a lk o h o ­
l izm em . A r ty k u ł  p r o g ra m o w y  w y łu s z c z a  z a d a n ia  no w eg o  m iesięczn ika ,  
k tó ry  d a  c z y te ln ik o m  „ p o t r z e b n e  w ia d o m o ś c i  n a u k o w e ,  w es p rze  ich 
w  w a lc e  z o iem rio tą  i z p o k u s a m i ,  d a  im silę a rg u m e n tó w  p ew n y ch  
i m ro n y c h .  Będzie ł ą c z n ik ie m  i o rg a n e m  u ś w .a d a m ia j ą c y m  i a g i t a c y j ­
n y m "  i t. d. Prof. B. D y b o w s k i  w  liście do R ed ak cy i  p o w i a d a :  Z a ­
s a d ą  p rz e w o d n ią  ® a s o p i s m a  będą  : „ trzeźw ość ,  m o ra ln o ść ,  m i ło ść  bii 
źn ich  i p r a w d a " .
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G łośnego im ie n ia  p sy c h ia t rą ,  b io lo jS  b o jo w n ik  s p r a w y  abst .ynen- 
cyi i spo łecznego  o d ro d zen ia ,  prof . D.r. A. F o r e l .  n a d e s ła ł  a r t y k u ł  p. t. 
„Do P o la k ó w  —  o odrodz.ea ii i1*, w k tó rym , w ykaz 'aw szyiIasz .ność  s p r a w y  
a b s ty n e n c y i  ze s p r a w ą  s p o łe c z n ą  i p o p r a w ą  lo su  ludzkości ,  uw iraądtę  
o s ta tn ią  za  z a leżn ą  od ^ o d n i e s i i  n ia  w a r to ś c i  p o je d y n c z y c h  lu d z i ;  do 
tego za ś  ca lu  p r o w a d z ą  w e d łu g  a u t o r a  t r zy  d ro g i :  1) u s u w a n ie  sz k o ­
d l iw y ch  w p ły w ó w  d z ia ła ją c y c h  n a  p o je d y n c z y c h  ludzi i ieb p o lo m s lw b ;
2) w y tw o rz e n ie  p om iędzy  ludźm i d o b o ru  sz tu czn eg o ,  zapobirg i i jąć^go  
w y tw a r z a n iu  się z a ro d k ó w  p o ś le d n ie js ze j  j a k o ś c i ;  3) p rzysposob ien ie  
p rzez  w y c h o w a n i e  m a te r y a łu  ludzk iego  o m ożl iw ie  n a jw ię k sz e j  w y d a j ­
ności  p racy  sp o łe czne j .  B a d a n ia  n a u k o w e - -d o w io d ły ,  że  n a  b y t  i los 
s p o łe c z e ń s tw a  w y w ie ra  z a s t r a s z a ją c y  w p ły w  z jaw isk o ,  k tó re  F o r e l  
n a z w a ł  btasto2)hlhoma, czyli zepsuc ie  i z w y ro d n ie n ie  z a rodków , z a w a r ­
tych  w g ru c z o ła c h  p łc iow ych ,  s p o w o d o w a n e  ja k  i;e.in kol wiek za t ru c ie m ,  
w czem  z a t ru c ie  a lk ó lu i lo w e  je s t  na jw ięce j  u d o w o d n io n e  d ro g ą  s t a ty ­
styki, kl iniki,  pedagog i i ,  k ry m in a l i s ty k i  i t, d. W y k a z a w s z y i in n e  jeszcze ,  
a  n ie m n ie j  z g u b n e  sku lk i  p icia, z w r a c a  się F o r e l  do Polaków7, do ich 
dzis ie jszego  p o łożen ia ,  w s k a z u je  n a  c zy n n ik i  ■ siły fizycznej  i m o r a ln e j  
i kończy  s ło w a m i  „in hoc&siyno A iiceos!“

Prof. Dr. B. D y b o w s k i  w ro z p ra w ie  „My i nas i  s ą s ie d z fW .a -  
m ie rz y ł  dać  z es taw ien ie  p o ró w n a w c ż to - s ta ly s ty c z n e  a lk o h o l iz m u  u n a s  
a  w N ie m c z e c h ;  n a t ra f iw s z y  j e d n a k  n a  zn a c z n e  t ru d n o śc i  w  zeb ran iu  
liczb E ta tys tycznych  u n as ,  p os łuż y ł  się w r o z u m o w a n ia c h  s w o ic h  g łó ­
w n ie  s t a ty s ty k ą  o b rą .  S t a ty s ty k a  n iem ieck a ,  d o ly c z ą c a łą lk o h td iz n n i ,  jes t  
n a d z w y c z a j  p o u cza jąc a ,  z w ła s z c z a  s t a ty s ty k a ,  s p i s a n a  przez Dr G .o td -  
f e l d a ,  a  o b e jm u ją c a  w ie k K z i t i c i  s z ko lnych .  A n k ie ta ,  p r z e p r o w a d z o n a  
przez j e d n ą  z n a s z y c h  n a u c z y c ie le k  szkoły  e l e m e n ta rn e j ,  w y k a z a ła ,  że 
ni'e> było w ś ró d  dzitfći tej  szko ły  (Chłopcy i dz iew cz ę ta )  arii j e d n e g o  
a b s ty n e n ta ,  w t e i r c m a R d y  s ta ty s ty k a  Dr. G o l d f e l d a  w y k a z u je  m nie j  
wii eej p i ą t ą N z ę ś ć  dzieci n iem ieck ich  zupe łn ie  n iep i jący ch  W d a ls zy m  
ciągu z e s ta w ia  prof. D y b o w s k i  s t a ty s ty k ę  n a u c z y c ie ls tw a  w N ie m ­
czech, ze w z g lęd u  n a  a lk o h o l izm  i w o ływ  a lk o h o l izm u  n a  ich s to s u n k i  
i w a r u n k i  b y tu ,  k tó re 'O czyw iśc ie  w y p a d ły  u j e m n ie ;  ró w n ież  u je m n ie  wy-  
pad i  postęp  ul n a u k a c h  jłefcńnów p i jąćych  w p o r ó w n a n iu  z a b s ty n e n ta m i .

Dr. D a  s z V ń s  k a  - G o li  ii s I; a  . r o z s t r z ą s a  zagad i ł ien ie  „Dlaczego 
j e s te ś m y  a b s ty n e n ta m i  ? “ w o d p o w ied z i  n a  to p y tan ie  ro z toczy ła  a u to r k a  
boga ty  z a p a s  a rgum f/n tągy i ,  Zaczerpnię te j  z-yfuyologii, psychologii , jfey-  
chii t l ryi ,  k ry m in a l i s ty k i .  e k o n o m i i  p o b ly c z n e j ,  scfcyoiogri i ż a ło w a ć  
ty lko  w y p a d a ,  żą pra t ja  t a ,  n a p i s a n a  w  sposób  n a d z w y c z a j  p o w a ż n y  
i p l - zekonyw ujący ,  n ie  d a  się s t r e ś c i^ ' - a  z re sz tą  p o w ró c im y  jeszęgo do 
niej ,  gdy  będzie  s k o ń c zo n a .

W i. B r o m b e r g e r  z a ty tu ło w a ł  s^tćój a r t y k u ł  „Sąd  7 ro z je m c z y  
E le u te ry i “ i w y ś w ia t l a  w  nim , w  j a k im  s to p n iu  n a d u ż y w a n ie  a lk o h o lu  
p ro w a d z i  d C w s z c i k i e g o  r o d z a ju  obnfZj h o n o r u ,  a w a n t u r  u l ic z n y c h ,  bi­
j a ty k ,  k r a d z ie ż y ,  .za j ió js tw ,  w y k ro c z e ń  p r z tn /w  m o ra ln o śc i  i t. d. A u to r  
u z a s a d n ia  sw o je  r o z u m o w a n ie  s t a ty s ty k ą ,  o p a r t ą  h a  w y ro k a c h  są d ó w  
g a l i c y j s a c h  i o tw ie r a  oczĄ yspo łecSm slw u ,  k tó re  g rzęźn ie  w  p ien iac tw iu ,  
w ła ś n ie  dzięki  p iciu  ( a r ty k u ł  n iesk o ń czo n y ) .

E d .  L e w i ń s k i  w  p ra c y  „Quoiiscjue t a n d e m ? “ po d a je  ogólne 
uw ag i  o p ic iu  i jego z g u b n y c h  sk u tk a c h ,  w ę z e n i H p i e r a  się n a  j e d n e h i  
sp o s t rz eżen iu  osob is te in ,  d o sa d n ie  i l u s t ru ją c e m  w niosk i  a u t o r a  (a*r[ykuł 
nieskoniiżony).

Dr. A. W r ó b l e w s k i  p oda ł  „N o ta tk ę  o d z i a ł a n iu  a lk o h o lu  i win 
leczn iczyć ju  n a  f e rm e n ty  t r a w ią c e "  i w  niej dowodzi*,) że ,v ina lecznicze 
w y w ie r a j ą  szkodbw7y w p ły w  n a  te fe rm en ty .  B a d a n ia  a u t o r a  w y k aza ły ,  
że a lk o h o l  u t r u d n ia  t i a w r e i n S r b e S y c z i i i e ; p o d o b n ie  leź d z ia ła ją  i w ina 
lecznicze , k tó rych  a lk o h o l  p o w s t r z y m u je  dz ia ła n ie  f e rm e n tó w  t r a w ią ­
cych ,  a  z tego wynikaj; że  pepĄyma w in  pepsynoY. ych ń ie  m o S  w y w ie ­
rać  w c a le  d z i a ła n ia  t raw iąceg o ,  a  w ogóle  picie, o p rócz  in n y c h  zg u b n y c h  
sk u tk ó w ,  p o d k o p u je  t r aw ien ie ,  a  w d a l s z y m  ciągu  i s iły  ż y c io w e  p i jącego .

Podstaw -̂  n aukow a ,* ,na  k tó re j  o p ie r a ją  sw e  z a s a d y  ą b ś ty n e n c w  
w żnaw .ne j  części j e s t  z a c z e rp n ię ta  z w ied zy  leka rsk ie j .  C h o ro b a  s a m a  
jej źiiódło, rp rzeb ieg  i ł jgazeiue  .nie j e s t  j e d y n ą  t r e śe ią  m e d y c y n y ,  k tó ra  
bądź  b e zp o ś g ęd n '0 , b ń d ź jp o ś re d m o ,  .aŁojinuje w  mrjiejszyin lu b  w ięk szy m  
s to p n iu  w sze lk ie  u ło m n o śc i  ludzkie , ' ho wsjysfckuu o n e  p r o w a d z ą  do 
n ie z d ro w ia  f izycznego i d u ch o w eg o .  D z ia ła lnośa  a b s ty n e n tó w  należy  
u w a ż a ć  za  z b a w ie n n y  o d r u c h  ludzk ie j  du sz y  w o b e c  ciągle Wzmastają- 

.cego z w y ro d n ie n ia  c z ł o w e k a  i z ,  tego w zg lęd u  d z ia ła ln o ś ć  ta ,  p r o w a ­
d z o n a  w  im ię  d o b r a  p o w s z e c h n e g o ,  p o w in n a  s i ę 1 yspotkać z ogó lnem  
p o p a rc iem  s p o łe c z e ń s tw a ,  a  w p ie rw sze j  l inii  s t ró ż ó w  z d ro w ia  cie­
lesnego  i d u ch o w e g o ,  t. j. lekarzy ,  ks ięży  i n a u c z y c ie ls tw a .

* S to p ie ń  d o k to ró w  w s z e c h n a u k  lek a rsk ich  w U n iw ersy tec ie  
lw o w s k im  o t rz y o ja l i :  J a n  Z a ł u s k a .  A d o l f  F a l b ć r  i Z y g m u n t  
W  a  11 a  s z.

* B ib l io teka  T o w a rz .  lekar .  krak . ,  m iesz cząca  się w Dom u T o­
w a rz y s tw a  (ul. Rit idziwil łowska,  4), j e s t  o t w a r t a  w ś ro d y  od godz iny  
5Y2 do fij/2 po p o łu d n iu  i w so b o ty  od god z in y  12 do 1 w  p o łudn ie .  
C zy te ln ia  zaś  o tw a r t a  co d z ie n n ie  i p rzez  ca ły  dzień.

* T y g o d n ik ó w  w a r s z a w s k ic h  n ie  o t r z y m a l i ś m y :  j e s t  to z a p e w n e  
w y n ik  b ezroboc ia ,  w k tó re m  d r u k a ^ e  m o r ą  nuział .

* Dnia 10 lu tego  o d by ło  s ę doijoczne p o s ie dzen ie  w ydzia łu  l e ­
k a rsk iego  przy  rz . -ka to l  T o w a rz y s tw ie  D o broczynnośc i  w P e te r sb u rg u  

.na k tó rem  odbyły  się w y b o ry  z a r z ą d u  w y d z ia łu  n a  r. 19Gx — W y b ran i  
zos ta l i :  Dr. S t r a w i ń s k i  — p r e z e s e m ;  prof. S t .  Z a l e s k i  —  wieję?-- 
piSźesi- in; doc.  W. O r l , p . w s k i — I-szym  s e k r e t a r z e m ;  Dr. TJ 1 i ń s k i — 
il-gim s e k re t a r z e m ;  Dr. W i e r c i ń s k i  — s k a rb n ik i e m ;  Dr. O s t r o ­
w s k i  — b ib l io te k a rz e m .  N a  c z łonków  K om ite tu  p o w o ła n i  z o s t a l i : prof.  
Z i e  m a c k i ,  Dr. W o 1 li lĄak i , Dr. R u d z k i  i Dr  A.  K a r m e l u ;  n a  
za s tę p c ó w  z a ś :  prof. R a c z y ń s k i  i Dr. B. e r e,ś n i e w i c z ; do Komisyi  
k o n t ro lu ją c e j  w y b ra n i  z o s ta l i :  Dr. E u  l H ś  n l e  w  i c z , Dr. l t t a t  t o  w s k i
i Dr.  K.  K o z ł o  w s k i .

* A u s lry ac l j ie  M in is le ry u m  kolei że la z n y c h  w y d a ło  n o w e  z a r z ą ­
dz e n ia  w celu zapobiegan ia -  s z e rz en iu  się g-uźliyy  in iędyy tiodióżnyini .

* K ajlm n d a  i3Ły k z j a z d ó w  w  r. 1905 .  W m ies iąc u  m a r c u ,  
od 9 d,cijJ3 Z jazd  b a ln e o lo g ic z n y  w  Berlinie . W K w i e t n i u  12 — 15: 
Z ja z d , , d l a  m e d y c y n y  wę,\\'i iętrznej w W ie s b a d e u ie .  — 2 5 :  Z iuzd  n ie ­
mieck iego  To\variutjchirw(gii  A M u p e d y c z n e j  w Berhnih. — 26 —29: .  Z jazd  
c ln ru rg ó w  w B erlin ie .  — | 3 0 — 5/V : Z jazd  d la  K on tgeno lng . i  w Berl in ie .  
C z e r w i e c  13 i 1 4 :  Doroczne  zebtjij i ie  Z w ią z k u  b a w a r s k ic h  psych ia-  
tró,w w M o n a c h iu m .  L i p i e c  25— 28:  D oroczne  z e b ra n ie  angiojsltiego 
T o w a rz y s tw a  lekarsk iegp , jw  L e ices te r .  S i e r p i e ń  6 — 10: P ie rw szy  m ię ­
d z y n a r o d o w y  Z jazd a n a t p m ó w  w G enew ie .  W r z e s i e ń  F B J w s z H n i ę -  
d^y'nai:rjdowy Z jazd  T o w a rz y s tw  c h i ru rg ic z n y c h  w Brukse l i .  — 1 1 — 18: 
M ię d z y n a ro d o w y  Z ja z d  położnicźr /- 'g 'niekologiczny w P e te r sb u rg u .  — 
2 4 - 3 0 :  77 -m e z e b ra n ie  n ie m ie c k ic h  n a tu r a  l istów i lekapzy  w Merąnie.  
P a  ź d  z i r r n i k : 8 -m y  f ra n c u sk i  Z ja zd  d la  w e w n ę t r z n e j  m ed y c y n y  
w  Bąodyuin .

* N a  pał nem  p os ie dzen iu  w ied eń sk ie j  Izby lek a rsk ie j  d n ia  31 
s ty c zn ia  z a p a d ł  w y r o k ,  ^ k a z u j ą c y  8 cz ło n k ó w  n a  k a ję  po 400  koron  
za  p rzy jęc ie  p o s a d y  w n i e z a r e j e s t r o w a 1.. j K asi  f t^choryeb a g e n tó w  H n -  
d lo w y ch .  Dr. S t r i c k e r  o b o s t rzy ł  tę ka rę  sw o im  w niosk iem , n inwielwm 
przez Izbę,  aż e b y  w y ro k  ten  z o s ta ł  o g łoszony  w p r a s i^  codz ienne j ,  a  to 
w c e lu  p o w ia d o m ie n ia  ogółu lek a r sk ieg o ,  k tó rzy  m ia n o w ic ie  lek a rzę  
d - i a ł a j ą  w b y jw  in t e r e s o m .z a w o d o w y in ,  a  x ó w i i i tż ,  ż ę b y  i sp o łe c z e ń s tw o  
byJ,o p o in fo rm o w a n e g o  n ie g o d n e m  z a c l io w a n iu  się tych  o śm iu  lek a rzy ,

* Między 22 a  28 s ty c z n ia  don ie s io n o  w ładzy  o j e d n y m  p rz y ­
padkowo s p y  w pow . żó łk iew sk im ,  o ra z  o n o w y c h  p rz y p ą d k a i  li d u r u  
o s igljk o w j ł a o w naS tępu  jąeE d i  pow iatac l i  G a l / c y i : nuczac k im ,  cie- 
szanow sk i i i i ,  c z o r tk o w s k u n ,  c fobrom ilsk im , g ró d e c k im ,  j a r o s ł a w s k im ,  
j a w o r o w s k im ,  k w im iy jsk i ip , j  m y ś le n ic k im ,  n a d w ó r n ia ń s k im ,  p rzem y -  
ślańskiiri , r a w s k n m  t łu m a c k im .  t u r c z a ń s k u n  —  po 1 gm in ie ,  a  w p o w ie ­
cie k a in io n e c k im  w 2 g m in ach .

* Dr. S o n i e w i e c k i  don o s i ,  że w kw ocie  72 k o ro n ,  p rz y s ła n y c h  
p rzęz  niego T o w a rz y s tw u  s a m o p o m o c y  le i ta rzy  (p. „Przegl .  l e k .“ Nr. 4), 
by ło  50 K n iep rzy ję teg o  h o n im a ry u m  od p. M. 0 .  i 22 K d o b ro w o ln e g o  
d a tk u  Kasy c h o ry c h  w Spasie .

Mianowania i odznaczenia. Dr. K o l i i  m ian .  zos ta ł  n ad z w y c z .  
p ro fe s o re m  histologii  w p ra sk im  u n i w . e 3 y t e c S  n ie m ie c k im .  Dr. H o I- 
m a n n z L ip s k a  zo£l)ał m ia n .  (zw ycz .  p ro fe s o re m  lizyoiogii  w l u s b r u k u .

Nekrologia. Z m a r l i :  Dr. A n t o n i  N a $ » r k  i e w i c z , 1.-80, za ­
k o ń c z y ł  życie  w  F d lsz tyn ie  n a  P o d o lu .
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m o w a n ia  k rwi.
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p rz y c z y n a c h  z w ę ż e n ia  d w u n a s tn ic y .

— M m ic h en e r  m ed . W o c h en sc h rift  Nr. (i. B u r  k e r ;  W pływ  
górsk iego  k l im a tu  n a  krew .  B r u n s .  L i e f m a n n  i M a c k e l :  P o m n o ­
żen ie  eW .ynoti lnych le u k o c y tó w  przy sc h o rz e n iu  tęgory.jcowem (,tmk>/lo- 
sfom iasis)  w y z n a c z e n i u  r .ozpo zn aw czo -zap o b ieg aw czem . S c b u l l z e :  
P o z o rn e  n i e b e z p ie c z e ń s tw o  a  n i e z a w o d n a  k o rzyść  s z tu c z n e g o  o d d y c h a ­
nia , w y k o n a n e g o  p rzez  h u ś t a n ie , , d z i e c k a  w g łębokie j  ju z  z a m a r tw ic y .  
B u r c k b a r d :  S p o s t r z e ż e n ia  n a d  n ie b e z p ie c z e ń s tw e m  h u ś l a ń  sp o so b e m  
Schu l tzago :  W e y r a u c h :  O p lą s a w ic y  przew lek łe j  p o s tę p u ją ce j .  Ma r -  
c u s e :  P r z y p a d e k  b u j n e g g j o w I o s i e n i S o k o l i c y  k rzyżow ej ,  l i i e r :  Le­
czen ie  os trego  ro p ie n ia  n a w a łe m  z a s to in o w y m  k rw i  (c. d.).

D eutsche nied. \k-oJĘ em chrift  Nr. 6 C z e r n y : 0  n ied r i ra iu -  
ści je l i t .  H a m b u r g e r :  R o z ró ż n ia n ie  k rw i  (b iałka)  b io logicznie  sp o k re ­
w n io n y c h  g a tu n k ó w  z w ie rz ą t  U.h 1 e n h u t l i  ; O z n ac zen ie  p o c h o d zen ia  
sz c z ą tk ó w  mun.iijrt |Śpomo.cą swois tej,  su ro w ic y .  H e r z :  B a d a n ie  c z y n ­
n o śc io w e  ch o reg o  Łei/G<i. L e v i u :  B a d a n ia  p rz e m ia n y  m a te ry i  p rzy  . s ą -  
k o w a to śc i .  H e n i e :  L eczen ie  o s tK j  sapk i .  'J i} Jię n d r e i  c h  : W sp ra w ie  
zm ian  n a b ło n k o w y c h  w c h o r o b a c h K o ł ą d k a  u osośkózw'. E 1 o s e h  : R o ­
k o w a n ie  przy szczękośd isku ,  tężcu  n o w o ro d k ó w  i wogóle dzieoi  
z uw zg lęd if jep iem  rec^eo ia  su ro w icze g o  ®>k.).

Wyciąg ze „Sprawozdania tygodniowego o ruchu ludności 
m iasta  Krakowa".

W tygodn iu  6 (od d n ia  5/11 do 11/11) u r o d z i ł o  s i ę  dz iec i :  żyw o:
chł.  31, dz iew. 30; n ie ż y w o :  chł. 2, dz. 5. —  Z m a r ł o :  m i e j s c o w y c h :
męż. .23. kob. 2 1 ;  z a n i ie j j s jo w y c h : męż. 14, kob. 10.

'P r z y c z y n a  ś m i e r c i :  1) n ie d o s ta te c z n y  r o z w ó j : m ie j s c o w y c h  3, 
obcych  — . 2) g r t ó f f c a : m i e j - 7, oh. 9. IS') z a p a le n ie  p łu c :  miej.  9,
ob. 1. 4) d ław iec  i b ło n ic a :  miej.  — . ob. — . j aTO krz tus iee : mie j .  1,
ob. — . 6) o s p a :  miej. — , ob. — . 7) p ło ą i c a :  miej . 1, ob. — . 8) o d ra :
miej .  — , ob. — . 9) d u r  o s u tk o w y :  miej.  3, ob. — . 10) d u r  b rz u s z n y :  
miej-  i ob. 2. 11) c z g B w o n k a : miej.  — , ob. — . 124 c h o le r a  a zy a -
ty c k a :  miej.  c |10|o,.a  dz iec i :  m iej.  3, ob. i .  l4)jć ,ho-
le ia  s w o js k a :  mifej. —., ob. — . 15) gorączka  po ł j fgów a.  miej . — , ob. —  
16) zak a ż e n ie  p r z y ra n n e :  miej — , m a  3. 17) in n e  chorom^ z a k a ź n e :
m iej. , ob. . 18) c h o r o b y  p r zen ie s io n e  ze z w ie r z ą t :  miej . —, ob. —

19) k rw o tok  m o rg o w y :  miej . 1, ob. 1. 20) ch o ro b y  n a rz ą d u  k rą ż e n ia :
miej. 5, ob. 2. 2jli) n o w o tw o r y :  miej . 3, pb. 2. 22) inne  przyczyny  
ś-mierei n a lu r a ln ę j :  miej. 6. ob. 3. 23) śm ie rć  p r z y p a d k o w a :  miąj.
2, ob. —. 21) śmierć, g w a ł to w n a :  miej . — , ob. — . Razem: m iąjsro -
w ych  41, obcych  24.

R e d a k t o r  o d p o w i e d z i a l n y :  D r .  A u g u s t  K w a ś n i c k i .

Zapiski przemysłowo - lekarskie.
M ą ii d l .  (Ąllgem. Wiener med. Zeitnng 1904, Nr. 41) ż|t- i 

lecą w sp raw ach  gosEcowyoh l i i i i i i i e n t u m  n i o n t h o l i  c h l o r o f o r m
c o i t i p . ; % począ tku  -siini t\J. p a trza ł  na ten  ś rodek  sceptycznie, ja k  
na wie,ii inivr.li  nowych. ‘ Żaehwalanych przetworów fa rm aceu ty ­
cznych, dopóki o jego  zalgtjicli sam na -sobie się nie przekonał.  
Cierpiąc  mianowicie na bardzo dolegliwy gościec mięśniowy w r a ­
mieniu,  używał M. bez sk u tk u  ro zm aitych  wcierań, mięsienia  i ró ­
żuj eh Śrijflków wewnętrznych, a doznał ulgi dojarer.o od lecSSeilia 
zapomocą Im im entum  ‘■hloróformiatuin. J:u-ż po 5 czy fi wciorauiach 
/.nikły zupełnie  bole; jeszcze łatwiej znikały po nich naw ro ty  cier- 
pjie.iiia. O d tąd  przep isu je  M. ten śroflek z powodzeniem we wszy­
stk ich  p rzy p ad k ach  go$fc?v miraniowÓ^ti i stawowego, v. nerwóbo- 
lach, rwie knlszowe.i. przeciw lioipm przy zapa len iach  uchu, .i t. d. 
Dla trepiur ia  swego zdan ia  przytacza  M, między innymi 3 szcze­
gólnie  wybitne  spostrzeżenia:  1) Mężczyzna 52=letni cierpiał  przez 
6 tygodni na rwę kniszową po s tro tue  prawej,  k tó ra  nie u s tęp o -  
wala pplnimo na jrozm aitszych zab iegów , nie dozwalając  chorem u 
opuszczać łóżka, czyniąc go n iezd o ln . tn  ’do pracy  i odbiera j  ą S j  sen. 
lim ośmiu ili i iac los losowania  -1'in-im. m e n th . o/aor. i-.hory mógł wstać 
z łóżka,  po daiszy.n tygodniu  zupełn ie  wyzdrowiał.  C hory  35-le- 
tni, nie mogący z powodu gośćca mięśniowego chod-zię, zginąć się. 
i t. d. po pięciu dniach leczenia mógł już  jeździć na  kole. sS) Chora  
o '1-letiiia z powodu holów w toku  oeteomalacyi zmuS^ona leżeć 
w łóżku, doznaj Gflprzy leczeniu tym prze tw orem  takie j  przy najmniej 
ulga# że moz-e n iecn i  chodzić i żajmowTC się gospodarstwem  do- 
moweiii, S.

O z w a l c z a n i u  c i e r p i e ń  r s ^ i ż ą c z k o w y c l i  podaje  Dr. Lrnst , 
W e §j$ r JaMedisin. Woęf£wr*r%B&han »■Meiiico“ 1904, N r . H n  n a ­
stępu jące  uwagi.

Wj przec iw ieństw ie  do rozm aitych  leków pr-zfceiwji»eżftCzko-. 
wyoh, b ę d ą c y m  przeważtrio p rzetworami san ta lu ,  .stoi a r h o v i n a ,

• lek fetotnic nowy, Kro wytworzony piajęz. iiokądzenie difonylaminu 
z e s try f iku jącym  kwilsem tliymylbędkwinowym. Wege.r s tosował arlio- 
vinę napr-zócl wewnętrzn ie  3 j a z y  dnia  po 1— 2 — 3 k ap su łek  fi 0-25. 
Nigdy nie zauważył nieprzyjemnymi, skutków- ubocznych, w H e j & l  
gólnośći' nie skarżyli  się chorzy  na  Bjćrtife d o l e g l i t t ®  j .żołądkowe, 

i U de rza jącym  sku tk iem  fgikii liyło szybkio-rzn ikan ie  podmiotowyeli 
dolegliwości rkożączkow;cli,  u s tępow anie  pó k k i lk u  dniffedi bólu przy 
moczeniu i objawów (zapalnegó pwdi-aźuieniif pęcherza .  W ypływ ropny  
przem ieniał  się średnio  w ciągu dni 8 w śluzowy, a na jda le j- .po  
ll tygodn iach  nic zaw ie rał  już  dwoinek rzeżączkpwych. J^ s t to  s k u ­
tek gędny uwagi, k tó rego  ‘W., przy innych lekach nie u tysk iwał.  
W yleczen ie  os ta teczne  następowało  po dalszych 1 — 2 tygodniach 
przy w£?frzykiwainach protargólowych bteApowildań. Uównjj) ko­
rzystn ie  dział»lffefarlio,v.ina wKOTrpieniach rzęźaćżkowych u  kokiet  
pi'z\ r ó w n o ^ e s h e iń  zastosowaniu zwykłego leczenia miejsco>Yt:go. Szcze­
gólnie  dobgd były wyniki w począ tkach  zapa leń  pęclieńża. Podaw ana.  
B M jon j tęh  na p rzerost  gruozołu krokowego, użrwaj.ących sta le  ćie- 
wnika,  zda jc tó fę  a r l io r in a  dz ia łać .zapobiegaw czo

Zew nętrzn ie  stosowml W. a rhovinę  tylko w rzeżączce u  kob ie t  
i w białych upławacli ,  nie zawierających  d-woinek. KC?opki pochwowe 
po 0 '1  arłio ) iny ,  k i lka  razy dziennie  stosowanie, wywierały  wpływ 
bardzo  korzystny  na objawy podm iotowe i przedmiotowa. Jed n em  
telowem uznaje  W. arhoYiftę, w yrab ian ą  przez instytut, chemiczny 
D r a  Horowutza w B er l im e  N. 2A, za domsonały, a  s tosunkow o tani  
ś ro d e k  jprzeciwrzeżączkowy. Z.

-i-o 
m  g>> e« . N T3 M
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■ s i lC -W c 
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zc zdroju Stefana
O b a rd io  korzystnym  składzie chem icznym  i nader 
miłym smaku, poleca się jak o  woda krajow a 

i pamięci P. T. lekarzy polskich
opiece
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(Salicylan  bornylowy).  Tan ie  
w ciera n ie  we wszelakich  

R ie rp ien iac l i  g o ś e c o w  y o h  
(4Żysty lub, pó ł-na-pó ł  z oliwą). Szybko u sn w a  bole. j e s t  bezwonnyjłj 
Z zew n ętrzn ych  leków siilicylowyfish na jm n ie j  drażni ,  bo nie za- 
w ie ia  forpia ldshydu. jyic d z ia ła  ubocznie n a  żołądek, se rce, nerki .  
SzcżSgójnie .ąknteczny wo w iz a la k ic h  bolach g o ść c o w y c h  po za ­
ziębieniu , w n a p ad ac h  p o d o streg o  i p r z e w le k łe g o  g o ść c a  
s t a w o w e g o ,  m ię śn i  i ś c i ę g ’en.

i ,  ^  11 1 61* B f i ,  f R ł j t f  " -  w  poso czn icy ,  zaka-
żeniach p o ło g o w y c h  ( ta ­

kże Sytpobiegawczo), zap a len iu  w s ie r d z ia ,  czyra k a ch ,  w ą ­
g l ik u ,  p osoczn iczym  i w ie w ió r o w y m  g o śćc u  i t. d. —
j a k o  rozczyn do wlewani do Żył i 00 odbytn icy , ja k o  „ m a ść  
C r e d e g o “ do w cie rać .  W za p alen iu  m ie sz k o w e m  g a r d ła  i b ło ­
nicy ■podzlowa.nie rozozyncm (3 Ta*y dnia)  — W leczen iu  ran  
j a k o  ta b le tk i ,  rozczyu i proszek (3 części Collargolti , 97 części c u ­
k ru  mlecznego).

Kołaczyki po 0,05 i 0,25 C o lla rgo lu .

I t r o l  w ehorobuoh oczu i wenerycznych (wrzody weneryczne, wie wiór).

Próbki i p iśm ien n ic tw o  : 2 a

Chemische Fabrik von Heyden, Radebeul Drezno.

Dr. OTTONA GUGGENBERGA
ZAKŁAD WODOLECZNICZY

B R I X E N  a  d E i ś ł f e k  ( T y r o l  p o ł u d n i o w y ) .
o t w a r t y  p rzez ca ły  rok. Ł agod n e  z im y. S ezo n  w io s e n n y  i j e ­
s ie n n y  szcz egó ln ie  k o r z y s tn y .  Leczenie w o d ą ,  e le k try czn ośc ią ,  
m ięs ien ie ,  g im n a s ty k a  lecznicza ,  k ą p ie le  ś w ie t ln e  i s łoneczne ,  

lecz en ie  d y ete ty czn e  i te r e n o w e .  2-zu
P r o s p e k t y  r o z s y ł a  D y r e k e y a  Z a k ł a d u .

^  1902  V ' G .i S r e b r n y  ineila] wystawy.  Vyafciywt. 1902. «

Linimentum M entlio li Gliloroformiatum
compos. (Lin.  mentlioli  chlorof. eomp. a p te k a r z a  Pr.  Sedlaćka).

Mag*, farm. F ra n c isz k a  - S e d l a ć k a ,  a p t e k a r z a  w Kyjove (Gaya) na M o ra ­
wach, odpow iada  sw ym  sk ła dem  i c e n a  zupełn ie  w ym agan iom  ustawy, 
a  j e s t  z nakom itym  środkiem  w g o ś ć c u ,  d n i e ,  gośćcu m ięśniowym, w bo­
lesnych c ie rp ien iach  n a r z ą d u  słuchowego, w  nerw ow ych  bo lach  głowy 
i gośćcowym bolu zębów, przeciw zwiotczeniu mięśni  po w y tężającej  
p racy ,  d łu g ich  pochodach i w y c ieńcz a jących  chorobach,  w bolesnych  c ie r ­
p ien iach  nerw ów  n a  tle kiłowem. W  chorobach  żo łądkow ych  i kobiecych 
oddaje  li 11 im en tum  ja k o  w c ie ran ia  w zw iązku  z ok ładam i Prit: fi snitzow.sk i- 

m i znakom ite  usługi.

L i n i m e n t u m  m e n t l i o l i  c h l o r o f .  c o m p .  j e s t  p r a w n i e  
z a b e z p i e c z o n e  od na,ślad o w ań  znak iem  ochronnym , obok 
p odanym  i za reges trow aną  n a k r y w k ą  f laszek. Należy 
żądać  i zap isyw ać  zawsze w yraźnie  L i u i m .  m e n t h .  c h l o ­

r o f o r m .  coinpos. or ig. Fr .  8 ed lacka .  155

S k ł a d  g ł ó w n y  d l a  A u s t r o - W ę g i e r  prócz Czech, -Mo­
raw  i Ś lą sk a  B r u n o  R a a b e ,  W iedeń  V / l ,  handel  l e k ó w  
i chem ikal iów  en gros,  W e h rg a s se  1(>; d la  Czech,  Moraw 

i Ś lą s k a  M i l d e  &  R b s s l e r ,  handel  leków i chem ika l iów  en  gros w Pradze .  
Ą f r  C eny : W ie lk a  flaszka K. 2*40, m a ła  K. 1-20. — Z am ów ien ia pocztą w y  

sy ła  tię  na tychm iast. Mniej n iź  2 Haszki n ie  w ysy ła się.
— - Lekarze, utrzymujący aptekę domową, otrzymują 30«/o opustu. ■ ■■

iaujŁ5aiSłłlJsJ-

9  t

i. p w fp w ': W W W ?

i l
s I f f s f i M M

Tołeclina przez lek a rzy  na w szystk ie  choroby narza t lu  oddechowego. P r z y ­
rząd  do u ży tku  domowego „ T l i e n n o - \ ; l r i j i t o r “  nabyć  m ożna  w odpo­
wiednich  hand lach .  „ T h e r i m o l “  (fenylpropio lan  sodowy), je d y n y  producen t  
Dr. Thoodor  Sbliuchardt.  Gorlitz , Swodek w ypróbow any  przeciw gruźlicy  
p łu c  i k r tan i .  S ku teczne  w ziew an ia  „ T h erm io lu “ m ożna  w ykonać  tylko 
72 zapo ind?^W ,Therm o-V aria to ra“ .

Z i m o w a  w z i e w a l n i a :  L u s s i n p i e c o l o .
W y ja śn ie ń  udzie la :

Dr Tff lw.LŁlNM Inha la to r ium  - S y n d i k a t , W iedeń  IV. *tdusshaasstr . 10 .

8 N O R M A L N E  W O D Y  M IN E R A L N E
w e d łu g  p r z e p 's u

P r o f .  Dr .  W.  J A W O R S K I E G O  w K R A K O W I E .
(P rzeg ląd  L ekarsk i 1902. K linisch - T lierapeutische W oclienschrift 1902).

W y r a b i a  R z a d o w o  u p r a w n i o n a  f a b r y k a
CS R Z / \ C y  i C M Iv | U I ? S K I E Q O  w  K R A K O W I E

UA. św. G e r t r u d y  1. 4 (T e le fon  Nr. 227).
a) W od y n o r m a l n e :

Nr. W o d a  lecznicza hal. Nr. W o d a  lecznicza hal.

I Normalna flasz. 3A »■ 40 X W apniow a . . . flasz. 7< i. 40
II Alkaliczna słabsza » )) 30 XI Litowa . . . .  » y> 50
III Alkaliczna mocn. » 35 XII Jodowa słabsza . » » 50
IV Słona słabsza . » )) 35 XIII Jodowa mocniejsza 7. i 50
V Słona mocniejsza . » )) 40 XIV Bromowa, słabsza » 74 i- 40
VI Alkaliczno-slona » » 30 XV Bromowa mocn. » 72 I- 40

VII G lauberska mocn. )) )) 40 XVI Zelazista . . . .  » i  I- 40
VIII G lauberska słabsza » )) 30 XVII A rsenaw a . . .  » 7 .  i- 50
IX Magnowa- )) )) 40 XVIII Arseno-źelezista . » » 50

b) W od y o r g a n i c z n e  lecznicze:
A Q U A  A L C A L IN A  E E F E R Y E S C E N S  (rosea) fortior i m it ior . . po. 60 i 40  li.

O A L C IN A T A  „ „ . . „ 60  i 4-0 h.
„ M A U N E S IA E  C A R B .................................................................................„ 40  h.

Broszury podające skład i terapeutyczne s tosowanie  tychże wód przesyłamy na  żądanie  franku 151
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„ H Y G E A “  CHEM.-FARM. LABORATORYUM M. ZAHRADNIK,  APTEKARZ, ZŁOCZÓW.
Kapsu łk i lecznicze „ H Y G L A “

u zn an e  p rzez  Tow. le k a rsk ie  k ra k o w sk ie  za najlepsze i najtańsze
w p u d e lk a c h  o r y g in a ln y c h  po '5 0  i 100 szt.. oznaczonych 
sta-łemi cenam i, n a p e ł n i a n i  bals. kopaiw ow ym . kreosota- 
g m  ( „ H e y d e n 11), duota lem  ( , ,H e y d e n “), kggosotein. gono- 
rolem, g w a ja k o le m ,  b ro m k ie m  kam fory ,  ichtyolein; liba- 
nolein, mentolem, m orrhuo lem . olejem r y c y n o w y m ,  olej­
k iem  santałowym , te rp en ty n o w y m . Iterpinolem, tranem,i. w*)^? 
ciągiem paproci,  g ra n a tn  i jśzaruchą i w. innym i lekami.

U W A G A  : Aby uniknąć droższych, o wątpliwej jakości i dawce 
wyrobów, upraszam dodawać na rocoptach: „fabr. ZA H K A .O N IK  i u 
seat. orig“.

P i ś m i e n n i c t w o  i

Dziurkowane pastylki su b iim a to ie  „ZAHRADNIK11.
Zaletą  d z iu rkow anych  p as ty lek  j e s t :  bardzo ła tw a  

rozpuszczalność, dokładność dawek i tan iość .
P o u f n e  orzeczenie ko.misyi j j rzam yslow o- lekarsk ie i l  

„S twierdzono, 'że p as ty lk i  d z i u r k o w a n e  ze s tm lim atem  
M. Z A H R A D N I K A .  wy'rób pod k a ż d y m  w zględem  znako ­
mity. zn a le ić^ p o w in n y  powszechne zastosowanie w p ra k ty c e  
ch iru rg iczne j  i po łożn icze j11.

P roszę p rzep isyw ać  im żądaćętylko : 152

Pastilli Sublim ati perforati „ Z A H R A D N I K 11.
p r ó b k i  n a  ż ą d a n i e .

IPlEll POD „ZŁOTA
PIOTRA MIKOLASCHA ws LWOWIE

W yrab ia :

Syrup Sulfognajakolowy
i

Syrup Sulfoguajakolowy  
z Kola.

W d z ia ła lnośc i  zupełnie identyczny 
z S i ro l in ą  firm y H offm ann  L a  Roche 
wędlina o rzeczen ia  Kornisyi P r z e l  

B & s ł o w o  --Ib'karskie’ T o w a rz y s tw a  
Lekarsk iego  twe Lw ow ie .

0 5 0 %  t a ń s z y  od Siroliny. 
SyrapK u.lfoguajakcIow;, 

k osztu je  2‘00 K.
:Syrup Su lfogu ajakolow y  
z Kolą k osztu je  2-50 K. 

Wydaje się tylko na przepis lekarski.

Poleca: 
usta lonej s ła w y

W IN A  LE C Z N IC Z E

1

W ino  Chinowe, Chinnwo-że-
laziste, K stskarow e , Condu-
rango, Borówkowe, l ium bar-

„  barowfem P ćp fy n o w e .  CÓla,przez  D r a  K a r o l a  M i k o l a -  '
s e h a  p ierw j z e  w  A u s t r y i  Peptonowe. M a lag a ,  l o k a j
w r. 1870  w p r o w a d z o n e .  KS r y ; Iiaj le p s z y .

Zaopatrzone atestami pierwszorzędnych powag lekarsKicli i naukowych.

Główny skład wszystkich specyfików krajowych i zagranicznych. 
— o  -

Zupelpie  nietruj■•K?f.iRwiuzek b izm utu  7, b iałk iem. Pow ny  l e k  Ś c i ą g a ­
j ą c y  w cholerze swojskiej, biegunkach, ostrych i przewlekłych nieżytach 
je l i t  c ienkich i grubych, j a k o  łag odzący  l e k  o s ł a n i a j ą c y  i o d k w a ­
s z a j ą c y  we wrzodzie żołądka,  nadm iernej  kwasooie, n ies traw nośc i ,  n e r ­
wowych zaburzen iach  t r a w ie n ia  i zaburzen iach  żołądkowojeli towych u su­

cho tn ików .

P ew nie  działający ' lek nasenny  w d aw k ac h  0.5 do S,0 g. - Ł a tw y  w u ży ­
c iu ;  dz ia łania  ubocznego nie spos t rz egano .  —  G ajdo  dzia łania  równy w o ­
dnikowi chloralu, bez jego wad. • K apsułk i d o r m io lo w e  po 0,5 g.

Oreksyna Jodol Neuronal

7 u .D o kła d n e  p iśm ie n n ic tw o  ro z s y ła

K A L L E  & Cc. A'G, Biebrich.

R Q U/T, FER R O -C m C Eft „TERLIK“
(Nazwa i marka prawnie zastrzeżone!)

P r z e tw ó r  ź e la z o w o w a p n io w y ,  w y p ró b o w a n y  i za d o s k o n a ły  uznany p rz e z  w ie lu  pp. le k a rz y
l i r  1 .  «,) N ied o k r w is to ść ,  b łędnica , zm ian y  sz c z y tó w  płuc, k rz tu s iec  i k rzy w ica .
W s K a z a n i a :  gg O s ła b ien ia  po przebyciu  ciężkich chorób, po znacznych k rw o to k a ch  i b rak  łak n ien ia .

P rz e tw ó r  ten, o do b ry m  sm aku, ła two s traw ny ,  nie p su jący  zębów, działał n aw e t  w ty c h  p rzy p a d k ach ,  w k tó r y c h
inne  p rze tw o ry  żelaza Nawiodły lub  n ie  b y ły  znoszone.

Z ap isu je  K ię  w d o w olnych  ilŚ%Uxch. —  Klinikom i szpitalom ce lem  w yprom owania dos ta rcza  się b e z p ła tn i e !

73 G ł ó w n e  z a s t ę p s t w o  i j e d y n a  f a b r y k a :
Chem.-farni. Laboratorium STERN-APOTHEKE, Wien IV. Karolinengasse 32. 

^   —  -
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p  P A N D U K
w a R s z a w s .

PIERWSZA POLSKA FABRYKA PRZETWORÓW 
CHlEMICZNO-rARMACEUTYCZNYCH

POLECA

N AS T Ę P U J ĄCE  P R E P A R A T Y  W Y R O  BU WŁ AS N  EGO:

5  C“ *« ■ ■ ■ ■ » * «

A n tip y r in ,  s a lic y lic .
„ co ffe in . c i t r ic  

B ism u th u m  s u b g a ll ic .
„ jodg -a llic .

G u a ja c o l .  th io n a tu m  
B is m u th u m  tr ib ro m p h e n y lic .  
T a n n in u m  a lb u m in a t .

„ d ia c e t ic u m
M eth y le n u m  d i ta  u n ie .
T a n n im im  h e x a m e tl iy le n te tr a m in .  

B en z o n a p h to l

(Znane także pod nazwą) 
„ S a l i p y n n “
„ M ig r a e n in u
„ D e r m a to l0
„Airol0
„T hioeo l44
„ X e ro fo r in u

„ T a n n a lb in u
„ T a n n ig c n u
„Tannofo rm "
„T a im o p u i“

Reprezentacya i sprzedaż na Galicyę zach od n ią : 
Hartowny skład materyałów aptecznych
M.L. DOBROWOLSKIEGO Krakowie - - -
P . T .  P a n ó w  le k a r z y  u p r a s z a m  p r z y  z a p is y w a n iu  m o ic h  
w y r o b ó w  w  o r y g in a ln e m  o p a k o w a n iu  (p o  2 5 , 5 0  i lOO gr.)  

d o d a ć  m e  n a z w is k o  „ IV IA N D U K “ .

%  P . T .
m  w y r cV

Wino chinov/e z jelazem.
P r z e z  p o w a g i  l e k a r s k i e  po le cane  o z d r o ­

w i e ń c o m  i n i e d o k r e w n y m .  Z  p o w o d u  s w e g o  
d o b r e g o  s m a k u  u ż y w a n e  ch ę tn ie

m r  p rz e z  dz iec i i kob ie ty .
O dznac zono  k i lkak ro tn ie .  — P rz e s z ło  3 5 0 0  o rz e c z e ń  

l e k a r s k i c h .  ~~ N a zad u m o  p rz e sy ła m y  PP. lekarzom  hbuei-  
tu rę  i p róbk i . 21

J. Serravallo * 1 riest Barcala.

Liguor Ferrc-langani saccliarati 
Liqusr Ferro-Mangani peptanati

»M arka Helfenberg«

nowoczesne przetwory źeleziste łatwo strawne 
i smaku przyjemnego.

O ba p rze tw ór^  zawierają. 0 6 °/0 żelaza i o 0 '1 0  m a n g a n u  
w połączeniu  o rgan icznem , nie w yw ołu ją  zaparcia.

O gólne  uznan ie .  łB® 
G ł ó w n y  s k ł a d  dla Au s t r u - We g i e r :

3 . K R  E IM E L  ftptcKa pod O rłem , 
Wiedeń, XIV., Marzstrasse 49.

D o  n a b y c i a  w e  w s z y s t k i c h  a p t e k a c h .
51

Z SYNAPIZMY »AUSTRIA«
p o le c o n e  p rzez

11 S z a n o w n e  K r a k o w s k i e  T o w a r z y s t w o  l e k a r s k i e
w y ra b ia  167

S  DUSSELDORFSKA FABRYKA
K R A K Ó W  - Z W I E R Z Y N , E C .

„ W M  P unow i& ^eharse raczę, łaskaw ie po- 
leeać do użytku  te n  j e d y n y  w y ró b  k r a jo w y  

A  p o ls k i ,  lepszy i tańszy od w szelkkĄ  'Rigollotów 
A i  łUgollcióm zagr etniczny chu.

Laboratoryum ohem. farm. Eugeniusza 
Matuli, Radomyśl koło Tarnowa, pole- 
oajako znakomity środek dyetetyczny-

„STOM ACHIN"
który w zaburzeniach i o ł ą d k o wy o h  
działa znakomicie. Ułatwia trawienie, 

wzmacnia, zwiększa apetyt, etc.
\ "rab lam  'ojak! a to : «am Jako Stomaohl- 
Oum I i  dodatkiem  Ac I. oynam ilio. a to 0 .35. 
na 2 0 0  gramów. Sposób uzyola: 2— 3 razy dnia 
m ały kieliszek. — Cena małej flaszki 2 koron.
Całej 4  koron. — Do nabyoia w aptekaob. 
Próbki dla W W P P .  Lekarzy gratis I franco.

C h e m icz n a  f a b r y k a  
Dr. Fritz&Dr. S a c h sse
Sollenau, st. kolei południowej. ALBOFERYNA

K antor
W ien,  I.,

N aglergasse  21.

je s t  ła tw o  rozpuszczalnym , bez zupachn i Ornaku ś ro d k ie m  o d ży w c z y m  i w z m a c n ia ją c y m , zaw ierającym  żelazo i fostor o rgar ic/.nie w ysokodrobinow o z b ia łk iem  połączone.

 .--------------9 0 - 1 4 %  bia łka ,  O ' 6 S % ,  że laza ,  0 - 3 2 4 %  fos foru.  _____
Proszek alboferyny 50 grm. K. 2'GO, Kotaczyki-albuferynowe czyste 100 sz. k. 1'50, Kołaczyki-alboferynowe czekoladowe 100 sz. I(. 1'flO.

Alboforynę stosow ali k lin ic y ś c i 1 le k a rz e  p ry  w . z  d o s k o n a ły m  w y n ik ie m : w  n le d o k re  w n o śc i, w  b łę d n ic y , k rz y w ic y ,  z o łz a c h , n e u r a s t e n i i ,  b r a k u  ła k n ie n ia ,  n le s t r a -  5
w n o śc i, g ru ź l ic y ,  u t r a c ie  k rw i ,  c h o ro b a c h  ner«-k, u  o z d ro w ie ń c ó w  i u  k a rm ią c y c h . M

A lbofe ryna  p o b u d za  w znacznym stopniu łaknienie, podnosi ciężar ciała, wzmacnia układ nerw., jałowa, trwała. 166
P . P . l e k a r z o m  p r ó b k i  i l i t e r a t u r a  n a  ż ą d a n i e .

I  Do n a o y e ia  w e w s z y s tk ic h  a p te k a c h  i s k ła d a c h  a p te c z n y c h  |


