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Kilka uwag w sprawie klinicznego badania krwi.
Podał

Dr. Wincenty Czernecki,
d e m o n s t r a to r  k l in ik i  lekarsk ie j .

D otychczasow e, najwięcej w użyciu będące sposoby k l i ­
n i c z n e g o  badan ia  k rw i.  m a jące  za zadanie  w y k ry c ie  s to ­
pnia schorzenia , k tó re  powszechnie n a z y w am y  „n iedokrew no-  
ś e iąK, polegały na obliczaniu  liczby c ia łek  czerw onych , na 
oznaczaniu  ilości hem oglobiny p rzyrządem  F leisch la  lub Go- 
w ersa i na m ik roskopow ym  obrazie  k rw i.

Nie m ów iąc o ogólnych  w yn ik ac h ,  o trzy m an y ch  tymi 
sposobami badan ia ,  n a d m ien iam  tylko, że doprow adziły  one, 
j a k  w iem y, do usta len ia  2 typów  krwi w „n ied o k rew n o śe i11: 
je d n e g o ,  k tórego  cechą je s t  p raw id ło w a  lub n ieznacznie 
zmniejszona liczba c ia łek  czerw onych , a mniej lub  więcej 
zm niejszona ilość hem oglobiny tak ,  że w skaźn ik  je j  (index) 
wynosi m niej,  niż „ 1 “ , i drugiego, k tó ry  spostrzegam y w  nie- 
do k rew  nos o i ciężkiej z c h a ra k te ry s ty c z n y m  znacznym  spad ­
k iem  ciałek  czerw onych  i mniej s tosunkow o znacznym  spad­
k iem  ilości hem o g lo b in y , w sk u te k  czego w skaźn ik  dla po­
jed y n czeg o  c ia łk a  wynosi „ 1 “ lub n aw e t  j e s t  od jednostk i  
wyższym.

W  m iarę  postępu hem atologii sposoby te badan ia  w y­
d a ły  się zb y t  p ierw otnym i,  zaczęto więc bardz iej d o k ła d n ie  
b adać  k rew .

Z n an e m i są na tern polu bad a n ia  zachowania się b ia łka  
we k rw i (Jaksch),  ciężaru właściwego krw i,  zachow ania  się 
żelaza, sodu, potasu, fosforu chloru ( B ie r n a c k i1), tudzież 
ilości wody we k rw i (Andral Gavaret.  A rronet ,  Beąuerel,  
Etodier, S tintz ing, B iernacki),  przyczein. p row adząc badania 
równoległe, s ta rano  się dociec, o ile z zachow ania  się je ­
dnych  ilości możnaby w nioskow ać o zachow aniu  się innych .

W osta tn ich  czasach przeciw w yciągan iu  w niosków 
o s tan ie  k rw i z d o t y c h c z a s o w y c h  p r a k t y c z n y c h  
s p o s o b ó w  b a d a n i a ,  a zwłaszcza przeciw liemoglobino- 
metryi, pow sta ła  reakeya .  Dość p rzy toczyć pracę  B i e r n a ­
c k i e g o 2), k tó ry  odm aw ia  p raw a obyw ate ls tw a przyrządowi 
F le isch la  i tłum acząc się. d laczego w planie badania  krwi. 
proponow anym  przez au to ra ,  ‘ n iema m iejsca dla hemoglu- 
b inom etry i ,  w ypow iada zdan ie ,  że m usim y jej odmówić

‘) B i e r n a c k i :  U n te rsu ch . iibor che chem . B lu tbeschaff. Iiei 
t>*tb. in sb e so tid . bei a n a m isc h e n  Z u s ta m le n . Z r i ts c h r if t  fili' kl in.  Med. 
1894, S. 460.

*) B i e r n a c k i :  t ła m a to lo g isc h e  D iagnostik  iu d e r  p ra k tisc h e n  
M edicin . S am m liin g  k lm isc h e r  V o rtrag e  N r. Ht)6.

wszelkiej p rak tyczne j  wartości dla lekarza  (weil der  H am o- 
g lobinom ctrie  jeder  p r a k t i s c h e  W erth  fu r  den A rz t  abge- 
sprochen w erden  muss, str . 433). B i e r n a c k i  uw aża  ty lko  
w yn ik i h ig rem om etry i  za m ia rę  oceniania stanu  „n iedokre-  
wnośctM, zwłaszcza, że sposób ten badan ia ,  j a k o  dok ładny ,  
może w y k ry ć  ła two zm iany  n ieznaczne ,  ob jaw iające  się 
wodnistością krw i.

H ig re inom etrya  jes t ,  w edług  B i e r n a c k i e g o ,  konie-  
eznem uzupełnieniem daw nie jszych  sposoBów klinicznego b a ­
dan ia  k rw i i czyni j e  zdatuem i do zuży tkow ania  tam, 
gdzieby one sam e by ły  właściwie bez znaczenia („wo sie 
allein das tchcnd  eigentlich ohne Sinn witren11).

Między powodami, dlaczego au to r  uw aża sposób kolo­
ry m e t ry c z n y  za nieścisły, podaje  fak t ,  s tw ierdzony  także  
przez S tin tz inga i G um prech ta ,  a ob jaw ia jący  się tein, że 
we k rw i  ubogiej w  tlen. a  więc c iem nej,  s tw ie rdza  się spo­
sobem k o lo ry m e try c zn y m  większe ilości hem og lob iny ,  niż 
te ,  k tóre w prawidłowej k rw i się z n a jd u ją ,  g d y  znowu 
w jaśn ie jsze j  k rw i zna jdow ano niższe liczby, k tó reby  kazały  
rozpoznawać n iedokrew ność w tych  razach, w k tó ry ch  wła­
śnie je j  nie było.

Nic z liczenia zatem ciałek  czerw onych k r w i ,  nie 
z oznaczenia ilości hem oglobiny zapoinocą przyrządu  F le isch la  
może lekarz  n ab y ć  pojęcia o s tan ie  „n iedokrew noścD , lecz 
uciec się winien do h igrem om etry i .

Poniew aż zaś do oznaczan ia  ilości wody n ie ty lko  po­
trzeba więcej czasu, ale i czulej wagi do OOOOl grin.,  w y- 
daw aóby się wobec tego m  >glo, że lekarzow i p ra k ty c zn e m u  
o d eb raną  je s t  p rawie możność zbadan ia  k rw i w k ie ru n k u  
„n iedokrew nośc i“ . jeżeli dotąd używ ane sposoby: liczenie 
ciałek  czerw onych  kr wi  i oznaczanie hem oglobiny  nie p rzed­
s taw ia ją  tej wartości p rak ty c zn e j ,  k tó rą  im dotąd p rz y z n a ­
waliśmy.

A by rozstrzygnąć,  czy p rzy  użyciu sposobów, dotąd 
p rak ty c zn ie  używ anych ,  t. j .  czy z ilości c ia łek  czerw onych  
i z ilości hem oglobiny (oznaczonej p rzyrządem  Fleischla)  
bez metody h igrem om etrycznej  można powziąć w yobrażenie  
o stanie  k rw i danego osobnika, ocenić stopień i ty p  niodo- 
krewnośoi,  kontro low ać je j  przebieg i czy  z d rugiej s trony 
z ilości tych można wnioskow ać o ilości wody we k rw i.  
przedsięwziąłem, zachęcony przez Prof.  G 1 u z i ń s k i e g  o, 
szereg badań ,  p rowadzony w n as tępu jący  sposób:

W szeregu p rzypadków , czas dłuższy w k lin ice  pozo­
s ta jących . badałem  k re w  dotychczasow ym i sposobami, t,. j. 
obliczałem liczbę c ia łek  Czerwonych i b ia łych i ilość hemo­
globiny  ,sposobem Fleisch la .  obliczałem w skaźn ik  za b arw ie ­
nia każdego  ciałka [nazyw ając  p raw id łow ą ilość hem oglo­
b iny  ilość „ 1 “ ], a nadto  równocześn ie  oznaczałem  ilość wody 
we k rw i sposobem wagow ym .
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K rew  dy b ad a n ia  w tym  celu uzysk iw ałem  z ran k i  
w opuszce palca zapomocą kolca sprężynoiA&go, s ta ra jąc  się 
o ile możności, aby  k rew  sam a w y p ły w a ła  bez zbytn iego  
ucisku na palec.

Do obliczania ilości wody p rzy go tow yw ałem 'sob ie  dwa 
sz k ie łk a  zegarkow e wysuszone i odważona’;, na  je d n o  z nieb 
nabiera łem  około 1 grm. k rw i ,  a  po p rzy k ry c iu  drug iem  
szk ie łk iem  ważyłem natychm ias t .  N astępnie  suszytłem p rzy ­
najmniej przez 24  godzin nad  stężonym  H ^ S 0 4.

Po zważeniu pow tórnem  obliczałem odse tkow ą z a w a r ­
tość wody przez odpowiedni r ac h u n ek .  (Dok. nast.).

» ♦ *

II. Oddział te rapeu tyczny  pedyatrycznego  sz p i ta la  św. Olgi w Moskwie 
pod k ierunkiem  doc. Dr. A. K i s i e l a .

Przyczynek do kwestyi łuszczycy u dzieci.
Podał

Dr. Ludwik Mańkowski.

(Dokończenie.)

P rzypaaw {(i.  G. A l — n .  1. 4 la ta ,  p r zy ję ty  do sz p i ta la  d. 11/11. 
189‘J r. z p o w o d u  kiły; od ro k u  dferpi n a  k łyk c in y  w okol icy  'xżyc'- 
Dziad c h o ru je  n a  kile.

S t a n  o b e c n y :  WeWzt&ie ś red n ie .  Ogólny p rze ro s t  g ru czo łó w  
ch ło n n y ch .  Po sk ó rze  lew ego  i poczęści p raw ego  p r z e d ra m ie n ia  o s u tk a  
g u zk o w ar ta ; o p rócz  tego n a  łokciu  l e w y m  k i lka  g ru d ek ,  pok ry tych  
łu sz c z ą c y m  się nas k ó rk iem .  Po z a s to s o w a n iu  w e ie r a ń  s z a ru c h y  ó s u tk a  
zn ik n ę ła ,  g rudk i  n a  łokc iu  le w y m  zo s ta ły  i po dok7ad n io js \em  z b a d a ­
niu  o k aza ło  się, i e  po z e s k ro b a n iu  łu se k ,  p o k ry w a ją c y c h  grudki,  w y ­
stęp lę ą  k rope lk i  k rw i  Tym  sp o s o b e m  po w s ta ło  p rzy p u szc zen ie ,  że 
m a m y  tu jeszcze  do c z y n ien ia  i z łu szczycą ,  co p o tw ie r d z i ł . w e z w a n y  
s p e c y t n j j a  do cen t  Dr. L a n c .  Od tego c żas u  ch łop iec  zaCząt z a r w a ć  
ty ro jo d y n ę  od 1 .  do 4  pas ty le k  dziennie ,  k tó rych  w ciągu 72 dni 
w yżył  1G4. Ż a d n y c h  n ie p rz y je m n y c h  o b ja w ó w  n a s tę p o w y c h  nie z a u w a ­
żono.  P ie rw sz a  zrn iund w w y s y p c e  w y s tą p i ła  po 5 d n ia c h .  O p i ła m  
szpita l  2 5 ,V zupe łn ie  z d r o w y ;  n a  łokc .u  tylko W idniały p lam ki  b a r ­
w ikow e.  Chop-y przybTKł n a  w ad ze  950 gr. P o  2  m ies iąc ach  był  z b a ­
d a n y  w a m b u l a t ó r y u m : s tw ie rd z o n y  t r ą d - k  był nas tępstw em ^/zaży  wa- 
n ia  jo d k u  sodow ego ,  a  łu sz czy cy  n ie  zos ta ło  an i  ś ladu.

P rzy m d e k  7.ujE., S w  — w a ,  lat  11 licząć.ęi, p rzy ję ta  d n ia  27/X 
1900 r. C h u r u j e K d ; 2  lat . N a jp ie rw  w y s y p k a  p o ja w i ła  s ię  n a  s t ron ie  
w e w n ę trz n e j  s topy  p ra w e j .  C h o ra  p rz e d te n * ? M y s z e  by ła  zd ro w ą .  O b­
c ią ż e n ia  dziedz icznego  nie było.

S t a n  o b e c n y :  O dżyw ien ie  i rozw ój  fizyczny dobre ,  b ło n y  ślit- 
z(TOłt‘ coko lw iek  b lade.  N a  szyi po s t ro n y  lewej bl izna d ługośc i  5 cm.;  
tak aż  s a m a  b l izna  w pap t iw in ie  lewej. N a  k r a j z a c h  d u ż a  g r u b a  b la s z k a  
d ługośc i  lSftCrti’.. .szbrcikośfe, 7 erm; 2 b laszk i  w ie lkości  20  kop. po s t r o ­
n ie  w e w n ę t r z n e j  s topy  p raw ej .  Od p ie rw szego  d n ia  p o d a n o  chore j  ty ­
ro jo d y n ę  2 — 7 p as ty lek  dzienn ie .  Do d. 11/X1I w y ży ła  189 pas ty lek .  
Ż a d n y c h  u je m n y c h  o b ja w ó w  nie d ośw ia dczy ła .  W y s y p k a  pozos ta ła  bez 
zmiany*.: Od 6/XlI  zaczęła  z a ż y w a ć  rozczyu  a r s e n u  w d a w k a c h ,  s to ­
pn iow o  'zw iększanych od 2 do 1 L kropel,  2 razy. dz iennie .  Oprócz tego 
z a s to s o w a n o  c ias to  ^salicylowe, a od d. 21/XII m aść  Wilk r isonM  Pier­
w s z ą  ż m ia n ę  w w y sy p ce  z a u w a ż o n o  12/XII  D. ii/l 1901. c h o ra  wyśzJu. 

(żdąszpita la  z n ie z n a c z n y m i  tylko ś l a d a m i  w ysypki.
D 2U/VIII 1901 r. zo s ta ła  ;pję(yjęta do Szpitala  po raz drugi.  E'o- 

d ług  o p o w ia d a n ia  chore i  Jusz,czV,ęa w ys tą p i ła  z n o w u  przed d w o m a  
mieSirfearni.

S t a n  o b e c n y :  N a  krzyżach  2 b laszki  łu sz czycy  k r ą ż k o w a te j  
(psor. itm n m u la risr  wielkości ii kop. i 5 l ą ip .  M a leńk ie  łuReczki n a  ii, 

•% i 5 palcu  ręki lewuj i n a  I, 2 i f>; pfflcu p r a w e j ;  n iew ie lka  b la szk a  
(wielkości  grocbujAiia  łokciu l ew y m  i nad pięfją p raw ą .  Od 2 1 'VIII do 
d(> 2ofcja:Li0j;a K ż łw j i j Ja  l / i /ojod ynę po 1 — 6 pas ty lek  d z i e n n e j  i w y ­
ży ła  ich  ilGG. C h o ra  częs to  sk a rż y ła  się pa bole g łowy, p o łączone  z sil 
nem  Zaczerw ien /en iem  tw arzy .  Pie.rwsaM z m ia n ę  w w ysypce  sp o s t rz e ­
żono  15/X, t. j.  po 5-i d n iach  od poczeflku H z e n i a ;  polepszen ie  Szło

ba rd zo  p ow oln ie .  Od®?JU/X do 2t)/Xl s to s o w a n o  m ie jsco w o  rnś^ć Wil- 
k in sona ,  a l e / t a k ż e  bez w i d o t z n e j p p p r a w y .  Od 21/XI zaczę to  s to s o w a ć  
li rozczyn  c h r y s a ro b in y  w t r au m atycyn i# - ;  d. 27 /N I w y s tą p i ła  p m lw sz a  
m ie s ią c z k a ;  20/Xl, l. j. w 8 dn iu  od p o c z ą tk u  leczen ia  p ie rw sz a  zm ia n a  
w  w ysypce .  O d tąd  po lep szan ie  szło szybko. D. 15/1 1902 r. p a c y e n tk a  
o p u śc i ła  szp i ta l  z k ilku p la m k a m i  n a  k rzyżach ,  po k ry tem i  s ła b o  ł u ­
szczącym  się n a s k ó rk ie m .  D.BJT1I 1904 by ła  l /ad an a  w a m b u la to r y u m :  
w e d łu g  jej s łów  n a w r o t  ch o ro b y  n as tąp i ł  w m ies iąc  po w y jśc iu  ze 
s z p i ta la ;  o bgęm e blaszki łusZpzycy z rz a d s z a  roz rz uóone  po ca łem  ciele, 
n a  łydce  p raw ej  w postac i  łu sz czy cy  o b rą c z k o w a te j  (psoriasis orbicu, 
iaris). W ejrzen ie  chore j  n iez łe?  Nie leczy ła  się przgz ten czas. D. 22/X 
s t a n  bez zm iany .  Z a o rd y n o w a n o  m a ść  W ilk insopa .  Po tygodn iu  z a u w a ­
żono  z n a c z n e  p.oJepSsyeJiie. 1). 2pgXI w id n ia ły  ty lko  ślady  w y sypk i  w  p o ­
staci k i .ku  p jarnek, p o k u t y c h  c i e n iu tk ą  w a r s t e w k ą  łuszcząeegoółs ię  
n a s k ó rk a .

PrzypadiWZS^ J. I I — n ,  l iczy la t  7, p rzy ję ty  6/1 19018 r. C horu je  
od k ilku lat; w y w ia d ó w  żad n y ch ;  s ie ro ta .

S t a n  o b e c n y :  O d żyw ien ie  d o b re ;  nad  k o n iu sz k ie m  se rca
i n a d  tę tn icą  p łu c n ą  s ły szy  się wrazW z p ie rw szym  toriein s ła b iu tk i  
s z m e r  skur iSfywy. Sw™  ud erza  n ie reg u la rn ie ,  z p r z e s ta n k a m i .  W ykw ity  
łu sz czycy  ro z s ia n e  gęsto po ca iem  ciele i s ą  rozniaiffej w ie lkości ,  od 
g łów ki  szpilki do m o n e ty  20 kbń.;  w y k w ity  p o a |y w a B : i e n i u t l t a  w a r ­
s te w k a  łu szczącego  się n a s k ó rk a  Swiącl n iezn acz n y .  Od 6/1 do 16/li  
ch o ry  z a ż y w a ł  t y n m id y n ę  od J/t  pas ty lk i  do 8 d z ien n ie .  W yżył pas ty lek  
J5D. L e c z e n ie  to znos ił  dobrze  N a w e t  czasau j i  z n ik a ła  n ie reg u la r -  
ność  tę tna .  W y s y p k a  p o zo s ta ła  beu' zm iany .  Od 17/2  do 6/111 z a ż y w a ł  
a r s e n .  W y s y p k a  zn acz n ie  zb lad ła .  Od 10/111 zaczęto  jĘfejbowa.ć m ie j ­
s c o w o ;  n a  te w ą  rękę  D /0 m aść  s a l ic y lo w ą ;  nar pletry p ęd z lo w an ie  
p y ^ j -o z c z y n e m  c h r y s a ro b in y  w t r a u m a ty c y n ie .  I). 18 111 z a u w a ż o n o  
n ln e  łu sz czen ie  się n a s k ó rk a  n ie ty lk o  n a  m ie jscach  p ę d z lo w a n y c h  cliry- 
s a ro b in ą ,  a le  i na nie  p ę d z lo w a n y c h .  Po lepszen ie  szło da le j ,  a le  nie 
m o ż n a  był o z a u w a ż y ć  wielk iej  ró żm ćy  m iędzy  dz ia łan iem  e l i ry sam b i i iy  
a  maści  sa l ic y low ej .  Od 24/111 n a k ła d a n o  n a  p r a w ą  nogę o p as k ę  z w a ­
ze l ina ,  n a  lew ą — z m a ś c ią  sa l ic y lo w ą .  Po lepszen ie  Ubyło w idoczne,  
a le  bez w i e l k i e j . x<’)żnicy  m ięd zy  j e d n ą  n o g ą  a  d rugą .  C h o ry  w y szed ł  
ze sz p i ta la  16£? 1901-1 r. W y sy p k a  zos ta ła .  a le  w n i e z n a c z n e j  sile.

1’rzypafiĄk .9. A. Ł — n a ,  g le tn ia  przyjęta, 6 / VIII 1904 r. Od 
roku  m m e j ą  łu sz czące  się g rudk i  n a  k o la n a c h ,  a  od m ies iąc a  r o z rz u ­
cone  po ca łem  ciele. D o tychczas  by ła  zd row ą.  Rodz ice zffpowi.

S t a n  o b e c n y :  O d żyw ien ie  dobre .  N a  k o ń c z y n a c h ,  głowie,  
a  poczęści n a  tu łowiu  i tw arzy  rozrzucbńfeł, w y k w ity  łu sz czycy  rozm ai  
tej w ie lkości ,  od g łów ki od szpilki do o kop. m ie d z ian y ch .  C h o ra  p rz e ­
leża ła  w sz p i ta lu  17 dni .  w y ży ła  3L p a s ty le k  ly ro jodyny .  L eezen ie  
zn o s i ła  dobrze .  Z n n a u  ża d n y c h  w W y s y p B  nie sp o s t rz e ż o n o  O p u śc i ła  
S^pital*'£.-$ VIII  bez  po lepszen ia .  Dalsze iej kłSy m e s ą  w iadom e.

P rzypadek H f1). C h łop iec  7 Ipńii, c b o r i i je -o d  6 la t .
S t a n  o b e c n y :  O d żyw ien ie  ś redn ie .  W yk w ity  łu sz czycy  ro z ­

rzu co n e  po c a łem  ciele, a p rz e w a ż n ie  n a  p łacach  i w okolicy  wielkiclj  
s t a w ó w  po s t ro n ie  zew n ę trzn e j .  Kiedy w szy s tk ie  ś f ln L i .  k tó rych  uży- 
wairaj  zaw iod ły ,  zaszczep iono  im jed n e j  g ru d ce  golem  lewej  o spę  8 
uk łuc iam i.  G ru d k a  la oczyśc i ła  się z lugsk  n a s k ó rk a  i n a w e t  t r o c h ę  
zm n ie jsz y ła  się , ale j e d n o c z e ś n ie  po jaw i ły  się now e  w y k w i ty  luszezY cy  
na  p lććaek .

Do 10 wyżej opisanych p rzypadków  łuszczycy  można 
dódać jssr-cze 7, spóśtrzęglriiycli w am bu la to ry  um. o k tó ry ch  
z n a jd u ją  się dokładniejszfe nota tk i

P rzypadek 11. A. F n a ,  Ucząca S*/3 lat. O dżyw ięn ie  i rozwój 
dobre .  C horu je  od. latJNg;) w y s y p k a  czasam i  na  pew ien  /czap  zn ika .  
W yk w ity  p r zew ażn ie  u sa d o w i ły  się n a  łokciach  i k o la n a c h .

P rzypadek  f(2 R. Cz w. liczy la t  13 ’/, . O dżyw ien ie  d o b r B  C h ło ­
piec gzuje się zupełu i tp  zd row ym . W y sy p k a  i s tn ie je  od 1/2 roku .  W y ­
kw ity  u m ie jsc o w io n e  na s k o n ie  z e w n ę trz n e j  kończyn  górnych ,  p rze ­
w a ż n ie  około  łokci.

P rzypadek  Pi. T  l)— n, Hc»y la t  7. ZaWsZe był zd ro w y m . O bcią ­
żen ia  dz iedzicznego  ż adnego  Od roku p o jaw i ła  się w ysypka  n a  k o la ­
n ach .  na  każdem  po ki l ka b laszek  ł t iS z 0 y a y (  na  lewom w i e " e j : j e d n a  
blas-żka? ira łokciu lew ym . BJuy ten czas c h c S f t t e c z y ł  się bez s kut ku.

3  O ryg ina łu  h i s to r y / c j i ó r o b y  njfe zn a la z łe m ,  ko rzy s tam  z Opisu, 
p o danego  w „ S p r a w o z d a n iu -1 z roku  1898.



P rzypadekyt-i. K - w a ,  l iczący  la t  10. O d ży w ien ie  d obre .  W y ­
kw i ty  łu sz czycy  ro z s ia n e  po c a lem  ciele,  p r z e w a ż n ie  po s t ro n ie  ze­
w n ę t r z n e j  kończyn .  Z a leco n o  ty ro jo d y n ę .  C h o ra  u s u n ę ł a  z pod  u 5 j  . 
s e rw a ty i .

P rzyp a d ek  J5. A. B — w, la t  13 C horu je  od l l lS  roku .  W ykw ity  
u m ie jsc o w io n o  p rz e w a ż n ie  n a  ko ń czy n ac h ,  o sob l iw ie  d u ż o  ich w o k o ­
l icach  g rzb ie to w y ch  rąk .  N ie z n a c z n y  św ią d .  P o le c o n o :  m ie jsco w o  c ia s to  
sa l icy low e,  w e w n ą t r z  p łyn F o w le ra .  W ciągu 7 tygodni  nie  n a s tą p i ło  
ż a d n e  polepszenie .

P rzypadek 16. P. M— w, la t  13. Od od 4  la t  n a  ko lan ie  lew em  
g r u b a  b la s z k a  łuszczycy .  Ż a d n y c h  ś la d ó w  kiły.

P rzypadek 17. L. M— w a ,  la l  12. Pod k o la n e m  p ra w e m  p lam a 
b a rw ik o w a .  N a  p r a w e m  ko lan ie  3 b laszk i ,  n a  l ew em  je d n a .  C h o ro b a  
c iągn ie  się j u ż  od 7 lat. P rz e d te m  b y w a ły  w y k w ity  i p a  ło k c ia c h ;  n a  
tu ło w iu  i n a  tw a rz y  n igdy  icii n ie  było. C z asam i  p o ja w ia ł  się św iąd .  
O d żyw ien ie  dobrug ,  w ogóle  czu je  się z u p e łn ie  zd ro w ą .  O b ja w ó w  n e r w o ­
wych żadnyc t i .  czadam i tylko b y w a ją  bole g łow y.  Ojciec d o s ta ł  pomie- 

ĘSzahia. u m a r ł  n a  w a d a  se rca .  M a tka  i j e d n a  s io s t ra  b a rd zo  n e rw o w e .  
D ruga  s io s t ra  zd ro w a .  Ciężkich c ho rób  n e rw o w y c h  w rodz in ie ,  z w y ­
j ą tk ie m  ojca,  nie było. Leczy się j u z  p rzesz ło  rok  ro z m a i ty m i  ś ro d k a m i  
z e w n ę trz n y m i  bez s^Ćż-ególnego w y n ik u .

Rozporządzałem  zatem 17 p rz y p a d k am i łuszczycy. 
W szy s tk ie  te p rzy p a d k i  należały  do rzędu  ta k  zw anej łu ­
szczycy „p raw id łow ej1' podług  terminolTOii A n d r y e g o .  
Szczególnych zboczeń lub p rzypadków  mało typow ych  ■ -  
nie stwierdziłem.

W  7 p rzy p a d k ach  w y sy p k a  by ła  bardzo ograniczona 
i za jm ow ała  okolicę jed n eg o  lub k i lk u  stawów. W  8 p r z y ­
p adkach  rozpoczęła się na  k o ń czynach ,  a nas tępnie  rozsze­
rzy ła  się w m nie jszym  lub v7iększym  stopniu po tca lem  ciele. 
W  2 p rzy p a d k ach  w y sy p k a  za jm ow ała  tułów, k o ń cz y n y  zaś 
zostały wolne. W  p rzy p a d k u  op isanym  pod 1, 7 b laszki łu ­
szczycy doszły do niezwykłyc-h rozmiarów i w tym że sa­
m ym  p rzy p a d k u  spostrzegaliśm y j e d y n y  raz formę obrą­
czkow a (p s o r ia s is  o rb ic u la r is ) .  W ogóle  p rzy p a d ek  ten w y­
rodniał s i ę 'u p o rc z y w y m  przebiegiem  i z t rudnośc ią  poddawał 
się leczeniu.

W  połowie w szys tk ich  p rz y p a d k ó w  można było zauw a­
żyć w m nie jszym  lub w iększym  stopniu św iąd . Chorzy 
zglafezałi się do szpitala nie wcześniej, j a k  po roku  od po­
cz ą tk u  choroby; ty lko  w 5 p rz y p a d k a c h  chorzy  przybyli 
w k i lk a  miesięcy lub naw et tygodni po s tw ierdzeniu  cho­
roby.

Co się tyczy  w ieku , w k tó ry m  choroba się zaczynała,  
to od 1 do 5 la t  było p rzy p a d k ó w  4; od 5— 10 lat —  11; 
wyżej od lat 10— 2 p rzypadk i.  Dziedziczności i rodzinnej 
skłonności nie zauw aży liśm y  ani razu. T ak ż e  ani razu nie 
udało nam  się wykaztfć ja k ic h k o lw ie k  p rzyczyn , m ogących  
w yw ołać w y k w ity  w łuszczycy.

W  p rz y p a d k u  7, w czasie zn ik a n ia  w ysypk i,  pojawiła 
się u chorej po raz pierwszy m iesiączka; niemniej polepsze­
nie szło dalej.

P raw ie  we w szystk ich  p rzy p a d k ach  ogólne wejrzenie ', 
i o d ży w ie r ie  by ły  dobre;  ty lko  w p rz y p a d k u  4, gdzie była 
i cukrzyca ,L odżyw ien ie  było bardzo upośledzone; a w p rzy ­
p ad k u  7 nadto  s i lny  rozrost tk a n k i  tłuszczowej. T o w arzy ­
szy ły  łuszczycy  w naszych  p rzy p a d k ach  jeden raafcfiukrzyca. 
i jeden  raz k 'a .  W  obu razach  nie można było zauw ażyć  
jak iegoś zw iązku  p rzyczynow ego między wspólistniejącemi 
chorobami. W  p rzy p a d k u  5 pgfecz l u s s ^ y c y  na tułowiu 
by ła  je szcze p ryszczyca  (eczema) na- tw arzy ; ta  osta tn ia  po­
wstała  p raw dopodobnie  nas tępow e w sk u te k  św iądu  i d ra ­
pania.

8 K w ie tn ia  1905.

Pozostaje nam  jeszcze powiedzieć k i lk a  słów JE! lecze­
niu łuszczycy. W  szpitalu św. Olgi stosowano zewnętrznie: 
1 %  ciasto salicylowe, maść W ilk insona ,  .1 °/0— 5°/0 rozezyn 
cb ry sa ro b in y  w t r a u m a ty c y n ie , wreszcie kąpiele  na  ‘29° 
W ew nątrz  polecano arsen ifgyro jodynę .  T y ro jo d y n ę  stoso­
wano system atyczn ie  od roku  1895- C horym  przycbodnim  
zw ykle  jej nie zapisywano. N a 10 s ta łych  chorych w 8 p rzy­
pad k a ch  zastosowano tyro jodynę .  W 2 p rzypadkach  sku tek  
byl u je m n y ,  wiS""—  niepew ny, w 4 —  w y sy p k a  znikła 
na  d łuższy przeciąg*, czasu. T a k  n. p. w p rzypadku  2 pa- 
cy e n t  jeszcze w ciągu 1 r. i 3 m po wyjśc iu  ze szpitala 
byl zupełnię/ zdrow y. W p rzypadku  8 pacyent,ka dotychczas 
je s t  jeszcze z d r o w ^  t. j.  n aw ro tu  choroby nie było w cifem 
5 lat. T a k  długi przeciąg- ezasu pozwala na przypuszczenie? 
że w tym p rzy p a d k u  mogło lifrstąpić stałe wyleczenie. Ro 
chociaż op:sane są p rzy p ad k i  naw ro tu  po dłuższym  jeszcze 
p rzeciągu  cz;Hu; to j(et lnak w każ d y m  razie podobnet.-,przy­
padki są w ielką  rzadkością . N asu w a się pytanie, j a k i  wpływ 
miało leezt nie. ty ro jp d y n ą ?  Odpowiedzieć* ASI to py tan ie  
bardzo  trudno, a naw e t  n terrłoźebnie ; osobliwie jeżeli zesta­
wi my z tym p rzy p a d k iem  p rzy p a d ek  5, w k tó rym  ehpra 
b ra ła  ty lko  kąpiele na 29°, a n i e m n ®  nastąpiło  stałe wy- 
Iw zei ifęSgdy* w ciągu lal| 4 obora nie miała nawrotu

Co się tyczv  innych  leków, s tosowanych w szpitalu 
na luszCzyeęa to sk u tk i  iodi działania by ły  niepewne.

Kończąc. m oją  pracę, powtarzam, że celem je j  n ie było 
szczegółowe roztrząsanie kw esty i  lasżezyćy  u dzieci; chciałem 
ty lko  na podstawie m ateryułu  szpitala^św. Olgi wyświetlić 
n iek tó re  s tronv tej sp raw y  >ehorobowej.

.  o .

III. Spostrzeżenia z praktyki lekarskiej. 

Marskość wątroby i częste moczenie (pollakiurya).
Podał

l ) r .  m e d .  W a s s e r t h a l  (Karlsbad).

P. W.. l a t  48, silnej b u d o w y  c i a ł ^ r ź l e  o d żyw iony ,  ska rż js fs ię  na  
ucirfi l iwe parc ie  n a  moEj, k tó re  z m u s z a  chorego do o d d a w a n ia  go co 
<!0 — 80 m i n u t ;  na jb a rd z ie j  zaj?; m u d o k n ć ż a  w n n jy ,  p rzyczyni w y s t ę ­
puje  n ag le  i p o t ę g u j e c i e  do tego stfipnia, że pa.eyent an i  chwili  po ­
w s t r z y m a ć  się n i e . jn o ż e  i często Oddaję m ocz pod ,"siebie. W uk ładz ie  
n e rw o w y m  pacyen t  nic w y k azu je  zm ian  irlJdnych; z a u w a ż y ł  tylkoj:ż®\ 
r azem  zuogólne iu  o s la b i tn je m  dy pew nego  s to p n ia ,  w ys tą p i ł  zanik  
energii  płciowej.  O d ru ch y  prawiutowe,,!  chód z zafliknidremi oczymU 
pew ny, s i ła  w cUeróa d obra .  W ą t ro b a  się wyćfcuwa n a  3 palce poniżej 
ł nku  Robrowego, je s t  tw a rd a ,  t rochę  b o le s n a  przy ucisku.  Hler3ziona 
n ieco p o w ię k s z a n a ,  in aca ln a .  Ostf tatiiwaiiie i o p u k iw a n ie  n a r z ą d ó w  w e ­
w n ę t rz n y c h  da je  wynik  u jem ny .  Pow ażn ie jszy ch  z m ia n  m iażd ży co w y c h  
brak .  Lffij za k a ż e n ia  k iłow ego  p a cy en t  się nie  p rzy zn a je ,  nie p rzeb y w a ł  
też i in n y c h  cho rób  w en ery c z n y c h  D aw nie j  n a d u ż y w a ł  w jjskóku .  Od 
lal trzech j r źd z i  do K a r lsb a d u  z p o w o d u  c ie rp ie n ia  w ą t r o b y ;  do leg l i ­
wości  pęch e rzo w e  w y s tą p i ły  prze^ztó^od 2 lat P a c y e n t  p rzes ta ł  pić 
w zupe łnośc i  od k ilku la t ;  u ż y w a  tylko p o k a r m ó w  n i i jd rażn iącyeh ,  p rz e ­
w a ż n ie  m leka ,  p o t r a w  inącżoych ,  j a r z y n  i n iew ie lk m h  d o ś ć  inięsa. Po 
za  uczuc iem  o s ła b ie n ia  n a jbardz ie j  d o k u c z a  c h o re m u  bezsenność ,  spo 
w o d o w a n a  b ezp o ś re d n io  przez zby t  częs te  parcie  n a  mocz,  k tóre  z m u ­
sz a  cho rego  do ciągłego z ry w a n ia  się. K ażd o razo w o  o d d a je  50 — GO 
grm . m52zu.

C hory  zhżyWał bez sk u tk u  różne leki:  w ceJSch r o z p o z n a ­
w czyc h  k i lk a k ro tn ie  p o d d a w a ł  się w z ie rn ik o w a n iu  Bftchłjrzu; w ynik  
b a d a n i a  miejsc.ovregqj.byl zaws/.e  ujemny,-  Brom  i cl i lora l  nie  p rzyn ios ły  
c h o re m u  żadne j  u lg i;  na jw ięk sze  d z ia łan ie  w y w ie ra  c iep ła  kąpiel ,•,w ie ­
czorem  przed pójśc iem do /ó zh a ,  k tó ra  z a p e w n ia  c h o r e m u  2 — 3 ko-y  
d z in n y  sppęzyiitih'.'," '

M ® i  jes t  zupełni)?, czysty, p rze jrzysty ,  o sad  b a rd zo  ską py ,  nie 
z a w ie ra  mepra.widłowiych sk tadi  ików k o m ó rk o w y c h  i k rys ta l iczn y ch .  
Cliemi#pfiie z a ś  j e s t  w o lny  o d ^ k ła d n n T ó w  pato log icznych ,  tn d y k a n  
'zw iększony .  i lość d o b o w a  m oczu '  2 0 0 0 —2300  grm . (przy  (nćiu wód).

B a dan ie  n a r z ą d ó w  płc iowych nie  duło, ż adnego  wy n i k u ;  p rzy  
w z ie rn ik o w a n iu  p ęc h e rz a  nie g ą u w a ż o n o  nic n iep raw id łow ego . .  Gruczoł
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k ro k o w y  nie  w y k a z u je  z m ia n  an ,  przy  o b m a c y w a n iu  , arii p rzy  w z ie r ­
n ik o w a n iu .  K rw aw n iczy ch  ży lak ó w  t a k i e  brak.

Poji inność  p ęch e rza  d la  r o z c ty ó ó w  n ie d ra ż n ią e y c b  ('Wkida b o ro ­
w a)  zhpel.lit! p ra w id ło w a ,  c ho ry  znosi  bez p a rc ia  2 — SV strzykawki po 
160 f i ią inów  bez uprzedn iego  'zuieczuleriia m ie jscow ego .

'  czem wiec m am y do czyn ien ia  u naszego chorego??, 
P rz y  zupełnie czystym  moczu i przy b raku  w idocznych  
zm ian w pęcherzu nadm iern ie  częste pakcie ' 'na mocz (polla- 
kiuryn .). C z y - możemy przy [uiszczać w naszym  p rzypadku  
t. zw aną d razbw ość pęcherza (Reizblanejgtirv itable bladdei')? 
W szy s tk ie  objawy w zupełności odpow iada ją  temu pojęciu 
chorobowemu.

Uderza nas  ty lko  fak t.  że paCjffint, znosi bez dolegji- 
wośoi i bez parc ia  k i lk a se t  ent. sześć, obcego płytom.

Zadałem  sobie py tan ie ,  rary śnie k w as  węglowy wody 
m ineralnej przy  użyciu  wód. przechodzący do moąjfu, n a ­
daje  temu osta tniemu własnośęi di ażniących . O kazu je  się 
j e d n a k ,  że pacfuent w domu, i ld z ie  nie używ a naw et wody 
sodowej? ma się r&czej znacznie  gorzej, anffiilj w K arlsbadzie .
W  p rzerw ach  k i lk u d n io w y c h  w [)iciu rów nież  nie nas tępuje  
ż adna  zm iana na lepsze.

J a k ą  je s t  w naszym  p rzy p a d k u  etyplogia częstego 
moczenia?

P iyerost nejtek p r z y , m arskości w ątroby , opi-airy n ie ­
d aw no  przez M o l l a r d a ,  jako  onjaw  cząs tkow y tego c ie r­
pienia. w naszym  p rz y p a d k u  nie może być b ran y  pod roz­
wagę, gdyż  przy n iewielkiej ilości moczu iBriJ>y] nic usp ra­
wiedliw a.t Częątego moczenia.

Zależy m a !s ię  rozumieć ofl osobistego zapatryw an ia ,  
czy w dan y m  p rz e p a d k u  mówić będziem y o drażli wości pę­
cherza,  czy  też o ezęstem moczeniu

W o b e c  b ra k u  d a jąc y ch  się w y k az ać  zm ian miejsco­
w ych  należałoby  przy rozpoznawczem rsEaniczkowaniu wziąć 
pod uw agę  w iąd rdzenia  jerises tabeticjues), syringom yelię ,  
oraz początkow y okęęs ygruźliey pęcherza, k tó ra  w pR;zątku, 
k ie d y  mocz je s t  jeszcze zupełnie czysty ,  może, wywołać 
częste i bolesne?**parcie n a  mocz. B rak  w szelkich  objawów  
ze s trony  narządu  nerw ow ego i względnie, d tugD czks  t r w a ­
nia Cierpienia, d a ją  nam  pewiieg(3| s topnia możność w yk lu  
czenia wyżej w zm iankow anych  spraw  chorobowych.

Ogólnie znane k rw a w ie n ia  wewnętrzne, spostrzegane 
przy m arskości w ątroby , m ogłyby  w dan y m  razie mieć zna­
czenie etyolojżiczne, o ileby tak ie  k rw aw ien ie j- lub  choćby- 
ty lko  przekrw ien ie  miało m iejsce w pęcherzu. U naszego 
chorego mocz n igdy  nie był k rw a w y  i błona śluzowa p ęche­
rza  okaza ła  się przy b ad a n iu  p raw id łow ą; m usim y zatem 
szukać  gdzieindziej zw iązku  przyczynow ego, o ile takow y 
wogam zachodzi.

Nie możemiy.' pom inąć jedn«go  ważnego s/.ez«gółu, m ia ­
nowicie. że pojemnośdapęcherza dla- wody borowej jest zna- , 
Cznie większa, aniżeli d la w ła s n e ©  mfićzu. Dlac^feSożby pa- i 
c y e n t  nie m ia l^ u o s ić  bez dolegliwości równie wielkiej ilJSci 
moczu, tern bardz ie j,  że na  pewnOji w łasny  inAfiz znacznie ' 
wolniej wypełnia^pęcherz, aniżeb ja k 'k o lw iek b ąd ź só b c y  płyn, 
n^ayet 'przy na jbardz ie j  ostrożnem i um ie ję tnem  obchodzeniu 
się ze, szprthęką.

T rzeba  więc z konieczności p rzypuścić,  że sam  mocz 
zawiera ja k o w e ś  drażn iące  s k ł a d n ik i , k tó ry ch  b r a k  w roz- 
czynie kwa.su borowego. W  rzeczyrsSimej ta k a  własność mo­
czu znaną  je s t  odd aw n a  w  p iśm iennictw ie : E t h e r i d g e ,  
K r a u s ,  G o r v i t s c h  i inni spostrzegali p rzy p a d k i ,  w k tó ­
rych  ob jaw y  podrażnien ia ,  szły równolegle ze stężeniem mo­
czu i zaw artośc ią  soli moczowych.

C h e v a l i e r  opisał k i lk a  p rzy p ad k ó w , w k tó ry c h  cho­
r y c h  długi czas leczono na n ieży t pęcherza  zupełnie bez 
s k u tk u  i dopiero, gdy  au tor  po rozpoznaniu przH-,z"liy po­
s ta ra ł  się zmienić stęaęi.ie moczu przez zastosowanie odpo­
wiedniej dy e ty  i przez- rozwodnienie,.,  udało mu się usunąć 
m ęczącą i uciążliwą częstość moczenia. B r o w n  n iedaw no  
potwierdził w k i lk u  p rz y p a d k a c h  doświadczenie C h e  T a ­
l i  e r  a. J a n  e t  zauw aży ł rów n ież ,  że u n iek tó rych  osób, 
k tóre nawet prz.yjl bardzo niewielkiem w ypełnieniu  pęcherza

moczem odczuwały  silne parcie, w prow adzenie  k i lk a se t  ctn. 
sześe. rozczynu n iedrażn iąeego  nie wyw oływ ało  podrażniania .

To dziwne i n ie jednakow e zachowanie się pęcherza 
wobec różnego rodzaju  zawartości uważa J a  n e t  za pew ny  
objaw  częstego moczenia na tle psychopatyczne.m (pollakhi- 
rie psychopafhique przytocz, w edług  K r a u s a ) .

B y ć  może, że i tak ie  p rzypadk i  d a ły b y  się inaczej 
ilómaczyć, a m ianowicie: że z je d n e j  s tro iły  błona śluzowa 
pęęberza. nie schorzała  miejscowo, w y k az u je  .w ysoką  tole- 
rancyę  dla. p łynów  n iedrażn iących ,  z d rugie j nietolci 'ancvę 
dla moczu o własnościach drażn iących .

D otychczas  w iem y. Ż£; k w a s  moczowy i k w as  szcza­
wiów,' powodować mogą częste mjocŁynio; dalsza  obse rw acya  
w ykaże ,  czy i inne i j a k i e  m ianowicie sk ładn ik i  moczu w y­
wołać mogą tenże, sku tek .

Z  powodów odemnie. niezależnych mocz naszego pa- 
cy^n ta  nic mógł bj^ć p o d d an y m  w szechstronnem u rozbio­
rowi] Lyłob' j e d n a k  bardzo pożądane, żeby zwrócono uw agę 
w tym k ie ru n k u  i w ykazano  dośw iadczalnie ,  czy sk ła d n ik i  
moczu, o k tó ry c h  w iem y, że w y s tę p u ją  przy chorobach wą- 
tix>by w ilości zwiększonej,  m o g ą  w yw ołać  podrażnienie  
b łony śluzowej pęcherza.

Nie. jest niepra wdopcidohnem , ze-, am oniak  ( W e  i l i ­
t r a  u d ) ,  kw as m lekow y (FleischmiTphsaure. S t a d e I- 
m a n n ,  N o 0 r <1 e n) i r ia la  arom atyczne ,  k tó re  w y s tęp u ją  
w zwiększonej ilości w moczu w m arskości w ątroby , mogą 
spO w odow S  podrażnien ie  pęcherza , szczególnie u osób źle 
odżyw ionych  i wrażliwffęh.

W dostępnem  mi p iśm iennictw ie nie znalazłem odpo­
w iednich  opisów; p y ta n i iS je d n a k  nie je s t ,  zda je  mi się, nie­
uzasadnione, szczególnie wobec prawie dyam etra lne j  różnicy 
zdań  i poglądów na istotę t. zw. pęcherza drażliwego (Reizblase).

Piśmiennictwo. K r a u s :  L a  p o l la k iu n e  uriępuĆ („A nn. d. mai.  d. 
org. g e n i to -u r in .“ T. XV, 1597. — G u y o n :  DK K rankh .  ri. H a rnw ege .  
Wn d . - ń  1897 (tiómacz. n iem .l .  — E r t li e r i d g e : T re a tm e n t  o f  the irri- 
t a ld e  b l a d d a i  of the  wonler i („The C b ica g ir io ed iea l .  j o u r n a I “ . 1 8 8 L ) .— 
C b u y a l i e r :  Lcs pollak iin-ies u r i ijues ( „ A n n a ie s  G y n .“ T. XVII, 
1899). — G u r v i t s c l i :  Z u r  K enn ln is s  d. P u l la g lu r ie  *jr<’l* Petersh-  
nrotl. Wioch. XXIX). — 0  b e r  I a  e n d e r ’: Z u r  k e n n tn i s s  d. n e rv o se f i  
E ik r .  ain H u r n a p p a r a t  d. Mannęts („Vollkmanns~B&Hi-age“ Nr. 27ó). — 
R| a  t h e r b e u  r y : E x cess  of u r i w . i d  a  f r e ą u e n t  couse  o f  chronię,  cys l it is  
(„Wed. Brinf. łd .  "Louis11 1904). — S. M o l l a r d :  S u r  1’h y p e r th ro p ln e  
des r r i n s  d a n s  la c i r rh o s e  de Laęnne.e1 („L yon  rn e d ic a l“ Nr. i-G, 190H). — 
B r o w n :  U m i a r y  H yper lhroplnti . . ( , . 'rhe  N. York med. 3 o u r n .“ GjhB,'), — 
H i r s c h :  'C e n t r a lb l a t t  a u s  d. G feuzgeb ie ten  1904. S tresm Ąepic  zb io­
rowe. (L i te ra tu ra ) .

IV. Oceny i sprawozdania.

M a r c e l i  N e n c k i .  Opera Otm.ia. Gemtnmekpg Arbeiten iern 
Prof. Nęndci. Tom  /  (18&9- 189£t), utr. X L I I  i  8 i0 . Tovt 
I I  (1886— 1001), str. X I I I  i 89,I. Z  portre tem  i autografem  
au to ra  oraz z tablickmi. Braumpfnoeig , 1905. P r. lletoeg.

L eżą  p rzedem ną  ty lko  co w ydane  dw a  .wielkie tomy 
ze zbiorem prac  naszego sławnego! uczonego i budzą one 
w autorze wierszy n in ie jszych ,  j a k  obudzą pewno w n ie je ­
d n ym , rój naji'óżnorodniejś7j'ych myśli i uczuć. B u d zą  one 
żalEw.ieży za tą  prawdziwie, ,,p a ń s k ą 11 postacią, j a k ą  był 
M a r c e l i  N e n c k i  — p a ń s k ą  p rzedew szystlt iem  z ducha ,  
z zamiłowania, idei naukow ej,  z wytrwałości dążeń 'dea lnych ,  
n iemniej z łaskaw ości i dobroci postępowania z im n ie js z y ­
mi, — ale i zadowolenie p rzy tem  , że nareszcie w y s ta ­
wiono mu monumentuni na jgodniejsze ,  ja k ie  człowiekowi na­
u k i w ystaw ić  można...  Budzą  j e d n a k  tuż zaraz  i py tan ia  
w ątpiące,  czy istotnie m y na jp ie rw  m a m y  prawo pom niki 
m u stawiać, czy istotnie ten wielki uczony byl „ n a sz y m 11 
całkowicie, czy m yśm y go dali naućSi. czy przeciwnie, ruimo 
po io ry ,  m yśm y go ty lko  w d a r z e  o d B b S c h  O trzymali?

T ak ie  zapytan ia ,  thlcie sm utne przypuszczen ia  budzą, 
n ie s te ty , ' t e  dw a w ielkie tomy. ale i budzić  muszą. Bo czyż 
nap raw dę  k a ż d y  jest „ n a s z y m 11, k to  z k rw i,  czy z ziemi 
naszej pochodzi ? Jeśli to ma w ysta rczać,  to niewątpliwie,
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M y a B  i N e n e k  i b,ył „na sz y m " ,  —  boć śród nas się 
urodzi], naw e t  do wiek-u młodzieńczego wyszkolę ty lk o  śród 
nas p rzebyw ał.  Byłą*,przęgież i cffśi więcej oprócz tego. Zuiii- 
SBony wcześnie o jązyznę opuścić i m a jąc  przez d łub ie  la ta  
dąętęp do niej zam kn ię ty ,  n ig d y  N e n c k i  o niej nie zapo­
minał, zaw sze do niej ciążył, zawsze na jchę tn ie j  współziom­
ków, czyj to było w B e rn ie ^  czy w P ete rsbu rgu  — do siebie 
g a rn ą ł  i koło siebie grom adz i]  — i ci w nim zawsze J jw e -  
'go“ w f a le n i  je s tes tw ie  odczuwali.  Z na jdz iem y  przecież i cale 
szeregi p rac  N e n  c. k  ię°yo i. jego  uczniów w ję z y k u  po lsk im ,—  
a więc dbał on i iyojc.zyśt.e p iśm iennictw o naukow e,  — - pa­
m ię tam y cały  szereg jego  odczytów  w w arszaw sk iem  T o w a­
rzystw ie  lekarsk iem . W szystko, ,  jednąm  słowemNPiynił M a r-  
e e l '  N e n c k i ,  by  sw ą „przynależność"  do nas zaznaczyć 
i o tern społeczeństwo; swoje przekonać.

1 n ie można,*^z drugie j stroe»y, bynajm nie j  twierdzić, 
by  społeczeństwo to okazało się względem „$wągo" „nie- 
w dzięcznem ", by  nie dało m u u siebie, jeśli n ie ,form alnego, 
to tak iego  m oralnego stanowiska^ n a  j a k i e  on zasługiwał. 
^Brzeciwnieb —  szczególnie tam. gdzie by ł osobiście bliżej 
znany ,  — w W arszaw ie ,  —- posiadał N e n  c k i  imię ja k n a j -  
większe, imię wprost sk ą p an e  w atmosferze uwielbienia, n ie­
k iedy  j a k b y  z pew ną dolnies-zką fetyszyzm u, co zresztą dąfej 
się" zauw ażyć  CSOTRg u nąs< wogóle w zględem  w y b itn y c h  j e ^  
dnostek .

W szy s tk o  to było  n iewątpliwie, ależ* czy  to w szystko 
w ysta rcza ,  b y śm y  mieli p raw o uważać N e n c k i e g o  ty lko  
„miszyift" i n iczy im  w ięce j?  Czy do t e g ą j t b y  pewnego 
tw órcę nazw ać „sw oim ", n iepótrzeba jeszcze czegoś więcej, 
czy  w łaśnie n iepotrzega najp ierw  czegoś innego —  i tego 
mianowicie, by um ysł twórczy zna jdów al p o b udkę  do mf-.' 
ś lenia i badan ia  śród swoich i od SwOich ją czerpał, by  płody 
je g o  twórczości n a jp ie rw  przez swoich ś w i a d p m i e  o’će- 
nione zostały i um ysły  „swojćfS na jp ie rw  z a p la d n ia ł y ,—  Uy 
innem i słowy istniała ł ą c z n o ś ć ' ’ d u c h o w a  pom iędzy 
tw órcą  i społeczeństwem ? T a k a  ląezhbśłS! zda je  się być w ła­
śnie w arunk iem  n ie o d z o w n y m . —  ty lko , zda je  się, p rzy  
obecności Jego  w aru n k u  spo-jeczeństwo pew neóm oże nazw ąć 
pewnegp tw órcę „sw oim ",  może tw ierdzić, że ludzkiyśc i k u l ­
tu ra  zdoby ły  jeszcze  jedąn’ u m y sł  wielki ty lko  prjęązj nie 
i od niego.

I  jeżeli teraz zap y tą m y ,  j a k  to w tym względzie^, — 
względzie na jw ażn ie jszym , —  było m iędzy  nam i,  a M a r c e ­
l i m  N e n c k i m ,  to odpowiedź może być  c h y b a  ty lko  jedna .  
W  M a r e g e l i m  N e n c k i m  —  brzmieć będzie ona —  od­
zw ierc ied la  się w yb itn ie  i znow u powtarza znany  a p rz y k ry  
problem nauk i polskiej, źe z pnia naszego mogą i na  polu 
n a u k i  w yras tać  jednostk i wielkie, że m yślą  sw ą mogą one 
znakomicie- pom nażać d o b y te k  n a u k o w y  ludzkości, —  ate‘ 
jednostki te przedew szy^tk iem  nie u na.s z iarnem  naukowein  
zapłodnione zo s ta ją ,  nie u nas na jp ierw  oddźw ięk i św ia­
dom ą "e e n h  zna jdu ją ,  nie w naszych wreszcie ' m ózgach myślj 
tw órczą dalej rodzą. W szys tko  to powtórzyło sję z M a r c e ­
l i m  N e n c k i m ,  j a k  się już n ieraz powtarzało w histpryi 
naszej uinysłowi^cii-z innym i; u obcych i przez obcych w y ­
rósł i k aż d y  trzeźwo, a n ieuprzedzenie  na  rzeczy spogląda.?' 
jąey. żyw ić  będzie usprawiedliw ione pow ątpiew ania ,  ęp.zyby 
naw et N e n c k i  stał się^tfern, czem się ś u ł .  T^dyby nić' śród 
obcyfe.li, ale śfód swoieli nfys-ł nankc>wą piel&Miować zffizął.
1 j a k  było mało spójni myślowej pom iędzy N e n c k i m  
a nam i,  najlepszein św iadec tw em  je-ęt, fakt.  że nielmzrfe 
św ia te łka  sHinodzielniejszej m yśli b io logiczno-lekarskie j,  ia.tejK 
się rodzić zaczęły n a  naęąyin jm i n e i e  w óstatnieui t rzydz ie ­
stoleciu, —  mimo całą aureolę imienia, prawic nigdy-.pd 
niego nify zapalano, — prawie n .gdzie  w naszem p iśm ienni­
ctwie naukow em  imienia N e n c k i e g o ,  jako  p u n k tu  w y j­
ścia nie s p o tk a m y ^ k ie d y  inni, m niejsi od niegop ale zupeł­
nie obcy, p ra w d z iw i^  „p ro rokam i"  śród nas n ieraz się 

Ją taw ah
To było., ljjjćc naw et wolno, wprost rażące, i z a s tana­

wiałem się nieraz,, cęy  przyftz'yna g łębsza niepłodności myśli
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N e n c k i e g o  śród nas nie leżała, pogczęśei i w ca łym  c h a ­
rak te rz e  jego działalnośfeń naukow ej.  Z p u n k u  widzenia filo- 
zóficzno-naukowego, istotnie, M a r e e i i N e n c k i  był to k la -  
syczny  „ a n a l i ty k " ,  —  a n a l i ty k  n fc f f ik o  najw zorow szy, ale 
może naw et i na jba idz ie j  w y łąc zn y  śród pokolenia, k tó re  
w nauite; k ie ru n e k  anali tyczny  właściwie za je d y n ie  „ n a u ­
k o w y "  uważało. „Nie był on przy jacie lem  ogólnych teoryi,: 
k tó re  nie łatwo m ożna niezłomnie uzasadn iać" ,  —  mówi 
b iograf  we wstępie do pierwszego tomu „O pera om nia" —  
trzym ał się (nawet, powiedzieć można, Jak zda leka  od uogol 
nień n au k o w y c h ,  że poza odczytem , wygłoszonym  na osta­
tn im  Zjaździe  polskich p rzy rodn ików  i lekarzy  w Krakowi™  

v Wi] zadan iach  chemii b iologicznej" n ie pozostawił n am  w ła­
ściwie żadąe j syntez y naukow ej,  cb^oćby w k s z t a ł c i , ( pod­
ręczn ika  czy monografii w zakresie  pew nego ogólniejszego 
p y ta n ia  biologicznego. „ F a k t "  nau k o w y  —  to b y ła  „moc 
i siła" N e n c k i e g o -, możliwie ścisłe i w yczerpu jące  o p ra ­
cow anie poszczególnych fak tów  z różnqrfodnych  dziedzin 
współczesnej „ teory i" ,  to cel i trąsć. jego  działalności n a ­
ukowej.

K tóż zechce zaprzecza®; ważności ana li tycznego  kie­
ru n k u  nanjkowftffljg mnżcbuem i b y ły b y !  pr^odewszy-
stk iem  z a s t ó j w a n i a  n a u k i  do 'żyąia bez posiadania trw ale  
uzasadn ionych  „ fak tów " n a u k o w y c h ?  P rze^ -cóz  innego n a ­
uka ,  w ra c a ją c ^  n ie raz  do „ teo ry i"  z przed dwóch tysięcfy- 
lat, dała  ty le  pożytków  życ iu  spółczesnemu, jak  n ią  przez 
k ie ru n e k  „a n a l i ty c zn y " ,  przez opracowanie  i zdobycze 
w osta tn iem półwieczu szeregu poszczególnych faktów , k tó ­
ry ch  dw a tys iące  lat tem u nie byka? U jawniło się to do­
bitn ie  i w działalności naukow ej N e n c k i e g o ,  którego 
prueejfcsyntetyczno-ohemiczne bezpośrednio dosta rczy ły  ,£ar- 
m ako te rap i '  szeregu  pożytecznych  środków  lec«nj.cg,y^b, źe 
p rzypom nim y  przedew szys tk iem  p o p u la rn y  salol.

A le  jeżeli „ fa k t"  nau k o w y  b y w a  ta k  w ażnym  dla życia 
p rak tycznego , to —  zapytywaleni- się n ieraz, —  k ied y  cho­
dzi o dalszy  pdśtęp nauk i ,  —  ściślej mówiąc, —  o dalszą 
pobudkę  do bad a n ia  naukow ego , ja k o  źródła now ych  „ fa k ­
tów ", —  czy nieTitędzie n ie raz  pożyteczniejszą syntezA-teo- 
r y a ?  Ozty, n ie  będzie ona pożytecznie jszą w łaśn ie  u nas, 
k tó rzy  posiadam y ppąo prze-ważnie um ysły  „sy n te ty czn e " ,  
„u o g ó ln ia jąc e"?  Czy zresztą wogóle nie poruszy prędzej 
um ysłów  synteza, choćby w łaśnie przez n ieodzowne b rak i  
i n iedomówienia, czy nie poruszy łatwiej,  niż fa k t  s ta rann ie  
op racow any  i udow odniony , t , .k  w yczerpu jąco  opracow any , 
ja k , . to  było u N e n c k i e g o  —  i w k tó ry m  toż, nic lub 
praw ie  nic do tózw im ęe ia  d la imyych nie pozosMije?

Być może —  jest, czifśb prawd}7 w-tein, co Biófflię; ale 
czyż gdzieindzie j fakty. N e n c k i e g o  u ie b k a z a ly  się w „te­
ory i"  na jbardz ie j  p ło d n y m i?  Czy ca ły  .B r i r , je d e n  
z p ierw szych uczniów N e n c k i e g o ,  nie zrodził się właśnie 
ze swego mistrza; czy d la  każdego, k to u z n a  bliżej dzieje 
najnowszej nauki ,  nie1 je j t  n ie za w o d n e m , że zalążkiem  
współczesnych teoryi o to 1- syn  ich bak te ry jn y m i,  ich roli w roz­
woju choroljjy. t e o r i i ,  w ieńczonych epokowemu k o n se k w e n -  
cyam i te ra p eu ty c zn e in i , są p rzedew szystk iem  prace N e n ­
c k i e g o :  poszuk iw an ia  pjizornie „bardzo specya lne"  i „Mi­
chą" nad  produktam i gnicia że la tyny , nad sk ładem  chem i­
cznym  b ak te ry i  gn ilnych ,  —  właśnie w y k ry c ie  przez 
N e n  c k i  (ig o w ażnych różnic cliemiczn^gh w sk ładz ie  d ro ­
bnoustro jów  podobnych  morfologicznie, niefetworzylo pierwszej 
pobudk i do najnow szych  dążeń różniczkowania, bak tery i  
w t( n czy i nny sposób dyagiiostycąno-chemicznyo?

Byw a niewątpli wie, w ażnym  bodźcem dla czystej 
nauk i i „ fa k t"  poszczególny; bo i f ak t  pozornie d ro b n y ,  
bardzo „ specya lny" ,  zdolen je s t  zrodzić zupełnie nowe, od­
mienne pojęcia, j a k ic h  przedtem nie było. B y ty  n iew ątp li­
wie bardzo płodnym i d la  czyst j  nauk i i h ’falct$? N e n ­
c k i e g o ,  —  tylkoińjayły tam. gdzie, is tnieje „a tm osfera"  na ­
ukowa, gdzie istnieją zwartefejzeregi IjEulaijzy, bacznie śle­
d zących  postępy., nauk i  i usilnie s ta ra ją c y c h  się w nowych, 
o d k ry c ia ch  znaleźć pobudkę  i p u n k t  wyjścia dla, własnej
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twórczości, gdzie, wreszcie, p rzecię tny  poziom zasobów u m y ­
słowych człowieka nauk i umożliwia ła tw e i szybk ie  p rzy ­
s tro jen ie  sAibie świeżo zdobytych i nowo z różn iczkow anych  
pojęć n aukow ych .  A  jeśli „śijśd nas sam ych  z twórczości 
N e n c k i e g o  śladów nie widać, to w łaśn ie  d la tego, ż ę n i e  
było łBBH wszystkiego, co je s t  u obcych, że przedew szyst-  
k iem , m ówiąc język iem  codziennym , to, co ęrr robił, wprost 
było  „za m ą d re 11 dla nas, że ani nasza  p rzecię tna  w y trw a ­
łość w badaniu , ani znajomość metod poszuk iw an ia  n a u k o ­
wego, nie s ta rc zy ła  na  „ s tra w ien ie11 p ro d u k cy i  tego umysłu 
znakomitego. I  przez tę naszą  „niższośti,11 znowu do tkną ł nas 
w osobie-rN e n c k  i e g o fatalizm dz ie jow o-ku ltu ra lny ,  — nie 
p ierwszy to p rzyk ład  i najpew nie j  nie ostatni, —  że isk ra  
naszego własnego geniuszu, ene rg ia  twtSrcza naszego w ła­
snego szczepu, poszła przedewsz.jistkiem na wzmożenie do ­
b roby tu  umysłowegj^obc-ych, że jeżeli naw e t  później w ynik i 
twórczości tego „naszego11, ju ż  j e d n a k  j a k o  pierw iastk i 
n au k i  szkolifej do nas przyszły , to i to n iemal w yłącznie 
stało się, za pośrednic tw em  olie^ch.

T a k !  ale czyż w ielk ie  du ch y  n i e s ą  w spó lną  własnością 
ludzkości,  czyż wolno tu  m ówić o „sw oich11 i o b c y c h 11 
i w prow adzać  ta k  w ązk ie ,  j a k o b y  „n a cy o n a l is ty c z n e 11 p u n ­
k ty  w idzę .l ia?  Zapew ne, dziedz ina nauk i ,  za ró w n o t jak  sztuki,  
j a k o  na jw iększych  w ykw itów  uczłowieczenia, j e s t  i powinna 
zawsze pozostać te renem  , n a  k tó ry m  porozumienie i w spó l­
ność duchow ą zn a jd u ją  i na jbardz ie j  w r W S  n a ro d y :  czło­
w iek  wielkiego talentu  mimowoli staje się „m iędzynarodo-  
w e i m “ w nąj lcpszem  z n a l f e aiiu tego w yrazu . .Dopóki j e d n a k  
istnieje.1 spó łub i j^nu ie  m iędzy na ro d a m i n ą i  świecie — spół- 
ubieganie, ta k  często*, przyjm ujrree k sz ta ł ty  bezwzględnej 
walki o byt,  dopóki a tu tam i w tej walce, pozpstają lueKUKf 
siły fizyczne oraz lfiatferyalne, ale i duchow e społeczeństw, 
a ja k  ob^Snie właśnie spraw ność i wytwórczość n a a k o w a  
s ta ją  się coraz potężnie jszym orężem, —  dopóty k a ż d y  naród  
d bać  musi o w łasny  dorobek  n au k o w y ,  o zuży tkow an ie  siły 
genihkzu swego przeduwszyst.kiein dla siebie, o to właśnie, 
by  „N e u c c y . 11 całkowicie, a n ie ty lko  w drobnej czyśc i ,- jak  
obecnie, na jego „conto11 zap isyw ani zostali...

S m utne  m yśli  budzić mogą wielkie tom y p rac  N e w  
c k i e g o ,  ale przecież wolno ob iecyw ać sobie coś lepszego 
w przyszłości.  M am y bardzo mało w łasnej myśli naukow ej,  ale 
prżetiież m am y je j  obecnie mimo przew ażnie  najnieponiyślnjęj-! 
sze dla rozwoju narodowego okoliczności, więcej, niż było d a ­
wniej'. 1 wolno też śm ia ło ; 'tu szyćB obie ,  że „duc lia naukow y  
powoli, alfcrstale śród nas w zrastać  będzie, że 'dźw ignie 'M ę tak ,  
j a k  dźw igną ł się w brew  n iedaw nym  a .s tanow czym  przepo­
wiedniom a r ty z m ,  że przedew szys tk iem  wytwoęz,^  się c i ą ­
g ł o ś ć  i d e i  11 a u k o' w e j  , n a u k o w a  trftdyćya, której jeszcze 
niema śfipd naśfc a k tó ra  je s t  ceęlia podstaw ową i cha rak te -  
rystjff-zną zespolenia się społeczeństwa z dążeniami n a u k o ­
wemu i samodzielnegoi-rozwoju w niem naukow ej twórczości.

I życzyćby  sobie należało, by wbtóhit; św.ożfi wydane. 
^ jO p e r a 11 M a r c e l e - ^ o  N e n c k i e g o  poszły na tę naszą po­
trzebę, b‘f ?  p rzedew szys tk iem  nasza umysłowi®} badaw cza 
s k o r ż y ^ n la  z olnrzt mich, a pierwszorzędnej wartości m ate- 
ryałów , ja k ić  tuta j podano. Nie widzę możności ani celu 
szczegółowego omawiania na  tern miejscu treści w y d anych  
tomów: tylli'p pow iem , że,' właściwie- dopiero obecnie- 'm o­
żna powziąść dokładn ie jsze  Wyobrażenie o B a ły jb  ogreunie 
i płodności z gó rą  trzydziesto le tn iej pracy tego, k tó ry ,  j a k  
mówi jego  uczeń, ; i-se rdeczny  b iograf  „ łączy ł bogactwo 
ideójwe- .swych spólziomków z n iem iecką  sum iennośc ią  i n ie­
m ieckim  zapałem do b a d a n ia 11. „O pera  j m n i a “ zaw iera ją  
przetyeż więC-ej, niż 300  p rac  sam ego N e n m k i e g o  i jeg® 
uczniów, prąci#.stosownie do ważności p rze d ru k o w an y c b  in 

'ffitenso z miejsc pierwotnej pub likacy i ,  albo podanych  ty lko  
w szozegółowszych streszczeniach ze w skazaniem  źródeł, — 
a do tyczących  różnorodnych  gałęzi nau k o w y c h ,  — równie

1) M. H a l i n :  „Miinch med. W o ć h e n s e b r .11, 1901 Nr. 49,  str . 1973.

dobrze za k resu  chemii organicznej. ja k  biologićżncj, fizyolo- 
gii i f a rm a k o d y n a m ik i ,  patol&gii doświadczalnej i b ak te ryo -  
logii, wreszcie epizootiologii. względnie w e tę rynary i .  T a k  
w szechstronnym  był ten p ie rw szorzędny  umysł! S tosunkowo 
ty lko  drobnayCzęść tylęh s ław nych  badań  posiada znacafenie 
h is to ryczne  —  w tym  ĘęnSie, iż weszła daw no w sk ład  n a ­
uki i is tn ieje  jako  powszechnie znane i uznane f a k ty ;  zn a ­
czna w iększość natom iast,  n ie ty lko  z czasów osta tn ich , ale 
i z przed dw udziestu  lat, że p rzypom nę badan ia  nad utle­
n ian iem  u s t ro jo w e m , nad  Cheinizniem k i s z k o w y m , #olą w ą ­
troby  w  w y tw arza n iu  m ocznika ,  nad  b a rw n ik ie m  k rw i i t. d. 
i t. d. —  posiada w artość  zupełnie świeżych, ak tu a ln y c h  
ina teryałów , jeszcze bardzo ine.wiele w y z y sk a n y c h  naukow o, 
i s tudyow anłe  tych  p rac  może dostarCę-.jss niemało pobudki 
do dalszego b a d a n ia  równie dobrze teoretykowi-biologowi, 
j a k  klinicyście . W y s o k ą  więc wartość rea lną  p ^ i a d a  w y d a ­
wnictwo om aw iane  —  i w ysoką  n iew ątpliw ie zasługę przed 
ca łym  św iatem  n au k o w y m  zdobyli sobie w y d aw cy  -  pani 
N a d z i e j a  S i e - b ó r .  znana  to w arzyszka  n iem al całej drogi 
n aukow ej zm arłego m is trza ,-o raz  p. J a n  Z a l e s k i ,  je d en  
z jego osta tn ich  takżó ju ż  dobrze zn a n y ch  w spółpracow ni­
ków, obecnie profesor chem ii w A kadem ii  rolniczej w D u-  
blanaeli. S pecya lne  podziękowanie od ogółu polskiego należy! 
si£j w y d aw co m , n ie ty lko  za ich n iem ałe  t ru d y  i mozół 
p rzy  tej budowie pom nika d la  nakżęom, imienia, ale niemniej 
za to, iż nie omieszkali podkreślić  pochodzenie polskie M a r ­
c e l e g o  N  e n c k  i e g.o, i uczestnictwo jego  w naszych  usi­
łow aniach  n a u k o w y c h ,  p rz e d ru k o w u ją c  w tym  celu k i lka  
prafy, n. p. odczy t na  Zjf-ździe k ra k o w sk im  w ję z y k u  n a ­
szym. O b e c n o ść . dzielą w każdej bibliotece naukow ej pol­
sk ie j ,  w każdej p racow ni le k a rsk ie j ,  wreszcie w rękach  
każdego  badacza-biologa p o l s k i e j  uważani tem bardzie j za 
obow iązek społeczno-ętyczny. 'iE.\JHernachi.

 # ---------

v.  W y c i ą g i .

MEDYCYNA W EW NĘTRZNA. B t i i  f? r .  D zia łanie  k l i ­
matu g ó r s k ie g o  na krew . wfi&keSenei- med. W /khensckrift,

Nr. £$.. L o e w y .  U /i  a łunie k lim atu  g ó r s k ie g o  i m or­
sk ieg o  na cz łow ieka .  (Deutsche med. \Vocken%ckrift, 1904, 
Nr. 4). . l a ą u e t .  Klimat górsk i  i tworzen ie  się  krw i.  (Archiv  
■/. exp. Pathol. T. 45). A b d e r,h a 1 d e n. O w pływ ie k lim atu  
g ó r s k ie g o  m u s k ła d  krwi.  pŁeitschript J .  Biologie T. 43 i Me- 
die. K lin ik ,  1905, Nr.  9). .Dośwuulcżćnie i p r a k ty k a  lek a r sk a  od­
d a w ca  już  korzysta ły  z leczniczego i zbawiennego >.ę wszecli m itu- 
wpływu, j ak i  wywiera k l im a t  górski  na  chory  ustró j  ludzki. Od­
d a w ca  wjedziano, że pobudza  on w ogólności, podnieca  i wzmacnia  
Gały szereg  czynności  ustro ju ,  nie umiano je d n a k  ldi-żej przyczyny 
tego objawu wytłómaezye. 7. chwilą , kiedy we wszystk ich  praw ie  
k ra ja ch  cywilizowanych powstały i zaczęły, rozwijać się coraz l i­
czniej,sże uzdrowiska  i s a im to ry a  górskie ,  zaczęto bliżej rozpatryw ać  
i zajmować się tą  kwestyą  zotrs tanowiskn więcej naukow ego i do­
ciekać  prawdy,  gdzie i w jak im  czynniku k l im atycznym  Ipży wła- 
g i w a  przyczyna i w jak i  sposób oddziały w a l o n a  korzystn ie  na  
ustró j.  'Tak, jak to w nauce  naszej bardzo często się dzieje, za 
spostrzeżeniam i czysto p ruk tycznem i poszły w ślad bad tm ia  n a u ­
kowe, p ra k ty k a  dała  bodziec do dociekań  teore tycznych.  Z po ­
czą tku  w- pracow niach  fizjologicznych poddawano zwierzęta  i ludzi 
dz ia łaniu rozrzedzonego powie trza  w m aszynach  i gab ine tach  p n e u ­
m atycznych i badano wpływ' jego  na narząd k rą że n ia  i oddychania .  
Doświadczenia te  nie były j e d n a k  wiefciem naśladow nic tw em  na ­
tu ry ,  nie można Jreh też było” żadną  m ia rą  uważać za ścisłe i do ­
k ładno  z temi powodu, że uwzględniały  one i bra ły  w ra ch u b ę  ty lko  
jed en  pojedynczy czynnik k l im a tu  górskiego, t. j. r o z “ edzerno po ­
w ie trza ,  podezSs gdy w górach współdziała jeszćJgs fcały ‘-{f/ftreg 
innych ,  n aw et  może ważniejszych azynników', k tó re  przyczynia ją  
się,%a*/'dy ze swkrj s trony, do wyw ierania  ko rzystnych  wąiływbw; 
wymienić tu t ,  lko należy: względną suchoŚ^ powietrza,  l n a k  d ro b n o ­
ustrojów, fcilno i d łu g o trw a łą  działanie promieni s łonecznych, n izką 
ciepłotę, przewiew p ow ie tr ta ,  jego  silne przewodnictwo e lek tryczne,  
znaczne działanie promieniotwórcze,  / e  u] p. p ierwsze d w a  czynniki 
po tężną  w górach  odgryw ają  rolę, dowodzi znany powszechnie  fakt,  
iż p o k ra ja n e  w kawałki mięso, zawieszone w śwńożeln powie trzu ,  
m e gnije, ale  wysycha j a k  drffiwo. C h c ąc  robić tedy o ile możności
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dok ładne  snostrzeżęifia, należało je  wykonywać w w a ru n k ac h  nie 
sz tucznych i naśladowanych, ale w pros t ,  na tu ra ln y ch .  jp u r  si&»t.yę$y 
krwi, to od czaga Paw ia  B e r ta  (1S82) cały szep^g badaczy dowo­
dził, że pod wpływem k l im a tu -g ó rsk ie g o  u lega  Eona znacznym k o ­
rzystnym  zmianom: do dziś dn ia  powstało w tym przedm iocie  bo­
ga te  j u ż  piśmiennictwo, k tó re  wykazuje,  że. p ra jg  przejściu  ż nizin 
do gór liczba c iałek cze»jvonyeli, j a k o te ż  ilość,.hemoglobiny, żelaza 
i t lenu w jed n o s tce  objętości k rw i się zwiększa. Zazwyczaj p rz y ­
b y tek  teó  nie n as tępu je  odrazu  z chwilę wzniesienia się i z am ie ­
sz k an ia  w gW ach,  alei s topniowo w 1 - 2  -3 tygodni,  u t rzy m u jąc  
się na osiągniętym poziomie ta k  długo, j a k  d ł j w g t r w a  pobyt  w gó­
rach. Z chwilę powrotu  do nizin zmniejsza s i ^ s to p n io w o  ilość lio- 
mogłobiiiy iLę ia łek  -czerwonych, —  w ciągu k i lk u  dni lub naw et 
miesięcy, —  wykazując , . je szcze  i późuidy przez jak i ś  czas pewną, 
zwykle nadwyżkę. B ardzo  n iewielka ty lko  'ijgzba spostrzeżeń wy­
kazyw ała  p raw ie  (natychmiastowe podniesienie  .liczby c iałek czerwo­
nych i hemoglobiny w górifoh i następowy nagły spadek  z  cli wilię 
pow ro tu  do nizin. "Kwestia, k ió ra  zdawała  się być już  rozs trzy­
gniętą  i j a sn ą ,  M a t u s i ę  nagl> spoiną., gliy pewna część badaczy 
ogłosiła  n j an i  fu* wyniki,  według k tó rych  w 'górach  n ‘« następu je  
wcale p rzyby tek  ciałek czerwonych i hemoglobiny, alo owszem uby­
tek. W  osta tn ich  naw et  czasach d w a  doświadczania, robione podczas 
jazd y  powietrznej  balonem, wręcz się Sprzeciwiają soliie; podczas 
gdy Gaule  spostrzegał  podczas wznoszenia się w gdrę  balonem zna­
czne powiększeuie  się liczby c iałek czerwonych z pojawieniem  się 
c ia łek  j ąd rzas ty cb .  to- Ztintz i S c h rb t tó r  spostrzeżeń tyclr,"potwier­
dzić nie mogli, ó Sprzeczne wyniki wy wołały żywą wym ianą  zdań 
i cały sze reg  przy puszczeń, s t a r a jąc y c l i / ś ię  wytłómuczyć wyniki b a ­
dań  poszczególnych autorów . I tak  M iesch er  tłómaozył zwiększanie  
się l  Ciałek czerwonych pobudzeniem narządów  krwiotwórczych Ćlo 
zwiększonej uczynności pod wpływem zmniejszonego c iśnienia  p jg j  
wietrzą,  Za p rzypuszczeniem  tom z,dawała się p rzem awiać naprżód 
okoliczność, że w p re p a ra ta ch  mikroskopowy ch krwi spostrzegano 
inekiedy obeonośc jf tu i łych  * ja łę i ;  c ze rw o n y c h , k tó re  uważano Sza 
formy młodociane, nowo v- tworzone, powtóręy że powiększenie do­
tyczyło w znacznie w y ż sz y m ^ ro p u iu  liczłiy c ia łek  czerwonych, an i­
żeli hemoglobiny. P r je c iw  teoryi Miesche.ra wystąpił  niebawem 
z opożycyą Gotts tein ,  tw ia j lzą c ,  że w sze lk M  powiększanie  się liczby 
ciałek czerwonych j e s t  w ogólności pozorne, n winę w tem  ponosi 
używana do liczenia cia łek k a n ię ta  Thoma-Zeissa ,  k tó ra  zmienia  
swą objęroSc pod' wpływem imki&go^Ciśnionia i nizkięj c iepłoty  po ­
wietrza.  Szczegółowa jed n a k  kontro la  "Blifkora dowiiOdla, że jeżeli  
liczenie c ia łek  krwi odbywa się ty lko  w spopib  dostSte^znio w p ra ­
wny i szybki, to błędy nie leżą płfl&róulJjr k a m ę ®  ZeissSJ i nie za ­
leżą, od wahań  cSirpłoty i ciśnienia, spo tykanych  w p ra k ty c e .  Sjdany 
bowiem, a co żą tom idzie i objętość  kam ery ,  nie zmienia s n p t a k  
dalece przy s tosunkow o niewielkich różnicach (Jte płoty i ciśnienia, 
spotykanycli  w na tu izo ,  aby z tego powodu wynikać mogły błędy 
w ł a ż e n iu  Główne zarzut,  s tawiany teoryPlffiiesąliera, został  w ten 
sposób zupełn ie '  odparty .  J a k  rozmaite  byty j e d n a l t , zapatrywanr&T 
na kwestyę dzia łania  k l im atu  górskiego na stan krwi,  wystarczy 
wym ien ić  po kolei wszystjJrióSteorye. j a k ie  s tawiano z biegiem czasu.
1 t a k  zwiększenie liczby ciałek czerwonych i hemoglobiny tłóma- 
czyl F ick  niniejśśyni rozpadem i zużywaniem Cię k rw in ek  czer­
wonych w atm osferze  rozrzedzonej,  a tein sam em  i przedłużeniem  
ich  ż y d  Si; Gcawilz  i -Sahli - zagęszczeniem się krwi pod wpły­
wem zwiększonego w górach  parowania  i przeżiewu skórnego;  
/ u n t 7, niferównomiernem rozmieszczeniem .się krwi w układzie  k rw io ­
nośnym, a  w żf-cżiególnośći rozszerzen iem  się naczyń włosowatych 
skóry  (z któryclh s.ięf zazwyczhj krew  do badania  poS.mftWjpo^ 
up ływ em  ciepłoty  i silnego dzia łania  promieni słonecznych;  B unge  
wreszcie —  przcsfoSowatiiom gję u s t ro ju  do z m n ie jszo n eg o ip ^n ien ia  
parcyahWgo t lenu: aby mu mianowicie spros tać  i dostateżiinie  się 
nim nasycić, musi w jednos tce  czasu więcej hemoglobiny przeply- 
waćkprzeż^włosowate  naczynia płuc. a dzieje się to w te iR sp o so b .  
że k re w  się zagęszcza sk ikk iom  p rzen ik an ia  pewnej części osocza 
z naczyń krw ionośnych do p rzestrzen i  chłonnych us t ro ju ;  wytwo­
rzono tą, d f f f f i  zagęszczenie krwi im ponuje  t*$/.niej ja k o  prawdziwo 
powiększenie s ię  liczby k rw inek .  W tf*wszystkic li  dotychczasowych 
obliczeniach cia łek czerwonych opierano się na próbach krwi,  po­
b ranych  do badan ia  z obwodowych naczyń, a w szczególności z n a ­
czyń włosowatych skóry. Oczywiścdf;, że tego rodzaju  obliczeniu nie 
Są /.upelifie ścisło i nie są  d o k ład n y m  wskaźnikiem  jakości krwi 
w całym u s tro ju ;  wiadomo bowiem, j a k  sk u tk iem  naczyniorud io-  
wych wpływów, —  a te przecie, w górach  znaczną odgryw ają  lolę, —  
sk ład  krwi w liaczm iac lt  obwodowych się zmienia. Względy po ­
wyższe spowodowały, że w osta tn ich  czasach zaczętojoznaCtfać całą 
iioSć krwi u zwj'erząt przez ich iskrwawieuie .  Sposób postępowania 
bywa zazwyczaj nas tępu jący :  zwierzęta  dzieli się na  g rupy  według 
pojedynczych rzutów; je d n ą  połowę z ka&dego rz u tu  pozostawia  Aęd|

w nizinach, a . d r u g ą  p rz en o s i ,s ię  do miejscowości górskich, żywiąc 
zwierzęta  przez cały fez.as d o św ia d m u iia  w obu m iejscach je d n a ­
kowo ta k  pod w-zglęgem ilotjci, j a k  i jakości.  l ’o pewnym czasie 
zabija  się pr?qsf skrw aw ien ie  zw ierzę ta ,  p rzebyw ające  w górach 
i oznacza całkowitą  ilość hefnoglobiuy. Z b a d a ń  tych wynika,  że im 
dłużej t rw a ł  pobyt  w g ó rach ,  J,em zapas hemoglobiny' s ta je  się 
większy. Do podobnych zupełn ie  wyników doprowadziło  także  ozna­
czanie całkowitej  ilości żelaza  we krwi i wtyiarządacli  wewnętrznych .  
B adan ia  histologiczne szpiku kostnego  wykazały u zwierząt,  k tóro 
p w eb y  wały w góracli,  miejscowe przeobrażan ie  się _ szpiku żółtego 
na szpile czerwony. Z licznych tych spostrzeżeń, w ie lo k ro tn i tó tw ie r -  
dzonycli w osta tn ich  czasach, wynika,  że rzeczywiście klimat, górski 
działa  korzystn ie  na krw io twórcze  narządy  u s t ro ju ;  b l S E e  jed n a k  
szczegóły zawiłego biologicznego procesu  są  nam je d n a k  do
dziś dn ia  n ieznane;  na  każdym  k ro k u  nowe uasjiwają  się pytania ,  
na  k tó re  dopiero przyszło badaniu  mogą odpowiedzieć.

W ilczy ńshi.
G. Ł 1 eiti u c B B .  Leczenie k n m i i y  żółciowej. (Therapic 

'ier Gesęimzvar1\ Nr. 2f 1905). A u to r  ^ t re szcza  przeglądowo obecnie 
Jjósowaira  zabiegi zarówno w ostry  cli napadach ,  czyli ta k  zwanych 
ludkach ,  spowodowanych kamicą,  jn k o taA  w przewlekłej skfizie kn- 
miczej. W  napadzie  kolki poleca w pierwszym rzędzie w s trzyk iw a­
nie p o d sk ó rn e ’m oriiny ;  według jego  doświadczenia ton 3 posoli pb- 
dawania  tego leku działa szybciej i pew niej ,  niż wszelkie inne, 
i d latego stosuje  go k i lkak ro tn ie ,  n aw et  w poclSsz-lym wieku cho­
rych i w m iernym  zapadzie; równog.eśir ie j  posługuje  się  term ofo­
rami,  albo okładam i o ilo możności gorącymi,  t łóm aeząc  sobie po­
myślny ieh sk u te k  wr ten sgosóo, iż gorąco niejako przygłusza hole. 
Bardzo sceptycznie  wyraża się K. o wynikach stpstfwania leków' 
rzekomo rozpuszczających kam yki  lub żółciopędnycli ; nie ufa ani 
d i irandow skim  kroplom, ani ouriatrolowi, ani salicylanowi sodowemu; 
p rze tw ory  te  p rzyczynia ją  si^,"najwyżej do sk racan iu  napadów, nic 
wpływając  wcale luli Imrdzomnalo na  Śtfmą is to tę  sp raw y  eh o fo ljn *  
wej. Najwfficój pod tym względem zas ługuje  na  n a s®  zaufanie  ś 'ć i- : 
sta d y e ta  i woda karlsbad-zka w ilości 2 — li szk lanek  dzióbnie, 
albowiem ten bodziec ihsyologiczny najwięcej się przyczynia do wy­
dzielenia żółci. W  przewlekłych p rzy p ad k ach  wolno próbować, cho 
c.iaż z pew ną  oględnością, mięsieńia  wibracyjnego przewodów żół- 
ciowycli, po k to rom  K. k i lk ak ro tn ie  spostrzegał,  iż, n ię ty lk g  bófe 
szybko usta ły,  ale i kam ień  po 21- godzinacii znalazł się w kale .  
Chorym, sk łonnym  do kolki ż.ółóibwej, WPlfSz h n to r  noszenia  ŚSnu- 
rówki lub płisjta, a to w celu n ie tąm ow an ia  odpływu żó łc i’ uahfo 
niiust pojęca odpowuednią optiskę b rzuszną  tani,  gdzie wiotkie  po­
włok brzuszne  nie w yw iera ją  odpowiedniego ucisku zaleca się 
dalej tak im  chorym  ciągło picie szotaw a lk a l ic zn y c h , szczególnie 
naczczo, gdy w aru n k i  chlonieii ia  są  najlepsze; dye tę  przepisać  należy 
nie dra  żującą, uie p r ź e p e łn i a ją R  zbytnio żołądka  z un ikan iem  napojów 
wysko&owych, potraw zbyt, t łu s tych ,  za k w aśnych  lub w yw ołu jących  
wzdęcie. R u ch  j e s t  wskazany, t a k  samo jafcJHviczenia g im nastyczne  
w porach -woliltycb od napadów ; choć z drugfej s t rony  wystrzegać 
się należ,y- wysiłków, ta k  sarno j a k  wzruszeń umysłowych i m o ra l ­
nych, wywołujących dość często napady  kolki.  Jcśfi napady  są  za 
często, wówczas nie można, się spodziewać- wiele po lo.czeniu we- 
w nętrzne in ;  naloiniiLst gzlybszą poprawę sp raw ia  zwykle ev tak ich  
razach z a b ie g , chiru rg iczny ,  czy to clmlecystostoinia , czy też cfiole- 
cystektoiuifiy. chociaż z drugiej s trony  pam ię tać  należy, iż 5 %  ope­
rowanych tnniera w skutek  zabiagu. Korm.

(j n e n s t e d t. D zia łanie  przetworów -salicylow ych na 
nerki,  ęffyierapie der fógenw g*t,  N!jf. o, l f t® ) .  P rzed  k i lku  laty  
LU tlij e (D eut. A*ckm. f .-k tin . Aled. i i ® )  pierwszy zwrócił u w a jH  
ż,e p rze tw o ry  salitylowe, wlirew uotytl iczasowyinii  mnionianii i,  nie 
są  obojętne  dla n-strojn i że p raw ie  w każdym  p rz y p ad k u ,  ,d łuż­
szego ich stosowania  można stwierdzić u chorege«,objawy zadrażn ie ­
nia  d róg  nióozowycli, w szczególności n e rek  Aby sprawdzić  spo­
strzeżen ia  D., roliil a u to r  bad an ia  n a  obfitym m a te ry a k i  kliniki 
Btintzinga w Jonio. Sfliotjun gośćcowym, k tó ry ch  mocż p rzedstaw iał  
się poprzednio pod każdym  względom zupełnie  prawidłowoi,,  p o ­
dawał zależnie od nas i len ia  objawów gośócowye.h 6- -4— 2 gnu .  
dziennie przetworów salicylowych. W opasie i th  s tosowania  zauw a­
żył na 200 w ykonanych przez siebie  rozbiorów moczu 110 razy 
obecność b ia łka  (prżdważnie ty lko  iślady),  a 96 razy obecnoąńo w a­
łeczków w osadzie ; nadmienić  należy, (Je a u to r  posługiwał s.ię nie- 
lylkł) zwykłym suiicylanem sodowym, ale takżo.ty nowszymi, m o­
dnym i, z, wielu st&on zaclmfilanymi p rep ara tam i.  Ze nic by] to 
białkomocz tizyologiczny. dowodziła  okoliczność, żeicłiorzy ani przód, 
ani po okrasie  doświadczenia, -względnie podawania  saliśyln, ingoty 
Śladów b ia łk a  nie okazywali,  a powtóre ,  że dc; badania  używany 
był zawsze mostjj z nocy, w k t ó n m ,  według Leubego, naw et  w p r z y ­
p adkach  istotnego f i z j o l o g i c z n e j  M ilkomoCZii lńalko się nie u k a ­
zuję. l’odobnie n ierzadko  spo tykał  a u to r  w osadzie wałeczki —
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przew ażnie  szklis te  z iarnis to. Ze n ie  była to znowu t. zw. ejftjff- 
d ru ry a  fizyologiczua, j a k ą  w os ta tn ich  •cjasacli o p i e w a n o ,  -dowo­
dziła okoliczność, Że pojawiała sio ona ty lko  w czasie okresy* po­
daw ania  salicNln, zn ik a jąc  zupełni© w d i w i r J f e g o  usun ięcia :  Z inńy th  
sk ładn ików  morfotycznycli  zauważył a u to r  znacznik niekiedy zwię­
kszoną iLÓŚĆ k om órek  nabłonkow ych górnych  i dolnych d róg  moczo­
w ych ,  i*ttl»ok cia łek białych często w lak  dużej ilom-i, że obraz 
dVob»owidowy odpowiadał  w z u p e łn o ś ć  to m u ,  j ak i  Srę spotyka  
w lekk im  złuszęzającym nieżycie pęcherza '. ’ N 4  podstawioy-Swoich 
sposłffżeżeó po tw ierdza  a u to r  w zupełności zdanie  i ... że większa
ilo.ść' saliój lu drażni p raw ie  zawsze drogi mOTzpwe i to w n iek tó ­
rych  p rzypadkach  przeważnie  nerki,  w innyfth zfiś pęcherz. W szy­
stkie’ objnwy zadrażnienia  n s tę p u ją  w 'jakiś cz»as po odstawieniu
salicylu w zupełności. IBM s p o ty k a n ą  prawie  Itiwsfcu pi’/.cz rozmaitych 
badaczy, w osadzie moczowym podeza&jpodawauia  skliawri  znacznie 
zwięlysjjoną ilofS*izczawiiff l i  wapniowego (kryształy  k o p e r t  list.o- 
wych^Młóinuczyć m ożna  w p ro j t  zwiększeniem się ilości wydzieja- 

'u f g o  /  u s t ro ju  kw asu  szczawiowego pod wpływom salicylu, czj' tylko 
ułatwieniom w aru n k ó w  jego  lu-ystaiizacyi,  czy też wreszcie j e s t  to 
objaw, zależmy ty lko od odpowiedniej dyety,  a nie od salicylu, 
rozs trzygnąć  'pow inny  przyszld^szezegółowe bSfihnia. \\ 'iIczyńskt.

K. R.zę  i k o w.ś k i. Nowy sposób u trw alania  preparatów  
m ikroskopow ych . (B e r lin a '  fzłin. W ochenschri/Ą  Nr.  10, 190')). 
R ozpostar te  w możliwie najcieńszej w a rs tw ie  na szkiełkach n a ­
kryw kow ych  p re p a r a ty  krwi, plwocin >, osadu moczowego lub p r e ­
p a ra ty  cytologiczne,'  wysusza a u to r  przez k r ó tk ą  chwilę  na pm
wiet.rzu pod klosgjsin szk lanym  (celem uniknięc ia  zanieczyszczę# od 
kurzu).  W ysuszone  p re p a ra ty  k ładz ie  do naczynia  (objętości około 
200  etm.K, 'zawierającego 4 0 — 50 rtmżOSwreżyłj, najczystszej oliwy 

ćftik, aby się w niej szk ie łka  zupełnie  zanurzy ły  i poddaje  je  n a ­
stępn ie  na  siatce d ruc ianej  ostrożnie  ogrzan iu  na  lekkim  płomieniu 
lampki gszbw.ej lu b .s p in  tusowej. (idy ciepłomierz, wstawiony w oliwę, 
wskaże 1 1 7 -  1'18° 0., wtedy się całe naczynie zde jm uje  z siatki,  
podczas czego c iepłota  podnosi  się zazwyczaj do I2J)— 121°. 
Z ^ i e p ł e j  jeszęz^ io liw y w y j m u j ą  się p re p a r a ty  sz tzypczykam i,  wy­
susza między sk raw k am i  bibuły, zmywa bardzo  dokładn ie  e te rem  
k i lk a k ro tn ie  .ą^ż do zupełnego uwolnienia p r e p a ra tu  .ód p rzy lega­
jący ch  Irropolek tłuszczu, w k o ń c y  poddaje  się je  jeszcze, zmyciu 
a lkoho lem  i wodą,. Utrwaloną, .powiyższą dęogą p r e p a r a ty  da ją  bardzo 
dobćff wyniki,  lia rwiąc się d o sk o n a le  wodnymi, j a k  i a lkoholowymi 
rozczynami barwików. 14ilczyński.

K. L e y d e n  i 1’. U a z a r n s .  Przypadek porażenia w sk u ­
tek postrachu. U w agi dodatkowe. \B erliu er  kfrm. Wochcn- 
schript, N r. ,  Sy 190;)). P rz y p a d ek  dotyczył lG-letniej służącej,  k tó ra  
w 60 godzin p<4,J doznanym  p rzes t rach u  zosta ła  p o rażo n ą  oa eałem 
ciele, począwsży -od szyi. Podczas gdy je d n a k  n iedow ład mięśni t u ­
łowia i b rzucha ,  oraz  u t ru d n io n a  sprawność,  zwieracz^’ w n a s tę ­
pnych dn iach  sam ą  u s j ą p i ł a , ' s t a n  poraźny  końeżyji górnych i dol­
nych nic zmienił się wcale, a towarzyszyło mu jeszcze znieczulenie 
zupełne  na  ból, ciepłotę i do tyk ;  e h o n M p ip e łn ie  niedołężną i b ez ­
radną, t rzeb a  było ka rm ić  ja k  niemowlę; od ru ch y  Jśujęgńrisie były 
p rawidłowe, n a tom ias t  nio m o ż n a . ich było wywołać na  s k ó r z e ^ ’ n a ­
rządy  w ew nę trzne  zdrowe, cho ra  ły k a ła  wszystko z łatwością;  sen, 
•łaknienie i usposobienie nic nie pozas tawiały  do żjhśffinia. Cło do 
©tyjologii tego s ta n u  chorobowego, to a u to r  uważa nagły  s t ra ch  za 
jed y n ą  przyczyną  zasłabnięcia .  T ak ie  w zruszen ia  umysłowe m o t t  
się s f f ó ip r z y c z y n ą  ztjburżeYi w na rządzie  k rążen ia ,  a częśjhej j e ­
szcze w układz ie  nerwowym, pod postacią  d rżączki  poraźnej,  plą- 
saw.ióys u d a ru  mózgowego, a  'szczególnie nerwic  czynnościowych. 
P rzy łącza jąc  piśmiennictwa"fepostrż^żenia  własne i innych  a k to ­
rów, podobne do opisanego p rzypadku ,  Leyden zas tan aw ia  się nad 
spdsobcm powstan ia  anatom icznych zmian w sk u te k  wzruszeń i pjjpy- 
pus5t;za, że i w ty cli p rzy p ad k ach  jed y n ie  usposobienie  osobnicze) 
odgryw a  ważną rolę. W zruszenie  w przytoczonym p rz y p a d k u  dzia­
łało podobnie, j a k  w strząs  urazowy, przez p rzerw an ie  drogi p rze ­
w odnic tw a ' od ośrodków mózgowych kończyn i toj tale dla czncia, 
j a k  i dla ruchu ,  do?, ile- w p rzeb iegu  tych zaburzeń  nie przyłączy 
się is to tne  schor-żeujw rdzenia ,  należy w ta ta ch  p rzypadkach  ro ­
kować póitryJślriie. L eczen ie  j e s t  po ezęśiżi psychiczne, po części po­
budzające ,  Co się  uskufćczn ia  silną faradyzacyą,- k tó ra  wyw ołuje  
uczucia  holu i d rgan ia .  Laz.arus,  p rzeds taw ia jąc  chorą '  ju ż  jak o  
uzdrowioną  k-żdolną do pracy, wspomina, że leczenie trwało  19 dni. 
•Jttż podczas pierwszej i j e d y n e j ' 'e lek t ry z ac y i  ustąpiło  znieczulenie; 
o s łab ia ją !  nasilenie prądu.®ą(lnno>' energicznie  od chorej,  by n aś la ­
dowała  d rgan ia  i ru ch y  m iH ui,  wywołane p rąd em  pr/ .erywanym; po­
c zą tk o w y  nio udało  filę wcale, ale  w .5 dni później e r a  a  wykony­
w a ł .#  w oiystk ie  ru ch y  w pojedynczych s taw ach  kończyn, choć dość 
niezgrabnie .  Dałsź iućwiczenia  ustawiczne i zachęcan ia  doprowadziły  
nareszcie-, do pożądanegoBBelu.

P o l  z. O w s l r z y k i w i u i i i i i c ł i  z e w n ą t r  zo  p o 11 o w y  e h (epidu- 
irilitych). \C eniratb.fatt' f .  d. Grett&gefrie&e tf&r ATed. ■u n d  C/tir., 
1905). Catelin  pierwszy .w roku 19(11 stosował ten sposób w s trzy ­
kiwali, clicąi u im k m  tą. d ro g ą  niebezpieczeństw, połączonych z p ra-  
k tykowai.cm i wstrzyk iwanian ii  podpajtyjrami.  Płyn w s trzyknięty ,  czy 
to 1— 2 y f  koka ina ,  czy też roźczyn iizyologiczny soli kuch en n e j ,  
nio d o s ta jC s ię  między opony, lecz tylko do- p rzes t rzen i ,  wyścielonej 
oko e tn ą  kręgów i oponą  twardą., obfitującej w ko rzonk i  nerwowo 
i % ę s te  sploty Tyli fet W yja ław ian ie  igły u st;zy.kA-tvki i płyn u s to ­

n o w a n eg o ,  jak o te ż  zachow anie  zasad  czystości co do pola o p e ra c y j ­
nego, jes t , 'n ieodzow nie  po trzebne.  (Jfr się tyczy w skazań  klinicznych 
ilOr wykonania  powyższego zab iegu ,  to wszyscy się  zg ad za ją ,  iż 
w pierwszym rzędzie  należ: go stosować w nerwobólach dolnej pf>- 
łóyfy tułowia  i to n a tu ra ln ie  t \ l k o  objawowo, gdyż na sprawę, ch o ro ­
bową ja k o  taką ,  m etoda  ta  wcale niema wpływu. Ponieważ wyklu- 
ezonom jes t,  by chory  sam wykonał  w mowie będąćy rękoczyn ,  
nigdy riie móf;o nas tąp ić  przyzwyczajenie ,  j a k  bywa przy morii im t 
i kokainie-, a tern sam em  niebezpieczno sk u tk i  ciągłego p o daw an ia  
tych środków są  niemożliwe. Stosowano w strzyk iw an ia  zewnątrz  
op o ndhg l  w p rzy p ad k ach  samowolnego 'odd aw an ia  moczu; s t a ty s ty k a  
wyników wykaznjfr-Mhty,, wyleczeń t .rwałwh. 3 5 f $  polepszeń t r w a ­
łych, 10"/„ polepszeń przeniijkjącyeli ,  i nareszc ie  ł^ j l j  lfię wyleczo­
nych. lhaifiówano - fcż1 wpływu tej metody leczenia na zaburzen iu  
w zak ies io  clioi’ób plciow_vf.li, j a k  n. p w niec!ołi;ztwu; męzkicm, 
nam enio tokach  i t. p., aie wyniki były wątpliwe;  a liczba c h o ­
rych | ą  sżczhplą, b ,  można lu f o  wyciągnąć j a k ie ś  pgólne wnioski. 
WreszGio doświadczenia, wykonane  w zhruifirze wpia.iwatfz.Onia tą  d ro g ą  
(15; u s t ro ju  nio obojętnych leków , należy uważffĆ za  n ieu d a n e ,  
a  Aawenjza niebezpieczne. ’ ;

CHIlłUH GIA. i S p a g o  i, jylayejy O wye-iiiaiiin nioezo-  
wodów i piy^ierza przy rozległym  raku nifCeicy. (Arch. / t i r  
k lim t Chirttręie, 74, 1 9 0 5 ^  W  p rzypadku  rozległego r a k a  macicy 
niw powinien operator,  w ahać  się ani chwili poświęcić część moezo- 
woduw lob pęcherza .  M o czo w o tW m o żn a  często potem wszyć znowu 
do pęcherza .  D epage  i M ay e r  p rzy tacza ją  o d p o w ie d n ią  4 h is to rye  
chorób. Sokolotf w ro k u  1.899 zeb ra ł  28 pryypailkó jb ipo łączen ia  
m oczow odów .7. pęcherzem : śm ier te lność  wyniosła 10 7"/0- ObtśCaie 
już  jes® opisanycli około 4)4 przypadków : 'śm ierte lność  w yooB f  
l ł ’2 ' Ł  a po, obliczeniu  przypadków, zm arłych  z innych przyczyn, 
tylko 5S".«. ł .ąazenie t iz jn o ż u a  w ykonać  przez wszycie nuuszowodu 
do p ęcb e raa  'SćSpomoŁą ru rk i ,  guz ika  lub samego szwu. D ę p a g a  p S  
lecaisw ój prosty  sposób: odcinek środkow y motóowodn ohciaa  sko- 
suie i o s w o b a d z t ^  (Qtrzownej.  W  obranym  m iejscu pęa l ie r /a  robi 
m ały o tw ór  i wprow adza  dp nieso męazo.wód, zaopatrzony  na  końcu  
n i tk ą  j e d w ab n ą  Nr.  0. Końce tej n i tki  wyprowąTłza z pęchęrżćiićod 
w ew nątrz  w odległośęj L/a cim. od o tworu  i z a t ó ź l a  n a  ^ e w n ą t r z  
( p o d o h o i ^ J a k  p ra s ,  oper^cyi p rzepuk l iny  sposołiem B a rk e ra ) .  Ł'o 
ukończeniu  tego a k tt t  obszywa się jeszcze modfowód szwiuni su ro ­
wiczymi, ta k  j a k  dręjj przy  g as t ro n o m ii  W itzla,  przez  cóaiuoćżowód 
leży w kanale .  Opieracyą łatwa, da  się wykonać-.gz.: bkó,. Boczne zra,- 
n ionia  mooKowodu można po prost-u zaszywać, łączyć Oba moczo- 
wody ze solią bocznie lub wszczepiać, środkowy, koniec  przecię tego 
do drugiego. W szczepiapio  moczowodów do skóry, p rosin ió jj  i po 
cli wy da je  gorszej  wyniki.  S tosunkow e najleps/yą nSstępStwa dajo 
operaffia.  M aydla ,  bo tylko 22(/yćŚmierte!nośt:i.  W  jed n y m  przy;- 
p adku  r ą k a  1'naeiffl wycieli au torow io , pęchęrz  m oczow y, jed ęn  
moczowód wszyli do j e l i ta  grubego., wstępującego, d rugi  do z s tęp u ­
jącego;  (h o ąa  wyzdrowiała. ’S p r - Ki<żS,k-.

L i l i ^ n f e - i d .  O podskórnych zran ien iach  je li t  i ich 
leczen iu . ■§/ieitnl\znr klin. C him rgie, (ĘSKH 45, I). A u to r  o.mawia 
p rzy p ad k i  (z-, piśmiennictwa) podskórnego  pęknięcia  i z ran ien ia  jelit,  
dołączając) s do nic.li 5 no.wych przypsulków z uas tępow em  ogóinem 
zapą4.ęuiem oirz,ewnej (ż.fiiego dwa wy z ilco w.i cjSi ićwwttffjeil 11 S a  z pa- 
cyentów nie byłgc*'włuś,4iwie pęknięci*,  lecz. tylko -agnieccnie jel i ta ,  
a mimo to spot.kauo ogólne żąpaleni;*|jotr/,ewiięj. Je l i to ,  wyłożone 
p rzed  raną, wkrótce  przyszło do siebie. Na mocy obszernego do- 
ŚAyiąćlczenia^swego^zefa R ieg n e ra  radzi  a u to r  zawsze w p rz y p ad ­
kach  zajęąia  o trzewnej  zak ładać  en te ros tom ię :  uwalnia  się przez to 
Zaraz ustrój od za truc ia  kałem. Szybka operacya  i rozpozM nie  d e ­
cydują  tu o wszystlciem. W  razie  wysokiego pęknięciu  j e l i ta  nio 
można n a tu ra ln ie  zak ład ać  p rze to k i;  wystarcza  tu  zwykłej-Zś to 
sk ru p u la tn o  p łakan ie  żołądka. Jb l i to ’. zmiażdżone przepuszcza  sw o ­
bodnie b a k te ry e  i mimo b ra k u  l i tw o ru  zakażenie  o trzew nej  wy­
stąp ić  j j f b ż e . K ł z y  ogóinem zajęciu o trzewnej  radzi a u to r  toa le tę  
j a m y  lirztismej i i i t r o B h ( 3 |g  razie  ropy-(sączkowanie zupomocą g ru -  
liycb drenów. A. Klęsk.

Knzmik.is-Griizy n adnerczow e n erk i,  (rBeitr. zu r  klin. 
G Bm ttgle, 1905, 45, f). Po przytoczeniu  b i s t o r y r  cliorób spos trze ­
ganych- przez siobietHjA przypadków  guzów naduerCżowyclr ne rek
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omawia au to r  szczegółowo tę  sprawę, zwraca jąc  uwagi* nowo­
twory to spo tyka  się często przypadkowo przy sekcynch w żlt- 
czą tkaeb ,  ' jako narośle- wielkości g ro ch u  lob wiśni i Lć-ięst.o uważa  
się j e  za g ru w o la k i ,  t łu  szczaj; i lub naćzrn iuk i ,  a nic b ada  się ich 
p’od drobnow idom. Gruzy te- rozrastaj!), się. jdopiero  zwykle po 45-tyni 
roku  życia, nsadnwia ją  się na górnym  biegunie  norki  pod torebkę ,  
a  m a ję  u tk an ie  k o ry  i rdzeriia  nadnercza ,  lvliw.czi.io zd rad za ją  ich 
iS ta tW f i  w pierwszym rzędzie  k rwotoki  oer.kow®-.Guzy rd jn ą  z po­
czą tku  powoli i rów nom iern ie ;  spostrzegano' u. p. krwotoki  na 
1 1V, lat  przed « obadaniem guza. Złośliwość ich powiększa się 
w m iarę  wzrostu, p rzeb i ja ją  to rebkę  n ® k i ,  wkraczają, do żył i two­
rzę przerzu ty .  Z aw je ra ją  dużo g jikogępu i lecytyny, często żółty 
barwik. P rze rzu ty  w drugiej ttenie, należę do rzadkości,  często na­
tom ias t  s p o t r k a  się w obu nerka,  h pierwotne, ogniska.  P rzerzu ty  
powinny być bezwzględąeni przociwskaznniem do oporam i,  podobnie 
zajęcie ży-ly nerkowej i dolnej g łównej,  cbop prótiowano oczy­
szczenia  tych ostólii ich, lac^* l(ąz sk u tk u .  Za^fflB tMsi n iem a celu, 
p rzed łuża  ope-racyę i czyni j ą  niebezpięf?zftą dla pacyenta ,  a po­
móc!/, ju ż  nic uie możei "Wydobywać najlepie j  IM guzy od strony  
lędźwi; u su w ać -n a leży  cały tłiijąjz- okołonerkowy. a ęjZypuhy nerki  
pod odcięciu obszyć k a tg u tem .  A. K lc ff i

lir .  L a n d a  u. 'Mięsień prosty brzucha w s to su n k u  do 
bramy przepukliny pachwinowej w ew nętrznej.  {'Aentraibicrtt 
/'. Chtr., N r .  m  1-905). IMięsittń prosty  przy skurczu  sk ra ca jąc  się, 
rozszerza się rów iiocześhib.o j ak i  1 etm., w s k u te k  czago brkśg .jego 
zewnętrzny  z-aki wa b ram ę  p rzep u k l in o w ą ,  czyniąc, ją  niedrożną, 
łf tr iszerzonie to niej przycłiodzi do sk u tk u  w położeniu wdei-Lowein, 
gdyż przy wdechu zwiększ.a on b iern ie  swe rozmiary  ma długość. 
Przeciwnie  w położeniu wydecliowcm sk raca  ;się i rozszerza m g j  
sień p ro s ty  a d  m ąxim um , a  nasu w a jąc  śJę na bramą, s tanowi dla 
niej n ie jako  zaporę  .Ochronną. -Sądzi więc, autor,  7{? w p rzy p ad k ach  

Istniejącej-^ szerokiej bramy, lub nawet, małej p rzep u k l in y ,  byłoby 
w s k a ją n em  w ykonyw anie  wszelkich czynności* połączonych z pod­
niesieniem ciśnienia w jam ie  brzusznej  (pa^Jift na. stolec,  wysiłki 
lizyczne, k ichan i  o) w położeniu wydechowcm, gdyż w Hrfi, sposób 
można s ię ’ na dług 'i 'ć^fis ' 'uchronił?’ p.rzed zabiegiem Operacyjnym lub 
u o s o b ie n i  paska ,  nie ząo w y s ta jąc  nawet' , ciężkiej fizycznej p racy  
zawodowej. DrSfiPbsse.

Dr. M e  1 l i n .  T i o s i n n m i n a  w l e c z e n i u  p r z y k u r e z e ń  b l i ­
z n o w a t y c h .  (D euw m e nWu. W ochem cK Afti Nr. 5, 19(!P). Od 

■(Tżłisu, kiedy I lob ra  wpromądził  t ipsii iaminę,  używano  tęgo prze­
tw oru  we wszystk ich  sp raw ach ,  k tó rym  towarzyszyło twórzerisię- się 
blizn. 1 tak  już  l le b r a  zustosowywa! go w leczeniu li$?,;cjii żrącego, 
gruczołów zmienionych g n ż fe j rc^  w I ziiim,iiieniuiLrog6wki, w przy- 
kurezeniaeli  wdęzade.l i śfięgien,  wywolanycli lil iznami skóry. Dnl.oji 
zastosowywa.no tios inam inę  z mniejszym lub więkiiąyni sku tk iem  
i w ili irurgai,  w sprawacli przewlek le  zapalnytdi, j a k  zwężeniach 
ć e w k : m oczowej,  zrostflćli wszelkiego rodzaju  w jam ie  brzusznej 
i to zarów no przed operacyą,  jaldki po niej, w  ć iorpieniaeh, wywo­
łanych  'tworsijgniem SH'q*blfan i zrośtów (bowandoWlfei).  Działanie 
tego leku na tk an k i  bliznowato"-izmienione,-  nie jeś-tr dotychczas 
jeszcze zupełnie  jasne.  W ed łu g  badań  Glasa polega ono na pę­
cznieniu i zwiotczeniu tk a n e k  bliznowatych. T ios inam inę  zazwy­
czaj w ę t tzyku jo  się podskórn ie  (w rozfzynie  alkoholowym  15— 20|&'i 
lub w odnym  1G".'0 z gliceryną!, s topn iu jąc  d aw kę  ołJwjL — 1  s t rzy­
kaw ki I’i . . \u tz a ;  razem g 5 * - 3 0  w s tr z y k n ię ć , kfórft odpowiadają  
2 — 3 g n n .  p rzetworu .  Objawów ogólnych rianiftuT* prawie  n r l  
wywołuje, z wyją tk iem  niek iedy  pokrzywki u dzKY-.i, "a  przy zna­
czniejszych daw kach  zwiększonego wydzielani,i  móozu i lekkiej 
śpiączki.  /, licznych p rzy p ad k ó w ,  łączonych w szpitalu w Brifcż,' 
w k tó rych  zas tosowano tios inam inę  z dodatn im  wynikiem, p rzy tassa  
a u to r  kobietę  w wieku SB lat,  k tó ra  doznała oparzeń 2— 3 stopnia  
na  twarzy, ram ionach  i j feB arff, I’o odpadnięciu  części obum arłych  
i zas tosowaniu przeszczepie" sposobem TniwSCha, wytworzyły się 
rozległe blizn* k tó re  wywołały pizykurczeiir-fr ramit-mia pod ką tem  
p ros tym  D iesz ty w n ien ie  palców i odwinfticie powiek 'znacznogo sto ­
pnia. W '35  wstrzyknięc iach  podano 2-3 gr.ni. t.iosinaniin' przy 
równtfćżtysnem zastosowaniu mięsienia. Po  miójSącu chora  wyleczona 
opu śc i ł* .szp ita l  Dr. iJosst'. I

Dr. G T s r a o l .  Podw iązan ie  tętnicy m iednicowej pra­
wej (a. iyfięgasTŚiffa) z powodu tę tn iak a  t. pośladkowej dol­
nej {a. ghitaea in jerior). (Deutschejfenied. l^ochcn.schgift, Nr. f>> 
1905). Do szpita la ja jr iasza  S.ię k o b ie ta  w wieku 56 lat,  ma guz na 
p raw ym  pośladku, w którym  od k i lku  miesięcy doświadcza silnych 
holów. O b ja v \  te  p rzyp isu ję  upadkowi,  k tó ry  miał miejsce przetł’ 
n iespełna rokiem. Badanie  wykazuje :  olbrzymi tę tn iący  guz, pokry ty  
na  fezcźyeie p raw ie  tyiko “Skórą, wychudzenie,  b ra k  łakn ien ia ,  tę tno  
małe, Ś5)iany t ę ł n i t  tw arde .  Ponieważ chora  n ie  z g a d z a c ie  na zabieg 
operacyjny, zastosowano iscztsnie objawowe:.  makOwidH jodek  p o ­

tasu.  spokój, ucisk. 7 dnia na  dzień s tan  pogarsza  się z równocze­
snym ńfiffostem gtiza, k tó ry  dochodzi do wielkośei g lowydziocka.  W o b ec  
tego przystąpiono do podwiązania tę tn icy  miednicowej w połowie odle­
głości między jej p unk tem  wyjścia,  -a najbliższem rozgałęzieniom. Po 
podwiązaniu  tę tn ienie  i is ta lo ,  g u H p t ł  s ję  w p ie rw sz y  chwili  większy 
i twardszy, aby następu je  stopniowo się zmniejszać. Po wygojeniu  
się rany  chora  w 1 7-> m iesiąca  opuściła  S z p i t a l .  S tan  ogólny po- 
p rawij  ąię znacznie, guz pozostał  wielkości ja ja  kurzego, nie tętn iący  
i nie spraw ia jący  żadnych d o l tg l iw ra d .  Obrzęki kończyn, k tó re  po 
oporaeei wystąpił ,  , znikłv zupełnie  d o p i e r o  po IffiBM Łkn.

Dr. J dsąś.
IHł l ł .MATOIiOł i f  A  I  SY I  I I J D O L O D I A .  K a s ę-.h k  o w. 

O zwitizku cliorób um ysłowych z chorobiimi skornc-ini.
[ p p m . '"‘frę im h rifl.  Ni l .  ,5’, 12(©). Związek m if r z y  temi dwiema 
grupam i chorób j e s t  dotąd  j e s z c z ^  mało znan \  chociaż o p S v 9 a u o  
przypadki,  w k tórych udowodniono wzajemny wpływ ty ch B l io ro b  
na sieliiS, fgdyż s tw ierdzono przeciwne w ah an ia  w n a s i łe n iu łd h o ro b y  
umysłowej,  a^skórnc j .  A u to r  opisuje  p rzypadek  z kliniki psychi*- 
tryczncj  wiedeńskiej,  w k tó rym  u Icotu^fty -tl-lctnie-j wystąpiło  zbo­
czenie umysłu z om am ami i utSueięm leku, rożpbzuane ja k o  ogplne 
pomieszanie (am entia )i W okrefcie', w którym  pobudzen i^  i lęk 
prawie  i zupełnie znikły, pyjjiuviło się silno zaczerwienienie  twarzy, 
a następn ie  liczne gjizki i k rosty  w posrntM t rąd z ik u  różyczkowego 
{acne tW jzęta). He razy zaczerwienieni^ ,  przybladło, a w końcu  zni­
kało całkiem, pojawiało się siini<rjsz««pohud/enię, a z chw ilą  u spo­
kojenia  się chorej powstawały  nowe guzki i kroStty. Związiłk taki 
t łómaezyćby można chyba ty.Hv®. dzia łaniem toksyn ,  k tó re  i w e t i o ­
logii ogólnego pomieszania  o dgryw a ją  rolę. Ji-rzysatcdtgmc:*.

VI. Zapiski lecznicze i nowe leki.

Bornyvał.  Ołicy.nalue przetwory kozłka  rozk ładają  się b a rd zo  
łatwo i tra.cn, skytęęznośćg S tąd  też s ta ran o  ste-^oddawna. wytworzyć, 
-cłicmićznie tak ie  związki kwasu kozłkowego, k tórel”  lepiafi sję- 
utrzymywały. Do tak ic h  nale-Żą n. p. koz.łkhn cynkowy, oraz  związki,  
zwane vaiidolem i valolem. B ra l;  w nich j.eduak jednego  s k u t e ­
cznego sk ła d n ik a ,  mianowicie' borneoln.  Zawieiąr 'go z przetworów 
kozłka  jo d y n ie  liornyvai, n iedawno w y t w o r n y ,  majftfey postać! pP|ey 
zrócy.ystej, a romatyoznoj^ejBfcy, oddziaływającej obojętnie,  wtząbej 
przy Srodlfiftfego próbował B o s s  §Medisin-iśę'he J\ł?nik  1906,
Nr. 7) w 15 p rzypadkach ,  w k tó rych  wskazjine były p rzetwory  
kozłka  i oświadcza,  żo lok ten j e s t  n a j lep s /em  imn$łepticmn  
z do tąd  znanych. Podaj”  się w purc łkach  po 0,fe§ grm. s - 4  razy 
dtiiii. LL

J o t l i i o n ,  nowy przetw ór,  w yrabiany przez  f a b ry k ę  B ay era  
w E lb e rfe łd z ih ,$ ęs t  te^es te r  k w asu  j o d o w o d o r o w e ^  nicrozpuęzózalny 
w wor-Sźi(H rozpuszczalny z lś* 'w  o le jach ,  a lkohólii i innych  roz- 
ozynnikacli  organitżnyeii ,  majĄcy postoó eieuźy oleistej i zaw ie ra ­
jąc)' S07o jodu. Jot l i ion  w chłan ia  się ła two pnKez s k ó r ^ .  dlatego 
S c l i i n d l e r  {Praggr mcii. Woch%, 190-1, BSBuŻył ®o w postaci 
wc ierać  maści:  §fytkion 2 ,0  Cerae ctibap L ano l auhydr aą,-p,$, 
gdyż w cierany  w stan ic  czystym wywołuje ten lej; ła tw o  pieez&Ke! 
skóry  i podrażn ien ie  blońy śluzowej tijSa i spojówek. J a m  w taiki 11 
w s f o r ę  wyl;azywano jotliion. w ślinie  po godzicie, w mófczn po 
1 Yj— 2 godzin. 1*0 nlWhćzeniu w cierać  wydziol/lł s ;ę jod  w moczu 
i ślinie  j o $ l z e  przez tydzień i dli.żoj. W 1,6 p rz y p ad k a ch  kiły
późnej ustąpiły  zmiany nosa, ' skóry  i kości, po jo th ion ie  ''•znacżtde-
szybciej, niż po zwyklyyh przotwoitacJi jadow ych ,  przycżem ani razu
nie zdarzyła gię jodzicn. R ównię  dobre  wyniki uzyskał D i p s e h i i t z
(JYicucr med- H ocks., 19(11, 28J. .B.

Prof,. A. N c i s i f e r  i K. ^ , i e l i e r t .  O s t o s o w a n i u  m a ś c i  
k a l o i n o l o l o w e j  ( „ u n g u e n t u n i  U e y d e n “j  d o  l e c z e n i a  p r z e c i w -  
k i ło w e g m  w c i e r a n i a m i .  (M edisin. K l i n i k Nr. l ,  1905). Naj-  
p fóstszem , na jdogodnie jszem  i najpowniWsżcm “ eczediem  f tęę ią  lęy- 
ioby ^ślrCTkuwanjg nierozpfi-sZCzaliiycli p rzetw orów  rtęciowyelt ,  gdyby 
nie powstawały przytem  nacieki,  ropnia,  bolo e f e  W strzy k iw an ia  
zastępiijemy dlatego woięraiiiiimi. W tym celu poflicjiją N  i S. maść, 
i alomclolową. Nie j e s t  ona w praw dzie  skutee.znisjszą  od zwykłycli  
wcićrań  luli w s trzykiw ać  teomtue jedna ł ;  tą  maścią j e s t  o wiole 
łatwiej ze i pi"zvje,mnięjsze dla chorych, szczególnie kobiet,  ponieważ 
dzidki białej barw ie  miiSjei jest, czystsze i ni# zd radza  choroby otef- 
pzsiiiu. „UngnofiSiui,  l l e y d e i jg  zawiorą  3Qj|4 rtęci.  W  w r o c ł a w s k im  
klinice leczono, nią 54 prz) nadków (5'2 kiły  w tórorzędnoj ,  Ż-trzec io­
rzędnej) .  .Tcduorazow® wciorkaj .  8 —• 10 grm., p rzec ię tn ie  BO weiorek. 
S k u te k  nie był nderz&jąso „ o l t i y m 11, lecz odpifwindał łagodnym 
wstrzyl;iwaflfom (salicylan i tymolan r tęciowy) lut) miertiym zwy- 
npitjiiym wcierkom  (po fergrm. szaitiBhy). D ^ w ia d c z e n ia  na zwie-
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rzę tach  wykazalypiż m aść  kaloiuelolowa równu sio editio t ru ją cy c h  wła- 
gjiośijj maści  a f t r e j .  T ak  maść kalomeiolowa, j a k  i sam kalomelol w po­
stac i  p u d ru  (Juilomelol j f o, Zinci ąxyd., Am yĄa ą 2 -J j ,  d b M a  też 
szybko na m ie jsc o w e , |m ia n y  kilowe, j a k  wrzody, k iykcioy  sącząc-s 
i '• d. Baschkajif.

II a b e r f e i d  \o*-voń i/e lila p , UHM, SdBiłn 5f7) wy%onal 
w szpita lu  św. J a n a  w Peszcie badan ia  nad d y e te ty ezn ą  i lecuii-  
czą wartością  p r o  t y  l i  11 y. 'Stwierdziwszy, że ś rodek  ten u lega  s t r a ­
wieniu  w je l i tach ,  uważa go 11. za w skazany  we wszystk ich  tych 
p rzy p ad k ach ,  w k tó ry ch  t raw ien ie  żołądkowe podupadło  i chcąc do* 
sta rczyć  ustrojowi białka, t rze b a  podawać je  w tak ie j  postąpi,  aby 
mogło być s traw ione  w je l i tach .  P ro ty i iua ,  obfi tu jąca  w białko i fo­
sfor,  dzielnie  wspiera  sp raw ę  o d rad zan ia  sto u tak ich  psób, k tó re  
zn a jd u ją  się jeszcze w gkrosie  tsqzwo;ju, i n ada je  się  w p rz y p ad ­
kach zaburzeń  odżywczych u k ładu  nerwowego i kostnego.  Proty linę  
najlepiej  podawać.;po 4—-5 grm. 3 x  dnia,  rozmieszawszy z wodą 
lub mlekiem w czasie posiłków, przyczem p o d n ie ta  ona  tak że  ła ­
knienie: 11. zauważy! u . swych chorych znikgriio zaburzeń  traw ie ­
nia, p rzybytek  sił i wagi B a ł a ,  —  u n iedoknwistyeh wzrost ilości 
hemoglobiny we krwi.  R.

I)h‘t: z a p o b i e ż e n i a  z i m n i c y  byłoby według M o r i e g o  n a j ­
lepszym śro d k iem  (A llg . nied. Cenir-Zeitung  1904, N r.  42) nie­
wątpliwie w ygu lren ie  roznoszących zarazk i  kom arów . Dopóki 'to j e ­
d n a k  j e s t  niemożliwe, należy u osób, k tó rych  zajęcia n u i s z ą l j ię  o d ­
bywać na woluem powietrzu  o n iebezpiecznej porze, s t i u a e / s i ę  cel 
osiągnąć przez podaw anie  ś rodków w ew nętrznych .  Z pieli  za n a j le ­
pszą uważa M. c m :  h i 11 i 11 ę, j ak o  m n k  j n iesmaczną, a co ważniej­
sza, mniej szkodliwie dz ia ła jącą  na  krążenie ,  niż chinina.  M. p oda­
wał do 2 gr. jednego  dnia  w ciągu 2 godzin bez żaćlufgh niemal 
sk u tk ó w  ubocznych. Z tych  sam ych  względów zaJęcą N i  c a s t r o  
(GaZ&\iiied- £<wf2?^..LXl11. Nr. 3) ten ś rodek  do łeczenia  wybu­
chłej już  zimnicy. Ziu.

VII. Sprawy Towarzystw lekarskich.

T ow arzystwo lekarskie krakowskie.

Spraw ozdanie  7. pośw ięcenia i u roczystego  o tw a rc ia  „Domu Tow. lek. 
k r a k . -- w dniu 2 m a rc a  1905 r.

U g o d ź .  11V2 przed p o łu d h ie m jp rz y  l icznym  udz ia le  za p ro sz o n y c h  
u czes tn ik ó w ,  d o k o n a t  p o św ię c e n ia  n ow ego  p r z y b y tk u  ks. k a n o n ik  Ry- 
ch lak ,  p roboszcz  para f ia ln e g o  kośc io ia  św. M ikoła ja  n a  W eso łe j ,  poczym 
zw róc i ł  się do o b e c n y c h  z okolicznościojwem p rzem ó \v ien ism .

W k ilku  se rd e c z n y c h  s ło w a ch  podz ięk o w a ł  mu p rezes  im ien iem  
T o w a rz y s tw a  lek. i p r z y s tę p u ją c  do o tw a r c i a  posie d zen ia ,  z ap ro s i ł  k o ­
l e j e  s e k re ta r z a  g en e ra ln e g o  do o d e s ł a n i a  w y ją tk ó w  z p ro to k o łó w  p o ­
s ie d z e ń  Towałjjiwslwa, Ćlotycyąeych b u d o w y  „ D o m u " .  N a s tę p n ie  kol. 
przewodniczący.!  zazna czy ł ,  że n a  'dzień  o tw a rc ia  „ D o m u -1 pftWpadło 
u k o ń łze r i ie  d r uku  „ S ło w n ik a  lekarsk iego  polsk iego" ,  w y d a n d J o  s t a r a ­
n iem  T o w a rz y s tw a  i udz ie la  g łosu  kol. prof. l i r o  w i e ż o w i ,  p r z e w o ­
d n ic z ą c e m u  Komisy! s ło w n ik o w e j .

Koi. prof. R r o w i c z  o zn a jm ia ,  że p r a c a  p rzeds ięw z ię ta  okołCj 
u ło żen ia  „ S ło w n ik a "  dobiegła  k o ń c a  1 j a k o  o w oc  tojże s k ła d a  w ręce 
prezesa  T o w a rz y s tw a  p ie rw szy  e g z e m p la r z  , „S ło w n ik a " .

Kol. p r z e w o d n iczący  p rz y jm u je  im ien ien i  T o w a rz y s tw a  z rąk  
prof. B r o w i c z a  » S ło w n ik “ i d z ię k u je  je m u  i Koinisyi s ło w a m i:

„Niech 1 1 1 1  w o lno  będzie ,  C zcigodny P a n i"  KólfigO. w im ien iu  n a ­
szego T o w a rz y s tw a  złożyć w T w o je  ręce s e rd e c z n ą  podzięl ł(*dla  Ciebie  
i d la  ”  łuj Koinisyi złożonej  z, kol. prof. D o m a ń s k i e g o .  O i Pc  h ćl‘- 
1 1 o w s  k i e g o  i K r y ń s k i e g o  za  ten wielki trud, jak iogośc ie  się p o d ­
ję l i  na p o d s ta w ie  m a n d a tu  przffl  T o w a rz y s tw o  W am  udzie lonego ,  dla  
d o b r a  naszegokpiśm io i in ic lw a  leka rsk ieg o  polskiego. Dziś w r e s S t e ś  n a m  
dzieło, ow oc  d łu go le tn ie j  W aszej  św ia d o m e j  ce lu  1 u m ie ję tne j  pracy, 
za  k tó re  T o w a rz y s tw o  g łę b o k ą  z a c h o w a  w dzięczność  i tak ono ;  jak  
i ogół n f t f l a  po lsk ich  W aszym i p o z o s ta n ą  d łu ż n ik a m i" .

N a s t ę p n i k ‘zwrać,a  się p rz e w o d n ic z ą c y  dri obecnych  H i a s l f p n -  
jącą. p r z e m o w ą :

„Dzień  dz is ie jszy  j e s t  z p ew n o śc ią  j e d n y m  z w ażn ie jszy ch  hi- 
otOryi naszego  T o w a rz y s tw a ,  k tó re  m a  za  Sobą ju ż  f few ną tradycyę ,  bo 
d a t a  jago  za ło żen ia  p r z y p a d a  na  rok 1866. Uwitóam to za  p o m yślny  
i d o b rzeS ro k u jąc y  zbieg  okol iczności ,  iż p ie rw szy  eg zem p la rz  „S ło w n ik a  
lekarsk iego"  p o ja w ia  się o to  w d m u  o tw a rc ia  nowej w łasne j  s iedziby

T o w a rz y s tw a ,  o której  m y ś la n o  daw n o ,  a le  k tó r ą  n a  r e a ln e  tory  w p r o ­
w ad z i ł  sw ą  e n e rg ic z n ą  in ie y a ty w ą .  Kolega n asz  prof. M a r s ,  twoifetu! 
w r o k u  1890 K om isyę  i r a z e m  z kylSgą L u s t g a  1 t e 11 e m fu n d u sz  b u ­
d ow y „D o m u "  PrzewodnicSśleymi Kocnisyi byli  z kolei k o le d z y ,  prof. 
J a k u b o w s k i ,  prof.  M a r s  i Dr.  B i e l a ń s k i .

W przec iągu  la l  k i lk u n a s tu  K o m isy a  ta  z e b ra ła  taki fu n d u sz ,  że  
przy  p o p a rc iu  „ P rzeg ląd u  L ek a rsk ieg o "  lppgliśrny p o m y ś le ć  o b u d o w ie  
w ła s n e g o  fluid 1 1 .

Rfzjkd d w o m a  la ty  w n ie ś l iś m y  do gm iny  m ia s ta  K r a k o w a  p ro śb ę  
0 b e z p ła tn e  o d s tą p ie n ie  pod b u d o w ę  g ru n tu ,  n a  k tó ry m  dom  n a s z  ob e ­
cn ie  się wznos i .  Dzięki b a rd zo  p rz y c h y ln e m u  przy jęc iu  i p o p a rc iu  n a ­
szych  u s i ło w a ń  p rzez  p a n a  P re z y d e n ta  m ia s ta ,  prof. L e o  i ó w cze snego  
w ic e p re z y d e n ta  d y r e k to r a  S t a n i s z e w s k i e g o ,  j a k  ró w n ie ż  byłego 
P re z y d e n ta  F r i e d l e i f i a  i dżięki życzliw ości  Ś w ie tn e j  R ady  m ia s ta  
K rak d w a ,  której  o f ia n io ś e j t i a  cele k u l tu rn e ,  m im o  sz czup łych  środków , 
n ie  m a  granic , o t r z y m a l iś m y  rzeczony  g r u n t  bezp ła tn ie  i z a c ią g n ą w sz y  
na  k p rays tnyc l i  vąarukaeh w miejskiej' Kasie  O szczędności  pożyczkę, 
p rzys tąp i l iśm y  do b u d o w y  dopili,  n a d  k t ó r ą j m i a ł a  opiełęę K om isya ,  z ło ­
c o n a  z ko legów  lv w a ś  n i c k i < g o , L u s t g a r l e n a ,  B i e l a ń s k i e g o :  
G w i a z  d o m  o r s k  i e g  o i Ł e  p k o w s k i e go ,  o raz  u p ro szo n eg o  z p o z a  
T o w a rz y s tw a  N a d r a d c y  S - ą r e g o ,  pod p r z e w o d n ic tw e m  prdaesa  ¥.ówa- 
r zy s tw a .  P lan  n a  b u d o w ę  d o m u  w y k o n a ł ,  o ra z  b u d o w ę  p rzep row adzi ł ,  
p a n  a r c h i te k t  K a c z irrcłljs k i i sądzę, iż beclzie to d la  n iego d o s ta te c z n ą  
satySftikcyą, gdy pow iem , iż rozk ład  ub ikacy i  i ich w y m ia ry  z o s R ly  
tak szczęś liw ie  d o b ra n e ,  że an i  przez ch w i lę  n ie  p ra g n ę l i śm y  i nie 
p rag n iem y  żad n e j  zmiąłby.

ci^om nasz. m iaśc i  sa lę  posiedzeń,  bibłiotei je. T o w a rz y s tw a ,  czy ­
telnię , T ow arzystw o, s a m o p o m o c y  lekarzy ,  o raz  Izbę lek a rsk ą ,  do lego 
też jego  celu zas to p o w a n o  p lany .  Dziś dom  sk o ń c z o n y  i je s te m  obecn ie  
w tern m item  połoŻQÓiu 'ż e  j a k o  p rzew o d n ic z ą c y  K o m isy 1 b u d o w y  w ła ­
snego  riojmu m ogę p rzyby tek  t e n tó d d a e  T o w a rz y s tw u  Nie p o t rz e b u je m y  
zaś '  w s tydz ić  się naszego  dzielą .  D ąży l iśm y usi ln ie  do lego, ab y  w n ę ­
t rz?  d o m u .  w  k tó ry m - częściej p r z e b y w a ć  n a m  p r z y j d / M  w y p a d ło  jak 
n a ja r ty s ty c z n ie j^ a l l jo w ic p n  my p rzy rodn icy  m a m y  w ro d z o n e  pragliTeuie 
p iękna .  N a u k a  bo w iem  i s z tu k a  z yednego p łyną  ź ró d ła  i ja k  w p r a ­
w dziw ej  sz tu ce  nie  da  s ię  n ic  .w ie lk iego  s tw o rzy ć  bez  śc is ły ch  nia le-  
in a ty ć in y c h  ob l iczeń ,  tak zpcjw k a ż d a  głębsza,  n a u k o w a  m yśl  w n a ­
tch n ien iu  się rodzi.  P rz e p ro w a d z e n ie  n a s z y c h  d ą ż e ń  u m o ż l iw i ła  n am  
okol iczność ,  ż t  wielki n asz  a r t y s t a  pośw ięci ł  n a m  sw ój  n iezw yk ły  t a ­
len t  d e k o ra c y jn y  i um pżliw ił ,  mi mo  sz azu p ły ćb  r f tszych  ś ro d k ó w ,  w z n iS t  
s ien ie  w nę trza ,  k tó re  m ięd zy  a r ty s ty c z n y m i  p o m n ik a m i  K ra k o w a  z p e ­
w n o ś c ią  n iep o ś le d n ie  za jm ie  miejsceK

Nie m ogę p o m in ąć  m i lczen iem  okolicznoAÓjj że w s zy s tk o  w y k o ­
n a n o  n a  m ie jsc u :  in s ta la e y ę  k a lo ry fe ró w  i wodociągów  za k ła d a ł  p. 
inży n iu r  ZinigEodzlyi, rob o ty  k o m in ia r s k ie  — p. Kozłow ski ,  rob o ty  s to ­
larsk ie  —  p ra c o w n ia  p. SydOja, maloW atiie  śc ie n n e  — p ra c o w n ia  p. 
’L'ucha, b a l u s t r a d ę  s c h o d ó w  — f a b ry k a  p. Góreckiego-, w ie s z a d ła  — p. 
U znańsk i ,  św iu c ż j i i lu — p. Górka ,  -kilimki — p. S ik o rs k a  z C z e rn ich o w a ,  
w i tn iż e  w reszc ie  robi  f ab ry k a  prof. Ek ie lsk iego  i Tueha .  Mogę z u c z u ­
c iem wielkiego z a d o w o le n ia  pow iedzieć ,  w y k o n a n o  w szys tko  b a rd z o  
dobrzfc w ed ług  szczegó łow ych  p ro jek tó w  p. W y sp iań sk ieg o  i n a  p o d ­
s ta w ie  tęlgcf m am  p ra w o  twierdMjG, Że n ie m a  z p e w n o ś c i ą  rzeczy, a r t y ­
styczn ie  tak w y soko  s to j j t jych ,  któyycjiby u i ias^closkonale  w y k o n a ć  
nie zdo łano .  W ten spot.ób jm w a re ie  naszego  d o m u  p o t rą c a  o kw es tyę ,  
ż yw o  u n a s  w  osta tn ich  c z a s a c h  d y s k u to w a n ą ;  k w e s ty ę  naszego  w ł a ­
snego  p rzem y słu .

W dzięczn i  je s te ś m y  w szy s tk im  tym. k tórzy  dopom ogli  n a m  przy 
w zn ies ien iu  tego p r z y b y tk u  i n iech  mi w o lno  będzie złożyć se rdec zne  
dzięki  G m in ie  miasta', K ra k o w a  zą  o f ia ro w a n y  pod b u d o w ę  d o m u ' g r u n t  
n a  ręce p. Rrey.ydetiUii.jtniaslii. Dz ięku jem y p. K a c z m a rsk ie m u  i w s z y s t ­
kim p fż y ,b u d o w ie  za ję tym , o raz  p. n a d r a d c y  S a r e m n  za  f a c h o w ą  opiekę  
n ad  b u d o w ą ,  R pe cya lna  zaś g o rą c a  podz ięka  należy  się od nas p a n u  
W y s p iań sk iem u .  klói-y«sUvorzyt  n am  to w n ę t rz e  i B f f l ż y ł  w n i e .c z ę ś ć  
pótęź-negofjs.tfojego ducha.

Ąfe będąc  w n o w ym  b u d y n k u ,  nie z a p o m in a jm y  o s ta ry ch  na-  
BSS.ćh g o s p o d a r z a c h : w dK eczn i  j e s te ś m y  -naszej s ta re j  Jag ie l lońsk ie j  
sźkipe za gośc innośćjj  k tóre j  na s z e m u  T o w a rz y s tw u  p.rzćż szereg  la t  
uż y c z a ła  i p. p ro f ,  Sl&i j irjifs z e , n a sz e m u  j j s t a tn i e in i i  gosp o d a rzo w i .

Niech; mi w o lno  będzie  w reszc ie  zw jóe ić  się z g o rą c ą  podz ięką  
1 do naszych  d o s to jn y c h  gości, k tó rzy  przez Swoje  prSjjbycie uśw ie tn il i  
1 nasz  obchód  1 liodali nm uraipzystfłjś.ci i powagi. Kolegom cz łonkom



B K w i e t n i a  1 9 0 5 .  p r z e g l ą d

naszego  T o w a rz y s tw a ,  k t c H y  p ra c o w a l i  go r l iw ie  około w zn ies ien ia  
dom u ,  będącego-•naisza w s p ó ln ą 1 wlasiicreoia. j a k  w y m ie n io n y  ni iuż p r e ­
zesom Komisyi b u d o w y  do m u  i o b e c n y m  cz łonkom  Kornisyi w y k o n a ­
wczej b u d o w y  do m u ,  ró w n ie  j a k  kolegom m o im  w W y d z ia le  T o w a ­
rzys tw a  : prof.  R o s n e r o w i ,  C i e c b' a it ( j ,wSk i'e*m u , R 1 1 t k o w-
s k i e m u ,  B o r z ę c k i e m u .  U r b a n i k o w i , Pu 6 ż e  c k i ertn u , P o  b r o- 
w o l s k i e m u ,  K a s z y ń s k i e m u ,  P i s a r s k i e m u  i innym  nie dzię- 
k u j ę ; p r a c o w a l i  oni b ow iem  nad  rzeczą  n as zą  w spó lną ,  a p rzy tem  
z a n a d to  d obrze  z n a m  ich poczuc ie  o b o w ią z k u  i m iłość  d o b ra  p u b l i ­
c z n e g o ,  a b y m  nie w iedzia ł ,  że  p r a c a  ta  by ła  im m i łą  i że p o d z ięk a  
t a k a  nie  z rob i łaby  im p rzy jem nośc i .

Ja  osobiście  d u m n y  j e s te m  z tego, że s lo ję  n a  czele  T o w a rz y ­
s tw a ,  k tóre  rozw ój sw ój u tw ie rd z i ło  w z n ie s ie n ie m  tego oto  g m a c h u  ze ’ 
w s p ó łu d z ia le ®  a r ty s ty  tej m ia ry ,  co W ysp iań sk i ,  gdzie  pod w sp ó ln y m  
da c h e m  m iesz czą  się w szy s tk ie  tu te jsze  l e k a t s k ie  in s ty tucye .  D o k o n a ­
l iśm y zaś  tego pod h a s łe m  „viribus u n itis“ ( j e d n o c z j r  się w  d ążen iu  
do w spó lnego  celu.

My lekarze ,  wzięci , jako  część naszęgo  sp o łe c z e ń s tw a ,  z łoży ­
l iśm y  tu d o w ó d  zdo lności  do w y t r w a łe j  o rg an iczne j  p racy  zb io row ej  i do 
ze s t rz e le n ia  si ł  ku j e d n e m u  celowi.

W iad o m o ,  że  n ie  b r a k  nam  z a p a łu  i p ięk n y ch  p o ry w ó w  i jak  
o n a s  p o w iedz ia ł  p o e ta :  „ d u c h  się w każd y m  p o n i e w i e r a j  że c z a s a m i  
decli  z a p ie r a " ,  a le  da leko  n am  t ru d n ie j  i n d y w id u a ln o śc i  nasze  w s p ó l ­
nej  p o d p o rz ą d k o w a ć  m y ś l i :  d z is ie jsza  u ro czy s to ść  św ia dczy ,  że i tego 
się u c z y m y  i to z co raz  lepszym  sk u tk iem . Pełen za tem  radośc i  od 
d a ję  T o w a rz y s tw u  doin ten, k tó ry  o b y  pezyniósł m u  siłę i rozw ój 
w s z e c h s t ro n n y " .

Z kolei  z a p ra s z a  kol. prze w. J. Magu. R e k to r a  U. J- prof N. 
C y b u l s k i e g o  do w yg ło sz en ia  o d c z y tu :  „M a te ry a  p ro m ie n is ta ,  j a k o  
ś ro d ek  leczn iczy"  (odczyt ten ■wyszedł w N. 1 1 „Przegl .  lek.") , w y ra ż a ją c  
s w o ją  radość ,  że w  ty m  ro k u  j e d e n  z pośród  n a s  lek a rzy  p ia s tu je  
w y s o k ą  g odność  k i e ro w n ik a  s ta re j  n as ze j  Alm ae m atris. j

O dczy t  ten poprzedz i ło  n a s tę p u ją c e  p r z e m ó w ie n ie  R e k t o r a :
„ Z an im  ro zpocznę  z a p o w ied z ia n y  n a  p o rżąd k u  d z ie n n y m  w yk ład ,  

p r a g n ą łb y m  d a ć  w y ra z  w ra ż e n io m ,  kroryćh d o zn a ję  w  tym n o w y m  
przyby tku ,  m a ją c y m  służyć  d a l s z e m u  ro z w o jo w i  w iedzy  lekarsk ie j  
w  Polsce .  Myśl pow zię ta  przed la ty  s ta ła  się r z e c z y w is to ś c ią ;  T o w a ­
r zy s tw o  p o s ia d a  w ła s n y  dom , w n im  w szystko ,  czego d la  ce ló w . ,T o w a­
r z y s tw a  p o t rz e b a :  o b s z e rn ą  saPę d la  z e b r a ń  tifiSarzyskich i n a u k o w y c h ,  
czytelniej!  b ib l io tekę  i szereg ub ikacy i ,  k tóre  m o g ą  by ć  p rzezn aczo n e  
n a  Ćele z ce lam i  T o w a rz y s tw a  w spó lne ,  a  wsftyslko to n ie ty lko  odp o ­
w ia d a  s w e m u  p rze z n a c z e n iu ,  n ie ty lko  czyn i  zadość  w y m a g a n io m  hy- 
g ieny j  lecz s p r a w ia  także  p r z y j e m n e  w ra ż e n ie  pod w z g lę d e m ić s te ty -  
czny in  i m o ż e h z a d o w o ln ić  n a w e t  n a jb a rd z ie j  w y b re d n e  w y m a g a n ia  pod 
w zg lędem  piękna. N ik o m u  nic j e s t  ta ju e m ,  że  u rz e c z y w is tn ie n ie  tej 
d a w n e j  m yś l i  zaw d z ię c z a m y  n a s z e m u  p rezeso w i  prof. J u l i a n o w i  
N o  w a k o w H  k tórego  p r a c H i  zabiegi  z u z n a n ie m  p o d z iw ia l i ś m y ;  s ą ­
d z ę , - ^  dan i .  w y raz i  p a n u ją c e m u  w dzis ie jszem  z e b ra n iu  uczuc iu ,  jeżeli  
im ien iem  w s zys tk ich  l e k a rzy  k r a k o w s k ic h  .wy,l’ażę  m u  n a s z ą  n a j s e r d e ­
czn ie jszą  w dz ięcz n o ść  i dstnanie".

ó N a s tę p n ie  z a b ie r a  głos doc. B y l i  c lc i ze L w o w a .  P o d n o s i  e n e r ­
g iczną  dz ia ła lność  całego szń tęgu  p rezesó w  od Radcy. Dw ór u prof. K o r ­
c z y ń s k i e g o  do prof.  N o w a k a ,  w k tó ry m to  okras ie  czasu  dosięgło  
T o w a rz y s tw o  p u n k tu  k u lm in a c y jn e g o  sw o jego  rozw oju .

N a  zakoffcżsnifi odfflytał  s e k re ta rz  d o ró ęzn y  te leg ram y  z .życze-  
n ia m i  d la  T o w a rz y s tw a  o d :  R a d c y  Dw oru  prof.  H e u r y k a  l o r  d a  n a ,  
prof. W i c z k o  w s k i e g o  , prof. S i e r a d z k i e g o ,  prof. B a r a n o w ­
s k i e g o ,  R a d c y  D w oru  próf. R y d y g i e r a ,  Dr.  0  b t u ł o w i c z a,  
Dr.  S i k o r s k i e g o ,  Ł o e w y ’ e g o ,  K a p e l l n e r a  i L e n a r t o w i c z a ,  
prof. Z i e m b i c k i (Tg o, Dr. WT. Ł u k a  s-t e wi  c z a , Dr.  J a’ n i s z e w-  
s k i e g o ,  Dr. G u s t a  w a  Z a  r e m b y. Dr. K. R z ę t k o w s k i e g o , prof. 
H e n r y k a  K a d y i ć i ,  pidf.  I T o y e r a ,  Dr. IT,el i o d o r a- S,w i ę c i o ki e g o .  
prof.  K a r f i l a  K l e c k i e g o ,  Dr.  P a t k i e w i e z a ,  Dr.  C h ł a p o w ­
s k i e g o ,  Dr .  W a l c z y ń s k i e g o ,  posła  J a n a  R o t t e r a ,  s ta rszego  
r ad cy  J ó z e f a  S a r e g o ,  Dr .  J a b ł o ń s k i e g o ,  Dr. S t a n  g e n h a  u s a, 
I n s ty tu tu  a n a to m i i  pa to log icznej  w e  L w o w ie ,  Dr. K w H k  i eSSi c z a.

PistorSbi, s e k re ta rz  doroczny .

Posiedzenie zwyczajne w dniu 15 m a rc a  1905 r.

P r z e w o d n j S y :  kol. prof. N o w a k .
O b e ć h y c h  c z łonków  90.
I. P ro to k ó ł  z p o przedn iego  p o ś ie d ze iń a  odczytane? i p tkyję to .
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II. Kol. p r z e w o d n ic z ą c ^  w ita  o b ec n y c h  n a  posiecraeniu kolegów  
z W a r s z a w y  Dr. Z a  w a d z k r e  g o i Dr. P r u s ™y ń  s k i e g Q.

III. Kol.  p rzew o d n ic z ą c y  w nos i  s p r a w ę  zac iągn ięc ia  w m iejsk ie j  
Kasie  O szczędnóści  pożyczki 2000 kor.,  z p o w o d u  j e d n a k  b r a k u  p rze ­
p isa n eg o  kom pletu ,  s p r a w y  tej n a  Icm  p o s ie a z ę n iu  n ie  za ła tw io n o .

IV. Koj. p rym . B o r z ę c k i  p r z e d s t a w ia  d w a  p rz y p a d k i :  j e d e n  
(H tyczy  chorego  z w rz o d a m i  m iękk im i p rąc ia  i r z ą d k ie m  p rzesz czep ie ­
n iem  tajzo s p r a w y  n a  lew ym  policzku,  drug i  d o ty c z y  11-letn iego chiopca ,  
c ierp iącego n a  iichen ruber f to n i t s ,  k tóry  zas ługu je  z tego w zg lędu  n a  
uwagę,  że c h o r o b a  ta  w tym w iek a  na leży  do rzadkośc i .

V. Kol. prof.  R e i s s  d e m o n s t ru je  chorego z r ert/ihema mesudati- 
mim. nm lliform e  i 5-let.nią dz iew cz y n k ę  z foUicuMlis sorofihulosorum, 
która  to z m ia n a  nie  j e s t  w p ra w d z ie  g ru ź l icą  skóry ,  lecz w y s tę p u je  
u o so b n ik ó w ,  c h o ry c h  n a  gruźlicę  in n y c h  n a rz ą d ó w .  D am o j is t ro w an e  
dziecko p o s ia d a  z n a m io n a  zolzów.

W d y s k u s y i  z a b ie r a ją  głos koli . R y d e l  i G e r t l e r .

VI. Kol. p r z e w o d n ic z ą c y  p o d d a je  pod  g ło so w a n ie  no w y ch  cz łon ­
ków  T o w a rz y s tw a  D-rów C e  t n a r  o w s k i e g o , M i ę s o  w i c  z a .  O w-  
s i f i s k i e g o ,  W i 1 c zjylńs k i e g  o , R  i e d m fi 11 e r  a , B 1 a s s b e ł r fg a , S u- 
p i ń s k i e g o  i N i t s c h a .  W szystk ich  w y b ra n o  jednogłośn ie .

VII. Kol. p r z e w o d n iczący  d z ięk u je  im ie n ie m  Tow. j e d n e m u  z ko 
legów za  h o jny  d a r  100 koron  na  fu n d u sz  ż e lazn y  „D o m u " ,  s to s u ją c  
się j e d n a k  do ży cze n ia  ow ego  kolegi,  n ie  w y m ie n ia  jego  n azw isk a .

VIII. Kol. E i s e n b e r g ,  u p o w a ż n io n y  do tego przez p e w n e  gronb  
kolegów, in te rp e lu je  p r e z y d y u m  w  sp ra w ie  Koinisyi r e fe ra to w e j ,  z a w ią ­
zanej  prify R e d ak cy i  „ P rzeg ląd u  lekarsk iego ."  N a  in te rp e la c y ę  tę kol. 
p rz e w o d n ic z ą c y  d a je  w y ja ś n ie n ia .

Kol. p ry m .  B o r z ę c k i  s t a w ia  w n iose k ,  aż e b y  s p ra w ę  tę p r z e ­
kazać .  do z a ła tw ie n ia  K om ite tow i,  n a  có p r z ew o d n iczący  się zgadza .

IX. R e k to i  B r o w i e  z w y g ła s z a  z a p o w ie d z ia n y  o d c z y t :  „ 0  fun- 
key i  w ydz ie ln icze j  j ą d r a  kom órk i  w ą t ro b n e j ."  (Rzecz pęzbżliaczona do 
d ruku).

W  d y sk u s y i  /ab ijura li  głos koli.: d o c e n t  B o c h e n e k  i prof. 
R o s n e r .  Dr. P isa rsk i, s e k re ta r z  doroczny .

Sekcya jarosławska Tow arzystwa lekarzy gaiicyj.

B g j e k c y a  j a r o s ł a w s k a  o d b y ła  w szp i ta lu  p o w s z e c h n y m  d. 12 p a ­
ź d z ie rn ik a  1 9 0 4 ® :  p o s ie dzen ie  n a u k o w e .  P rz e w o a o ic z a e y  Dr. W ł a d y ­
s ł a w  C z y ż e w i c z .  Obecifych c z łonków  22; 8 . i lSprawiefl liwiło n ie o ­
becność .  J a k o  goście u. i k. lek a rze  pu łkow i:  Dr. K u l b e ,  Dr .  O e i -  
s l e r ,  Dr.  E i s e ti s c h i m m e I , Dr.  C z e c h o w i c z .

Po rz ąd ek  dz ienny:
T)SKol. L e w i c k i :  a) 0  k rw o to k a c h  .nmćiSznych w  porodzie ,  

poćTuąąc sposób  ręcznego t a m o w a n i a  k rw o to k u  od po ch w y  i p r i ‘ez 
powłoki b rzu szn e  ró w n o cześn ie ,  b) Czy I e k a r “ m ie jsk i  m oże  być 
r a d n y m H B

2 ) 'KcjK ^ b  c b t e r : „O z a p a le n iu  w y ro s tk a  ro b aczk o w eg o "  n a  
p od s ta w ie  n o w o c z e sn y c h  z a p a t r y w a ń .

3) Kól.| P a c h  t e r  p r z e d s ta w ia  p r e p a ra ty  a n a to m ic z n o -p a to lo -  
gicz.ne: a) 4hbvyrostki robaczkow e ;  b) SBtorbiele  ja jn ik o w e ;  c) p r e p a r a t  
keści .• Goleniowej i sk okow ej ,  w y U o b y ly d i  u ó-letńisgjj) dz iecka ,  jak o  
odsłój  w sk u te k  ostrego zakaż-nego zap a len ia -  sŁpiku,  d) p r e p a r a t  kości  
s t raa tkow e j ,  w ydoby te j  u dz iecka  4- le tn iego.  j a k o  óaśłó j  z po w o d u  
ca>ies the. sbą. j r a c h w a  pa-lhotogica; a) p r e p a r a t  g łów ki  kości udow ej  
po n jseąćy i  s ta w u  b io d r o w ę g j r  spOEojjem flytLygiera.’ z p o w o d u  ccrries 
the siedli; f) p r e p a ra t  oSteosifrcmna fem oris sbq. fr a c tu r a  pałhologica 
po wyłuŚzcZeniu k p ń /z y n y  dolnej  w s ta w ie  b io d ro w y m  sp o so b em  lto- 

jSig0 ; g) p r e p a r a t  j e l i la  c ienkiego,  r e se k o w a n e g o  /. p ow odu  zgorzeli
przy oblural/o m ieim a  z p o w o d u  torsio -mesełiterH ei stranffiiiatio. 
W  d y sk u s y i  zab ie ra l i  głos p ra w ie  w szy scy  obecni.

D. 24 l i s to p a d a  1994 r. odby l i  cz ło n k o w ie  sekcyi w l iczb m  14 
w ycieczkę do P rz e iw r s k a .  Jako  goście: le k a rz  p u łk o w y  w r .  G e i s l e r ,  
leka rze  p o w ia to w i  Dr. K r a  m a  r z y ń s k i i U d z i e l a  z Przemy.£ la. 
Odbyło  się zw iedzen ie  c u k ro w n i  w  p e łn y m  r u c h u  i u rz ą d z e ń  hyg ien i-  
cznych ,  m le c z a m i  i s e row ni .

D. 3 lutego 1905 r. o d b y ła  se k ey a  posiedzen ie  a d m in i s t r a c y jn e  
w szp i ta lu  p o w s z e c h n y m .  'P rzew odn iczy ł  Dr. 0  z y ż e w i c z . O becnych  
c z łonków  18. P o rz ąd ek  dzienny:
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1) S e k re ta rz  zda ł  s p r a w o z d a n ie  yfa  rok 1904. S e k c y a  liczy 
o b e c n ie  30 cz ja n k ó w .

2) Wybór zarządu: wybrano popownie przez aklatnacyę człon­
ków zeszłorocznych.

3) Koj, S a w i c k i  m ów ił  >0 rao j ich  na  g łow ie  w p H k ty c e  ; s(a- 
dow o-lekarsk ie j« .

4)  Kol. F e i c h t e r  p rzed s taw ił  e.liorweh o p e ro w a n y c l i  w  szp i ta lu :  
1) c h o rą  z periUmiHs tbe -serota p le s tic t,  lapwolomicr. w y c ie e i t r^ j ru  - 
źJiczobh.iunionjfyih trąbek.  2 j*Chorą z to rb ie le in  j a jn ik a  ®1 5 klgnii . wagi*).
3) trziecRo, u k tó rego  w y ję to  jdlśo odstb je  koś?;] go lpn iow ąP!  skokow ą;  
wygojen iu  ze s k ró cen iem  3 clm. 4) 3 th o ry ć f i  z nrib io ii iak iem wargi  
dolnej ,  o p e ro w a n y c h  w ed łu g  Konig-a 'i H e rm a n a ™  5) Dziecko z p la ­
s ty k ą  u b y tk u  w s k u le k  ratka w odnego .  8) Ibkecko  i  p lu i s t rb p n y m  roz- 
sz tarepcm wrfcgi góYnej, p rzyczeni część ś r o d k o w a  szczęk ' p i^eroy la  
w p os ta c i  ry jka .  7) Kość, w y d o b y tą  z k r lan i  u 8-fti*iesięeznego dz iecka  
k len ia  k r ta n io w ą ,  z m o d y f ik o w a n ą  przez Rydygiera ;  n a s l ę p h w a  m tu  
bacya .  WyltrweYiie. 8) Kość. w y ję tą  z p rze łyku  n a  w ysokośc i  adilus  
ad laryngem . 9) W yrostek  r o b a c z k o w y  12 clm. długi; n a  ohwodz.ie 
p rz e d z iu ra w ie n ie .  C hory  był przed 2 l a ty  o p o ro w a n y  z po w o d u  rfljj 
p n ia  o k o łoką to iczego .  Po roku  ty p o w y  n a p a d  kolki w y r o s tk a ;— &ęik 
p rzeszed ł .  Przed d w o m a  m ie s ią c a m i  a ta k  A ro p n ie m  w le.m sa p iem  
m iejscu  ze zgorzelą  bli/.ny; przycięcie ro p n i  obok i z - ty lu  za  je l i tem  
b io d ro w em ;  4 tygodn ie  pp 1 zab iegu  zab ieg  dosz czę tny  cięc.ieirwna ze­
w n ę t r z n y m  brzegu m ięśn ia  .prostego.  Po  o tw arc iu  j a m y  b rzu szn e j  wy- 
ppstek ro b a c z k o w y  z m ien iony ,  u m ie j s c o w io n y  z tyłu je l i ta  i przy- 
Cgpiotife- z ro s tam i  do o t r z e w n e j .’ śc ien n e j  tuż na  z e w n ą tr z  od g uza  
kości  łonow ej  po s t ro n ie  p ra w e j ,  k o tn u n i lu i j jL y  otyzprem perfyraey j-  
ny m  z d o ln y m  kąreiri ran y  po ropniu .  W yleczen ie .  lCffii diorego, u k tó ­
rego z p o w o d u A m ę sa k a  w yję to  m igda łek  z o toczen iem , po pop rzed n iem  
pffowizorycznem p o d w ią z a n iu  tę tn icy  dog to w o w ej  zew n ę trzn e j .

Tadeusz Fechter, s e k re ta r z  sęjrcyi.

VIII. Wiadomości zawodowe i ogólno-lekarskie.

M e d y c y n a  p u b l i c z n a ,  Epidemi o log i a ,  S t a t y s t y k a .

Unia 2 ja m a rc a  1905 r. odliył się w W iedn iu  w Tow. lekarzy  
15-ty zjazd aust iAhekieh  s towarzyszeń leka rsk ich ,  w k tó rym  wzięło 
udzia ł ó t k d e l e g a t ó w  z całej Austry i.  jffinistftjyiim spraw  wewn. 
rep rezen tow a ł  radcii dworu Dr. I l e i m e r .  Zgrom adzonych  powitał 
pi-eV.es Tow. lek. wied. radca  dw olu  prof. C h r o b a k .  W mowie 
swojej wskazał na  n iekorzystne  s tosunki społćfczue i ii iapćryalne le ­
k a rz y  aust.r. i wyraził  nadzieję,  że uda s ię1 orgauiz^hyum lek a rsk im  
znaleźć środki  d la  z łagodzenia nędzy wśród lekarzy  i dla zaopa­
trzen ia  wdów i.fńeró t.  Dr. V v e t l i n  podziękował rzędowi za w spar­
cie funduszu ,  wdów i s ie ró t  k w o tą  .50 .000  koron. Spraw ę  zmiany 
ubezpjnczcnrajshoryć li ,  p rzedłożoną w znanym  projekc ie  rządowym, 
omawiali  Dr.  G r o s s  i K l e i n .

I)r .  G r o s s  'uzasadniał  szczegółowo żądan ia  lekarzy  i polecił 
na s tęp u jącą  rezolueyę do przyjęcia :

L e k a rz e  A u s try i  dom aga ją  się, aby icli oficyalne rep rezen ta-  
cye uwzględniano w nałoży ty sposób juzy  wszystkich społeczno- 
politycznych przedsięwzięciach, dotyczących in teresów  lekarzy;  pra- 
k t y tó n i . l e k a r z e  widzą kwestyę by tu  Swego w sprawie, 'zaprowadzenia  
gran icy  dochodu roczuegojjjt^DO koron, a miejsięjśnogó} 200  koron 
d la  członków przyszłych Kas chorych, poza k tó rą  to g ran icą  usta je  
obowiązek nałożenia  do Kas chorych;  system wolnego wyboru  leką- 
r2y w Kiisaoli lo ży 'za ró w n o  w intoąesie członków Kas, j a k  i l ek a ­
rzy. D la tego  l ek a rae  A us try i  dom agają  j ę ł a b y  sys tem  wolnego 
w yboru  lekarzy  powoli do nowo powklających Kas wprowadzano, 
żeby pod tym  względem nie liczono się tylko z zarĄtTrnni Kas,  *ale 
tnkżejfl z Izb am i  lekar . ;  lekarze  A us try i  npraKiie  witają j a k o  ins ty ­
t u c j ę  do b ra  publicznego1, zak ład an ie  s towarzyszeń i K a s  zapomogo­
wych, dla  ludzi, niftobowiązauych do ubezpieczeni,ąą. o ile te Kasy 
będą. w chorobie, dawały  członkom zasiłki pieniężną, a leczenie zo­
staw ią  p ryw atnej  p ra k ty c e  lekarsk ie j .  W nioski le prz taoto  je d n o ­
głośnie.  11. S .

Memorandum Związku stowarzyszeń lek. austryackich  
w sprawie reformy ubezpieczenia robotników.

7, wiosną minionego ro k u  przedłożył rząd  in teresowanym  
kołom p ro g ram  reformy ubezpieczenia  robotników, k tó ry  obok re­

fo rm y  ubezpieczenia  w chorobie  o b e jm u j ^  także  re form ę ubezp ie ­
czania  od w y p ad k u  i ząjniefMi utwcwzyć nbezpioczemo ro b o tn ik a  
w r.ay.ie stałej niezdolności do pracy  i na |staroś,ćv S p raw a  t a  do­
ty k a  blizkb leka rzy ,  bo fu n d a m e n te m ,  na  którym  jza i iyerza  się 
oprzeć tlały ton pomysł, m a ją  być powiatowe Kasy  chorych .

Pro g ra m  rżąćlowy uwzględnia  w dość dalekiej  m ie rze  życze­
nia lekarzy, k i lk a k ro tn ie  p rz ed k ład a n g  rządowi. I  t a k  członkiem  
przyszłej Kasy  może być ty lko  robotnik ,  k tó rego  dochód roczny n ie .  
p rz ek ra cz a  2400  koron :  daiej p ro g ram  zezwala n a  wolny w ybór le- 
k a r ty ,  a  ponadipjpnożo miifiśtoryuin sp raw  w ewnętrznych  dla pe ­
wnego działu ubezpieczenia ustanowić  ta ry fę  l e k a r sk ą  m in im alną  
i m ak sy m a ln ą  po w ys łuchan iu  in te resow anych  K as  i Izb leka rsk ich .  
Nie  uwzględnia je d n a k  p ro g ram  rządowy całego szeregu żądań  le­
k a r s k ic h ,  j a k  us tanow ien ie ,  sądu  polubownego d la  sp raw  między 
Kasjiini, a lekarzam i kasowy mi, po trzeby  przyzwolenia  Izb l e k a r ­
sk ich  na p raw om ocne  uk łady  między lek a rza m i,  a  Kasam i,  nie go­
dzi się .'również na to, żeby Kasa mi/gła l ek a rza  oddalić  ty lko  po 
zasiągińęeiri opinii Izby leka rsk ie j .

M o ra lu ą  p o d p o rą ,  na k tó r e j  wedle rządowego p ro g ram u  ma 
się'* w spie rać  ca ła  re form a,  będsiefJjedynfo^ i wyłącznie lekarz.  P o ­
nieważ ubezpieczenie  mii w przyszłdtbd obejmowlfc n ie ty l ty  cho­
robę, a i s  i wypadki ,  równie  j a k  Stałą niezdolność do pracy ,  będzie 
zadaniem  przwszłesdi leka rza . ,ką tow ego  n ie ty lko leczyĆĄiaie clirojujć 
i zapobiegać, a  zadan iem  przyszłej  K asy  n ie ty lko v płacać zasiłki 
chorem u, a inwalidzie  rentę ,  ale zajm ować się liigi-erią robotn ików  
w calem tego słowa znaczeniu.  Dlatego przyszły lekarz  kaso  w* bę ­
dzie m usia ł  sję zapoznacSz tec h n ik ą  :pęący swoich członków i z nie- 
beijpieczeńśtwami,  na  k tó re  ezlonjm Kasy  n a raż a  jego  zajęci#, bę ­
dzie wiej: m usia ł  odwiedzhńBwhi'sztaiV i faliryki. D o k ła d n ą  zna jo­
mość techn ik i  i wógóie s tosunków  przemysłowych n B S i f  lekarzowi 
bezwzględnie  po trzebną,  skoro  ma oconiffć, azy i w jak im  stopniu  
zas-zły w ypadek  spowodował niezdolność do pracy  Paw odow ejJ  z p u g  
wodu u t r a ty ,  czy okaleczen ia  j ak ie jś  części ciała.

M em o ran d u m  zwraca uwagę ua  dwit . 'pa tfe twa europejsk ie ,  
k tó re  w kwostyi ubezpieczenia  robo tn ików  przodują ,  ja k o  na  w ja jy  
godne naśladowania,  a  temi są  N iemcy i Anglia. Od Nieiuioc,' k tó re  
s tworzyły wspania łą  in s ty tucyę  nlieżnmgzEniih na s ta łą ’ niezdolność 
do |iracy, powinniśnJyJ$T£ nauczyć,  że ty lko  wielkie  K a ś f  s ą  zdolne 
cml wielkich świadczeń. Co zaj, l ek a rze  mogą zropić  dla p odn ies ie ­
nia zdrowotności robotników , p o k a zu je  Anglia. Ale też w -ang li i  
od c/.asti wprow adzenia  nowej Ąstawą Pilirycznej z, roku  Ii/Ol u s ta ­
nowiono 2000  leka rzy  przemyslowycli  ^erfypfm gr.sur^tow sj?  a za­
jęcie  ich stanowo głównie w ydaw anie  świadectw młodocianym  r o ­
botnikom, c jS g p ia  n a d a ją  do obranego  zawodu, (Ibęliodzenia przy- 
ezyn wypadków i zawodowych i f i t ru ć  w fa b ry k a c h ,  peryodyrAne 
kontro low an ie  gałęzi przemysłu,  d l i^zdrow ia 'Szkodliw ego .  A  ponad to  
wszySĆy lekarze, p ra k ty k u jąc y  ,‘̂ « )bo \v ią .ż f in i  z a  o d p o w.ię d n i e-m 
w |  n a g.r o d z e n i e m donosić in sp ek c j i  przemysłowo - san i ta rne j  
o każdym  p rzy p ad k u  zawocjowt&p żatrucid.

D la tego m einorandum  wita j a k o ^ c ż ę ś l i j n j .  myśl oparcie  ubez- 
pifeczonia nu wielkiej jednostce,  j a k ą  j e s t  powiatowa Kasa  chorych ,  
u p a t ru je  w pro jekcie  ręko jm im  zie pań&two śtarilS śrę będzie o sa- 
ifafejęl niobezpiecznycli dla 'zd ro w ia  Zawodów tom lu^dziejj,  
wprow adza  j a k o  zupełnie s łuszną  zasadę, iż ^ż lonkow ie  będą. [iłacić 
w k ła d k i , k tó ry ch  wysokość ma zależeć od n iebezp ieczeńs tw a,  na 
jak'i,e H&Mża ich rodzaj zajęc ia '1) .

W  k o ń c u  zwraca  się Związek do Ministers tw a * 7 pEo^śbą 
o urządzenio w tej sp raw ie , .ank ie ty ,  złożonej z zastępców Izb lek.,  
Związl u 'S tow. lek., d a l . j  pr^ędst;rwici".li Kas, członków najwyższej 
Rady zdrowia, lekarzy  powiatowych i higienistów zawodowych.

' E . S .

W sprawie praktyki ubezpieczeń.
P r a k ty k a  ubezpieczeń stanowo dziś jtrż w ażną  eaófc^ezynnośei 

prawie  'uażdei© lekarza .  OdnóSi Się ona pore^.ęści do iiliezpieczeń 
od wypadkówJI a w głównej m i e r z i  do ubezpieffeuri na życie. Jeśli 
l o k a r a j  w nowszych czasach tak  s łusznie  narzekafgi, na w ykorzysty­
wanie ich ze s trony  K a ^ c h o r y c h ,  w k tó rych  o rdynacya  odlr, wa«gję 
za hczłłstydiiRr n izką  cfc®', to znowu Tow arzystw a ubezpieczeń s o ­
wicie wynagratb .n ją  Imdania lekarside .  N ieste ty  wielu lekarzy  nie 
ceni tego należycie i ba rdzo  źle się odwdzięczał towarzyst.wóln ubez­
pieczeń, wyrządza jąc  im często znaczne szkody. H e j  razy napo­
ty k a  się na opór i różne’i uwagi zejWjfotiy agen tów  uliezpieczenio- 
wyeli, oraz d i rącyc l i  się u b e z p ie c z y ć  sk o rą  widzą, żo lekarz  bada 
ich ściśle i sumiennie .  Ju ż  k i tk a k ro tn ie  się ubezpieczali,  powiadają ,

') M em orandum  to wniesiono j a k o  p e ty c ję  do M inisters tw a 
sp raw  w ew nętrznych  z n o fan ilŁ m l m arca  1905 r.
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badali ich głośni lekarze., a nigdy nie żądano od n ieb ,  by się 
miej.1, rozbierać ,  lub mocz oddawać. Są lekarze ,  Którzy dla celów 
ubezpieczeń b a d a ją  przbz ub ran ie  se rce ,  płuca, i b io rą  w ym iary  
k la tk i  piersiowej i brzucha ,  albo wystarcza im do '^ubezpieczenia  
popa trzeć  się na Osobnika, choćby w pcpŁokalni kojejowyj. Z nam  
ta k i e  p rzypadki i tak ich  letyirz.y, k tórzy  w ten sposób badają.  
Sp o tk a łem  się też n ieraz  % dziwnein zapytańibm  ze s t rony  kole- 

KÓw, czy nie polecam do przyjęcia  tak ich  [osób, u k tó rych  s tw ie r ­
dziłem stan  chorobow y?  IV więMzyeh m iastach  m ogą T ow arzystw a 
ubezpieczeni wybierać  między lekarkam i i poruczać  l indanie tym, do 
k tó ry ch  nab ra ły  zaufan ia ;  n a tom ias t  w małych m ias teczkach  są ono 
wprolt.’ w ydane  na laskę  i n ie łaskę  i l^karzy.  Zapewne, akwizytorzy 
ż ąd a ją  p raw ie  zawsze, by chcących się ubezpieczyć niedługo mę- 
c-tyć,, gdyż polecony przhz nich osobnik  j e s t  zdrowy i nioma czasu  
podda*? się długiem u 'nadaniu. S p rzy ja ją  oni na tu ra ln ie  tak im  le­
karzom, k tó rzy  j a k  najmniej b a d a ją  i najwięcej k andydatów  p rzy j­
mują. Lecz cż jp zg a d z a  się z powagą  s tan u  lekarsk iego  -postępowa­
nie tak iego  l ek a rza ,  k tó ry  nic zbadawszy naw et Osobnika, duje  podpis 
i ręczy czcią i sumieoiem,B S3 zbada! k a n d y d a ta  do ubezpieczeń na j­

s t a r a n n i e j  i dok ładn ie  i że wszystkie  odpowiedzi z g o d z ą ta l i  igfp.ra- 
wdą. 'Jednakże  do.śó ttżęśt-o się zdarza ,  że T ow arzystw a  u b e z p M z s ń  
dowdadują się o Takich  leka rzach ,  którzy, by T fgan iąć  dla siebie 
w szystkich agen tów  przez powierzchowne badan ie ,  wyrządza ją  im 
szkody, i tak iem u  lekarzowi żadne Towarzystwo nie porucza  wię- 

•ę®l badao ik , , lekarsk iego ,  gdyż pod tym względom w sp ie ra ją  się one 
wzajemnie. A  t rzeba  wiedzieć, że is tnie je  ' też ka r te l  między T ow a­
rzystwam i uhw.pieczeń i że wzajemnie  one sobieł donoszą, kto i / j a ­
kiego powodu kiedykolwiek został,  i w jak ie m  Towarzystw ie  od­
rzucony. Po jm u ję  też, że w os ta tn ich  czasach ' to w arzy s tw a  ubez­
pieczeń p racu ją  nad  tóZftemi t a n k a m i  t.nk zwanego ubezpieczenia 
ludotyęgo, dozwalającerni uh«zpieęzyć każdego bez poprzedniego ba­
dania  lekarsk iego ,  k tó re  n ies te ty  z powyższych powodów r /ę s to  za­
wodzi.

•J '!Czynność lekarza ,  cieszącego się zaufaniem, nie p rzedstawia  
żadnych  rniSz wyczaj pych r.rndntfśći; ma on ty lk o 'd o k ł a d n ie  zbadać 
chcących się ubezpieczyć i odpowiedzieć na  py tan ia  d rukow anego  
.formularza, a  ickarz  naczelny z pr/.edmiotowegjk tego opisu o trzy­
m uje  obraz  zdrowia danego osobn ika  i ro z s t rzy g a  o przyfcciu lub 
n i e p r / y j ę r i u , go do T ow arzystw a ubezpieczeń. J e d n a k  w nowszych 
czasach, gdy jsprawa ubezpieczeń tak  się  rozwinęła i istnieje t a k  
znaczna  liczba Tow arzystw  ulrezpieozeń^swęjskieh i o b cw b .  współ- 
ubiega jących.  się taniością  ta ry fy  w osiągnięciu ja k  największej 
liczby ubezpieczonych, nietylko' wzorowe i najlepsze „ ryzyku"  są
przyjm owane,  lecz lekarz  musi tak ż e  wybierać  nteśdty tymi, k tó rzy  
będąe obarczeni ja k ą ś  wadą, mim oto 'lńógą być ubezpiecteni.  To też 
is tnie je  ju ż  zasobną,  l i te ra tu ra ,  p o tu ^a jąca  poniekąd lekarzy o .sp ra ­
wach ubs/piecze,niow> ch tyl D o ^ o n a ł e  dzieła l i u c i i h e i m a  i innych 
są  ju ż  w yczorpape  i n ieła two przystępne ;  d la tego  z zadowoleniem 
należy powitać książeczkę F e i  1 o . h e u f o  1 d a : „L e it faden  dpi;, i i r a t j
Jicłien V e r s ich e ru n g sp ą a x is“ ■), k tó E j  na 131 stron icach  dość do­
k ładn ie  poucza fęjkarza o postępowaniu  przy ubezpieczeniach na
życie i o d ś  wy panków. Część, poświęcona ubezpieczeniu na żytójo, in­
fo rm uje  o ubezpieczających | ę |  i t i a k t n j a  o fhorolflrch,  w yklucza­
jących  ubezpieczenie  lub nie wyk ucza jąeyrh .  N ie raz  a u to r  postg-ł 
pu je  z względnością, radząc  n p .  przyjmować tymi, kt.óizi p rze ­
bywszy k i łę  i k i lka  kuracy i ,  są wolni przez, t rzy  lata  od wszelkich 
objawów. Jeśli  w ten sposób ps j^ tąp inn , nic zmniejszą  się stra in .  
jak ich  doznają  ciągle T o w arzy s tw a  ubezpieczeń z powodu bezwładu 
postępującego.8). Znacznie  ęst.rożniej postępuje  y; wobec. Kiły S a l o ­
m o n  se ’u (Kopenbapąi) przy  ubezpieczeniach na życic. Nie,tyn” *j;il 
m u je  on żadnego k an d y d a ta ,  u k tó reg ijf in ie .  minęło przynajmniej 
4 — 5 la t  bez żadnych objawów kiły. To upływie l e g ł#  czasu żąda

*) B u ć-b h e i m : „ P ra c t i sc h e r  Lcitfadcli  fąr  tyJtyicherniiw;K5,i'zt,e, 
'W ie d e ń  1875'. — T e n ż e :  „ H an d b u c h  fu i- V(.u's.cheningsaiztf;“ . Lipsk 
11878. „A arz t l iche  V§cRicIieruiigsdiagntfąlik“, Wie.ień 1887. „Aend.h ne 
y e r s ic h c r im g sd ia g n o s t ik  dftr vollwBthigśjr i  uml der  in in d cn y e r th ig e n  
l .c b e n “, W iedeń 1897. —  F I  o r s c  li ii tz.. a r t y k u ł  B^fcrsichiłtuii«svves«(i-‘ 
w E u le n b u rg a  U ealencyclop itd ie  der  g e s a m m tm i  l le i lknnde .  Ili Aitfl 

.1900. — D i p p e :  „D er  V ers icha vungsarz t  d e r  Vca'Sich(>niogSMsi'JHsctih- 
f t e n “ , A u h a n g  ku T h ie rs ęb  .D e r  K assena rz t" .  Lipsk 1895. — E l s n e r :  
„Der G ese l l sch a f lsa rz t '1, H a n d b u c b  fur LebenSvers ic .heier .  Berlin 1874 
O l d e n d o r f :  „Ober  djc il rz tl ichen A tt«* te“, Lipsk 1877. T e n ż e :  
„G rundz i ige  d e r  a rz t l ich en  V c r s i c h s ru n g s p n ix i s “, L rban  i S e h w a rz e n -  

'berg, 3 kor. GO hal. — S i o v  e k i n  g : „T h e  inedica l  a d v i s e r  iS bfe 
f f s s u r a n ! # 11, t łpinacz.enie n iem ieck ie  przez Pearso .n i .  Lipek I87Ó .— M a- 
h i 11 o n : „ C a p s id e ra t io n s  pratiif iius  su r  lV x a m e u  in ed ica l“ . Brnx«*l- 
les 1894.

2J Orkan i Schwarzenberg. Berlin i Wied ń 1903, cena oprawa 
jol kor. 60 hal.

:i) F lo rsch ii tz  w E u le n b u rg a  encyklopedY b Wj w ydan ie .

on zawsze jeszcze w piorwszycb 4 - p J  lufach podwyższania  premii.  
Leotf jeśli  n. p. minąłci. już  lat 10 lub więcej be?, wystąp ien ia  n a ­
wrotów, jeśli  k an d y d a t  poddawał się d łuższemu leczeniu z p rz e r ­
wami w e d ł u g . n m  i e r a ,  grali .jego | t a n o w is k « |  społeczpo i spo ­

s ó b  życia są poinyffho, jeśli  j e s t  żogltyni ,  a żona jego  j e s t  żarową, 
nie roniła  cżzęśeicj i ma on zdrowe dzieci , wtedy p rzy jm uje  go 

i S a l o m o n ś e n  bez wahaniu  według premii t a r y f o w e j . . . .  L’o g r u ­
źlicy za najczęstszą  przyczynę śmieyei u ubezpieczonych uważa F e j  1- 
c h e n f e K l  sc l io ń e n io  rakow ate ;  (Uafiggj nie radzi on p rzy jm ow ać 
osobnika z obciążeniem rakowatem, jeśli  przekroczył  ju ż  45 rok  
życiu. Ponieważ w osta tn im  czasie,*/ naci kiem podnoszono zaraź l i ­
wość ra k ąs -n ie  ptyińnno się iprzyjmować oSyb, w fctÓryęh najbli^ązein 
otoczeniu zdarzyły się w o s t a . nim czasie  p rzypadki  tego nowotworu, 
n. p. iieśli jed n o  z małżoirstwii uległo tej chorobie. \V a^jo jed n a k  
zaznaczyity że iia osta tn im  K ongres ie  medycyny wewnętrznej w kwie­
tn iu  1904 w łap s k u  podniósł i l a l i r d t ,  że u ubezp iifponych  w lip­
skiej a sekuraey i  śm ier te lność  z powodu miażdżycy i jej następstw  
(n d a r  sercowy i mózgowy, rozmiękczenie  m ózgu ,  n iek tó re  p rze ­
wlekle choroby  s<S&)jjvoęIł zgorzel s t a r c ia )  w osta tn ich  11 latach 
wynosiła  2 2 1',, wszystkich wypadków śmierci,  wobec tH$U śmiertel- 
u® ci  z powodu gruźlicy. Jp d en  pi7.>padek chorob.i umysłowej,  zda- 

Sj^ająeej s ię  w rodzinie, nie powutfeo być przjsćyyaą odmówienia 
policy. K an d y d a tó w  b nrdzJfczczup lych  nie należy przyjmować, z wy­
ją tk ie m  jeśii wyebudnienie  j e s t  objawem dziedzicznym u osobników  
zresz tą  zdrowych i w wieku .już nieco podeszłym. Przy otyłości 
wiek odgrywa ważną rolę, a otyłość w młodocianym wieku j e s t  po­
ważniejszą, niż u osóbo-stałtyzyeli. N o r t o n ' * )  na  m iędzynarodowym 
K ongres ie  lekarzy ubezpieczeń w Paryżu (maj, 19GJłTę?,naczył ubez­
pieczenie każdego otyłego za n iebezpieczne ryzyko. Lekkie  miękkrej 
obrzęki gruczołów pachwinowy cli u z resz tą  zdrowego B i ło w rak a  są 
■bbz znaczenia: mogą one pochodzić z uatęże.nia p rzy .  •Ćhodzeniu, 
bieganin,  g .m n aSy k o w aim i,  jeźdzńę konnej i t. p, £-yęst'o też mogą 
być pozois^iicsfS po k i lk a k ro tn ie  przebytej  rzeżiyczce. N as tęp s tw a  
porażen ia  dziecięcegb są bez •znaczenia dla ubezpieczenia: r ó w n i ®  
łuszczyca jam y  ustnej nie stanowi przSStkody w p r z jB e io ;  hbw - 
kowo zwichnięcie s tawu barkowegp  w ym aga. ,podw yższen ia  premii  
(Prdnneneuscm a l^ . Ubezpieczenie na  życie kobiety c ięg trn e j  n a ­
leży odłożrjHdo odbytego "połogu, • gdj^t ciąża i poród b e /w ą tp ien ia  
m ają  w sobie pewne tyzyko. N a  ż a rn o  sposób j e d n a k  nie powinien 
lektirz polecić do u h a zn iW B o ła  na żyćie ”) p ierworódki.  0,’soby 
z białkomoczem tizyologicznym i okresowym  lub prtepuszczttjący.m 
również mogą być p rzy ję tę ,  .jednak według t.aryf.yii. podwyższonej, 
ółuszę, je d n a k  zaznaczyć, ż e ^ S  e n a t, o r  !i) uważa białkomocz okpe* 
io w y  (lepiej W&jOKmtrśg orihę^taiicc^seu orthoticę), powstający  
prży staniu  i chodzetńu, już  zii’"ębjaw chorobowy, gdyż częsty jest, 
on pozostaiotyńą po preebytem  zapaleniu n o n  k, albo przechodzi po­
woli w przewlekłe  ich zapnlenie,. Tu należy również zaliraSE bialko- 
moC7. młodzieńców (a fg ttm nąM a adolescentinm). Ajógólę aż do 
czasu dokładn ie jszego  jeszcze wyświetlenia białkomoczu lizyoiogi- 
czuogo lokarje :  ubezpieczeń uczynią najlepiej,  jeś li  n i t i lb ę d ą  p rz y j ­
mować ludzi z białkomoczem, i t a k  s a m o K m  sięj zachował wobec 
cukromoczu. w c r ó d H y  w praw dz iećna  Kongresie  Towarzystw ubez­
pieczeń w ts mśterdfimie 1901 r. radził wszystkim H io rym , cier- 
piącMii na cukrzycę  odmówić lijyezpieczenią, t łustym zJiś tylko 
w 85 roku  życiju - \K or  da.jo pogląd na postępowanie  w ofhoie  
o f ieczoń  lekarza,  będącego mężem zaufania  przez leka rza  naczel­
ne,go i  owarzystwa ubezpieczeń ęRezfiisumsapef). W reszcie  p roponuje  
F y i l c  h e n f e l d  dla p rzypadków  wątpliwych u rząd /ió  stacjrę obse r­
wacyjną przy k l in ikach  luli domu zdrowia, gdzie  ".hcący się ubez­
pieczyć musiałby na y/lasne koszta  przebywać kilkn  dni dla do­
k ładnego  zbadania  i s tw ierdzen ia  jego s t a n u  zdrowia. Lecz to nie 
prowadziłoby do celu, gdyż. większa część ludzi dopiero w tedy  je s t  
sk łonną  do ubezpieczenia, gdy czu.je. że ic.li zdrowie j#&t już  nieco 
nadwątlone. Nie, czują  oni wtedy po trzeby  dokładnego stwiord/ćKia  
s tan u  ich zdrowia, lecz pt.  cci w nie, p ragnęl iby  u k -y ć  p r ty d  leka ­
rzem badając-rm b r a k i ' s w e g o  zdrowia. A jeśli  im się to w ' j e d n y m  
Towarzystw ie  ubezpieczeń nie udaje, t(*pról>iiBfe w drugiem, trze- 
ciem lub czwartem  i n ies te ty  zbyt- często osiągają  strój cel. A  któżby 
z resz tą  się zgodził na to, hymia kilka dni porzucić zajęcie i nfi 
własne kosz ta  p rzebywać na st.acyi obserwacyjne j,  bv w doda tku  
może jffiy.cze nje być przy ję tym ?

') „OBiitsche merl. W och .nyschnfT  11903, V(n'einsbc'ilaye str . 208. 
v) Dlaczego T ewarZyTlw o ubezp ieczeń  k ra k o w sk ie  nie  p rzy jm u je  

ludzi z p rzep u k l in ą  woUią i da.jącfi. się d ob rze  u t rzym ać .  n ię „ w ie m .  
C zynią  to w sze lk ie  i nne  Towarzystwa*! 'skoki tylko ejiCiicy Się u b e z p ie ­
czyć zo b o w iązu je  się do ciągłego nosz en ia  odpf;wiedńiego p as k a .  Prof. 
Ę I Wii s c h ii t z w y k aza ł  ź-8 z 'o s ó b  przy ję tych  do u b e z p ie c z e n ia . ' r n im o  
p rzep u k l in y  ż a d n a  nie u m ie ra  z p ow odu  n a s tę p s tw  lej u łom im śęi.  

t) „D eu tsch e  med. \V ochensi;hrif t“ 1904. Nr. 50.
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W  drugiej  części książeczki zajm uje  się a u to r  ubezpieczeniem 
od w ypadków : tu właśnie należy cenić F e i l c h e n f e l d a  ja k o  do­
św iadczonego p rak ty k a ,  k tó ry  na  podstawie  własnego doświadczenia  
i zasobnej ju ż  pod tym względem l i t e r a tu ry  da je  k ró tk i ,  lecz jasny  
przeg ląd  wiadomości, po trzebnych  dla l ek a rza  Tow arzystw  ubezpie­
czeń od wypadków. F .  o k re ś la  zak re s  i pojęcie w y padku :  u lekarzy  
n. p. z as trza ł  palców i czyraki  na ręk ach  należy zawsze uważać  za 
w y p ad ek ,  gdyż od ra n ek  i rozpadlin  lekarzom  n iepodobna  się 
ustrzedz  i pow sta ją  one często bez ich wiedzy. D la tego u lekarzy  
należy zawsze z góry uznawać w ypadek  za przyczynę zakażenia,  
jeśli nie są inno widoczne przyczyny. W m ia r ę  po trzeby  da je  toż 
a u to r  wskazówki dla leczenia lub usunięcia  na s tęps tw  po niektóry cli 
wypadkach, mówi o udawaniu  i p rzesadzan iu  (aggrajuatio) i two­
rzy pojęcio dysymulacyi i podstaw ian ia  (snbslitutio) w w ypadkach.  
Pod dysymulacyą. w w ypadkach  rozumie F c i l e h o n f e l d  tak ie  
przypadki ,  w k tó ry ch  wprawdzie  objaw y i s tan  chorobowy istnie ją ,  
lecz podsuwa się fałszywą przyczynę za  wypadek. Albo też osobnik 
uległ wypadkowi,  k tó reg o  jed n a k  Tow arzystw o  ubezpieczeń według 
swoich no rm  nie uznaje  za t a k i . a ubezpieczony udaje ,  że do­
legliwości i zaburzenia ,  powstałe  z powodu togo wypadku ,  pochodzą, 
z innego, zupełnie  lekkiego obrażen ia .  A więc dysy inu lu je  się  cięż­
szy wypadek, wio up raw n ia jący  do odszkodowania,  a  podaje  się n ie ­
winno lekk ie  uszkodzenie,  j a k o  rzek o m ą  przyczynę  dla istniejących 
zaburzeń .  W tak ich  p rzy p ad k ach  Towarzystwo lub odpowiednia  Kasa  
musi zasięgnąć 'd o k ła d n y c h  wywiadów o sposobie  życia i o p rze j­
ściach w życiu podejrzanego  o dysym ulacyę  osobnika  i czy nie do­
znał on p rzed tem  jak iegoś  cięższego wypadku .  Z podstawieniem  
(ty b stitu tio ) m am y wtedy do czynienia, jeśli  się podaje  w ypadek  
lekki  za przyczynę objawów, mogących pochodzić z istnie jącej ju ż  
p rzed tem  choroby. A u to r  p rzy tacza  też z własnego doświadczenia 
przypadk i  dysymulacyi i podstawiania  w w ypadkach .  1’ewnem jes t ,  
że T ow arzystw a  przez czyste i m ieszane  postacie dysymulacyi i pod­
stawiania  o wiole więcej t racą ,  niż przez właściwe udawanie.

P r. /'e/s.

Miejska Kasa dla chorych w K rakow ie p rzed k ład a  obe­
cnie  d ru k o w an o  spraw ozdanie  za  rok  1904. N as tępu jąco  liczby, j ak o  
lilizko obchodzące lekarzy ,  wyciągamy ze sprawozdania .  P lace  lek a ­
rzy  i dyety  wyniosły w roku  sprawozdaw czym  15.845 K. 81 h. 
Z w ro t  za  pomoc doraźną, wynosił  690 K. 04  h., —  kw oty  tej nic 
pobra li  w całości stali  leka rze  kasowi, lecz przew ażnie  leka rze  nie 
na leżący  do Kasy, używani w nagłych p rzy p ad k ach  przez chorych 
kasowych. Możemy śmiało powiedzieć, że ze sum y tej najwyżej po­
łowa wpłynęła  do kieszeni l e k a rzy ,  s ta le  p racu jący ch  w Kasie, 
a więc około 350 K. Razem więc wzięli lekarze  i 6 .105  K. 81 h .

Z a  to wykonali  n a s tęp u jąc ą  p racę :  Zachorow ań  zgłoszono
17,197:  z tych odesłano do szpita la  na  leczenie 729. W  amhula-  
to ryach  Kasy leczono 16.41)8 przypadków. P o ra d  leka rsk ich  udzie­
lono wogóle, a więc w Kasie  i poza Kasą  4 4 . 6 0 5 .  Jeśl i  kwotę 
16.195 K. 83 b. podzie limy przez 44 .605, o t rzym am y liczbę, w sk a ­
zu jącą ,  ile wynosi p rzec ię tne  h o n o ra ry u m  lek a rza  kasowego za je d n ą  
wizytę, bez względu na to, czy to by ła  wizyta w K asie ,  czy poza 
Kasą  w dom u chorego, oraz  bez. względu n a  to, czy rzecz była 
d robna, czy też wym agała  jak iego  zabiegu. Liczbą t ą  j e s t  kwota  
36 halerzy, czyli 18 centów. E. S.

IX. Wiadomości bieżące.
Kruków, dn ia  <i kw ietnia.

* Na w czo ra jszem  po s ie d zen iu  T ow ar* ,  lekar .  k ra k o w sk ie g o  w y ­
b ran i  zos ta l i  na  c z ło n k ó w  h o n o r o w y c h  z as łu żen i  k o led zy :  prof. T a d .  
B r o w i c z  i prof. J u l .  N o w a k .  Po za ła tw ie n iu  s p r a w  a d m in i s t r a c y j ­
n ych  o d b y ła  się z a p o w ie d z ia n a  d e m o n s l r a c y a  kol. prof. R o s n e r a  
i w y k ład  kol, doo. M a j e w s k i e g o .

* K an c e la ry a  A kadem ii  U m ieję tnośc i  p rzysy ła  n a m  n a s tę p u ją c e  
og łoszen ie :

„ N a s z  u d z i a ł  w p r a c a c h  p r  z. y r o d n i c  z y c h c a ł e g o  
ś w i a t a .  Dnia  20 m a r c a  odbyło  się do roczne  posiedzen ie  a d m in i s t r a ­
c y jn e  Komisyi  b ib liograficznej  W ydzia łu  m a te m a ty c z n o -p rz y ro d n ic z e g o  
A kadem ii  U m ieję tnośc i.  K o m isy a  ta zb ie ra  ze w s zys tk ich  cz a s o p ism  t y ­
tu ły  p rac ,  l lóm aczy  je  na f ran c u sk ie  i z o i lpow iedn iem i c y ta ta m i  p r z e ­
s y ła  m ię d z y n a ro d o w e j  Komisyi  k a ta lo g o w e j ,  m ające j  s ied lisko  w L o n ­
d ynie ,  k tó ra  z w s p ó łu d z ia łe m  w kosz tach  p a ń s lw  tub  A k ad em ii  e u r o ­
pe jsk ich .  ogłasza j e  coroczn ie .  N a s z a  A k a d e m ia  u z y s k a ła  p r a w o  o p r a ­
c o w y w a n ia  w szy s tk ich  p rac ,  w y c h o d zą cy ch  po po lsku  bez w zg lędu  pod

ja k im  w y c h o d z ą  zab o rem .  Ze s p r a w o z d a n ia  m ię d z y n a ro d o w e j  Komisyi  
(z 24 m a ja  24 m a ja  1904) o k a z a ło  s ię ,  że z 29 p ań s tw ,  w zg lęd n ie  in ­
s t y t u c j i  m a ją c y c h  b ra ć  u dz ia ł  w je j  p r a c a c h ,  było  c z y n n y c h  25 b iu r  
r e g io n a ln y ch .  K om isya  ro zp o czę ła  p race  w r 190 ) ,  a  n a s z a  A k ad em ia  
już  w  tym  s a m y m  ro k u  22 l ipca  w y s ła ła  p ie rw sz y  z a p a s  k a r tek  z ty ­
tu łam i ( A n s t r y a  dop ie ro  10 l ipca  1906). —  Co do  ilości k a r te k  ( ty tu ­
łów  prac)  n a  czele  s to ją  N iem cy  (147,000 kar(ek),  po tem  F r a n c j a  
(47.000), W ie lka  B ry ta n ia  (43,000);  R o s y a  m a  p o k a ź n ą  liczbę 21,000, 
W ło ch y  13,000, H o la n d y a  6,700, A u s try a  6 ,400 ,  po k tó re j  idzie 
z a ra z  P o lska  z 3,492 k a r tk am i ,  z a jm u je  z a ra z e m  dz iew ią te  n a  ś w ię ­
cie miejsce. W obec t ru d n y c h  w a ru n k ó w ,  w jak ich  się zn a jd u je m y ,  
j e s t  to z a p e w n e  b ardzo  z a s zczy tn y  w yn ik .  P rz e w o d n ic z ą c y m  lej K om i­
syi, k tó r a  obecn ie  z o s ta ła  r o z sz e rz o n a  i będzie  się z a jm o w a ć  h is to ry ą  
n a u k  m a te m a ty c z n o - p r z y ro d n ic z y c h ,  by ł  prof. W. N a t a n s o n ,  je j  se ­
k re ta rz o m  p. T. E s t r e i c h e r ,  k tó rzy  też zos ta l i  p o n o w n ie  n a  rok  n a -  
s lę pny  w y b r a n i " .

* S to p ień  d o k to ra  w s z e e h n a u k  lek a rsk ich  w U niw  Jag .  o t rz y m a ł  
M a u r y c y  S p a tz .

* Po sad a  to k a rza  p om ocn iczego  w z a k o p ia ń s k ie m  S& nato ryum  
„B ra tn ia  P o m o c"  nie j e s t  je szcze  o b s a d z o n ą .  Zg ła szać  się na leży  do 
k i e r o w n ik a  Z a k ła d u ,  Dr. Ż y c h o n i a  w Z a k o p a n e m .

* W e L w o w ie  z.aszedł w y p a d e k  śm ierc i  p o n o ś  w s k u te k  z a t ru c ia  
z ęb a  przez t ech n ik a  d en tys tyc znego .  N ieszczęś l iw e to z d a rz e n ie  jest 
s i ln y m  a r g u m e n te m  d la  leka rzy ,  a  p o w a ż n ą  p rz e s t ro g ą  dla  w ładzy ,  
k tó ra  z a m ie rz a  dozw ol ić  tym  te c h n ik o m  w y k o n y w a n ia  p e w n y c h  z a b ie ­
gów c h i ru rg ic z n y c h ,  do czego do lej po ry  n ie  mieli  u p o w a ż n ie n ia .

* Dr. L e o p o l d  Ci l a s e r  z T a r n o w a  obchodz i ł  w tyeli d n ia c h  
5 0 - le tn ią  roczn icę  o t r z y m a n ia  d y p lo m u  do k to ra  m e d y c y n y .  D e le g a c ja  
l e k a rz y  t a r n o w s k ic h ,  z Dr. D z i k o w s k i m  n a  czele, z ło ży ła  ju b i l a to w i  
ż y c z e n ia  i w rę c z y ła  m u  pie rśc ień ,  z a k u p io n y  p rzez  g rono  lek a rzy  
i a p t e k a r z y  ta rn o w sk ich .

* Dr. W ł .  T a l a r c z u c h ,  k ie ro w n ik  po l ik lin ik i  lw o w sk ie j ,  o t r z y ­
m a ł  k rzyż  F ra n c isz k a  Józefa .

* „N eu e  F re ie  P re sse"  w Nr. z 2 kw ie tn ia  dono  i z u p o w a ż n ie ­
n ia  p o s e l s tw a  rosyjskiego,  że  w o b ec  toczące j  się w o jny  na da lek im  
W schodził ',  a  z drugiej  s t r o n y  ze w zg lędu  n a  m ożebność  ro zsze rzen ia  
się ch o le ry  po o b s z a ra c h  p a ń s tw a ,  b r a k  lekarzy ,  dziś j u ż  d a ją c y  się 
uczuć ,  mógłby się s iać  w p ro s t  g r o ź n y m ,  g d yby  z n a s ł a n i e m  la ta  ep i ­
d em ia  cho le ry  rozpoczę ła  bardzie j  g ra so w a ć .  W o b e c  tego p r a w ie  p rzy ­
m u so w e g o  po łożen ia  rząd  rosy jsk i  p os ta now i ł  u p o w a ż n ić  lek a rzy  z a ­
g ran ic z n y c h  do p ra k ty k i  w g ra n ic a c h  p a ń s tw a ,  z w a ru n k ie m  j e d n a k  
p r z e d s ta w ie n ia  g łó w n e m u  z a rz ą d o w i  s a n i ta r n e m u  dy p lo m u  lekarsk iego  
i d o w o d u  d w u le tn ie j  s łuż by  w ja k im k o lw ie k  zak ładz ie  leczniczym. 
Z ie m s tw a  tnoga p rzy jąć  l e k a rz a  z d y p lo m e m  z a g ra n ic z n y m  ty lko po 
p o ro z u m ie n iu  się z g łó w n y m  z a rz ą d e m  s a n i ta rn y m .

* F laszk i  z m o c z e m ,  w y s y ła n e  d la  a n a l iz y  p o c z tą ,  częs to  się 
t łu k ą  i z an iecz y szcza ją  inne  posyłk i .  To da ło  pow ód m in i s te r s tw o m  
h a n d lu  i s p r a w  w e w n ę t r z n y c h  do w y d a n ia  ro z p o rz ą d z e n ia  za rząd o w i  
poczt,  ażeb y  w y m a g a ł  flaszek m o cn y ch ,  szczeln ie  za m k n ię ty c h ,  o w in ię ­
tych w  s ło m ę  i z a p a k o w a n y c h  do tw a rd y c h  pude łek .  Posyłk i  z m o ­
czem m a ją  być od tąd  d e k la ro w a n e .

* W W iedn iu ,  w n a k ła d z ie  H ó l d e r a ,  będzie  w y c h o d z ić  w ze­
sz y tach  „ E n c y k lo p e d y a  p rak ty czn e j  m ed y c y n y " .  N a  czele w y d a w n ic tw a

| s to ją  S c l i  n i r  e r  (W iedeń)  i V i e r o r d t  (Tybinga)  ze sp ó łu d z ia łe m  z a ­
w o d o w y  cli sp ó lp ra c o w n ik ó w .

* Między 13 a  19 m a r c a  d o n ie s io n o  w ła d z y  o n o w y c h  p rz y p a d ­
k ach  o s  p y : w m ieśc ie  K rakow ie  1 p rzypadek ,  w 4  g m in a c h  po w ia tu  
d ą b ro w s k ie g o  i w I gm in ie  p o w ia tu  ta rn o w sk ieg o .  W tym że  czas ie  
s tw ie rd z o n o  d u r o s u t k o w y  w  n a s tę p u ją c y c h  p o w ia t a c h :  b rzeżań"  
sk im ,  b u czac k im  (po 1 gui.), c icszan o w sk i in  (2 gm.), c z o r tk o w sk im  
(1 gm.), d ę b n ia ń s k im ,  d ro l iobyck im  (po 2 gm.), g ródeck im ,  h u s ia ty ń -  
sk im ,  j a w o r o w s k im  (po 1 gm.), k a m io n e c k im .  ko ło lny jsk im  (po 2 gm.), 
l w o w s k im  (1 gm.), n a d w b n i ia ń s k im  (3 gm ), n isk im , ra w sk im  (po 1 
■gm.), s l ry jsk im ,  ta rn o p o lsk im  (po KS grri.), I h u n a c k im  i Zborowskim  (po 
1 gm.). W ni. L w o w ie  1 p rzy p ad ek .

Mianowania i odznaczenia. T y tu ł  p ro fe s o rsk i  o t r zy m al i  d o c e n c i : 
M a g n u s - L , e v y  (m e d y c y n a  w e w n ę t r z n a )  i S t o c k e l  (po łożnic two i gi­
ne ko log ia ) ;  w B erl in ie ;  doc.  D i e t r i c h  ( a n a to m ia  pato log iczna)  w T y­
bindze. Dr. v a n  G a l e n o  m ian .  p ro feso rem  bak le ryo log i i  w Leydzie. 
P rofesorowie, n a d z w y c z a j n i : N i e z n a m o w  (oku l is tyka)  i K u z n i e c o w  
ęchirurgia)  m ia n o w a n i  prof.  z w y c z a jn y m i  w W a rsz a w ie .
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p łuc  w p rzeb iegu  ch o ro b y  se rca .  H a n  s e  m a p a :  Co w ie m y  o p rzy ­
czyn ie  z ło ś l iw ych  n o w o tw o r ó w ?  (dok.).

— W iehę.r k lin . W o ch en sch rift  Nr. 13. Sc. li 1 e s i  n g e r :
0  o k re so w e m  n a p a d o w e m  p o ra ż e n iu ,  I n f e l d :  P rz y p a d e k  p o ra ż e n ia  
ok resow ego .  P f.ąj f f e  r # j )  d z ia ła n iu  s u b s ta n c y i  f lu o ry zu jący c h  n a  p r a ­
w id ło w ą  s u ro w ic ę  i n a  c z e rw o n e  c ia łk a  krwi. L a n g :  C h o ro b a  skó ry  
n a b ło n k o w a  (zW.yradniajjĘea). o g ra n jS tó n a ,  w y p ry sk o w a ta .  Chorolfa) Pa- 
gela. H o ł d m o s e r :  P rzyczynek  do k a z m s ty k i  c iał obcy ch  w kr tani .  
S t ę g m a n n :  KosmgłTOme leczenie b lizn  p o o sp o w y ch  w a s e l in ą  i o le­
j e m  w ase l in o w y in .

— M iin ch eu er nied. W o ch en sch rift  Nr. 13. A l t '  Z w a lc z a n ie  
s t a n u  p a d acz k o w eg o .  V o l h a i ' d :  T ę tn o  n a p r z e m ie n n e  i rzek o m o  na-  
przemii nn e .  B a u e r e i s e n :  P rz y p ad ek  w y s tą p ie n ia  r a k a  j a jn ik a
w  ś ró t lśc iennym  m ię ś n ia k u  d n a  m acicy .  G r a l f :  W ro d zo n y  ro z ro s t  j e ­
dnego  p łu ca  p rzy  j e a n o c z e s n e m  tw o rz e n iu  się drugifego. H a b s :  Z ra ­
n ien ia  nerek .  R o s e n b a c h :  Z w iązek  n i e p ra w id ło w y c h  p rz y p a d ó w  
w oku ■/. o b ja w a m i  w zak res ie  n e rw u  błędnego. T r a l m m s l e d t :  P rz y ­
p adek  pod łużnego  z ł a m a n ia  kości ś ród ręcza .

— D eutsche m ed. Woc.hensKhr-ilt. Nr 13. D e y c k e  P a l l i a
1 R e ^ y h a d  P a s c h a :  P og ląd  n a  spraW ę t rądu .  R o s n e r  i R a p o -  
p o r t :  W y d z ie l in a  g ruczo łu  k ro k o w eg o  i jego  z ap a len ie .  P rz y czy n ek  do 
kwesty i  z ap a len ia .  B u s c h k e  i S i c h m i d t :  D zia łan ie  X -p rom ien i  pa  
gruczo ły .  R o s e n b e r g :  S o n d o w a n ie  je l i l .  S t e n g e r :  Przyifeynek do 
n a u k i  o w cze sn y ch  o b ja w a c h  z łóaliwyćb n o w o tw o ró w  w jam ie  n o so ­
w o-gard łow e j .  K i s s  m a n n :  P rz y p ad ek  pękn ięera  o lb rzym iego  s k ó rz a k a  
w p r a w y m  ja jn ik u ,  zak a ż o n y m  p n e u m o k o k ie m  (Franke l-V eichse lbaum ).

R edakcya otrzym ała .  K r ó l i k o w s k i :  P rz y czy n ek  do w iedzy  
o p rzeszczep ian iu  tkanek  zw ie rzęcych .  Z e 1 e/ń s k i : „K rop la  m le k a 11.

S e r k o w s k i  Z a ry s  sem io tyk i  moczu.  K o ś m i ń s k i :  1) D ośw iadczen ia  
nad  p odw iązy  w an iem  m oezow odu .  2) Stół o p e racy jn y .  K r  o n cftta k : 
P o ison ing  by p o ta s s iu m  b ich ro m ate .  B r u d z i ń s k i :  1) O n o w y c h  p o ­
s ta c iach  w y sep ek  os trych  u dzieci . 2) S łó w  lu lka  o po/śtepifch sz p i ta l ­
n ic tw a  dziecięcego. 3) P rzyczynek! do lęezen ia  s z k a r l a t y n y  s u ro w ic ą  
przeeiw pton iozą .

Wyciąg ze „Sprawozdania tygodniowego o ruchu ludności 
miasta Krakowa".

W tyg o d n iu  13 (od d n ia  26/111 d<ł l(U:V) u r o d z i ł o  s i ę  dżidci:  żyw o:  
ch ł  35, dziew. 28; n ie ż y w o :  chł. 3, dz. 3. — Z m a r ł o :  m ie jsco w y ch ,  
tnęż. 1(1, kob. 2 0 ;  z a m ie js c o w y c h :  męż. 10.  ko.b. 12.

P r z y c z y n a  ś m i e r c i :  1) n ied o s ta te czn y  r o z w ó j : m ie jsco w y ch  3, 
obcych’ 1. 2>3?!?uźlica: miej.  12, oh. 8. 3) zapa len ie  p łuc :  miej . 5,
° b .  1 | f i | d J a \ v i e c  i b ło n ic a :  miej.  — , ob. — . 5 jL k rz tu s ie c : miej.  — ,
ob. — . 6) o sp a -  miej. — , ob.  — . 7) p ło n ic a :  miej.  1, oj) — . 8) od ra :  
miej. 1, ob. 2. 9) d u r  o s u tk o w y :  miej. — , ob. — . l^i) d u r  b r z u s z n y :
miej. — , ob. — . 11) c z e r w o n k a :  miej . — , ob. — . 12) ch o le ra  a zy a -
ty c k a :  miej.  — , ob. — . 13) c h o le r a  dzieci ■ miej.  —, ob. — . 14) .cho­
lera s w o js k a :  miej. — , ob. — . 15) g o rączk a  p o ło g o w a :  miej . — ^ o b .  1. 
16) ■ z y a ż e n ie  p r z y ra n n e :  m i* .  — , ob. 1 l&j inne  ch o ro b y  zaluiźnb:
miej. 1, ob. 1. 18) c h o ro b y  p rzen ie s io n e  ze  z w i e r z ą t : m i e j . — , o h . — . 
19) k rw o tok  m ózgow y:  miej. I, ob. — . 20) ch o ro b y  n a rz ą d u  k rążen ia :  
miej. 2, ob. 4. 21) n o w o tw o r y :  miej . 2, ob. 1. 22) inne  pr jHczyny
śm ierc i  n a t u r a l n e j : miej.  8 , '  ob. 2. 2 3 ) 3 g m i« ł rq fp rz 5 ( ) a d k o w a : miej.  
— , ob. — . 24) śm ie rć  g w a ł to w n a :  miej.  — , ob. — . R a z e m :  m ie jsco ­
w ych  36, obcych  22.

R e d a k t ś r  o d p o w i e d z i a l n y :  Dr. August Kwaśuicki.

Towarzystwo lekarskie krakowskie odbędzie we ś rodę ,  
dnia- 12 b. m., H  godzinie 6 wieczorem, w  s o l i  W j /L lo d o ­
w e j  H lP u ih i fe k i ip s js io j , posiedzenie nadzw ycza jne ,  na 
k tó rem : 1) kol. prof. J S a n w o r s k i  p rzedstaw i i omówi rza d ­
sze p rzy p a d k i  kliniczne-, 2) kul. Dr.  B i  e r  wypowie rza!cz 
„O now ych  metodach fo to m e try ) . s tosow anych  w higienie 
oświetlenia (z dem onstracyą) .

N a k ła d e m  „ W y d a  w n ic tw  a  d z ie ł  le k a r s k ic h  'p o lsk ic h  im. E d w a rd a  
K o rc z y ń s k ie g o  w  K ra k ó w  iCrjtj wyjdzie w drugiej połowie m aja dzieło

pod* ty tu łem :

H a n k a  o  c h o r o b a c h  u s z n y c h .
I  ,NAPISAŁ D r .  .R A FA Ł  SPiKA.

N-a^yć można w kfiógsrni S. A. , Krzyżanowskiego i w Adunnistracyi 
„W ydawnictwa" ul. Kopernika 1. 15 .w Krakowie. — DZTeło roze­
słane zostan.ie członkom prenumeratorom  „W ydawnictw a", jak o  premium
105 M P ? * i  rok 19®  i 1904.

? D m i |d z y  n a t u r z l n e m i  w a d a m i  s z c z  iwowSńlłaj

jakościowo naczelne miejscŁ, .
 — _
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ze zd ro ju  S tefana
O bardzo korzystnym składzie chemicznym i nader 
miłym (maku, poleca się jako woda krajowa opiece 

i pamięci P. T. lekarzy polskich.
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^iA H R M Ę GĘ ANDREAS SAXLEHNER ETYKIECIE.
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.Maść x kalomelolu (kol-  
lo ida l .  k a lo m e l) .  Zastępu­
je dyskretnie szaruchę.
Nie  I t radz i  b i e l i z n y ,  n ie  

jo te z e ju .  u i»  S p r aw ia  t r ą d z ik u .  N a j l e p s z e  Antiparasiticum. W y ­
b o rn e  Antisyplliliticum. Według- Neisseiu i Siebe-rln u ł a t w i a  
n i e z m ie r n i e  w y k o n a n ie  i sy s te in a tN e z n e  n f f w ta r za n ie  Afzy-i jia w c ic-  
r a n i a i .n .  D a w k a  normabwd n a  j e d n o  w c ie r a n i e ,  6 gS j jW  p o d z ie lo n y c h  
r u r k a c h  po  y l t l . j  GO gr .  /, powodĄ c zu ło śc i  m a ś c i  n a ło ż y  il< m o ż n o ­
ści u n i k a ć  p a k o w a n i a  w pn jed y o p / .y ch  d a w k a c h .

C a i o m e l o l w koJacjsykakih ]io 0,01, w e w n ę t r z n y  l e k  prze- 
ciwkiłow y, j a k o  na  wrzody kiłowe.

N a jb a r d z i e j  niedrażniące 
r  A n t i g o n o r r h o i c u m  

w śród przetworów sre-
e w g i a b  t k a -

- — —' —  — _ -  v*muu pi  ZCL
browych. N iezw ykle b iik tc ry o b ó jc z e; d z ia ła  znaczn i 
nek . 0 ,5 — i° /0 rozczyny  do zw y k ły ch  w strzyk iw ali, 
wk rap  la  ii p rzy  leczeni u  poroń nem  w ed ług  Jjuche.yo

Próbki i piśmiennictwo rozsy ła:  2 a

Chemische Fabrik von Heyden, Radebeul-Drezno.

MEDAL ZŁOTY NA WYSTAWIE W PRADZE 1896.

I. KRHJOWH FHBRYRH OF^TUUHROW CMraiCZHYCH
pod kontrola . K om isyi przem ysłow ej k ra k . Tow. lek arsk ieg o

i. L. DOBROWOLSKIEGO w Podgórza
P O L E G A :

W atę  Dni nsa , w atę sz p ita ln ą , w atę  d rzew na, w a tę  celu lozow a, w a tę  b ia ła  
klejoną, w ru lo n ach , w łókno drzew ne, b a ty s t D illro th a , je d w a b  i k a tg u t 
su row e lub p reparow ano , fil de F lo ren ce , k a lik o t b ia ły  i szary , o rg an - 
yno b ia ła  odtłuszczona i szara . — O paski, gazy  im pregnow ano  i inne 

to p a tru n k i używ ane. — P la s try  sm arow ane w łasnego  w yrobu  i am ery ­
kań sk ie , — P a s ty lk i  sublinnitow e Prof. O balińskiego.

Dyplom honorowy jako najwyższe uznanie za wyrób opatrunków, Lwów, 1888. 
Jedyna Fabryka w kraju, posiadająca własną karderyę pa row ą  waty.

L aborato ryum  parow e. — O św ietl en i o e lek tryczne.
ND. 5% od czystego zysku w  roku bieżącym przeznaczam na 

fundusz w dów  i sierot po lekarzach. 170

TRAM jodowa Żelezisty
zaw ie ra  rów nie j a k  T ra n  L ah n sso n a  w 101) g r. T ra u u  0  2 0  Jo d k u  żelaza . 
P r z e t w ó r  t e n  le c z n ic z y  j e s t  s p o r z ą d z o n y  n a  n a j l e p s z y m  t r a n i e  

M e y e ra ,  p r z e t o  j e s t  s m a c z n y  i n ie  p s u j e  ż o ł ą d k a .
T ran  jodow o żelez isty  W iszniew skiego może być z dobrym  sk u tk ie m  

zalecanym  w chorobach  p łu c , zo łzach , n iedokrew ności i t. d. 
S p o s ó b  u ż y c i a :  D zieciom  d a je  się 1 —2 — ii razy  dzienn ie  po łyżeczce 

po jed zen iu . —- D orosłym  1 —3 ły ż e k  dzienn ie . L57

Cena flaszki 1 K. 20 hal. —  W yrób w ła sn y  i s k ła d  g łów n y  w a p te c e
K .  W I S Z N I E W S K I E G O  w  K r a k o w i e .

W e  L w o w ie  n a  s k ła d z ie  w  a p te c e  P IO T R A  M 1K O LA SC H A .

l w 2 .  V y sk o v .  S r e b r n y  nffdal w y s t a w y .  Vysk<>v, 1902.

Linimentum lentholi Chlorofomiatuni
cotnpos. (L in . m entholi eh loro f. com p. a p te k a rz a  Fr. Sod lacka).

M ag. farin . k ra n  c iszka  S o d  l a c k a ,  a p te k a rz a  w K yjove (G aya) na  M o ra ­
w ach, odpow iada sw ym  sk ład em  i cen ą  zu p e łn ie  w ym aganiom  ustaw y , 
a je s t  znakom itym  środkiem  w g o ś ć c u ,  (In ie , gośćcu m ięśniow ym , w bo ­
lesnych c ie rp ien iach  n a rz ą d u  słuchow ego, w  nerw ow ych bo lach  głow y 
i gośćcow ym  boi u zębów , przeciw  zw io tczen iu  m ięśn i po w y tęża jąc e j 
p racy , d łu g ich  pochodach  i w yc ień cza jący ch  chorobach , w  bo lesn y ch  c ie r­
p ien iach  nerw ów  n a  tle  kiłow ern. W chorobach  żo łądkow ych  i kobiecych 
oddaje  lin im outu rn ja k o  w c ie ran ia  w zw iązku  z ok ładam i P rie ssn itzow sk i- 

m i znak o m ite  usług i.

L in im e n tu m  m e n th o l i  c h lo r o f .  c o m p . j e s t  p r a w n i e  
y a b e z  p ie c z o n e  od n aś lad o w ać  znak iem  ochronnym , obok 
podanym  i z a re je s tro w a n ą  n a k ry w k ą  flaszek . N ależy  
żąd ać  i zap isy w ać  zaw sze w yraźn ie  L in im . m e n th .  c h lo ­

r o fo r m .  com pos. orig . F r. H edlaćka. 155

S k ła d  g łó w n y  d la  A u s t r o - W ę g i e r  prócz C zech. Mo­
raw  i Ś ląsk a  B ru n o  R a a b e ,  W iedeń Y / i ,  h andel leków 
i chem ikaliów  en gros, W ch rg asse  K i; d la  C zech, M oraw

i Ś b isk a  M ild e  &  l ł ó s s l e r ,  liandel leków  i ch em ikaliów  en gros w P rad ze

C en y : W ielka  flaszka K., 52*40, m ai a  K. 1*20. — Z am ów ienia pocztą 
*3”  sy ia  j-ię na tychm iast. Mniej n iź  2 flaszki n ie  w ysyła się.
^  L ekarze, utrzym ujący ap tekę  dom ow ą, otrzym ują 30° /q opustu .  .......

Ot? W  W  W  W W W  w  w  w  w  w

t
flP‘1 EIG1 POD „ZŁOTA G IlftZDA"

PIOTRA HfllKOLRSCHA we LWOlAflE
w y  Kjuiia :

W dzia ła lności  zupełn ie  id entyczny  
Z Siro i in ą  firmy IIoJTruami La Rod ie 

p, -. i „ - i i  w ed łu g '  oczet-zenia Komisyi  prze-Syrup SiM óguaiakolow y .ip & o-i ,*arsk !g
u 1 u Lekarsk iego  w e  L w ow ie .

Syrup Sulfoguajakolow y  
z Kola.

0  5 0 %  ta ń s z y  od S iro l iny .  
S y r u p  .S u lfo g u a ja .k o lo w y  

k o s z t u j e  k -0 0  K . 
S y j-u p  g u l f o g u a ju .k u io w y  
z  K o lą  k o s z t u j e  2 \5 0  K . 

Wydaje się tylko na przepis lekarski.

Poleca:
ustalonej s ła w y

WINA LECZNICZE
przez D ra K a r o la  M iko la-

W iin S  C h i n o w e .  ( J h in o w o - ż e -  

lo z is te ,  K a s k a r o w e ,  C o n d u -  

1' a n y o .  B o r ó w k o w e ,  R u m b a r -  

b i f n w e ,  P e p s y n o w e .  C o la ,

seh a  p ie r w sz e  w  A u s t r y i  * eI)l01l0w e; Mal.-.ga, l ę k a j  
w r. 1870 w p r o w a d z o n e ,  s ta ry ,  ( -ógnae n a j le p s z y  

Zaopatrzone atestami pierwszorzędnych powag lekarskich i naukowych.

L
Główny s k ł a d  w s z ys t k i ch  specyf ików kr a j owych  i z a g ra n i cz nych .

i

I
S z a r ą  m a ś ć  r t ę c i o w ą  do  w c i e r a ń  znacznie przewyższa

/ ,uw iera  SĄ/yY / o Big.

J ^ j
Pat. węg. Nr. 24,72!)

O p a k o w a n ia :

J. po 30 g. w graduową- £
o

nych tubach. **C4
II w pudelkach podzielony g 

10 dawek po 3 g.

D r .  R O S E N B E R G A
Bozwontiy, nie zaw iera tłuszczu, mc nrucizi Bielizny. ) 53 W ytw órca: J  Skład główny dla A ustryi:

Wciera się zupełnie w c ią g i 3 —5 min. Apteka Dr. A. Rosenberga G. & R. Fritz, Wiedeń I.
Wy,w,:,,. , - o , S  e. Irkami,n pnibk. i S L i ^ i l - o  | £ L  Budapeszt. V III, K erepesi-it 48. 1 1 ,  Sprzedaje tylko aptekom.

gratis i franco. Spro wad ssać m ożna przez w szystkie ap tek i. | 8prZBłla.Ż drobna: C . BRADY, apt6ka „ZllU Kbllltj V ̂  U Ull(JtU,U,\  WielfiD, I. FLEISCHM ARK T 1.
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„H  Y G E A “  CHEM.-FARM. LABORAT0 RYUM M. ZAHRADNI K, APTEKARZ, ZŁOCZÓW.
K a p s u łk .  le c z n ic z e  , , H Y G E A “

u zn ane  p rzez  Tow . le k a rsk ie  k ra k o w sk ie  za  n a j le p s z e  i n a jta ń sz e
w p u de łkach  o ry g in a ln y c h  po 5 0  i 100 s z t . . .  oznaczonych 
stałemi cenam i n a p e łn ia n e :  bals. kopaiwow ym . kreosota- 
lem ( „ l l e y d e u u). dnotnlern ‘( ; .F Ieyden“), krcosotem. góno- 
rolern, g w a ja k o lc in . b rom kiem  kam fory .  iehtyoleni. liba- 
nolem, mentolem, niorrlmolem. o.hij‘em  ry c y n o w y m . olej­
k iem  san ta lowym. te rp en tynow ym . terpinolem. t ran e m ,  wn 
C-iągiem paproci. gu'a'tiatn i szarucMj! i w. innym i lakami.

U W A G A :  Al iy mii k n nć droższy eh, o wątpliwej jakośc i  i dawco 
wyroków, upraszam  d odaw ać  nu rocoptacłi:  , . f ab ? \  Z A H K . A D N ł K  in  
seat. orig".

P i ś m i e n n i c t w o  i

Dziurkowane pasty lk i sublim atowe „ZAHRADNIK” .
Z a l e t ą  d z i u r k o w a n y c h  p a s t y l e k  j e s t :  bardzo łatwa 

rozpuszczalność, dokładność dawek i taniość.
P o w t ó r n e  O r z e c z e n i e  k o m i s j i  p r z e n i y o ł o w o - l e . k a r s k i e j .  

„ S t w i e r d z o n o ,  ż e  p a s t y l k i  d z i u r k o w a n e  z-c s u b l i m a t e m  
M . Z A I I R A J j N I K A .  w y r ó b  p o d  k a ż d y m  w z g d ę d e m  stnś tro '- ' 
m i t y .  z n a l e ź ć  p o w i n n y  p o w s z e c h n e  z a s t o s o w a n i e  w  p t a f e t y ^ b  
c h i r u r g i c z n e j  i p o ł o ż n i c z e j

P r o s z ę  p r z e p i s y w a ć  i ż ą d a ć  t y d k o : 152

Pasti i i i  Sub l i rna t i  p e r f o r a t i  „ Z A H  P A D N 1 K “.

p r ó b k i  n a  ż ą d a n i e .

P e r h y d r o l
D w u t le n e k  w o d o r u  M e re k a .

B% \vz g t f 3 n i j f m zysty cheimi&Eie* 
3()°/o n a  wagę lp C t j f tn a k o m ic ie  n M  
daje  'się do celów ch i ru rg iczn y c h ,  
u ro log icznych ,  o to l tó iczn y ch  i d e n ­
ty s tycz nych ,  n ie zb ęd n y  w  lec/.e- 

iuii ran .

Methyl -atropinmii 
broimituni.

Ł a g o d n ie  dz,iala.jąęy zw iązek  a t r o ­
p iny ,  u śm ie rź a jd c y  ból. W p o łą ­
czen iu  z; ko k a in ą  lu b  t r o p a k o k a in ą  
n a d a j e  s ię  z n ak o m ic ie  do b a d a n ia  

oczu

Veron;il.
Ł o w y ,  n ie z ró w n a n y  ś ro d ek  na-  

.sfenny, nie  w y w ie ra  d z ia ła n ia  
u bocznego ,  k tóre  w y w ie r a j ą  inne  
ś rodk i  n a s e n n e .  D aw k a  dla  d o ­

ros łych  0,5 gr.

F a b r y k a  ch e m ic z n a , D arm stadt.
Rp. I ł r o i n i p i i i  1 0 %  100 gram. M erck, w  orygiiialuem  opakow aniu . 

S. D w a do trzech razy  dziennie po łyżeczce od k aw y  i w ięcej.
W sk azan ia : neu ras ten ia , h isterya. nerwowość.

Rp. D i o n i n  0.3 gram. yq. Aiy|S i am ar, 15 g.
VI. D. S. T rzy  razy  dziennie po 10, w ieczorem  20 krop li.
W skazania : n ieży t oskrzeli, n ieży t k rta n i, g ruźlica p łuc .

Rp. 10% 100 gram. M orek, w  oryg inalnem  opakow aniu.
S . W c iąg u  d n ia  zażyć 2 do 3 i w iecej łyżeczek od kaw y w gorącem  m leku.
W skazan ia : ob jaw y zołzo w, kaszel oskrzelow y, rozedm a.

Rp. Jodipill 25% 100 grnm. M erck, w  o ryginalnem  opakow aniu .
Ś. .Dziennie 10 do 20 cm. sz. P rzez 10 dni lub dłużej w strzyk iw ać pod­

skórnie w okolice pośladkow a.
W skaż.: k iła  trzeciorzędna, stw ardn ien ie  tę tn ic , rw a  kulszow a, rozedm a płuc.

i i } ) .  S t y p t - 1  C i I I  0.05 £^1*8.U l. fiat ta b u le tta , d en tn r ta l. dos. Kr. 20. 
O ryginalno opakow anie -Merck.

S. D zienuie 3—Ó—8 kołaczyków .
W sk azan ia : k rw io tok i m iesiączkow e, k rw otoki w ia ta c h  przechodow yeh (cli- 

m aeterium ').
P.śmlennlctw° ° tych prze-worach Tofsyfa się pp. Lekarzom d am o  i opłatnie.

Ueladna sterilisata pro 
injectione Merck 10%.

W  za to p io n y ch  ru rk a c h  po 40  gr. 
P r z y rz ą d z o n a  ze  św ieżych  nóżek 
‘cie lęcych gę z a c h o w a n ie m  p o s tę ­
p o w a n ia  bezgnilnego, a  n a s tę p n ie  

n a js ta ra n n ie j  w y ja ło w io n a .

Glykosal.
G ly ce r in u m  sa l ie y l i c u m ,  go rąco  
z a leca n e  z a m ia s l  s a l ic y la n ó w ,  nie  
w y w ie ra  u je m n y c l i  d z ia ła ń  ubó-l 
cznycłi , w ła ś c iw y c h  k w a s o w i  s a l i ­

c y lo w e m u  i jego  zw iązkom .

Tannoform.
Przez tu ry s tó w ,  s p o r t s m e n ó w  i w o j ­
sk o w y ch  u lu b io n y  śro d ek  przec iw - 

po tny .  10

Bazylejska fabryka chemiczna, Biylea [wmw)-
j  pr d z i a ł a j ą c y  i n a j j i e w n ie j s z y  ie'k

\  " “ Y O i i n ^  prJęcLwąąi-ąc.Żko-B-y i k o jąc y  ból.  sze zegó l -  
J  n ie  w rw ie  k u l s z W e j  i in ii jpjh  u c rw W td A c h .

\  G  $ ĆT\ T  i m  najlepszy środek zastępczy zamiast jodo-
W 1 v  i  l i f t  forinu.Ogfewonny. dający sie wyjntowijfif

i ( n u k le in a  ż e la z a w a ) ,  n.ie u l e g a  d z ia -
Ł  0 Ł Ł 3 .  L  0 1 ^ £ - 1 1  ■,ai l iu  Ę j jjS  ż o ł ą d k o w a n o .  n ie  s p r a -  

<-5 w ia  zabiirz-fcń ż o łą d k o w y c h .

Ti" (Tfcl z a s t ę p u jo  z u p e ł n i e  A n u n o n im n  s u l fo - ich -
O  t l i l i  » U l  tl iyol icu in .

Piśmiennictwo, próbki leków i wszelkie w yjaśnienia  na żądanie. 
A n t y p i r y n a  znpółijie e z y k a .
F en a c e ty n a lrk o  s i a l i c z n a  i w p ro s z k u .

K w a s  a c e t y l o s a l i c y l o w y  najczystszy .

S k ł a d  g łó w n y  n a  A u s t r o  W ę g r y :
Carl BaroSin, Wiedeń, VIIA, ApoHogasse 8.

------------- T e le fo n  7 9 9 2 .  ---------------  152

S a p o m e n t n o l
S ł o d z o n y  d y p lo m e m  h o n o r o w y m  i z ło tym  m e d a le m  n a  w y s ta w a c h  

m ię d z y n a r o d o w y c h  w P a r y ż u  i L o n d y n ie  1901, Marsyli i  1902.

( M a ś ć  b a p o m e n t h o i o w a )
lacieranie ból uśmierzające wyrobu Eugeniusza Matuli, 

aptekarza W Radomyślu koło Tarnowa
Slasli ta z na j lepszym  sku tk iem  

u ż y w a n a  w c ie rp ien iach  r e u m a t y ­
cznych ,  goścowyeii .  n e rw o b ó la c h  itp. 
po leca  się j a k o  ś rodek  z e w nę trzny ,  
s z ybko  dz ia ia jący !  163

S p o só b  u ż y c ia :  m iejsce  zb o ­
lałe,  n a c ie ra  się 2— 3 razy  d n ia ,  po- 
czem je  o w i ja  w a t ą  lu b  flanelą.

E x p e d y ę w a n ą  b y w a ,  tylko w sło ­
ikach o ry g in a ln y ch  po cenie 1 kor. 
4 0  i w iększych  po 5  koron.

B roszu ry  i próbki d la  W P P .  L e­
k a rzy  lia ż ąd an ie  f ranko . p rzesy ła  
a p te k a  E u g e n iu s z a  M a t u l i  
R a d o m y ś l  k o lo  T a r n o w a .  

S k ła d y  w e w szy s tk ic h  a p teka ch .
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Laboratoryum chem.farm . Eugeniusza 
Matul!, Radomyśl koło Tarnowa, pole- 
Oa Jako znakomity środek dyetetyczny:

,STOMACHIN u

k tóry  w  raburzeniaoh ż o ł ą d k o w y c h
działa znakomicie. U łatw ia trawienie,

wzmacnia, zwiększa apetyt, etc.
W yrabiam  dwojaki a  to :  sam  jako S tom achl- 
oum I z dodatk iem  Acid. cynam iiio. a  to 0.35 . 
na 2 0 0  gram ów . Sposób  uzyoia: 2 —3 razy dnia 
mały kieliszek. — C ena m ałej flaszki 2  koron. 
C a łe j 4  koron. — Do nabycia w  ap tekach . — 
Próbki d la  W W P P . Lekarzy g ra tis  i franco.

SYRUP Valeriano-Bromat. 
comp. „Jahr“.

Syrop  ten łączy  sole bromowe, w ale ryauow e, fo s fo row e z w y­
ciągiem Orzechów Kola. P rz y jem n y  w sm aku ,  lekko s trawny. 
W s k a z a n i a :  przy nerwowości,  osłabieniu , neurastenii ,  hyste- 
ryi,  padaczce ,  piąsawicy,  zam roczeniacb epileptycznych i t. p. 
)ip. Syrup. Valoriano-.Brortat  comp. „ J a h r “ Jagen. or ig in ,  
S. I). Dziennie 2— i  łyżeczki kaw ow e /. wodą lub  mlekiem.

Dzieciom połowę dawki.  .1(19
Prawdziwy ty lko  we f laszkach oryginalnych po K. 2 i l( 3 80. 

W yrób  i sk ład  główny w  ap te c e  F o r t u n a t a  G rajew skiego  
w  Krakowie ,  u!. Szczepańska  I. 1.

Polecone przez Świetne Tow. lekarskie krakowskie.
Z pom iędzy  dziś z n an y ch  p rze tw o ró w  fal az! a ty  oh je s t 
n a jła tw ie j s traw n y m  i n ie  p su ją cy m  zęby  śro d k iem

LIQUOR MANGANO F E R R I  P E P T O N A T !
składu 0 6 0 %  F e i 0'10*jt Mn wyrobu

A PT EK A R Z A  D. M A T U L I  W  PODGÓRZU.
P o lecan y  ja k o  ś ro d e k  lekko s tra w n y , p o b u d z a ją c y  a p e ty t  
w  b łędn icy , b ra k u  krw i. m a la ry i, zo łzach , w  kobiecych  
i n e rw o w y ch  sła b o śc iach .
S p o só b  u ż y c ia : D zieciom  do la t 12 d a je  się  2 ra z y  d n ia  po 
ły żce  od  k aw y  z m lek iem ; o so b y  d o ro słe  u ż y w a ją  2— 3 razy  
d n ia  po łyżce  sto ło w e j.
N a  s k ł a d z i e  w  k a ż d e j  w ię k s z e j  a p te c e .  C e n a  2 k o r o n y .  
W yrób k ra jo w y  ta ń sz y  o 2 5 %  od  tak iegoż n iem ieck ieg o  
Dr. G udego  w  L ipsku.
D w ie flaszki w y sy łam  franco .

'* SYNAPiZMY »AUSTRIA« %
4& 

4*

4t>

®ł>

polecono prxe»

Sz ann wr . s  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 rą b ią  167

D U S S E L D O R F S K A  F A B R Y K A
K R A K Ó W  - Z W I E R Z Y N I E C .

„ Wili Panowie Lekarze raczą łaskawie po­
lecać do użytku, ten j e d y n y  w yró b  k r a jo w y  
p o lsk i ,  lepszy i tańszy od wszelkich Higolloiów 
i Itigollelów za graniczny ch“.

4*
Ó *

4*

4*
4*
4*

SYRUP HYPOPHOSPHIT 
comp. Dr. EGGER

zawiera w jednej łyżeczce żelaza 0  05, wapnia 0 -10, 
potasu 0 0 6 ,  sodu U 0 6 ,  chininy 0*005, i strychiny  
0 0 0 0 0 5 ,  sole kwasu fosforowego i odpowiednio do 
farmakopei Unit. St.

S. Hpphosphii comp. Cr. Eper j“»S :
kiem w przypadkach niedokrewności, neurastenii, 
rozmaitych schorzeniach narz. nerwowego, w krzy­
wicy, zołzach jest nieocenionem tonicum dla ozdro­
wieńców; bywa też podawany w pierwszorzędnych 
klinikach, jak  w klinice Radcy dworu prof. Krafffc- 
Ebinga, prof, Felserreicha, prof. Fingera, prof. Mra- 
ćeka, prof. Jendrasika, prof. Rosthorna i t. d.

Cena za je d n ą  500 gram ow ą flaszkę 4 koron 80 haL 
za jedną 260 gram ową flaszkę 2 korony 40 RaL

f i ł ń v f l 1 V  ę l / ł n f ł *  dla GalicU. wschodniej 
U  W I I J  —  _ i .  w  a p t e c e  Piotra Mikoła-

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

G łó w n y  s k ła d  I w y r ó b

Apteka „Reichspalatin
Budapeszt, VI, Waitzner Bolevard 17.

a

F E R R O -C ftL C E ft „T E R L3K “
(Nazwa i marka prawni© zastrzeżone!)

Przetwór źelazowowapniowy, wypróbowany i za doskonały uznany przez wielu pp. lekarzy
n i  |  • . . ' # )  Niedokrwistość, błędnica, zmiany szczytów płuc, krztusiec i krzywica.
W S K a Z a i l i a l  jy Osłabienia po przebyciu ciężkich chorób, po znacznych krwotokach i brak łaknienia.

Przetwór ten, o dobrym smaku, łatwo strawny, nie psujący zębów, działał nawet w  tych przypadkach, w których
inne przetwory żelaza zawiodły lub nie b y ły  znoszone.

Zapisuje się w dowolnych ilościach. —  K lin ik om  i sz p i ta lo m  celem  wypróbowania dostarcza się b ezp ła tn ie !

7 3 G łó 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 :
Cłiem.-farm. Laboratorium STERN-AFOTHEKE, Wien IV. Karolinengasse 32.

         ___


