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O stwardnieniu plastycznem prącia.
Podat

Dr J. S topczańsk i
Asystent k lin ik i.

Przyczyna pow stania p lastycznego stw ardnienia ciał 
jam istych d o tąd  nie jest znana i pom im o dokładnych  ba­
dań histologicznych, w ostatn ich  latach dokonatlych, pozo­
staje jeszcze ciągle zagadką. Spostrzeżenia i opisy p o d o ­
bnych przypadków  sięgają dalekiej przcSzłości. 1 tak  V e 1- 
p e a u  w roku 1839 w spom ina o wycięciu przez M a c  
C i e l  l a n a  i R s g n o l i e g o  kaw ałków  kostnych  znacznej 
wielkos'ci, w ychodzących z przegrody ciał jam istych p rą­
cia, P i  tli a podaje  w swym podręczniku o chorobach  m ę­
skich narządów  płciow ych ( 1855F  że stw ardnienia w łókni­
s te '.p rąc ia  [nodi j. ganglia corp. caverna$i,) m ogą być n a ­
stępstw em  urazów, k tóre  gw ałtow nie zginając prącie wzwie- 
dzione, wywołują często, pew ien rodzH  złam ania (_fractura  
penis), pęknięcie p rzegrody  ciał jam istych, połączone S  zna- 
cznem  w ylaniem  się krwi w -przestw ory  ciał jam istych. T e 
w łókniste zgrubienia m ogą w pew nych w arunkach  uledz 
skostnieniu lub zw apnieniu i na takie zejście tych  zmian 
wskazywali już R o k i t a n s k y  i K l e b s .  S tarano  s ie 'ta k ż e
0 w yszukanie zwiąźku przjm zynowego ow ych zmian z prze­
byciem  wiewióra i kiły. Nie można zaprzeczyć, że dwoinki 
wie wiórowe, dostaw szy się do tkanki ciał jam istych prą- 
cih, m ogą wywołać podobne zm iany w łókniste, o cżem 
św iadczy chociażby to, że nacieki cewkowe i okołocśw kow e 
w ciele jam istem  cewłd moczowej nie należą do bardzo 
rzadkich pow ikłań wiewióra. W rzód pRfrwotny w zwykłych 
w arunkach nie stanow i punk tu  wyjścia dla podobnych  
zmian, jeżeli jed n ak  m a w łasności wrzodu żrącego przy 
obecności stulejki, albo zadzierzgnięciu żołędzi i rów nocze­
snych "spraw ach zapalnych, wy wołanych •p rzez  zastój wy­
dzieliny i u trudnione m iejscowe krążenie, może spraw ić 
głębokie zniszczenia tkanłai, po k tórych  pozosfają blizny
1 stw ardnienia, sięgające nieraz w głąb do ciał jam istych 
prącia. Rów nież nie należą do bardzo rzadkich objaw ów  
kiły późnej kilaki iprącia, usadow ione w ciałach jam istych. 
Zm iany te, jeżeli wcześnie nie są stosow nie leczone, m ogą 
uledz rozpadow i i zropieniu, a po pew nym  czasie przebić 
na zewnątrz. Podczas tego tkan k a  w otoczeniu przechodzi

w odczyn zapalny, następn ie  zaczyna przerastać, dając p o ­
czątek późniejszem u w łóknistem u stw ardnieniu  trw ałem u, 
k tó re  op ięła  się już leczeniu przeciwkiłowem u. Nacieki ciał 
jam istych  spostrzegano często jako  objaw y ciężkich cho­
rób ogólnych, a m ianowicie białaczki, cukrzycy, gośćca, 
dnw* ospy, ropnicy, duru  brzusznego i w ysypkow ego, zwią­

z e k  ten jed n ak  d o tąd  nie je s t w yjaśniony. W iększość au to ­
rów uważa za przyczynę znaczne w yniszczenie i w ycieńcze­
nie ust^óju \yskutck tych  chorób, k tó re  może dać pow ód 
do takiej kruchości ścian naczyniow ych, że przy wzwodzie 
prącia następuje  pękanie nap ię tych  ścian naczyniow ych 
z wylaniem  się krwi w przestw ory ciał jam istych. Wszy- 
stk ieB te jed n ak  nacieki ciał jam istych , pow stające z przy- 
czyn ogólnych lub m iejscowych, do czego trzeba jeszcze do­
łączyć now otw ory łagodne, jak  w łókniaki, chrząstniaki, ko- 
stuiaki, a ze złośliwych raki i m ięsaki, należy odróżnić 
od w łaściwych stw ardnień plastycznych.

Zm iany te do tąd  rzadko spostrzegano. E  n g 1 i s c h , 
zestawiwszy w roku  1901 z piśm iennictw a 95 p rzypadków  
nacieków  ciał jam istych, znalazł w tej liczbie ty lko 13 ta ­
kich, d la ' k tórych nie m ożna było w ykryć żadnej przy­
czyny, a posiadających znam iona stw ardnień plastycznych 
prąnia. O d czsfsu p racy  E  n g 1 i s c h a opisano szereg przy­
padków  stw ardnień plastycznych, lecz w bardzo niewielu 
w ykonano badanie histologiczne, kjiióreby potw ierdzało  roz­
poznanie kliniczne stw ardnien ia  plastycznego. W  wielu przy­
padkach (n. p. w p rzypadku E c h t e r m e y e r a )  w ym ie­
niano w opisie pfzebiegu  choroby  praw ie bezpośrednio  po- 
praedzające cierpienie, do k tórego  m ożnaby odnieść p o ­
w stanie nacieku; tak ich  przypadków  wobec tego nie m o­
żnaby zaliczać do w łaści wy c ł r  stw ardn ień  plastycznych.

W ielu autorów  francuskich nadaje  zm ianom  tym  n a ­
zwę »plaque indurće«. N e l a t o n  oznaczał je  nazwą 
»noeuds des corps caverneux«, R i c o r d  nazyw a je  »gan- 
glion«, inni u ż w a ją  nazwy »induratio  plastica«.

Przez te nazwy należy w edług dzisiejszych pojęć ro ­
zumieć stw ardnienia, w ystępujące pierw otnie bez żadnej 
przyczyny poprzedzającej i m ogącej je  w ywołać w przegro­
dzie lub pochew ce ciał jam istych  p rą a a , a następn ie  roz­
szerzające się na ciała jam iste. S tw ardnien ia  takie w ystę­
pują u ludzi starszych zwykle po 40. roku  życia, najczę­
ściej m iędzy 50. a 60. rokiem  życia. Pojaw ianie się tych 
stw ardnień w późnym  w ieku dało w osta tn ich  latach p o ­
w ód do szukania przyczyny stw ardnienia plastycznego 
w zm ianach naczyń, a m ianow icie w m iażdżycy. D okładne



badania  w tym  kierunku, stw ierdzające zm iany naczyniow e 
w prąciu  u ludzi do tkniętych  m iażdżycą, przeprow adził 
S c h y r y  g i n  na m ateryale, wziętym  z 21 zw łok ludzi zm ar­
łych m iędzy 55 . a 88. rokiem  życia. O pisano rów nież przy­
padki stw ardnien ia  p lastycznego u chorych , cierpiących 
rów nocześnie na D upuytrenow skie  przykurczenie ręki. D o­
tąd  również nie w yjaśniono przyczyny tego rzadkiego Cier­
pienia,’ m ającego wielkie podobieństw o pod względem  ana­
tom icznym  do stw ardnien ia  p lastycznego. N e u m a r k  wy­
mierna dw anaście znanych p rzypadków  stw ardnienia p la­
stycznego u chorych na D upuytrenow skie  przykurczenie 
ręki i przypuszcza ze w zględu na częste w ystępow anie tych 
cierpień przy rów noczesnej dnie pew ien związek przyczy­
now y m iędfy  stw ardnieniem  plastycznem . przykurczeniem  
palcpw , a dną.

Z grubienia p lastyczne prącia ż początku nie spraw iają 
żadnych dolegliwości, tak, że długi czas m ogą uchodzić 
uw adze chorego. W zrost tych  stw ardnień  jest bardzo po­
wolny, czasem pozostają one latam i na tym  sam ym  s to ­
pniu  rozwoju, nie rozszerzając się wcale. Jeżeli zgrubienie 
takie je s t nieznacznej w ielkości, to chory nieraz w cale
0 niem  nie wie, chyba że przypadkow o wyczuł je  palcam i 
przy dotykan iu . Pow iększając się, w yw ołują tak fc  zgrubie­
nia pew ne zaburzenia czynnościow e prącia. D la krążenia 
w naczyniach g rzb ietnych  prącia stanow i stw ardnienie p la ­
styczne znaczną przeszkędę. W sjkutek tego  podczasj,vzw odu 
krew  dopływ a do m iejsca stw ardnien ia  i w ypełnia naczy­
nia, poniżej zaś tego m iejsca dopływ  krwi, zależnie od 
wielkości stw ardnienia, byw a częścioww lub zupełnie po­
w strzym any. N aturalnem  następstw em  n iedostatecznego  w y­
pełnienia naczyń krw ionośnych jest n iepraw idłow y wzwód 
prącia. W  wzwodzie bierze zupełny  udział część- górna, po­
wyżej stw ardnienia się znajdująca, dolna zaś część napręża 
się słabiej lub naw et pozostaje w iotką ( M a u r i a c ) ;  w m iej­
scu zaś stw ardnienia prącie ulega podczas wzwodu zgięciu. 
Zgięcie to m oże mieć rozm aity k ierunek ; do lna część p rą ­
cia zbacza ku dołow i lub górze, na praw o lub lewo, zale­
żnie od siedziby stw ardnienia i jego  wieKpści. W  tym  
okresie rozwoju tycĄ ,zm ian spółkow anje je s t bardzo u tru ­
dnione lub naw et staje się w prost niem ożliwem . W zw ód 
prącia spraw ia ró w n ież . dolegliw ości, k tó re  określają d o ­
tknięci te m  cierpieniem  jak o  bo le  ciągnące ku żołędzi
1 workowi m osznowem u. W ypływ  nasienia ie^t również 
bolesny i u trudniony , najw iększy ból pow stają w m iejscu 
stw ardnienia, gdzie w skutek zagięcia cewki moczowej na­
sienie się zatrzym uje i d la tegó  zam iast w ytrysku następuje 
ty lko pow olny odpływ  nasienia kroplam i. O ddaw an/e nro- 
fczu, jak większość au torów  podaje, nie jest bolesne, ani 
utrudnione. Również przy  zw ykłym  stanie prącia  bez 
wzwodu nie odczuw ają chorzy żadnych dolegliw ości, tylkfl 
przy do tyku  je s t stw ardniałe miejąpe lekko tkliwe. W iel­
kość tych zgrubień bywa rozm aita, od wielkości ziarna gro­
chu, do  wielkości bobu, a naw et i większa.

S tw ardnienia, sadow iące się w przegrodzie ciał jam i­
stych, m ają postać p ły tkow atą i są nieraz znacznej d ługo ­
ści (od 2 — 4 ctm. W a e l s c h ) .  Jeżeli stw ardnień  jest więcej, 
wójwczas byw ają one mniejszą,, K ształt stw ardnień byw a 
postronkow aty  lub płytkow aty , rzaeE ej kulisty, jeżeli zaś 
wychodząic z przegrody, rozszerzają si'ęr następn ie  na  oba 
ciała jarpisjB, wówczas m ają często kształt siodełkow aty
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( S a c h s ) .  S kóra nie byw a ze stw ardnieniem  zrośnięte i jest 
łatw o ponad  niem  prześuw alna. 'S tw ardnien ie  p lastyczne ma 
zwykle pow ierzchnię gładką, granfde nie zawsze wyraźne, 
zbitość Cehrząstkowatą

Rozpoznanie tego cierpienia często natrafia na pew ne 
trudności. W ażnm wskńąójtfką dla rozpoznania jest sad o ­
wienie się tych zm ian na grzbiecie prącia, najczęściej pom ię­
dzy obu ciałam i jąm istem i. Ta siedziba, obok innych cech, 
odróżnią zm iany te  od nacieków  okołocew kow ych przy­
rody  wiewiórowej. Z grubienia na grzbiecie prącia, k tó re  
w ystępują jako zapalenia naczyn ch łonnych grzbietnych 
prąc ia  w następstw ie wrzodów m iękkich lub wiewióra, 

£ x ź jje  sięW puzpośrećhno pod skórą, a nie w ciałach jam i­
stych; odżnaczająisję  one p rjy tem  nadzw yczajną bolesno- 
ścią przy dotyku  i ucisku. Przy kilakach, w ystępujących 
w ciałach jam isw ch, jeżeli b rak  innych objaw ów  kiły, m o­
żna p raw ie zawsze obok  w yw iadów  stw ierdzić pew ne zna­
m iona. którem i te  zm iany się odznaczają. W  przypadkach  
guzcTO prącia, w ystępujących przy białaczT^, pew ną w jka-, 
zów ką odróżniającą są inne objaw y choroby  i badanie 
krwi. T rudniej znacznie o rozpoznanie, jeżeli chodzi o o d ­
różnienie od now otw orów ; często rozstrzyga w ted y  ty lko 
badanie  drobnow idow e. D o k ład n e j w ywiady i szczegółowe 
przedm iotow e badan ie  chorego, jak  rówpjrez Badanie m o­
czu i krwi m ogą uchronić >o(^ om yłki rozpoznawczej i po ­
zwalają,* odróżnić stw ardnienia p lastyczne od zmian, wy- 
stbpu jącyćh  w prz.ebiegu chorób ogólnych (n. p . cukrzycy 
dny, gośćca, ropnicy, b ia ła ^ ^ i, ospy i t. d.), jak  również 
w następstw ie przyczyn, k tó re  zadziałały m iejscowo, a więc 
urazu.

R okow anie w k ierunku zupełnego w yzdrowienia ni< 
je s t pom yślne.

Próby leczenia rozm aitym i środkam i, stosow anym i 
m iejscow o lub podawanymji wew nętrznie, nie osiągały do tąd  
celu, i oorócz k ilku w yjątkow ych przypadków , nigdy ni<$ 
doprow adzały  do zupełnego zniknięcia stw ardnień  p lasty ­
cznych prącia. S tosow anie (Adatfów zimrFych z octanu  gli­
now ego lub ołowiowego, jak rów nież ciepłych i m iesienia 
nie leczy zupełnie tych zmian. T o  sam o nro-żna powiedzieć
0 P few nętrziw n  podaw aniu  jodu  ( G a l e w s k y ,  H u b  e n  e r  
N e u m a r k ,  E n g 1 i s c h, H o r o w i t z ,  F  i n g e t j  i s to so w y  " 
niu p rze tw o ® w k rtęciow ych, cz;y to  w postaci wcierań
1 wstrzykiwali, czy też tnaści i plastrów , m iejscowo przy­
k ładanych  W a e l s c h  w j jednym  przypadku uzyskał po 
w strzykiw aniach fibrolizyny zupełne wyleczenie, pom im o że 
ten sam środek, stosow any przez innych autorów  (N e u- 
r a a r k ,  S a c h s ) ,  zaw iódł oczekiwania, nie d a jąc 'd o d a tn ieg o  
wyniku. N aw roty tych zmian, trafiające się po wycięciu do- 
szczętnem , nie zachęcają też szczególnie do zabiegu chi­
rurgicznego. Pom im o t£go zabieg chirurgiczny pozostaje 
d o tąd  jedynym  środkiem , dającym  przy odpow iednich w a­
runkach  najw ięcej nadziei wyleczenia. D latego też doko­
nano w ycięcia w przypadku, leczonym  w klinice Prof. 
R e i s s a .

W ażniejsze szczegóły, dotyczące tego  przypadku, są na­
stępujące:

J. Sz., lat 47, żonaty, kupiec, przyjęty został do kliniki d. 
26. maja 1907. Wspomina o przebyciu tylko odry w ósmym 
roku życia, zseszlą nigdy nie chorował. Również nie przebywał 
chorób wenerycznych. Przed sześciu miesiącami zauważył w części 
grzbielnej prącia mniej więcej w połowie długości, /grubienie,
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które nie sprawiało rnu żadnych dolegliwości. Stwardnienie to, 
z początku wyczuwane przez chorego jako mały guzek, niezna­
cznie się powiększało. Podczas spólkowania nie uczuwał chory 
żadnych przeszkód, ani dolegliwości, wspomina tylko o nieco 
słabszem naprężaniu się prącia przy wzwodzie, co przed dwoma 
miesiącami po raz pierwszy zauważył. Przy oddawaniu moczu nie 
uczuwa żadnych trudności.

S t a n  o b e c n y :  Dobrze zbudowany, średnio odżywiony 
mężczyzna średniego wzrostu, wyglądający zdrowo. Narząd od­
dechowy bez zmian. Tętnice promieniowe i skroniowe nie oka­
zują stwardnienia. Tętno, łatwo uciskalne, 76. Stłumienie serca 
nie powiększone, tony serca czyste. Badanie innych narządów 
wewnętrznych stwierdza stosunki prawidłowe. Mocz słomiano- 
żółty, oddziaływania kwaśnego, ciężaru właść. 1025, nie zawiera 
ani białka, ani cukru. Prącie średniej wielkości, skóra na prąciu 
nie okazuje żadnych zmian, żyły nie rozszerzone, naczynia chłonne 
również prawidłowe. Przy oglądaniu prącia nie można dostizedz 
żadnej nieprawidłowości. Jądro lewe nieco mniejsze od prawego, 
splot żylny sznura nasiennego prawego dość znacznie powię­
kszony. Badanie przez kiszkę stolcową stwierdza, że gruczoł kro­
kowy jest w obu płatach dość silnie rozwinięty, przy ucisku 
sprężysty, nigdzie nie bolesny. Przy ucisku prącia wyczuwa się 
środkową przegrodę ciał jamistych jako zupełnie prawidłową od 
spojenia łonowego aż do połowy długości prącia. Nieco poniżej 
tego miejsca po lewej stronie przegrody wyczuwa się w ciele 
jamistem stwardnienie pasmowate O granicach łatwiej wyczuwal­
nych od strony dolnej części, niż od strony górnej i wewnętrz­
nej. Guz ten przy ucisku lekko tkliwy, jednak nie bolesny. Po 
wprowadzeniu zgłębnika metalowego do cewki można przy ba­
daniu stwierdzić dokładnie, że guz ten nie jest zrośnięty ze ścia­
nami cewki moczowej. W uśpieniu chloroformowem (chloroform 
Anschutza) wykonał 2. czerwca 1907 w klinice dermatologicznej 
Doc. R u t k o w s k i  wyłuszczenie guza, który był zrośnięty 
z osłonką ciał jamistych. Po podwiązaniu naczyń i zeszyciu kat­
gutem jodowym rany w ciele jamistem, zeszyto ranę skórną i za­
łożono suchy’opatrunek. W następnym dniu po operacyi powstał 
obrzęk prącia i podbiegnięcie krwawe żołędzi, co skłoniło do 
zmiany opatrunku. Przy oddawaniu moczu nie miał chory żadnych 
dolegliwości, natomiast częste w nocy wzwody sprawiają cho­
remu dotkliwy ból. 5. czerwca obrzęk prącia się zmniejszył, pod­
biegnięcie krwawe żołędzi ustąpiło, bolesne jednak wzwody po­
mimo podania bromu z dodatkiem lupuliny powtarzają się. 
W piątym dniu po operacyi bole podczas wzwodu znacznie się 
zmniejszyły, a obrzęk prącia prawic już zupełnie ustąpił. D. 10. 
czerwca wyjęto szew skórny' i stwierdzono, że rana operacyjna 
zupełnie zgojona. Następnego dnia pozwolono choremu, który 
już nie odczuwał żadnych dolegliwości, opuścić klinikę.

(Dok. nast.)

Z ambulatoryum dentystycznego c. k. Uniwersytetu 
we Lwowie.

Czy adrenalinę można uważać za środek  
przeciwzapalny przy zapaleniach ozębnej?

N apisał

Doc. Dr A. G ońka.

(D okończenie).
To, co M i c h e l  mówi o istocie sam ego zapalenia, 

to są oczywiście rzeczy' znane, jak  niem niej pewnem  jest, 
że adrenalina działa energicznie na skurcz naczyń; nieu- 
względnił on jednak  że rozszerzenie naczyń sam o przez 
się nie jest jeszcze zapaleniem , ale w danym  razie jednym  
i to w stępnym  jego  okresem . Przyjm ując, że z rozsze­
rzeniem  naczyń otw ierają się ich szczeliny' (stomata) na 
podstaw ie zw ykłych praw  fizycznych, to bezw ątpienia wy­
stępuje tu jed n ak  sw oista a lteracya ścian naczyniow ych 
um ożliw iająca przechodzenie b iałych ciałek krwi. Zatem 
działać zw ężające na naczynia, nie znaczy' jeszcze opano­
wywać, czy przeszkodzić wybuchowi sam egoż zapalenia. 1

Przechodzenie zresztą cieczy i kom órek  odbyw a się prze- 
dew szystkiem  w naczyniach w łosow atych i m aleńkich żył­
kach. R ozpatrzm yż teraz, jak stoi? spraw a z kurczliwością 
tych właśnie naczyń włosowatych? Do niedaw na, bo do 
czasów S t r i c k . e r a ,  uchodziło za rzecz wielce w ątpliw ą 
czy tak ie  naczynia zwężać m ogą swoje światło. Ci, którzy
0 tern powątpiewali,^ wychodzili z zapatryw ania, że jest to  
n iepraw dopodobne dla tej przyczyny, gdyż naczynia w ło­
sow ate nie posiadają w arstw y m ięsnej, ocl k tó re j zależy w ła­
śnie ona kurczliwość. D opiero pracom  Zygm unta M a y e r a  
(5), k tó ry  się oparł na daw niejszych, a świeżo przez siebie 
przypom nianych p racach  Cli. R o u g e t a  (6), przedew szyst- 
kiem  zaś pracom  E. S t e i n a c h  a i R. H. K a l i n a  (7 ) zaw­
dzięczam y udow odnienie faktu, że św iatło naczyń włosowa 
tych zm ienia się w ten sposób, iż »bei d er Zusam m en- 
ziehung der Capillare en tstehen  der Langsachse en tsp ręchend  
feine F a iten  oder Rutizel der ZelŁbaut (str. i i 8 ) « .  O adre­
nalinie wiemy, żc ma ona w łasność podnoszenia ciśnienia 
krwi i zw alniania tę tna ; czy atoli taki.e działanie na układ 
krw ionośny odnieść trzeba do podrażnienia ośrodka naczy- 
nioruchow ego i jąd e r nerw ów  błędnych  w rdzeniu prze­
dłużonym , ja k  podają  C y b u l s k i  (8) i S z y m o n o w i c z  
(9), czy też to  podniesienie ciśnienia krwi jest pochodze­
nia obw odow ego, ja k  tw ierdzi A. V e l i c h  ( 10), dotąd  
nie rozstrzygnięto. W  badaniach  swoich twierdzi P o p i e l -  
s k i  ( 11) np., że adrenalina działa na obw odow y narząd 
naczynioruchow y, a poniew aż najw ięcej ku obw odow i p o ­
suniętą częścią tego narządu są m ięśnie gładkie, na k tóre  
adrenalina działa drażniąco, naczynia zaś w łosow ate mięśni 
takich nie posiadają, to w ynikałoby z tego, że kurczliwość 
naczyń w łosow atych pod wpływem adrenaliny  jest co naj-

I mniej wątpliwą.
B M u l 1 e r  ( 12) tw ierdzi wprawdzie, że działanie ad re­

naliny uw ydatnia się i na naczyniach w łosow atych, k tóre  
ad renalina doprow adza do całkow itego zam knięcia, potw ier­
dzenia jed n ak  odosobnionego jego  spostrzeżenia w później- 
szem piśm iennictw ie, odnoszącem  się do tej sprawy, nie 
znalazłem.

Przypuśćm y jed n ak , że działanie adrenaliny  obejm uje 
rzeczywiście i naczynia w łosowate, to  m im o to, dodatn iego  
przeciw zapalnego oddziaływ ania m ielibyśm y praw o spodzie­
wać się tylko w tedy, gdybyśm y bez obaw y zatrucia mogli 
tak  często ponaw iać w strzykiw ania, by stan  skurczu tych 
naczyń utrzym ać przez czas bardzo długi. Tym czasem  
wiemy, że podniesienie ciśnienia krwi, będące następstw em  
skurczu naczyń, trw a bardzo kró tko , najwyżej k ilka m inut.

W edług  M i c h l a ,  przez odpow iednią ilość rozczynu
1 jego  stężenie, działanie to przeciągnąć m ożna od 8 — 10 
godzin. T w ierdzenie to, k tórego  au to r niczeni nie udo w a­
dnia, nazwać m ożna co najm niej zby tjśm iałem . Codzienne 
dośw iadczenie przy śróddziąsłow ych w strzykiw aniach k o ­
kainy z adrenaliną poucza, że niedokrw ienie, tym  sposobem  
wywołane, choć na nie sk łada się też w znacznej mierze 
śród tkankow y ucisk płynu, już po kilku m inutach znika 
zupełnie, a w ślad za tem  uszkodzona tkan k a  zaczyna krw a­
wić, co stanow i dow ód, że skurcz naczyń przem inął.

Być może, że tw ierdzenie swoje oparł M i c h e l  na 
pracy S c h r ó d e r a  ( 13). A utor ten, badając prądem  elek­
trycznym , jak  długo trw a znieczulenie miazgi zębowej, wy­
wołane śróddziąsłow em  wstrzykiw aniem  kokainy  z ad ren a­
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liną, podaje  (1. cit. str. 7 6 ), że najpóźniej w cztery godziny 
w racała praw idłow a wrażliwość miazgi. T w ierdzenie S c h r ó -  
d e r a .  ja k  to  sam dośw iadczalnie spraw dziłem , jeCT rzeczy­
wiście bez zarzutu, by łoby  jed n ak  błędem  taki w ysnuw ać 
z tego w niosek: poniew aż znieczulenie miazgi ustąpiło  d o ­
piero po czterech godzinach, więc adrenalin ie  (która dla 
kokainy  je s t utrw alaczem  w tkance  w edług słów P o p i e l -  
s k i e g o  ( 14)) trzeba  wyłącznie przypisać ten długi okres 
znieczulenia, gdyż ona właśnie przez skurcz naczyń, tak  
długo trw ający, n iedopuściła  do porw ania  kokainy  w obieg 
krwi. Na tak  długo trw ające znieczulenie złożyły się tu  
bezw ątpienia inne czynniki. Usunięcie w strzykniętego p łynu  
z tkank i odbyw a się częściowo przóz naczynia lim fatyczne, 
w większym  stopniu  przez naczynia krw ionośne. *(5o do 
naczyń lim fatycznych, to  uchodź,i za pew nik m im o pracy 
G. S c h w e i t z e r a  ( 15), że m iazga zębow a ich nie posiada 
odpada tu  zatem  w cale ważny czynnik przyspieszający wes- 
sanie. Pow tóre: m iazga jest, ja k  w iadom o, narządem  nader 
gęsto unaczynionym  i unerw ionym  w ten  sposób, że w e­
dług słów B o d e c h e r a  (ić^ »oft liegen die A rterio len  in 
der M itte der m arkhaltigen  N ervenbtindel«. Częs'ć kokainy, 
pod  silnem  ciśnieniem  w pulpę w prow adzona, działając 
praw ie bezpośrednio  na w łókna nerwowe, znosi lub też 
obniża w nich przew odnictw o (1 7 ).

Z dośw iadczeń B r a u n a  ( 18) wiemy, że znieczulając 
nerw  zębodołow y dolny (11. alveolaris inferior) za pom ocą 
w strzykiw ań rozczynu sainejże kokainy, osiągam y bezbole- 
sność na pół godziny, innem i słowy znaczyłoby to, że czas 
działania m iejscowo stosow anej adrenaliny  wynosi mniej 
w ięcej godzinę.

W ynikałoby  z tego, że przy rozpoczynającem  się za- 
p a lm iu  ozębnej, chcąc n iedopuścić do jego  rozw oju przez 
utrzym yw anie naczyń w stanie dłużej trw ającego skurczu, 
trzebaby  w ciągu doby  w strzykiw ać adrenalinę co najm niej 
kilkanaście razy w daw ce przez M i c h l a  w skazanej, czyli 
w prow adzać taką  jej ilość, k tó re jby  ustrój absolutnie bez 
Szkody nie zniósł.

ObliczeM e to  przedstaw ia się bow iem  w sposób n a ­
stępujący: Przy jednorazow em  w strzykiw aniu w prow adzał 
M i c h e l  3 k rople  rozczynu adrenalinum boricum 1 :1000, co 
się rów nało 0 ,0 0 0 1 5 . Zm uszeni wstrzykiw ać co najm niej 10 
razy tę  daw kę w ciągu dnia, w prow adzalibyśm y o -o o i 5 czyli 
daw kę na  każdy  sposób ryzykow ną, w strzykując zaś m niej, 
tj. tyle, ile radzi M i c h e l ,  n iety lko  nie m ożem y osiągnąć 
pożądanego celu, ale, sądząc z powyżej opisanych m oich 
k lin icznych dośw iadczeń, w pływ am y może naw et na spraw ę 
zapalną szkodliwie, z tej prostej przyczyny, że po k ró tko  
trw ającym  skurczu w ystępuje ja k  w iadom o okres znuże­
nia, czyli tern silniejszego rozszerzenia naczyń, osiągam y 
zatem  coś wręcz przeciw nego, niż to, cośm y zamierzali, 
i zam iast pom agać, może naw et szkodzimy.

S tarałem  się udow odnić, że obliczenia i rozum ow anie, 
na podstaw ie k tó rego  M i c h e l  upatru je  w adrenalin ie  śro­
dek  przeciw zapalny, nie są należycie uzasadnione; dodam  
tu, że om aw iając przebieg  spraw y zapalnej, wygłasza M i­
c h e l  zapatryw ania nieraz w prost b łędne; i tak  tłóm acząc 
n. p. dobroczynne działanie ciepła, w ypow iada zdanie, że 
przez żywszy przypływ  krwi, w ten  sposób osiągnięty (str. 
328), zarazki w yw ołujące zapalenie m ogą być »w ym iecione«. 
Zapom niał w idocznie o tem , że usadaw iają się one także

w tkance  po za ścianam i naczyń, że zatem  prąd  krwi ani 
ich porw ać, ani wym ieść nie potrafi. O ptym istycznych zapa­
tryw ań M i c h  l a  na w artość adrenaliny  jak o  środka przeciw ­
zapalnego nie u ratu je  i wzgląd, że ad renalina odgryw a nie­
pośled n ią  ro lę w okulistyce. P rac przez M i c h l a  przyto- 
czo iych, nie uważałem  za po trzebne spraw dzać, tem  mniej 
podaw ać ich w yników w wątpliwość, zaznaczyć jed n ak  m u­
szę, że tacy  autorów ie, jak  D aw id de B e c k ,  C a p o 1 941 g o, 
S e n n ,  G r i m s d a 1 e i t. d., albo bardzo sceptycznie zapatru ją 
się na w artość adrenaliny  przy leczeniu chorób oczu, albo 
też naw et w prost odradzają  ją  stosow ać, ^ a t r z  C entra lb la tt 
fur prak tische A ngenheilkunde 1906— 1907).

W  tych  przypadkach, gdzie zapalenie ozębnej nie po­
w stało przez zakażenie od strony  miazgi, adrenalina jest 
zupełnie zbyteczna. Miejscowo działające środki odwodzące, 
pew ne ochranianie zęba  od wstrząśnień, najzupełniej w y­
starczają  do pow strzym yw ania objaw ów  zapalnych.

Jąśli M i c h e l  osiągał rzeczywiście dodatn ie  wyniki 
naw et w postaciach cięższych, to  zaw azięcza je' najp raw do­
podobniej pom ocniczym  środkom  leczniczym , Jctórymi się 
posługiw ał rów nocześnie ■ z adrenaliną. Mam tu  na myśli 
bezw arunkow y spokój, jaki chorym  na dwie godziny po 
w strzyknięciu  zalecał, spokój, po legający  na yizględnem  
unieruchom ieniu  szczęk. Nic nie naw1#  nic nie m ó­
wić, aby napływ u krwi przez p racę m ięśni nie wzmagać, 
a przedew szystkiem , by  każdorazow ym  zwarciem  szczęk 
nie drażnić obolałegó zęba i nie pogarszać tym  sposobem  
spraw y zapalnej, o to —w edług M i c h l a  dodatkow e, a m ojem  
zdaniem  ważniejsze — leczenie zapaleń ozębnej; Zalecając 
chorym  tak ie  zach o w am y  się, m ógł rzeczywiście M i c h e l  
osiągać dobre wyniki, k tó re  niesłusznie przypisyw ał tak  
zachw alanej przez siebie adrenalinie. Ze tak  jest, dowodzi 
t£go proste, a w pom yśle nader skuteczne postępow anie 
T a n z f l r a  ( 19). ‘Za pom ocą koronki, nałożonej na zdrow y 
ząb, podw yąsza T  a n z e r  zwarcie (zgryz) i w yłączając w ten 
sposób chory ząb ze zwarcia, chroni go-od wstrząśnień i na 
zapalenie ozębnej wpływa niezm iernie korzystnie, nieposłu- 
gując się zresztą żadnym i środkam i leczniczymi.

Leczenie więc zapaleń ozębnej zapom ocą adrenaliny  
uw ażać m uszę ty lko  za pom ysł czysto teoretyczny, k tó rem u 
spostrzeżenia i dośw iadczenia, przynajm niej prŁezemnio ze­
brane, najzupełniej przeczą.

D ośw iadczenia na królikach w ykonałem  w zakładzie 
higienicznym  uniw ersy tetu  lwowskiego. Za gościnność i ży­
czliwe wskazówki niech mi w olno będzie na tem  m iejscu 
złożyć serdeczne podziękow anie Prof. K u  c e r z e .
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Piśm iennictw o bieżące.

M edycyna w ew n ętrzn a .
A l d o r .  Czynnościowa dyagnostyka przewlekłych za­

paleń je lit i ich leczenie (lyetetyczne. (Deutsche med. Wochs. 
1908, Nr 2). Na podstawie kilkoletnich spostrzeżeń w praktyce 
prywatnej w Karlsbadzie, poleca A. bardzo gorąco stosowanie 
wysokich lawatyw z gorącej wody karlsbardzkiej, tent bardziej, 
żc sądzi, iż leczenie środkami wewnętrznymi jest jedynie obja- 
wowem. Dyagnostykę czynnościową zaczyna zawsze od dokła­
dnego zbadania czynności żołądka, ponieważ niejednokrotnie za­
burzenia jelit mają swoją przyczynę w zboczeniach czynności żo­
łądka, 11. p. biegunki w niedomodze wydzielniczej, zaparcia 
w nadmiernej kwaśności. Przed badaniem kału przepisuje A. 
choremu dyetę próbną Schmidta, jednak zamiast mięsa suro­
wego podaje mięso pieczone. Następnie podczas badania zwraca 
uwagę na ilość zawartych w kale włókien mięsnych, na zawar­
tość skrobi, dalej na dodatni wynik próby kiśnienia Strassbur- 
ger-Schmidta, która przy zasadowym odczynie kału świadczy 
o gniciu białek, przy kwaśnym o kiśnieniu węglowodanów. Próby 
chemiczne na krew są wedle A. zbyt czułe i mogą dawać wska­
zówki jedynie przy dyecie bezmięsnej. W ybitne upośledzenie 
trawienia czy to białka, czy węglowodanów. świadczyć będzie 
o zmianie zapalnej w przewodzie pokarmowym, której siedzibę 
możemy zapomocą tego badania dokładnie oznaczyć. W  razie 
upośledzenia trawienia białek, czy też skrobi, należy je z dyety 
usunąć. Białko w tym razie poleca A. zastępować żelatyną i sub- 
staneyami klejowemi, zupą rumfordzką, nóżkami cielęcemi i t. p., 
które bywają przez chorych doskonale znoszone i wyzyskane. 
W  ten sposób możemy zaoszczędzić taką ilość istot białkowa­
tych zapomocą 100 gr. substancyi klejowych, jak zapomocą 
200 gr. węglowodanów (Munk i Ewald). D r Skórczewski.

M i c h a c l i s .  Ban ały wy z gorącej żelatyny przy krw o­
tokach jelitow ych, (rlJediz. K linik  1908, Nr 2). Z polecenia 
prof. Króniga stosował M. systematycznie przy krwotokach jeli­
towych, zwłaszcza z wrzodów durowych, gorące lawatywy z że­
latyny. W 11 przypadkach duru, powikłanych krwotokiem, wle­
wał M. przez odbytnicę 5—20 prc. żelatynę o ciepłocie 48 do 
50° C., w ilości 200—300—500 ctm.3, 2—4 razy dnia (w jednym 
przypadku wstrzykiwał żelatynę podskórnie). 7 z tych przypad­
ków zakończyło się śmiertelnie, w żadnym jednak krwotok nie 
był przyczyną śmierci. Przy sekcyi nie stwierdzono ani razu 
szkodliwego działania żelatyny na błonę śluzową jelit. We wszy­
stkich 11 przypadkach krwotoki po zastosowaniu lawatyw żela­
tynowych ustały, gdy w niektórych z nich, poprzednio stoso­
wane środki przeciwkrwotoczne nie skutkowały. Lawatywy7 robi 
się w ten sposób, że się podnosi koniec łóżka, aby tem samem 
unieść pośladki chorego, nie ruszając jego samego, a następnie 
wlewa się płyn z irrygatora powoli i pod nizkiem ciśnieniem, 
aby nie wywołać parcia na stolec. D r Wl. Kluęer.

A. B r o ca. Zaburzenia odruchowe tętna w toku za­
palenia w yrostka robaczkowego. (Presse med. 1908, Nr 1). 
Wedle Kuhna zwolnienie tętna ma być dowodem zgorzeli wy­
rostka robaczkowego, czy to ukrytej, czy dopiero poczynającej 
się; stąd wniosek, że zwolnienie tętna w toku zapalenia wy­
rostka jest bezwzględncm wskazaniem do niezwłocznej opera- 
cyi. Na podstawie kilku dokładnie spostrzeganych i przez siebie 
operowanych przypadków zbija B. to zapatrywanie jako błędne. 
Zjawisko to tłómaczy B. jako odruch, już to z jelita samego, już

to z otrzewnej, podrażnionej zapaleniem wyrostka. Tak samo 
zresztą jak zwolnieniem, tak i przeciwnie przyspieszeniem tętna 
może się przejawiać ten odruch. Przyspieszenie tętna może to­
warzyszyć zapaleniu wyrostka, przebiegającemu nawet bez zapa­
lenia otrzewnej. I niemiarowość tętna może także zjawić się 
w tem cierpieniu i to również jako odruch. Sta.hr.

B o as. Operacje przewodu pokarm owego z powodu 
raka w św ietle medycyny wewnętrznej. (Deutsck.med. Woch. 
1908, Nr 1). Pewnego sposobu, któryby pozwolił rozpoznawać 
raka w którymkolwiek odcinku przewodu pokarmowego we wcze­
snym okresie rozwoju, dotychczas niema, a Boas przypu­
szcza , że i w przyszłości takiego sposobu się nie uzyska. 
Toteż statystyki, tak chirurgiczne, jak i z klinik wewnętrznych 
pochodzące, dowodzą, że operacye, przedsiębrane wcześnie, nie 
dają lepszych wyników leczenia, aniżeli operacye późne, a co 
więcej, że operacye późne dają nawet lepsze wyniki tak pośre­
dnie, jak i bezpośrednie. Polecana przez chirurgów w niepew­
nych przypadkach próbna laparatomia napotyka jako środek 
rozpoznawczy na wielkie trudności. Zadaniem medycyny wewnę­
trznej wobec raka przewodu pokarmowego jest naprzód rozpo­
znanie choroby we wczesnym okresie przez ulepszenie środków 
rozpoznawczych, a następnie wybieranie do operacyi tylko takich 
chorych, którzy się do niej najwięcej nadają. P.

F o e r s t e r .  0  stosunku tyfusu i para tyfusu do dróg 
żółciowych. (Miinch. med. Wochs. Nr 1 , 1908). Poglądy na spo­
sób zakażania się ustroju durem brzusznym i na sposób szerze­
nia się tej choroby uległy w ostatnich czasach zasadniczej zmia­
nie. Dzisiaj wiemy, że bakterye durowe można wykryć we krwi 
nietylko w pierwszych już dniach choroby, ale nawet w czasie 
jej wylęgania się. W najnowszych czasach powiodło się nawet 
Fornetowi dowieść, że nawet wtedy, kiedy bakteryi durowych 
jeszcze we krwi nie ma, krążą już tam ich toksyny. Przeciwnie, 
jak to już dawniej uderzało, w stolcu występują prątki Ebertha 
dopiero znacznie później. Wobec tych danych zakażenie się
ustroju prątkami Ebertha wyobrażamy sobie dzisiaj w spo­
sób następujący. Prątki wnikają do ustroju nieraz już przez 
gardło (częstość zapalenia gardła w początkach duru) i rozmnażają 
się prawdopodobnie na razie w gruczołach, a rozmnożywszy się, do­
stają się dopiero do krążenia (krwi). Dlatego to pojawienie się toksyn 
we krwi, wyprzedza pojawienie się tamże bakteryi samych. — 
Z obiegiem krwi dostają się bakterye do wątroby, a stąd do 
dróg żółciowych, a znajdując w pęcherzyku żółciowym ko­
rzystne warunki do rozmnażania się [żółć staje się dopiero
wtedy doskonałą pożywką, jeźli w niej znajdują się materye
białkowate; domieszkę ich pod postacią wysięku zapalnego wy­
wołują bakterye durowe, drażniąc ściany woreczka (Chiari)], do­
stają się następnie do jelit, zwłaszcza do jelita czczego; wyją­
tkowo spotkać je  można w jelicie grubem, a to wtedy tylko, 
gdy rozmnożą się więcej lub, co na jedno wychodzi, gdy dołą­
czy się pewna ich ilość z wrzodów durowych lub gdy treść je­
litowa bardzo szybko przechodzi jelita. Stąd zrozumiałe jest sto­
sunkowo późne i nieregularne pojawianie się prątków Ebertha 
w stolcach durowych,

Ale i sprawca rozszerzania się zarazy duru weszła na nowe 
tóry, odkąd zauważono, że lud/.ie, którzy przeszli dur, mogą czas 
dłuższy, a nawet całe życie, przez wydzielanie z kałem bakteryi 
durowych rozszerzać zarazę (Typhusbazillentrager). Fakt ten stoi 
w najściślejszym związku ze wspomnianem powyżej rozmnaża­
niem się bakteryi durowych w pęcherzyku żółciowym. Ze ści­
słych dochodzeń wynika, że do 30% zachorowań na dur brzu­
szny tą właśnie drogą powstało. Tem tłómaczyć należy istnie­
nie »domów durowych* (Typhushauser). W ykrycie tych osobni­
ków7 ułatwia ta okoliczność, że krew7 ich daje zazwyczaj odczyn 
Gruber-Widala. Leczenie ich z tej groźnej właściwości nic dało 
dotąd wyników zadowalniających mimo, że stosowano w tym 
celu najrozmaitsze środki, nie wyłączając zabiegów operacyj­
nych.

Z tą sprawą łączy się jeszcze inne zagadnienie. Okolicz­
ność, że między osobnikami tymi przeważają kobiety (4 kobiety 
na 1 mężczyznę)), częstość występowania kamicy żółciowej po du­
rzę, a wreszcie stwierdzenie prątków Ebertha w kamieniach żół­
ciowych, wszystko to każe przypuszczać, że związek ten nie jest 
przypadkowy. Zdaniem autora, prątki durowe dają podnietę do 
tworzenia się kamieni żółciowych i te właśnie osobniki są szcze­
gólnie usposobione do trwałego nawet nieraz roznoszenia za­
razy. D r M. Godlewski.

E i s e n b e r g .  0  wezesnein rozpoznawania duru brzu­
sznego. {Tyę. lek. Nr 45, 1907). Próba Widala zawiodła pokła­
dane w niej nadzieje, gdyż jej wynik dodatni nie dowodzi obe-
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cności duru, a ujemny jej nie wyłącza. Wykrycie swoistego za­
razka w stolcach sposobem Drigalskiego-Conradiego udaje się 
tylko w 5—33% przypadków, a najwyższa liczba wyników do­
datnich przypada dopiero na 11— 20 dzień choroby, a zatem dla 
praktyki za późno. Pozostaje hodowanie zarazka ze krwi, które 
pozwala na wczesne rozpoznanie duru. Dotychczasowe metody 
miały dwa braki: 1) że były dostępne tylko pracowniom bakte- 
ryologicznym, 2) że trzeba było 4— 8 dni czekać na rozwój ho­
dowli. Nowa metoda Conrad,iego i Kaysera wprowadza jako po­
żywkę wyjałowioną żółć, do której dodaje się krwi chorego. Już 
po 18—24 godzinach wyrastają na tej pożywce bakterye duro­
we. Metoda ta, a zwłaszcza sposób tani i wygodny, wprowa­
dzony przez fabrykę Mercka w Darmstadzie, nadaje się dla pra­
ktyki i to nawet w praktyce małomiejskiej lub wiejskiej. Bada­
nia Eisenberga, wykonane w krakowskim szpitalu ś. Łazarza, 
dały wyniki, zgodne z wynikami innych autorów i zachęcające 
do rozszerzania tej metody. Na 23 przypadków duru w 18, tj. 
w 78%, uzyskał on wyniki dodatnie i to bez wyjątku w przy­
padkach pierwszego tygodnia, prawie bez wyjątku w drugim ty­
godniu choroby. Z badań tych wynika, że w pierwszym i drugim 
tygodniu stale, niestale w trzecim i czwartym krążą bakterye we 
krwi chorych na dur. Tą drogą powstają przerzuty w narządach 
i ropnie durowe i podurowe. Siedziba zmian w przewodzie po­
karmowym nie jest zatem ani najważniejszem, ani jedynem zna­
mieniem duru, jak dawniej przypuszczano. Bakterye durowe 
drogą krwi rozsiewają się po ustroju, a sprawa przez nie wy­
wołana, czy ją nazwiemy posocznicą, czy nie, musi być uważaną 
za sprawę ogólną. D r Blassberg.

P ołożn ictw o  i g in ek o lo g ia .
F a 1 g o w s k i. Obłuszczeuie (decapsnlatio) nerek przy rzu- 

cawco połogowej. (Allg. med. Ztr. Ztg. 1907, Nr 51). F. opi­
suje przypadek ciężkiej rzucawki połogowej (osłabienie serca, 
obrzęk płuc, częste i silne napady drgawek, nieprzerwana 
śpiączka, białkomocz ponad 12%0, skąpe wydzielanie się mo­
czu). Wodnik chloralu i morfina nie wywierały wcale skutku. 
Przy operacyi znaleziono obie nerki powiększone, obrzękłe, prze­
krwione. Z obu nerek złuszczono torebkę. Rany zaszyto, pozo­
stawiając tylko mały otwór dla sączka. W 8 godzin po opera­
cyi chora odzyskuje przytomność, żąda wody do picia, jest je ­
dnak bardzo osłabiona i senna. Zwolna ustępuje zapalenie ne­
rek, mocz wydziela się obficiej; w 2 tygodnie po operacyi 
0 ,8°/oo białka w moczu, a połóg przebiega znośnie.

D r l\'J. LatUerbach (Wiedeń).
J a s c h k e .  Zastoina jako środek pobudzający w ydzie­

lanie m leka. (Mediz. Klinik 1908, Nr 8). Na podstawie do­
świadczenia klinicznego poleca J. stosowanie zastoiny celem po­
budzenia gruczołu piersiowego do wydzielania mleka u karmią­
cych, cierpiących na brak pokarmu. Zastoinę stosuje J. na 
2—3 godzin przed przystawieniem dziecka do piersi, trzy razy 
dziennie przez 15, a potem do 30 minut. Prócz działania mleko- 
pędnego działa zastoina także zapobiegawczo przeciw zapaleniom 
sutka, a także przy brodawkach niechwytnych wywołuje ich 
ukształtowanie się odpowiednie. Klęsk.

S c h e u n e m a n n .  U lepszone zakończenie do irygatora  
do przepłukiwali pochwy. (Miinch. med. IFachs 1908. Nr 7). 
Na zwykłem zakończeniu znajduje się szersza pochewka, koń­
cząca się pałkowatem rozszerzeniem, złożonem z żeberek. Za­
kończenie to rozszerza ściany pochwy i przepłukiwanie odbywa 
się przez to energiczniej i pewniej. K.

R u n g e .  Przyczynek do anatom ii jajników  u now o­
rodków i dzieci przed okresem pokw itania płciowego. 
(Arek. f .  Gyn. t. 80, z. 1) Autor badał 50 par jajników płodów 
od 4—9 m. życia śródmacicznego, noworodków i dziewcząt do 
9. roku życia i przekonał się, podobnie, jak to już i inne bada­
nia stwierdziły, że do niedawna jeszcze panujące zapatrywanie, 
jakoby rozwój i dojrzewanie mieszków odbywało się dopiero 
przed lub podczas okresu pokwitania płciowego, jest błędne; 
przeciwnie zauważył R., że mieszki rozwijają się tak samo w jaj­
nikach noworodków, jak i dzieci. Nawet i u płodów rozwój 
mieszków nie jest tak rzadki, aby go uważać za chorobowy. Obrazy 
anatomiczno-histologiczne były zawsze te same, jakie się spo­
tyka w jajnikach kobiet dorosłych, a różnica polegała tylko na 
wielkości mieszków; nawet i podłoże jajników {stratna) przy­
biera już w tym okresie wejrzenie podłoża jajników u kobiet 
dorosłych. — Na 10 jajników płodowych znaleziono 3 razy =  
30 prc. mieszki w okresie rozwoju; na 22 jajników noworod­
ków spotkano rozwijające się mieszki 13 razy =  63'5 prc., 4 razy 
nawet torbielkowato zwyrodniałe. W 50 prc. przypadków znale­

ziono zupełnie rozwinięte ciałka białawe {corpora aibicantia), 
a raz nawet typowe ciałko żółte (corpus luteum ), objawy, które 
stanowczo przemawiają za zupełnein dojrzewaniem, pękaniem 
i zanikiem mieszków już u noworodków. D r E. Ehrenpreis.

K e h r e r .  W sprawie leczenia zapalenia pochwy droż­
dżami. (Miinch. med. Wochs. 1908, Nr 5). Przy wiewiórowem 
zapaleniu pochwy osiągnąć można leczeniem drożdżami często 
w 3—4 dni pomyślne wyniki. Przy zapaleniach przewlekłych 
wyniki lecznicze są niepewne. Powinno się jednak używać tylko 
preparatów, nie zawierających żywych komórek, najlepiej więc 
zyminy. Przy ostrych sprawach wolno stosować drożdże jedynie 
tylko w pochwie, a nie w szyjce. Po wypłukaniu pochwy i na- 
stępnem wytarciu wstrzykuje się strzykawką wolno zawiesinę 
drożdży, pozostawiając ją w pochwie 5—7 godzin. Chora przez 
cały czas leży w łóżku z podniesioną miednicą. Potem wypłu­
kuje się i osusza znowu pochwę. K.

Kuj r d i nows l c i .  Dalsze badania farm akologiczne nad 
macicą L ich znaczenie k lin iczne. {Archiv f .  Gyn. T. 79, Z. 1). 
Środki badane stosował autor podskórnie i śródżylnie, śledząc 
ich działanie na macicę królików, bezpośrednio po otwarciu 
jamy brzusznej, kreśląc krzywe przy pomocy odpowiedniego 
przyrządu graficznego. Praktyczne wyniki tych badań są nastę­
pujące:.!) C h i n i n a ,  zastosowana śródżylnie, wywoływała zawsze 
szybko bardzo znaczne wzmożenie istniejących już skurczów ma­
cicy; jeżeli macica była w spoczynku, wywoływała chinina skur­
cze. Podobne były wyniki przy wstrzyknięciu podskórnem chi­
niny, przyczem zauważono, że skurcze trwają dłużej i często 
przybierają charakter tężcowy. Spostrzeżenie to ma ważne 
znaczenie praktyczne ze względu na zastosowanie chininy przy 
porodzie, o ile wystąpienie skurczów tężcowych macicy wpływa 
niekorzystnie na obieg krwi w łożysku, w następstwie czego 
może nawet nastąpić śmierć płodu w łonie matki z uduszenia. 
Chociaż więc chinina zastosowana przy porodzie może oddać 
znakomite usługi, należy ją stosować z wielką ostrożnością. 
Wielkie natomiast znaczenie może mieć chinina, podawana przy 
krwotokach z niedowładu macicy, przy złem zwijaniu się po po­
rodzie, jakoteż wogóle przy różnych krwawieniach macicznych 
miesiączkowych i pozamiesiączkowych. Jako środek do przerwa­
nia ciąży chinina się nie nadaje; mimoto należy ciężarnej, cier­
piącej na zimnicę, podawać chininę, jednak bardzo ostrożnie, 
a przy chorobach zakaźnych w przebiegu ciąży, raczej należy 
używać jako środków przeciwgorączkowych innych środków, 
aniżeli chininy. 2) B e r  b e r y  n a  zastosowana śródżylnie w ilo­
ści 0,01—0,02 wzmaga skurcze macicy, nie wpływając na ich 
charakter, i z tego powodu nadaje się do stosowania podczas 
porodu i zasługuje na wypróbowanie kliniczne. Podobnie działa 
3) f i z o s t y g m i n a .  4) S t y p t y c y n a  jako środek, nadający 
skurczom macicy charakter mniej lub więcej tężcowy, nadaje 
się tylko do stosowania poporodowego, a więc przy krwawie­
niach 7. niedowładu lub obfitych miesiączkowych; podobnie 
działa 5) h y d r  as ty  n i na. 6) A d r e n a l i n y  wybitne działanie 
należy odnieść do skurczu naczyń krwionośnych, nie jest więc 
ona środkiem swoistym na macicę. Skurcze są krótkotrwałe, 
ale silne, tężcowe; większe dawki adrenaliny wywołują skutek 
przeciwny, bo poraźny. Ze względu na to, że środek ten zna­
cznie podnosi ciśnienie krwi w całym ustroju, nie jest też obo­
jętny i nie zawsze jest bezpieczny, szczególnie przy osłabieniu 
serca. Z tego powodu może znaleźć zastosowanie tylko przy 
krwotokach macicznych w przypadkach rozpaczliwych, gdzie 
wszystkie inne środki zawiodły, i to w minimalnych dawkach, 
śródżylnie lub podskórnie, i przy zdrowem sercu. 7) Kofeina, 
8) wyciąg jałowca sawiny, 9) oczar {hamamelis virg.) i 10) stry­
chnina dały wyniki zmienne i niepewne D r E. Ehrenpreis.

E. We i l .  W sp ran ie  przebicia macicy narzędziami. 
{Arch. f. Gyn. tom 83. zesz. 3). Przebicia macicy powstają jużto 
z powodu gwałtownego wykonywania pewnych zabiegowy n. p. 
odprowadzenia tyłozgięcia macicy zgłębnikiem, przestrzykiwa- 
nia cewnikiem, rozszerzania szyjki macicznej pręcikami Hegara, wy­
skrobania resztek po poronieniu za pomocą ostrych i wązkich 
skrobaczek i t. p. jużto z powodu zmiany samej ściany macicy, 
np. przy nowotworach złośliwych lub w macicy połogowej. 
Przy rozpoznanem na pewno przedziurawieniu, gdzie można przy­
puszczać, że otwór jest mały, a brak objawów otrzewnych i nizka 
ciepłota pozwalają wyłączyć zakażenie otrzewnej, wystarczy wstrzy­
mać dalsze zabiegi w macicy .i polecić spokój, makowiec i worek 
z lodem na brzuch. Wskazanie do operacyi (iaparotomia) wystę­
puje w przypadkach zakażonych, przy większych przedziurawie- 
niach, któreby mogły wywołać silny krwotok lub przy obraże­
niach jelita. Przy obrażeniach jelita należy natychmiast przystą-
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pić do operacji; w innych przypadkach, jeżeli niebezpieczeństwo 
skrwawienia się nie jest wielkie, można spokojnie czekać, o ile 
groźne objawy nie zmuązą do operacyi. Oczywiście klinicysta, 
który w krótkim Cfasie moae chąrą przenieść do ądjfotyczifjj 
sali operacyjnej, łatwiej się zdecyduje na operacyę, aniżeli le­
karz na prowincyi lub na wsi, który się musi lio&yć, z przewie­
zieniem chorej. Dla lekarza praktycznego powinny przypadki ta» 
kie byji przestrogą, aby. wszelkie zabiegi śródmaciczne wykony­
wać ostrożnie, jgsczcgólnie przy opróżnianiu maci®! po poronie­
niach " D r K. Wirenpreis,

F r a e n k e l :  0  macicy starczej, Szczegół uie o zacho­
w aniu Się w niej tętnic. (Arch. f\  Gjm. tom ^3, ;z*sz. 3.) Au­
tor prjngpnał się, żfl w pewnym wieku kobiet m Ł a  w ich 
(wyjętych) macicach stwierdzić zapomocą promieni Rentgena 
zwapniałc tętnioe; zmiany te rzadlib tylko spotyka się u kobiet 
poniżw^Óf) r.,'prawie zawsze powyżej Tb—80 r. Najczęściej zajęte 
są pnie obu tętnic madłeznych, przebiegające po bokach ma- 
cicyfczęsto zajęte bywają też ich roTgałęzJertiŚ, nawet najdrob­
niejsze,' przebiegające w samej ółtanie macicy, a nadto także 
naczynia płrzydatkó w. choć zwykle dopiero powyżej 70 r. Ka­
mienie żylne występują na obrazie w postaci wyraźnych |M l -  
nych plam, pojedynczo lub gromadnie ułożonych. Dość często) 
bę> Ea e 7  przepadków 9 razy nie byto w innych tętnicach ustroju 
żadnych zmian, -tfjB fce macicżrie były wybitnie zwapniało,
ca niewątpliwie pozostaję, w jw iązku z życiem płciowem kobiety. 
Badanie histologiczne stwierdziło, sprars^ chorobowa rozpo­
czyna się w warstwie .środkowej naczyń, która ulega zrazu obu­
marciu, a dppięro „nastęj?ewo zwappieniu. Z innych warstw oka­
zuje zwykle tylko błona zewnętrzna znaczny rozrost składników 
elastycznych, natomiast warstwa Łpręrfśta wewnętrzna i błona 
wewnętrzna są prawie zupełnie wrcfcie od zmian. Te zmiany na­
czyń wywołują często 'ian ik  całej macicy, a nadto mog^ bym 
przyczyną krwotoków macicznych. Dąlszemu rozwojowi techniki 
rentgenologicznej pozostaje zmiany te wykryć na kobiecie ży­
jącej, co niewątpliwie się uda. D r K. Ehrenfreis.

'M u- s s u m ': Przyczynek do leczenia zapaleń przyda­
tków lnaelęy. pArch. f. Gyn. tom 83. zesz. I). Ze Wzgjędu na 
to, i f  zapalenia przydatków, tryprow®, czy na innem tle, wy­
jątkowo tylko zagrażają życiu chof-e-j, a już barrlzo rzadko mogą 
się stać nagle groźnęf p. pęknięcie ropniaka jajoWodrt'), jak 
i ze względu na ta,, ż t  isc^snie zachowawcza daje co naj­
mniej tak dobre wyniki, jak operacyjne, wprost zadźbwa zapal, 
z jakim niektórzy autorowie zalecają^ leczsmie powyższych cho­
rób właśnie na d jgń iS  operacyjnej. Śmiertelność z choroby, samej 
jest tak małaPiże w najlepszych naweji statystykach operacyj­
nych zawsze jest jeszcze większa; a przecież i codzienne nie­
mal doświadczenie kliniczne poucza, że nawet po bardzo cięż­
kich zapaleniach można osiągnąć prawne zupełne wyleczenie 
prze® postępowanie zachowawcze, pozostawiające choęęj nadto 
nadzieją zastąpienia, które jest możliwe nawet po zapalaniu obu- 
stronnem. F. sądzi, że w wyborze ltĄżenia powinno rozstrzygać 
tylko położenie socyalne chorej. To też kobietę ciężko pracu­
jącą należy namawiać do operacyi, jeżeli mimo leczenia zacho­
wawczego przypadłości nie ŁjśtljpuD lub u pozornie wylBzoacj 
często się odnawiają, lub jeżeli chora wyleczona dostaje nawrotu. 
Zawszę należy rozpocząć leclĘniem wyczekującym, tem bardziej, 
^ŁjzasadniczsJ nie powinno się nigdy operować przed ustąpie­
niem okresu ostrego. ..Df Ti. Ehrenpreis.

B o s s  i: Nadnercze a ziniękiuenie kości. {4,rch. f .  Gjm. 
tom 83, zessz. 3). Wa podstawitłdeoretycznych rozważań, że wła­
sność nadnercza zwężania naczyń mogłaby wpłynąć kofzystnic 
na krążenie w jajnikach i macicy, a w każdym raąie na naczy­
nia szpiku kostnego, w przpbiegu: zmięknienia kaśSt rozszerzone, 
zastosował B. pierwszy w przebiegu tej choroby wyciąg nad 
nercza podskórnie, i to z wynikiem wprost zdumiewającym. 
Chora dostawała 1—2-razy dziennie V2 cg adrenaliny w rozczynie 
1:1000 i już pc* 3 wstrzyknięciu mężna była- stwierdzić znaczne 
polepszenie. Po 5 dawce bole zupełnie ustały i ęhora, która od 
3 miesięcy nieęgpała, ani ruszyć się nie mogła, obecnie przesy­
piała całe noce, aoiaw et wstała z łóżka; po-8. dawce chora wy­
konywała już iwszelkie- ruchy kończynami-zupełniei^swobodnis, 
bez bolu i uważała srę za zupełnie wyleczoną, a badanie we­
wnętrznej stwierdziło, że istotnie-także L kości jfeaczynają wracać 
do stanu prawidłowego. Po dalsźych wstrzykiwaniach stan mie­
dnicy kostnej tak korzystnie się zmienił, Łże ciężarna, u której 
zachodziło łbezwgględiię wskazanie do cięcia-cesarskiego, .po ółf). 
dawce urodziła siłami natury bliźnięta i po odbyciu prawidło­
wego połogu opuściła klinikę wtyieczona. Niemniej dobre wy­
niki otrzymał B. u innej ciężarnej^! dotknięt-fej zmięknieniem prze- .

wlekłem, trwającem już lat 14. Chora dostała w przeciągu nie­
spełna 3 miesięcy 104 wstrzykiwali. 11 po 73, a 93 po 1 cg ad­
renaliny '(Takam ine, 3jafke-Davis) 1—3* razy dziennie. Już po 
kilku^dawkaGh bóle ustawały, a także ogólny stan chorej wido­
cznie się poprawiał. Zawsze jednak po pewnym szerfcgu ^ s t r ^ -  
kiwań |fS4, W , 28832), musiano leczenie przerywać na 7—12 
dni z powrodu przykrych objawów zatrucia, które polegamy na 
uczuciu duszenia się, zaczerwienieniu twarzy, dreszczach, ogól- 
nem niedomaganiu i drząęzpe: objawy te ustępowały; stopniowo 
zwykle j\iż rv ‘/a godziny po wystąpieniu. W czasie ifąż-dej przerwy 
we Wstrzykiwaniach, bole, bezsenność (^ g o rsz e n ie  stanu ogól­
nego znpwu wracały. Radiogramy zdjęte w obu przypadkąęh 
przed-, wśrftd-, i po leczeniu wyraźnie stwierdzają korzystne zmiany 
kolei pod "Wpłyffem jęczenia. Przypadki jtg dowOTz.ą nadto’, je  
adrenalina, podawana w ciąży nawet przez czas dłuższy i w tak 
duż4j ilości, nie szkodzi ani ciężarnej, ani jiłodowi. Dalej opi­
suje B. 2 przypadki nawrotu zmięknieniadrości poza ciążą u ko­
biet, z których u jednej wyjęto macicę po cięęiu ®sajt;ski«jftv, 
a u drugiej jajniki. Chore dostawały ca|d6 godzin 40 kropli wy­
ciągu nadnercza: anuresypy;..pierwszaj,chora mogła już po kilku 
dniach swobodnie chodzić; druga dostała, rajem ępfp." kropli i pp 
33 dniach była zupełnie wyleczłma, co również potwierdziły ra- 
dyogram Ł W  koń®! wykonał B. szereg' doświadczeń z wyję­
ciem nadnjMjfia u owiec ciężarnych i niecięźarnych, ktfife do­
wiodły związku między nadĘjrczem, a powstawaniem zmięknteaia 
kości, w tem znaczepiu, że choroba ta jest prawdopodobnie na­
stępstwem wadliw;grgo działania nadnercza i nje zależy od jaj­
ników. Ehrenpreis.

Sprawy T ow arzystw  naukowych.

A kadem ia U m iejętności w K rakow ie.
(Wydział matematyczno-przyrodniczy). 

Posiedzenie dnia 3. Lutego 1908 r.
1) K. K o s t a n e c k i  przedstawia pracę własną p. t.: P o­

dział m itotyczliy jąder bez podziału plazmy w jajkach Mą­
d r y , rozwijających się partenogeuetyeznie. Pobudzając jajka 
Mactry do rozwoju partenogenetycznegd przez umieszczanie ich 
w wodzie morskiej z dodatkiem chlorku potasu, autor zauwa­
żył, iż jajka p rzew in ie  nie dzieliły się zupełnie, natomiast na 
drugi dzień znajdował pływające urzęśione kule, podobne do 
prawidłowych, z zapłodnionych jaj rozwijających-^się zarodków. 
Na podstawie badań asrawków dęsżedł autor do przekfmania, 
iż urzęśione te twory były to jajka, w których powtarzał się sze­
reg razy podgjął mitotyczny jąder bę^ podziału plazmy. Obok 
jajek z wielu jądrami w stanie spoSynkn, spptykał autor często 
jjgury niezmiernie charaktery stycznej, wielobięgunowej mitozy, 
które mianowicie w okresie gwiazdy macierzystej rozmieszcze­
niem ptomieniowań w równych bardzo OjLtępach i ułożeniem 
chromosomów w niezwykle regularną siatkę r&żniły się od zna­
nych df)tychczas#o'ferazów wielobiegunowęfj' mitozy.

2) Iv. K o s t a n e c k i  przedstawia pracę p. J. Mł o d o w -  
s k i e j  p. t.: Z histogeuezy m ięśni Szkieletowych. Autorka 
badała rozwój mięśni szkieletowych grzbietnych n a ' ząrodkach 
kur, myszy, królików i świń. Wyniki badań ,są następujące: 
1 Włókno mięsne u zwierząt wyższych kręgowych jest tworem 
równowartościowym^ wielu zlanym w syncytyum komórkom.
2. Włókno mięsne może być pochodne od komórek, należących 
do-kilku myomerów. 3. Zatarcie metameryi tkanki mi^ujej po­
lega na-zlaniu się myoblasifcw sąsiednich myomerów zapomocą 
plazmatyczoych, cot^iz mocniej., się rozszerzających mostów, po 
których biegną włókienka. 4. Do zatarcia metameryi układu mię­
snego przyczyniają-się^comórki mezęnchymatyczne. 5. Włókienka 
kurczliwe są produktem albo jednego myoblastu (i wtedja prze­
rastają samodzielnie przez myoblasty), alibo mogą powstawać 
w dwóch lub więcej oddzielnych myobiastach (i wtedy nastę­
pów o ząąpalaj-ą się w jedno długie włóljienko). 6. Jedno włó- 
kienko może być produktem komórek mięśaiotwórczych, nale­
żących do dwóch myomerów sąsiednich. 7. W-lókięnko utwo­
rzone w jednym myomerze może swobodnie przerastać na tery 
toryum komórkowe sąsiednich myomerów, posługując się jako 
przejściem mostami plasmatycznymi wprzód \yptworzonymi. 
8. Wd/Jjienkom można przypisać pewmą indywidualność, która 
się objawia: ą) zdolnością przerastania na terytorya, leżące pozą 
miejscem ich powstania; 6) zdolnością samodzielnego wzrostu 
na długość i grubość; zji zdolnością (1° samodzielnego rozmna­
żania się drogą roższe^epian-ia (Heidenhain, Maurer). 9. Procesy
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organogenetyczne prowfadzą do hyperprodukcyi tkanki mięsnej 
embryonalnej. Czę&ć włókien mięsnych zarodkowych ulega dęge- 
neracyi. Druga część ulega metaplazyi w tkankę łączną. 10. Źró­
dłem tkanki łąftznej śą nietylko ogniska, gdzie mezodermalna 
tkanka wprost przechodzi w mezenchymę, ale tkanka ta po­
wstaje także drogą metaplazyi tkanki mięsnej w tkankę łączną. 
11. Przerost ilości włókien mięsnych odbywa się nietylko przez 
podłużne rozszczepianie włókien (Felix) już istniejących, ale także 
przez udział komórek mezenchymatycznych, któfeąrtworzą nowe 
włókna.

3) L. Ma r c h l e ws k i  przedstawia pracę p. J Br owi ń-  
s k i e g o  p. t.. 0  obecności kw asów  proteinow ych we krw i.
Ażeby przekonać się, czy kwasy proteinowe, wykryte przez 
Bądzyńskięgo i j§go współpracowników w moczu ludzkim, jakoteż 
w modzu ps»w, a macane szffijgćtowo przez Bądzyńskiego, St. 
Dąbrowskiego i K Panka, znajdują się takż“ we krwi człowieka 
i zwierząt, postanowił autor zbadać co do zawartcfści tych 
związków krew końską. Krew tego zwierzęcja autor wybrał 
w przewidywaniu, że związki te znajdują się przedewszystkiem 
w sffrowicy krwi, a wiadomo, iż odwłókniona krew koni łatwiej, 
niż krew innych zwierząt, wydziela surowicę wskutek szybkiego 
opadania czerwonyćh ciałek.

Wpierw jednak musiał być zbadany co do zawartości kwa­
sów proteinowych mocz tych zwierząt. W  moczu końskim wy­
kryto w samej rzeczy, i to w ilości dosyć znacznej, związki, ktjjfre 
zawierały azot i siarkę, strącalne octanem rtęci, niestrącalne 
octem ołowiowym, które dawały sole basowe łat\vo rozpuszczalne 
w wodzie, a nierozpuszczalne w wyskoku o charakterze soli 
kwasu oksyprofeanowego i antok^proteinowego, kro§ego obecn-ość 
stwierdzono nadto odczynem dwuazowym; jakoteż związki strą­
calne nietylko octanem rtęci, lecz i zapadowym octanem ołowiu 
oyjlrąrakterze kwasów, należących do grupy kwasu allołSypro- 
teinowego, wśród których nie brakło i związku strącalnego octa­
nem miedzi o charakterze urochromu (Dąbrowski).

Stwierdziwszy zawartość wymienionych kwasów w moczu 
końskim, poddano badaniu surowicę krwi końskiej. Po usunię­
ciu z surowicy białka przez zakwa&enie kwasem octowym 
i ogrzanie do punktu wrzenia zapomocą znanych już odczynni­
ków i metod, wykryto w niej obecność kwasów, zawierających 
azot i siarkę, należących do obu wymienionych* grup. Z ciał 
otrzymanych sdojano poddać rozbiorowi na razję  tylko#związek 
strącjalny octanem miedzi. Sól miedziawa tego zw iązku, k tóff 
tak względem chlorku żelazowego, jakoteż kwasu jodowego za­
chowywał się zupełnie, jak urochrom, nadto przy destylacyi 
z wapnem wydzielał pary pyrrolu, która wszakże nie była je ­
szcze czySfa, wykazała zawartość N: 7*5 prc., 9: 127 prc.

W stępne próby określeń ilościowych pozwalają wnosić, że 
kwasy proteinowe z urochromem łącznie zawarte są \t> surowicy 
krwi końskiej w ilości fl'25 gr. na 1 litr surowicy.

T ow arzystw o  lek arsk ie  lw o w sk ie .

V. posiedzenie naukowe dnia 28 lutego 1908.
Inż. M a ś I a nlBM wygłosjj odczyt p. t.: Zasady kanaliza­

cji i miast. Oprócz odprowadzania wód brudnych i kłoacznych 
i do 'pewnego stopnia wód metfeoirycznych, można przy pomocy 
ganalizacyi uzyskać i cel uboczny, t. j. obniżyć wodę gjfaskórną 
i osuszyć grunt na pewną głębokość i* bdległość od kanału. 
W  tyun iSz celu zakłada się ollok kanału ulicznego po jednej 
i po drugiej strdnie dren zbierająćy. Kanały po-winny być za­
wsze niżej położone, niż podłogi najniższych suteren. Stosownie 
do tego, czy kanalizaćya spławna ma odprowadzać wszystkie ro­
dzaje wód, czy też tylko niektójfe z nich, oraz czy odpływ od­
bywa .słę jednym kanałem, czy też kanaliząęya ma osobne ka­
nały dla rozmaitych rodzajów wód, można utworzyć dwa sy­
stemy: 1) system jednolity (Lwów, WarszawaJ" 2) system roz_
dzielny. Przy kanalizacyi rozdzielnej można jednak odprowadzać 
wody użytkowe i kloaczne' siecią kanałową, a wody meteoryczne 
odprowadzać na povderzchni i ten system rozdzielny zwiemy 
cząstkowym. System rozdzielny całkbwity może mieć uzasadnie­
nie tam, gdzie miasto musi oczyszczać swe wody w inny spo­
sób, niż przez irygaeyę. leżeli miasto nie może budować od- 
razu sieci jednolitej spławnej, — to może najpierw wybudować 
tanią sieć! kanałową, o wązkim przekroju, dla wód brudnych, 
a później sieć dla wód meteorycznych. System rozdzielny czą­
stkowy jest najodpowiedniejszy dla małych miast ubogich o sła­
bym ruchu ulicznym, a odpowiednich nachyleniach terenu i na­
turalnych zbiornikach (Nowy Sącz).

D y s k u s y a :  Prof. S z p i l  m a n  podnosi wady kanalizacyi 
we Lwowie, łfnSre są w znacznej części następstwem wprowa­
dzenia najpierw wodocilągftfw, a potem kanaków. Wadą jiest zbyt 
płytkie dno Pełtwi i waEóle ‘kanałów, stąd po burzy łatwe za­
lewanie piwnic i t. d.»<W -zaprowadzeniu różnych systemów ka­
nalizacyjnych należy indywidualizować. Dla nas2iych miasteczek 
najodpowiedniejszy jest system rozdzielny. — Dr O b t u ł o w i c z  
podnosi wartość systemu rozdzielnego ze względu na jego ta ­
niość i zawiadamia, że regulacya Pełtwi w pow. IwoWskim roz­
pocznie się już w kwietniu b. r. — ftrof. K u ć e r a  zaznacza, że po­
wierzchowne wody nie są na tyle wolne od zarazków, by je 
mdżna z czystem sumieniem wpuszczać do rzek i potoków, 
zwłaszcza tam, gdzie ludność z nich czerpie wodę do picia (epi­
demie durfU System rozdzielny uważałby za system z konie­
czności. — Prof. B ą d z y ń s k i  zwraca uwagę na to, że do wód, 
prowadzonych otwartym kanałem^ nie przyzwyczajona do czy­
stości ludność wlewać będzie wszelkie nieczystości. Jęśliąiąkim 
kanałem bidzie n. p. p&tok, ludność będzie brała z niego wodę 
do użytku codzienugg©.— iĄym. P ise jti  podnosi znaczenie wen­
ty lacji kanałów: przykładem pańskie, gdzie nie ma śladu smro­
dliwej woiji. Witold Nozpifki.

P osied zen ie  n au k ow e lek arzy  przem yskich  
dnia 21. il. 1908. w  szpitalu izraelickim.

Obecni: Jako goście Prof. Dr S i e r a d z k i  i Prym. Dr 
K r u s z y ń s k i  ze Lwowa, oraz lELkolegów miejscowych. Prze­
wodniczący: JQr D o l i ń s k i .  Sekretarz Dr S i i s s we i n .

1 Kol. S u S s w e in  przedstawia dwie chore na zm ięknie- 
nie kości (osfeomalacja), które leczy wsLrzylii waniami roz- 
czynu w yyiągu nadnercza, przyczem nadmienia o obecnym 

Ił Sanie leczenia tej cBSroby i o doświadczeniach, jakie doffej 
pory z adrenaliną w tych przypadkach porobiono. — W d y s k us y i 
zabierają glos kol. M a n h e i m ,  ProL  Si e r a d z k  i, Kóry przed­
stawia niekorzystne doświadczenia lwowskich klinik, h r 1 Lc h 
i D o l i ń s k i .

2. Kol. S i i s s w e i n  przedstawia chorego na giSa wice 
{moróns.. A aMisQiii\. zwracając uwagę na tyj, że w tym przypadku 
Óftalmoreakeya nie dała ż a d n e j  wyniku mimo, iż wielu autorów 
twierdzi, że przyczyną tej cllbroby są zmiany gruźlicż^'w nad- 
rćrczach. W d y s k u s y i  kol. Prof. ,S i e r  a d  zk i zwraca uwagę, 
że chorzy tacy Skłonni są do nagłej śmierci f j ź  na stole sekcyj­
nym znalazł u takiego chorego przewlekły nieżyt żołądka i jelit; 
G r a b s c h e i d  omawia sprawę oftalmoreźkcyi.

3. Kol. L e n a r t o w i c z  przedstawia chorego. z wrzodem  
gruźliczym  języka^* który zdaje się być pierwotnym. — W dy- 
s k u s y  i zabier^ glos kol. Doc. H e r m a n ,  zwracając uwagę na 
wielkie trudności rozpoznawcze co do istoty o\\ rzodzeff na języku, 
wspominając o częstych bardzo pornjdkach w tych przypadkach, 
które nawet najwytrawniejszym a^agnęstom si^’przydarzały i ra­
dząc w tych razach wycinać zawsze kawałek wrzodu celem roz­
bioru drobnowidowego.

4. Kol. Doc. H e r m a n ,  przedstawiając chorą na złośli­
w ego mięsaka, (LymplwniamaHgmmi B illro th i\ charakteryzuje 
w krótkich słowach istotę- choroby i obecnej stan jej leczenia.

Fi. Kol. E h  r l i c h  przedstawia położnicę wfaj? z dzieckiem, 
u której wykonał z pomocą lepi. D o l i ń s k i e g o  lielbosteotomi^ 
z powgdu miednicy ogólnie jednostajnie ścieśnionej przy sprz. 
praw. 6'75 cm., przydzem podaje rys historyczny tej operacyi, 
jej metodę i technikę, objaśniając swe przemówienie odpowie­
dnim rysunkiem i okazaniem odpowiednich narzędzi. Z historyi 
choroby tej polożnicynwidać, iż połóg dnia piątego doznał zabu­
rzenia skutkiem gorączki, wywalanej rozmięknieniem krwiaka, 
znajdującego się w okolicy rany kostnej, co jednak po otwarciu 
krwiaka i wyssaniu za pomocą klosza Biera nieropiejącej jego 
treści wkrótce ustąpiło. — W ynik operacyi, 1-SóYą uważać należy 
za przygotowawczą, a nie rozwiązującą, taki, że choua pomimo 

i założenia kleszczy wysokich (w 24 godzin po przepiłowaniu kości), 
nie doznała żadnych obrażeń w zakresie pęcherza moczowego 
i górnego odcinka pochwy, a 14. dnia po rozwiązaniu o wła­
snej sile przechodzić się może; dziełko żywe.

6. Kol. D o l i ń s k i ,  nawiązując do powyższego przypadku, 
omawia wogóle postępowanie położnicze przz ścieśiiien iacli 
m iednicy. Zwraca szczególną uwagę na operacye, mające na 
celu rozszerzenie miednicy, przedstawiając pokrótce przebieg 
dyskusyi nad temi operacyami na dstatnim zjeździe towc nie­
mieckich ginekologów Drdźnie i dochodzi ostatecznie do 
wniosku, że w przedstawionym przypadku dlatego wynik dla
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matki jest tak k o rzy stn i że'Tak samo przepiłowaniCfkości, jako 
też i zabieg rozwiązujący t. j. kleszcze wysokie, wykonano na 
stole operacyjnym przy nocach ustalonych na odpowiednich 
podppr-ach, upatrując w tem właśnie ochroną prz<fęivk»rozdarc>u 
pęcherza moczowego i górnego obcinka pochwy.

7. Kol. i lf iu tn a  przedstaw ią chorego, u którego ^twier­
dzono nowotwór złośliw y  wychodzący zó-śrć  dpi (Wsja i oma­
wia trudności rozpoznawcze w tym przypadku.

Dr Siisswein. -,$r •Doliński. \,£>r Kra'inarej'ńsfci.

W ydział lekarsk i T o w a rzy stw a  Przyjaciół Nauk 
w  Poznaniu.

Posiedzenie z dnia 7. Lutego 1908.
1) S)i; M e i s s n e r  przedstawia narządy wewnętrzne cho­

rego, który .umarł na lymplio&irconiatosis.
Dr K a r w o w s k i  zwraca uwagę, że przypadek ten byłby 

Się nadawał do radyotęrapii.
2) Prezes D f C h ł a p o w s k i  zd^e  sprawę z kroków, p o d j^  

tych w sprawie statystyk , raka.
8) Radca Dr Fr. C h ł a p o w s k i  wygłasza wykład n a jM  

mat: 0 przyczynach wygasania,'Małych gatunków  zw ierząt.
Z badań wykopalisk kaulbryjskich pod Pragą, oraz w in- 

nem miejscu epoki aroicznej (w Gjolorado na 20U0 m. głęboko, 
wynika, że w najdalszych czasach j(iż fauna była nadzwyczajnie 
zróżniczkowana, że więc twierdzenia deseąndentów na bardzo 
słabej stoją podstawie? Z badań tych wynika,^SgrodSaje oKyspól- 
nych cechach przechodziły w prostej linii obok siebie szfSfeŁ 
»mutacyi«, tworząc t. zw. przez referenta »szczeporq|łe« W nie­
których formacyach widzimy, że całe takie szeregi giną, które 
przedtem jeszcze stwierdzić było można, i tak n. p. ogromna 
liczba graptolitów paleozoicznych znika w sylurze. Także echino- 
dermów całe rzędy wyginęły, -później znikają blastoidy. Korale, 
zupełnie odmienne w formacyi paleoęoicznej* również wjjginęły. 
Ten sam los spotyka głowonogie (ortolłęMsy), mięcza-ld, anło- 
nity, raki ogromnych rozmiarów, ryby pancerne (plakodermy^f 
muszle (dikeratidy, rudystjy«), smoki latające i t. d. W forma­
cyach trzeciorzędnych uderzają 'zwierzęta ssgce, n. p. multitifcer- 
culata, oraz bezbronne raciczne (anoploteria), z których nic obe­
cnie nie pozostało. Prelegent sądzi, że zaledwie 2 prc. zwi.erząt 
ssących utrzymało się z dawniejszych czasów.

Jakaż tego przs,mźyna ? .(fiurier; ojciec paleontologii, wymy­
ślił 27 peryodówlji teoryę kataklizmów. Barraut sądzi, że, cho­
dzi o nowe kreacye, Darwin widzi preyczynę w walce o byt, 
selekcyi i t. d., Hackel w braku pajfey i t. d. Przeciw zapatry­
waniu Darwina, który wierzył w nieograniczoną rryjżność odmie­
niania się, stawia prelegent zasadę, łże zwierzęta tyljco do pe­
wnego stopnia mggą t ulegać odmienianiu się, a potem giną. 
Każda >szczeporQŚl« ma swój przebieg ad młodocianej do star- 
o&j, jedna prędzej, druga wolniej dochodzi do '-szczytu i gi­
nie. — Przed Darwinem już ł amarcfe ppśtawil tezg, że £oj'my 
zmieniając sję według fizyolggigznych potrzeb. Obecnie znów 
Cope jest przedstawicielem Neoiamarckizmu.

Prelegent streszcza swoje zapatrywanie, jak następuje: 
Rozwój świata zwierzęcego pplega na rozkyzewieniu równole­
głych »szczeporośli«, niewiadomo} ' ecy z jedifeSgo, 'Ć2y z kilku 
pni wychodzących. Każda! szczeporośl biedzie do przemian (mu- 
tacyij',"ś:tóre wygasają, nie zostawiając potomków. Zfstfłpujs je 
inna gałąź. Obecnie żyjące gatunki są to szdfepordśfe, które nie 
doszły do ostatniego kresu. Zaczyna się więc wyjaśi>iać mecha­
nizm wymierania gatunków. Tak n. p. obecnie skazane są na 
wymarcie wieloryby*, slonieĄ'żfrafy. Rozwój szczeporośli jest 
nieodwracalny. Doszedłszy do pewnego r<5ąwoju. nie może się 
cofnąć i ^inie. Nie potrzeba więc do wytłómaezenia ani kata­
klizmów, ani predestj)nacyi, ani epidemii, opanowujących całe 
szczepy we wszystkich krajach, ani walki o myt i t. p. teoryf.

D r Kanvowski.

Z w iązek polsk i lekarzy  i p rzyrodników  w Petersburgu.
%

Walne Zgromadzenie organizacyjne d. 18 31. I. 1908.
Obecnych osob 68.
-Fósiedzęnięfotwłera Prof. Z a l e s k i ,  jako jeden z założy­

cieli Związku.
1. Na wniosek Prof. Z a l e s k i e g o  obrano prezesem zgro­

madzenia Prof Z i e m a c k i e g o .

II. Na wniosek prezesa zgromadzenia, Prof. Z i e m a c k i e g o ,  
obrano 2 asesoCw: Dra M a r  c i n k  i e w-i ez a i p. Ł u k a s z e ­
w i c z a  i 4 sekretarzy: p,oc„ Sio w i.ij s k l ę ó  o, Dra U li  ń- 
s j c i e g o  i pp. Do.ć. S m o l e ń s k i e g o  i M a ł a c h o w s k i e g o .

111 Prtif. Z a l e s k i  w gorącem przemówieniu przypo­
mina historyę założenia b. »Koła lekarzy polskich w P e te rs b u rg i , 
podnosi zasługi pierwszych działaczy, którzy przyczynili się do 
ukształtowania »Koła« i praytafcza szczegółowy zarys działalno­
ści »Koł%s' w ciągu lat 7. (Patrz »Przegląd lekarski« Nr 
str. 88). Na wezwanie Prof, Z a l e s k i e f e ę  składa zgromadzenie 
podziękowanie Jcątolickiemu Towarzystwu Dobroczynności wPe- 
iSŚsburg.u za gościnnqść, z ,któxej JłK.oIo* korzystało w ciągu 7 
lat i Redakcyi »Przeglądu lekarskiego, który w ciągu tego 
czasu był organem >Kola«.

Prof. Z*a l e s k i  odófytuje telegram gratulacyjny od Prof. 
W. O r ł o w s k  i e g o.

. V. Prezes zgromadzenia, tłrof. Z i e m a c k i ,  wobec tego, iż 
wszystkim obecnym ustawa »Związku« b jła  rozesłani, wnosi, 
aby bez odczytania przystąpić bezpośrednio do,uwag nad ustawą.

Ustawę przjęęto jednomyśLuie.
V. Na wniosek Dra Z a k r z e w s k i e g o  składa zgroma­

dzenie serdeczne podziękowanie Prof. Z a l e s k f e m u  za pracę, 
podjętą tak przy s'tworzeniu ustawy, jak samego »Związku«.

VI. Przystępując do wyborów, zgromadzeHie’przyjęło wnio­
ski D;oc. S5 o w i ń s k i e g o i p. W i ę c k o w s k i e g o ,  aby naj­
pierw oglosiC: kandydatów' na prezesa, a potem przystąpić do 
wyborów ,i w ten sam sposób postępować prjy  wyborach in­
nych członków zarządu. Według ustawy wszystkich urzędników 
»Związku« należy obierać wspólnie, wobeffc tego zaś, iż lekarze 
i przyrodnicy i mało je sz c ^ S ię  znają,, uchwalono obierać wspól­
nie tyHłe pngzesa »ZwiązkH«, skarbnika i bibliotekarza (kusto-

innych jiżaś urzędników obiera każda sekeya z oąpbna i fay- 
bór swój przedslawia do zatwierdzenia [zgromadzeniu.

VII. Na wniosek Prof. Z i e m a c k i e g o  złożyli wszyscy 
obecni podpis") własnoręązrfe, któse mają być przechowywane 
w archiwum »Związku«.

VIII. Do» wyborów przystąpiło osób 65(jPxezesem »Związku« 
obrano Prof. Z a l e s k i e g o  (59*głosów), skarbnikiem Dra A. 
K a r n i  ck i  e g o  (64 gł.), bibliotekaiptm (kustoszem) Dra J a ­
s t r z ę b s k i e g o  ^54 gł.), a pomocnikiem bibliotekarka pannę 
Z e g o t ę.

IX. A. S e k e y a  l e k a r s k a :  głosujących osób 37. Wice- 
prezfesem został-wybrany Prof. Z i e m a c k i  (33 gł.), sekretarzem 
posiedzeń ■rftmkow-ych Doc. bo w i ń sk  iŁ3l«g'łt),fl sekretarzem dla 
spraw administracyjnych Dr U 1 i ń j k i  (28 gł.). Do Rady obranó: 
Prof. R a c z y ń s k i e g o  (33 gł.j, Dra W’o l a ń s k i e g o  (32 gł.), 
Doc. Z. O r ł o w s k i-ag o (29 gł.) i Dra Z a k r z e w s k i e g o  (26 
gj.J, kandydatami zaś Dra Marcinkiewicza i Dra W. Kozłow­
skiego.

"B. S e k e y a  p r z y r o d n i c z a :  głośających Ospb 2oj Wice­
prezesem iżoitaf obrany inż. p. J a c z e w s k i  (21, gł.), sekreta­
rzem Doc. p. S m o l e ń s k i  (24 gł.j. Na członków Rady obrano: 
Prof. W Slanipew ikkza (-21 gł.) i inż. p. D z i e r z g o _ws k i e go 
(48), kandydatem Prof. Friesendorffii, .

JfaStąpiło wzajemne zatwipEd2*nfe óisólo wybranych.
X. Przystąpiono wspólnie do wyborów Komisyi rewizyj­

nej. Zostali wybrahi: Dr K a m i e ń s k i  (przewodniczący 57 gł.j, 
p. W a c h o w s k i  (55 gł.j, Dr W i e r c i ń s k i  (56 gł.) i Dr W i- 
l a m o s s k i  (55 gł.).

XI. Na zasadzie MISUjEtaw.y, na wniosek Rady » Związku* 
in corpote, przez jawns głosowanie został jednomyślnie obrany 
pierwszym członkami honorowym » Związku,* Prof. W itold O r­
ł o w s k i .  Stałymi członkami >Związku« obrano: Drów No i s z e w-  
s k i e g o ,  S e-w' e iły n a, R u d z k i c h  Stefana i W iktora, Ma- 
c z e w s  k i e g o  i Prof. weterynar yi Go r d z i a ł  g o  wB k i -e g o.

XII. S p r a w y  b i e ż ą c e :
1 Uchwalono obrać »Przęgląd lekarSki* za organ »Zwią- 

zku« i przesłag- temu pismu atO&mbs., jako jednorazową subwen- 
ęyę w dowód uznania za wieloletnią pracę dla b. »Koła lekarzy 
polskich w Petersburgu*.

2. Prezes. Prof. Z a l e s k i  podaje do wiadomości, iż po­
piersie Dra S t r a w i ń s k i e g o  jest już gotowe; uchwalonogod- 
słonić je w sposeb uroczysty.

; r|i. Prezes Prof. Z a l e s k i  podnosi, iż należałoby wydfwąć 
zeszyty ,\prac członków »Związku«. Wydawnictwm W zasadzie 
uchwalono.

4. Zgromadzenie wyraża podziękowanie Drom B y ,k o w- 
s k i  emu,  H a t t o w s  kSjg m u i Z a k r z e  ms k i e m u i innym oso­
bom za zajęcie się urządzetliem przedstaUnenia na szpital pol- 
sjci, które dało czystego dochodu z górą llłOO rbs.
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5. Wniosek Prof. U e m a c k i e g o ,  by obrać stalą komisyę 
do zbierania fupduszu na budowę szpitala polskiego, a -także na 
założenie pracowni i ambulatoryum, w^zasadzie jednomyślnie 
uchwalono*1#

6. Posiedzenia postanowiono nadal odbywać w sali »Ogni- 
ska Polśki-ego* i uchwalono złożyć Zarządowi i gospodarzem 
»Ogniska« podziękow anie za ddfcychczasową gościnność.

Sekr. ZdzislaztA Sowiński■ Prezes Si. Ż-mleski.

Wiadomości zaw odow e i ogólno-lekarskie. 
M edycyna społeczna. E p idem iologia . S ta ty sty k a .

Z Towarzystwa Samopomocy lekarzy. Na posiedzeniu W y­
działu z dnia 12. III. przedstawił Dr Jaugustyn sprawozdanie ka­
sowe i sprawosfianje oddziału nalęjyteśęi, Dr Munszy.ński spra­
wozdanie kasy pogrzebowej, Dr z,ydłowicz sprawozdanie admi- 
nintracyi znaczków .receptowych, a Dr Sokołowski sprawozdanie 
biura pośrednictwa. Przewodniczący, wiceprezes Dr Damski, za­
wiadomił, iż n o w y  s t a t u t  z a t w i e r d z o n y  j u ż  z o s t a ł  
przez Namiestnictwo, wobiac czego przystąpić będzie można do 
utworzenia organizacyi lekarzy w całym kraju. Dr S. udzielono 
150 Kor. zapomegi. W reszcia omawiano sprawę wyboj-ówi do 
Rady miejskiej krakowskiej. li.

Ze Stow arzyszenia lekarzy polskich w W arszaw ie. 
Wydział dla spraw bytu lekarzy obrat na posiedzeniu w d. 5.
III. b. r. referentem taksy lekarskiej na konferencyi, którą ma 
zwołać1 Zarząd, Dra | Zawadzkiego. Do opracowania takfj^pe- 
cyalnych zaproszono Dr Jakimiaka (chirurgia), Staniszewskiego (po­
łożnictwo), Cetnarowicza (okulistyka), Heimana Łtyatrya), Du- 
driskwicza (laryngologia), Drozdowicza (chor. skórne i weneryczne), 
Barszczewskiego (elektroterapia). Następnie Dr Łazarowicz przed­

staw ił Sprawę ambulątorjsów szpitalnych. Już w r. 1906 postano­
wiono nie przyjmować) w'tąmbulatoryach szpitalnych: 1) 'robotni­
ków fabrycznych, mających zapewnioną pomoc lekarską na za­
sadnie ustaw, 2) pracowników instytucyi, w których pomoc le­
karska jesjt źle zorganizowana, & pracpivnil4®w bogatych insty­
tucyi i korporacyi, mogących zorganizować pomoc lekarską, 4) 
osób przyąezdhych, prócz ubogich, wysyłanych kosątem gmin 
Referent wnosi, aby 1) uświadamiąt ogół, że organizacye po­
mocy lekarskiej powinny na wzór zagranicy tworfMBkasy cho­
rych, 2) sprawdzać wam bułat ofy?gch świadectwa ubóstwa, 3) zo­
bowiązać lekarzy ambulatoryów, aby przyjmowali chorych tylko 
na podstawie wiarogodnych świadęctw ubóstwa, 4) zapylać ma­
gistrat, jakim kalegoryom chorych udzielać będzie pomocy le­
karskiej i tylko takich chorych leczyć za opłatą, składaną prze?, 
magistrat od chorego, 5) okneślipmaximum chorych (12), któ­
rych w ambulatoryum jeden lekarz fnoSe przyjąć w ciągu go­
dziny, 6) sprawdzenie iświadectw ubóstwa powierzyć w •ambula- 
toryach inteligentnym urzędniMmr. Następne zebranie Wydziału 
odbędzie się 18. 111. li.

Egzamin na le k a rz a  Sztabow ego krytykuje »Allgemeine 
militaearztliche Zeitung*. Egzamin ten w formie dotychczasowej 
naraża ludzi Jtzęsto bardzo dzielnych, wskutek chwilowego może 
zck-n^rwowania na to, że przepadli przy egzaminie kindydaci 
ptjaośtają potem całe żffcie sWo-jem wykształceniem uniwer- 
syteckiem na stanowisku, dóstępnem w wojsku dla ludzi, którzy 
skończyli zaledwo szkołę ludową. N.dfetępnie egzamin ten obej­
muje przeważnieUtylko teoretyczne przedmioty i nadmiar szcze­
gółów pamięciowych,is niepoż-ytecznych. O wiele właściwsze by- 
łybył 4—6-tygodniowe kursa, IpodcKa których zlftjednej strony 
kandydat miałby sposobność*, uzupełnić niektóre swe- wiadomo-i 
ści n. p. w zakresie higieny, chirurgii, bakteryoLogii i t. p., 
a z drugiej komisja, przez dłuższy gzas obcując z kandydatami, 
mogłaby* sobie wyrobić ćigkładny^sąd o ich uzdolnieniu. K.

Stan epidemii w G-iilicyi. W ęzasie od 8. do 14. III. 1908 
doniesiono o 53 nawych przypadkach d u r u p l a m i s t e g o  w 17 
gminach, a mianowicie: w mieście Lwowie 1 , w pow. Bohorodr 
czany (Kryczka 2), Brzeżany' (Chorościec 2J, Cieszanów (Sućha 
wola 1), Drohoby.cz (Er^lnica 10), Gródek jagiell. (Uherce nieza- 
bitowskie 10), Jaworów (Hruszowśęe 2), Kamionka (Witków 
nowy 4),pływów (Hermanów 3)^ Rawa (W erhrata 72, Potylicz 4), 
Rohatyn (Rohatyn 1), Skałat (Połupanówka 1);. Stanisławów (Ko­
marówki), Tarnofljp (Zagrobela 1 ), Tłumacz (Jezierzany 3); osp-y- 
gprawdzono 1  przypadek w Miękini pow. Chrzanów. T.

Z ruchu ludności w Krakowie. Od 8 do 14. III. 1908 
urodziło»się dzieci żywo 5 aj nieżywp $ \  zmarło osób Ś94(w tem 
ofteych 13^'z nich z gruźlicy J zapalenia płuc 6, błonicy 1 ,
duru brzusznego 1 . S.

Choroby zakaźne w Krakowie. Od 8. do 14. 1IL. 1908: 
zgltflteftnJ przypadkóV: błonicy 6 f  1 (w 'tem obcych 3 J  —V 
krztuśea 7, płonicy 2, duru brzusznego 1 |  1 (1). Dr Soh.

Chorobj:' zakaźne we Lwowie., Cfa 8. do 14. iii. 19J>8 
zgSiszono przypadków: błonicy 1 f  1, krztuśea 4, płonicy 9 f  2 
Pw tem obcybh 2 J 2j|' odry 12, duru brzusznego 4 (Ł. D r Lęg.

Wiadomości bieżące.

Kraków. Towarzystwo lekarftiie krakowskie odbyło w d. 
18. 111. b. r. posiedzenie, na ktorem po przemówieniu prezesa 
Prym. Dra B o r z ę c k i e g o ,  Rektor prof. J ajsu b o w sk i przed­
stawił z wtasnjjeh wspomnień dzieje założepia Towarzystwa i od­
słonił portret założyciela Dra A .  Kremera. Imieniem rodziny 
Dra"'"Al. Kremera życzył prof. D o m a ń s k i  Towarzystwu dal­
szego pomyślnego rozwoju, fja^tępnie na wniosek Prezesa) Tow. 
Wybrano 4 czlonkow Polskiego "Komitetu dla IV. Zjazdu lek. 
i przyr. czeslłach. a na w n ifflć  profr C i e c h a n o w s k i e g o  we­
zwano Zarząd Towarzystwa, by 'zw ołał organizacyjne posiedze­
nie zachodnio-galicyjśkiegoąKomitetu badania i zwalczania raka. 
W"'końcu przedstawił Dr Ł a p i ń s k i  przypadek gyneKomastyi, 
a Dr, j ł e g i e e  miał zapowiedziany wykład: O leczeniu skrzyT 
wien gimnastyką szwedzką. W dyskusyi przemawiali: Doc. 
C h l u m s k y ,  prym. Z. W ach ™ ,l i prelegent.

— D. 12. III. b. r. iodbył«KsĄ z *  staraniem i pod przewo­
dnictwem R. dw. prot. W i c h ą r  k i e w i c z a zebranie gromi le­
karzy i aptekarzy w sprawne usunięcia wyrobów pruskich. W y­
brano komitet wiylśjanawczy, który stanwvią: Dr Damski, Dr Kwa- 
^pięki, Doc. Dr. Rutkowski, Dr Sokoło.WsJf, yjr W einsberg, mag. 
farm. pp. X. Mikjucjęi i Grabowski.

— Celem |ń5aprot>zenia lekarzy polskich do udziału w IV. 
Zjeździe lekarzy i przyrodników czeskich, odbyć się mającym 
w Pradze na Zielone Święta (6—10. VI. 1908), bawił w,ę. Lwo­
wie i w Krakowie prof. Dr H e v a r o c h ,  generalny sekretąrz 
Wydziału gospodarczego Zjazdu, preze^ Izb'y lekarskiej. D.p za­
wiązującego się polskiego Komitetu Zjazdu wybrani zostali przez 
Tg.wąćż^stwo lek, krakowskie: prezes Tow. Prym. Dr B o r z ę c k i ,  
prezydent Izby", lek. R. dw. prof. Dr W i c h e r k i e w i cz , pre­
zes ostatniego Zjazdu polski.ego Dr K w a ś n i e l i  i i redaktor 
główny »Przeglądu laki*.

— Otrzymi^emjf.następujące pism o:
XV. Z j a z d  c h i r u r g ó w  polskich odbędzie sigSnape&no 

w' połowie lipca r. b. w Warfjjawie, albo w Krakowie. Upra­
szam o wcgSsne zgłaszanie wy*liładów.

L. Rydygier,
Przewodniczący Zfażdów chirurgów polskich.

— naśjepujące pism o:
Pan Gustaw Szancer, aptekarz w .Skolem, używa stale 

znaczków 10-halenzówych na flaszkach z »Syrop. sulphoguajacol. 
codein.« własnego wyrobu, i zużył dotychczas na ten cel zna­
czków za* 650 korójj, która to kwota przelana zos^Ja do fun­
duszu wdów i !iiferOt|p^warźystwa Samopomocy lekarzy.

Wydział Towarzystwa Samopomocy, uznając ofiarność \vy- 
twófcy krajowego, składa Mu za to podziękowanie i uprasza 
wszystkich kolegów, aby w odpowiednich przypadkach przetwór 
ten zapisywać zetheieli, tembardźięj, ża według orzeczenia ko- 
misyi przemysłowej Tewarzystwa lekarskiego krakowsl- iego, 
przetwór ten nie ustępuje w niczem podobnym, wytwarzanym za 
granicą.

Sekretarz: Dr K. Flis. W icep re^ i: W'!* Damski.
Lwów. Doc. Dr Gońka, dyrektor c. k. ambulatoryum denty­

stycznego, zamierza urządzić dla lgjcarzy z pro(gincyi 3—4 ty­
godniowy, kurs denftystylii. Kurs rozpodznie się z końcem marca 
i trW-ać, będzie dijlkońca kwietnia z pijerw ą w czasie Wielkiego 
tygodnia. Liczba uczestników ściśle ograniczona, ośmiu. Zgłosze­
nia adresować n a le3 : Lwpw, ul. Kopernika 1. 1.

— Rada miejska postanowflła przeznaczyć na t. zw. że­
laznej Wadzie 16>*rnorgówr na »Park J«rdana <. Urządzenie parku 
ma kę^s-ztować 15(J.OO0 K., jednakżaj budżet tegoroczny nie za­
wiera żadnej kw_oty na pokrycie tego wydatku.
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— Budowa kliniki okulistycznej, laryngologicznej i psy­
chiatrycznej i opodal ruch kliniki dermatologicznej przy ul.̂  Pie­
karskiej naprzffęiw zakładów teoretycznych ma się rozpocząć*sta­
nowczo tego lata.

Al a rszaw a . Dur plamisty Nastał zawleczony do szpitala 
Dz. Jezus, według pism lekarśtich wafSzawsfficb, najprawdopo­
dobniej przez chorych przychodnich i wybu.chł naprzód w gma­
chu admini^ra.ęyjnym. Na oddziałach szpitalnych zdarzają i ę  
tylko pojedyncze przypadki; c jjo ry łi przenosi się natychmiast 
do .szpitala św. Stanisława. W szpitalu tym jest obecnie kilku­
dziesięciu, w szpitalu iżraeji.ćkim przeszło stu c h o r y c h  na dur 
plamisty, ofiarą duru padł lekaŁ 'szpitala Dz. J?zus,, Dr K o r o n -  
k i e w i c z  i jedna z zakonnic.

— W szpitalu św. Rocha urządzone ma być prosękfhryum, 
pracownia lekarska i rentgenograficzna, 'a skasowane miejgzkanie 
lekarzą maczanego.

— W am bulatorium  , szpitala dla dziew im. Bersonów 
i Baumanów wakuje stanowisko lekarza okulisty.

— W edług danych, zawartych w świeżo wydanym XXXV. 
fomięj»Prąc warszawskiego komitetu statystyczn<Jgp«, wynosiła 
ludność Królestwa polskiego w r. z. 11^)05,112; przyrosło 18B563, 
przyczem na 100 zgo»ów przypadało 173 narodzin. ,Cjhorobowość 
w ciągu ostatniego dziesłgeiolęęia wynosić miała od 133 do 1180/0o 
ludności. Jeden lekarz'przypadał na 1450 mjeszkauców w mia­
stach, 30JO9O41) w, pcuyiatach; jedno łóżko szpitalne na 2,200 
mieszkańców, apteka ną 34,9.71). (Niestety ścisło*  prac Komi­
tetu, kierowanych przez prof. Jesipowa, pozostawia wiele do 
życzenia, jak to wielokrotnie udowodniono w rówych pracach 
lekarskich polskich).

— Komitet badania raka ma wkrćJtce ogiosię kojjkurs na 
pracę o raku z nagrodą 300' rb., ofiarowaną bezimiennie (M ełJ 
i Kron. lek. llV » f

— Przegląd piśmiennictwa lekarskiego polskiego za rok 
19Q6« znajduje się już w druku. -.'(Med. i Kron. lek. 11). Wiado­
mość; tę witamy z radością.

— Wystawa zdrojowa w Ciechocinku otwarta zostanie
7. VI. b. r. W komitecie wystawy^ złożonym z 15 człpnkójw, za­
siadają z lekajzy: ,Or H. Lubowski prezes), K. Ciągliński Wice­
prezes), Lorentowicz j<sekretafzj, Pyrz (skarbnik), Bi-esiekierski, 
Grudziński, Ruppert, Arnstein i Bandrowski. W sprawach wy­
stawy zwracap , się należy do Dra L. Lorentowicza (Warszawa, 
Marszałko\jgka lm ).

— W Ciecłrocinku zbudowane być mają w r. b. nowe ła­
zienki gazowe (50 wanien), błotne (2U) i solankowe (40), pra­
cownia i|la lS  operacyjna.

— Dla Ciechocinka opracowane zostały nowe przepisy 
przez komisyę, powołaną przez .(gęnerał-gubernatora. W gronie 
komisyi zasiadał także lekarz zakładu, Dr. J. Dembicki, oraz Dr. 
Ruppert i Lorentowicz, ją k a  dglegaci »Towarzystwa prĄJaęiół 
Ciechocinka« Nowe przepisy są podobno zastosowane do nowo­
czesnych ̂ wymogów naukowych.

— Szpital miejslfi w Pabianicach, zbudowany kosztem 
obywateli, fabrykantów, oraz kasy. miejskiej, ma być podobno 
sprzedany przedsiębiorą! z tego powodu, j iz zarząd miejski j nie 
może pojp'fc kosztów utrzymania zakładu.

W ilno. W sierpniu b. r. odbędzie się w Wilnie wystawa 
poił gędłem »Dziecko«. Z 7 jej sekcyi jedna obejmie: karmienip* 
i pipjggnowanie niemowląt (zarząd: Dr Łukowski i Dr Zabko- 
Potapowidyf a dnig& higienę szkolną i 'fizyczny rozwój dzieci 
(Dr Staniewicz^- h

Z równych &fi'on. X-Vl międzynarodowy Zjazd lekarski 
odbędzie sjo29 . VIII. do 4. IX. 1909 w t*&s|Se. Rijezesetn naŁo- 
dowego-'komitetu polskiego jeSt R. dw. prof. W lc h  e r k i bjw icz  
w Krakowie. W tymczasowym programie prac w sekcyach znaj- 
puje się pewna liczba referatów,^pbjętych przeę Polaków. Znaj­
dują się tu nazwiska Dra Higiera, Herynga, Heimana, Spiry, 
Juchnowicz - Horcłynskiego, prof. Baurdwiefa, Dogiela i Fin- 
gera. — Z okazyi Zjazdu przeznaczyło węgierskie ministerstwo 
spraw^wewn. nagrodę 1000 koron zarjiajlepszą pracę o etyplo- 
gii jaglicy. Prace (w ręgopiśmie lub ćkulipwane po raz pierwszy 
w r. 1907 lub 1908) w j-ęzyku węgLersłdm, niemieckim, francu­
skim, lub angielskim należy przesyłac^najdalej dCTS.l. XII 1908 
pod adńłsym Beltigyministerium, Budapest.

— Henryk Dunan- t ,  założyciel Czerwonego Krzyża i twórca 
konwencyi g&fteWskiej, obchodzić będzie 8. Maja b. r. 80*-tą ro­
cznicę urodzin.

— Międzynarodowa konferencya przeciwgruźlicza odbę­
dzie śięww r. b. w Filadelfii równocześnie ze Zjazdem przeciw­
gruźliczym, odbyć S'ię mającym sig w Washingtonie.

— W  Niemczech powstaje ^Państwowy Wydział dla uzu­
pełniającego .wykształcenia lekarskiego« pod’honorowem prze­
wodnictwem kanclef-ża ks. Btilowa.

— W komisyi budżetowej parlamentu austr. zapowiedział 
minister B^enerth nychłe wniesienie ustawy o^chorobach zaka­
źnych, oraz ustaw w sprawie wykonywania deatystyki i w sprawie 
poprawyJJbytu lekarzy rządowych. Zapowiedział też m. i. utwo­
rzeni”  Zakiadu badania środków spożywczychnw-e Lwowie.

— Międzynarodowy Związek Akademii Umiejętności 
(w którym , jak wiadomo, polskiej Akademii nie dano przed­
stawiciela) postanowił wydać dzieła lekarzy starpiytnych. Wy­
dawnictwo to, mające kosztować lfeO,QOO Mk., a trwać 15—20 
lat, powierzono akademiom berlińskiej, lipskiej i kopenhaskiej.

— Berlińskie stowarzyszenia lekarskie zamierzają na wzór 
londyńskich połączyć się w jed n a  ogólne towarzystwo.

— W Niemczach wzmaga sig, < coraz bardziej ruch w kie­
runku wychowania fizycznego młodzieży. 1 tak n. p. zajęto się 
tam obecnie młodzieżą, kończącą szkoły (ludowe), postanawiając 
uporządkować sprawę ćwiczeń cielesnych w szkołach dopełnia­
jących. W szkołach ludowych berlińskich prócz zwykłych 10 mi­
nutowych przerw mię&#$ godzinami nauki wprowadzone będą 
w lecie r. b. 20-minutowe przerwy po 2-giej i 4-tej godzinie, 
przeznaczone na ząbawy ruchowa i t. d.

— W kantonie Aargau urządzono w sprawie zapalęnia 
wyrostka robaczkowego zbiorowe wywiady, z któąjjch zdaje 
sprawę |Dr Heppe w »Correspondenzbl. f. Schjkeizer ^rz.te* (Nr 
4 r. b.). Od r. 4*302—1905 leczono w tym kantonie na tę cho- 
rBJję 582 chorych, a (ylfi napadów. Liczba chorych w tym okfeśie 
stopniowo Wzrastała. 2/3 Shorych było w \titeku od 11—3U| lat, 
większość płc, męskiej; w jpewnych rodzinach stwierdzano ro­
dzinne usposobienie do choroby. Gromadnie pojawiało się ̂ igpa- 
lenie wyrostka w lutym i lipcu. W jjg gmin kantonu chorobo­
wość dochodziła 1—5°L, ludnośći’ w połowie gmin kantpnu nie 
było natomiast wcale zachorowań na tę chorobę. 2'5% gmin 
uznano za »ogniska« choroby1 (chorobowość 3^'o°,0„ ludności).

— Badania Maya nad|gdataością do. wojska w*NieniGzech 
dowodzą, że o ile wijjpd ludności wiejśkfej lidfeba zdatnych się 
powiększa, o tyle^w^md| ludności miejskiej coraz mniej jest mło­
dzieńców silnych i zdalnych do wcijska. iŚ-f/y^zynę upatruje M. 
w coraz ”  ezęstszem wśró& Ssfery robotniczej, 4sztuSm;in kar­
mieniu niemowląt, a dalej w osłabieniu kobiet przez pracę w fa­
brykach, cfc oddziaływa szkodliwie na ich potoflusfjYO. ,A. '

— Do wzajemnej wymiany w ykład®  lekarskich między 
F rancją  a .Anglią zgfosiło się po kilkunastu wybitnych uczonych
z obu tych krajów. Na .czele komitetów tej ,*Entente eordiąle‘ 
mćdicale anglo-franęaise« stoją ze strony angielskiej Douglas 
Powel i Dyce Duckworth, z'francuskiej Landouzy, Lucas-Cham- 
pionniere i Raymond.

— We Francyi praktykuje około 100 le|caEgk, przeważnie na 
posadach w szkołach żeńskich, przy poczcie i t. p., kilka jako 
lfcjtarki okrętowe i więzienne. Sluchaczel^medycyny jest ©becntę 
we Francyi okóło 600.

— Pani Dęlbrousse ofiarowała 7 mihonów franków na schro­
nisko dla starców i nieuląę^alnych pod Lyonem; przed paru już 
laty złożyły dzieci ofiarodawczyni 26j milięnów franków na fun­
dację szjgjtajn Dpferousse. Bar. A. Rothschildowa zaś zapisała 
przeszłoM miliony fr. paryskiemu stowarzyszeniu opieki nad nie­
mowlętami i położnicami.

— Pomnik prof. Brpuardela odsłonięty zostanie w Paryżu 
w lipcu w sąsiedztwie-gmachu Wydziału lekarskiego.

— Ejńu-ny zarząd lekarski rosyjskiego ministerstwa spraw 
wewn. zarządził' celem zapobieżenia wybuchowi cholery z wiosną, 
aby o każdym podejrzanym przypadku natychmiast donoszono 
władzom, abSotrpySano zaopatrzenie ludności w dobrą wod‘ę itd.

— Niejaki Bejfnelot Moens wspólnie ajpewnym lekarzem 
zamierza po^jbno  badać doświadczalnie ̂ pochodzenie człowieka, 
a to przez sztuczne zapładnia'Ęiie małp nasieniem murzynów 
w' Kongo. »L'ancet«, donosząc o tein, polepią wprawdzie ten 
pomysł, ale równoęześnie zawiadamia, że jjiż«.!tilka osobistości
z domów królewskich ofiarowało pomoc m aterialną na ten lw i  ,

— Niedawno rozstoygał w Monachium sąd ciekawą śorawę. 
Pewien śpecyalista wydobył u pewnego chorego z nerki dwa 
bardzo duże kamienie. Gdy następnie lekarz chciał dla celów 
naukowych te kamienie sobia zabrać, chory.na to się nie zgo­
dził, wobec czego lekarz domagał się-dwa razy większego hcmo- 
raryum, niż pierwotnie się umówiono, twierdząc,! ie  dlatego 
ofmaozył za opcracyę nizką ^ęwępbo myślał, że otrzyma kamienie, 
dla niego bardzo cenne. Sąd orśfekł, że części Wydobyte z ciała 
chcfrego należą w pierwszym rzędzie do^horego . Z drugiej*^
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jednak strony uznał sąd następowe żądanie lekarza co do wyż­
szego honoraryum za usprawiedliwione, gdyż kamienie, które 
zatrzymać sięRpodziewał, mogły mieć dla niegcr tak wysoką 
wartość. fC.

— W jak ciężkich warunkach czasem lekarze pracować 
muszą, widać dosadnie z listu, przytŚSzpnego w »!Rus. med. 
Otrozr.*, W Taganrogtl otacza codziennie szpital tłum ludzi 
w groźnej postawie, domagając się wydania chorych cholery­
cznych, których rzekomo w szpitalu się truje. Lekarze muszą 
prowadzić ten tłum do chorych i wypijać lekarstwa, podawane 
chorym. Po pewnym czasie sOena ta znowu się powtarza, tłum 
niszjSźy druty telefoniczne i t. p. A)

M ianow ani: {kierownikiem przytułku dla chorych umysło­
wych w Drewnicy pod WarsgąWą p f  Piotr P r ę g g w s k i ;  Ds 
Matylda B i e h l e r o w a  lekarzem ambulatoryum szpitala św. Du­
cha w Warszawie; Dr Aleksander G o d ł o w s k i  w Lisku leka­
rzem powiatowym;

bezpłatnymi asystentami w szpitalu izrael. w Warszawie 
Drowie J. L i p s z t a t ,  L. S pi el  r e i  n, M. S p r i n g e r  i G. K r u ­
k o w s k i .

pedyatra Doc. L a n g e  i dermatolog Doc. R i e ck  e w Lipsku 
plófesorami nadzw.; Prof. S c h w a l b e  z Karlsruhe dyrektorem 
zakładu patol. w Rostocku; Doc. S o e t b e r g  profesorem nadzw. 
medycyny fcw n . w Giessen; Dr. B e r e s t n e w  dyrektorem za­
kładu bakteryologlaznegfeGy Moskwie.

Pow ołani: Prof. K r i e s j z  Fryburga na katedrę fizyologii 
w**Mo'nachium.

Z m arli: Dr v a n  d e n  C o r p u t ,  były profasór terapii 
ogólnej w Brukseli; Dr C h i r o n e ,  prof. farmakologii wKNea 
polu; chirurg Doc. P i e b e r  w W iedniu; chirurg Reginald Ha r -  
r i s o n  w Londynie;

Dr Józef K u n i e w i c z ,  b. ordynator instytutu położniczego, 
w 57 r. ż. w Warszawie; Dr K o r o ri*Li Óiw i c z , lekarz miejscowy 
szpitala Dz. Jezus w Wenśzawie^ w 32 r. ż.; Dr Feliks Cz a h o -  
r o w s k i  w 34 r. ż. w Nowomińsku.

Redakcya otrzym ała: S p i r a :  A case of .®xtra dural ab- 
scesh induced by middle-ear diseayefjjourn. of. laryng. rhinol. 
and otology. 1908.— S ę d z i a k : J r  Contrfbution to the pathology 
and therapy o f  submuęflus inflammatióE of the larynx. p u m . 
of. Laryng. 1908. %) 11 polipo delltflfcfingfe d'origjne 'fcfauinatica. 
Lh" Pratica oto-rino-lar. — E tf fd n lA rg . Przyczynek do
meehanizmu zakażeń. Gaz. lak. 1907. — R. c. Dr E. K r z y ż a ­
n o w s k i .  Przepisy sanitarno-policyjne dla zdrojowiska w Tru- 
skaft'cu. Lwów. KMJ8. -

R ed ak to r odpow iedzialny:

Prof. dr S tan isław  C iechanow ski.

Zebranie Stfkcyi Jarosław skiej To w arzyst wy lek.  gal. 
radb^dzić^Eię w piątek (L 27. marca 1908 o go dz. (> wieczór
w '.szpitalu powszechnym w Jarosławiu z następującym porząd­
kiem dziennym: 1) Demonstracya chorych, Kól. Dr F e c h t e r .
2) U znaczeniu rozpoznawczem odcz-ynu Skórnego i oęznegó po 
sz«z£pieniu tub.erkuliną Klocha na podstawie własnych doświad- 

BpgńJ kol. D LjSik o r s k i .  3) Sprawozdanie -członków sekcyi co 
do wyniku zaprowadzonej przed rSfeem fratyfy za jpjynnośfci le­
karskie. 4) Sprawy zawodowe.

O liczne»zebranie się uprasza Biuro sekcji.
Równocześnie wzywamy P. T. członków, ażeby w myśl 

uchwały z dnia 21 . lutego 100§Eże względu na zapadłą uchwałę 
o wywłaszczeniu w Prusach zaczęfi ;0q|zwłocznie bdjjłftotewanie 
wszystkich Towarzystw ubezpiećzeń życia w Nj*mćźech, przgż 
bazw ^łędną odmowę'Wydawania»lwiade<|tw lekarskich i podej­
mowania badań dla wspomnianych zakładów.

Z Biura JJgkcyi jarpsławs.kiej Tów. lekarzygąłjc.
B r  l\l. Feldmann, sekretarz. ■BrW .J^gęcm cz, przewodniczący.

Zapiski przem ysłowo-lekarskie.

N a d e s ł a n e .
Y isvit (Dr "M. tfęutśćh, Therapeutisches Centralblatt Nr 13, 

1907) ma nad innymi przetworami odżywczymi tę przewagę, że 
zawiera wsfelkie substąnlcye, potrzebne dla odbudowy tkanek. 
Visvit bywa stosm^any przy neurastenii i padaczce. Szczególną 
wajj-tość przypisuje Deutsch lecHynie i hemoglobinie, pićrwszej 
dla odbudowy substancyi nerwowej., drugiej dla odświeżania 
krwi. Hemoglobina usuwa niedokrwistość, wzmacnia cały ustrój 
i stwarza przćz to korzystne Ąarunki dla leczenia padaczki i neu­
rastenii. Podrażnienfg mózgu i nerwów, jako stale zjawisko, towa­
rzyszące neurastenii, bywa skuteranie zwalczane pf^ez zawartą 
w visvicie lecyjfenęl' a przez to podnosi się zdolność działania 
układu nerwowego. Prz,y stosowaniu visvitu polepsza się ogólny 
stan chorego, podnosi S e jego waga, i wzmaga się ilość hemo­
globiny^ --Kfe krwi. B r.

Jodofan (Dr Aleks. Singer, W iener klinische Rundschau 
Nr 2, 19CI81" stosowano przy lfeczęniu zapalenia ucha środkówego 
w poliklinice dziecinnego szpitala Karoliny. 40 chorym wkła­
dano po jednorazowem wystrzykaniu ucha obsypane jodofanem 
paski wyjałowionej gazy, pozostawiając ją* przez 2—3 dni. Po 
wyjęciu gazy wydzielina stała się obfitszą, zupełnie jednak bez 
zapachu i pozbawioną bakteryi. Chorym z 'cJę|pow o uszkodzo­
nym bębenkiem ulotna jodofan wdmuchiwać zapomocą rozpyla­
cza. Już przy pierwszej zmianie gazy było bardzo mało wydzie­
liny, która była zupełnie sżklista. Po drugim i trzecim razie wy­

dzielina znikła. Próbowano fównii? jodofan przy cuchnieniu 
z nosa. po roemiękczeniiu-iKtrupów przez pendzlowanie 3 prc. 
nadtlenkiem wodoru, usuwa się je szczypczykami, błonę śluzową 
pendzluje się, albo wyciera formaliną i wdmuchuje jodofan. Przy 
badaniu wziernikiem okązało się, że btona śluzowa zlekka się 
•zaczerwieniła}' óbrzęRla cóRolwtek i wydziela rozrzedzoną wy­
dzielinę Przy końcu tygodnia jSż przestały się strupki tW.órzyć 
i przykra woń ustąpiła zupełnie. Jodofan jest zatem środkiem 
odkśfżaiacjm i przeciwgnilnym, pozbawionym zapachu, nie wy­
wołującym podrażnienia i odwaniającym ęh .

Liąuor ferro - inangitiii peptomiti i liąuor niHngjfni 
siicchaTati, pfzetwory żęla.ziste wyrobói Dieteri.cha, stosowano 
w "klinice dla nnij^łoWo ćHótozh w Carlsfeld i 'stwierdzono we 
wszystkich przypadkach dobre działanie. Zarówno Spostrzeżenia 
Junga (Therap. Monatshefte 1902, IIJ, jakdreż dawniejsze de- 
świadc^enijf które podają Escherich (Wiejleń),. Scognamiglio 
(Neapol), Schiinnayer (ITannower) i i. upoważniają do wniosku, 
iż oba Te przetwory są dobrymi lekami w błędnicy i niectpkrwi- 
sto5ći, przy Slfąpem i bolesnem miesiączkowaniu, po utratach 
krwi i wyczerpujących chojbbach, wreszcie jako środek nie do 
pogardzenia przy histeryi i neurastenik A. W.

ifiSTYTOT ZHMROWSKI
ŁliCZHItfj M EIOHICZHH i BETOPAM ZHfl
w e  L w o w ie , u l. R o m an o w icza  1. 3. (T e ię fo n  1020).
Wskazania : 1. Choroby serca i naążyu krw.^-pluc (dusznica 
i _r®ednia stare n ie z ły )}  niedowład k iszek, gfSciec i dna, 
ot.yłcM, choroby nerwowe (bezsenność, ból gjjjjwyjj błędnica, 

cukrzyca i t. cl. 229

2. Zboęaenia ortopedyczne: garby, scoliosis, luxatio  coiig., 
pes varus etc. L eczenie1 m aoliinam i system u Z A N D  E R A  

i gorącem powietrzem.
W y ró b  gorsetów  i p rzy rząd ó w  o r t)7jvr d y c z 11 y eh (syst. H e ssin g a ) poci k ie ­

ru n k ie m  D oc. D ra G ab>"yszew skiego i D>-a W o jtk o w sk ieg o .

N ajlepsze skutki w nieżytach żołądka i pęcherza, jakoteź dróg 
oddechow ych.

P ro sp e k ty  ro zsy ła  na żądan ie  B ru n n e n -  U n te rn eh m un g  K ro n d o rt bei 
K a rlsb a d  lu b  też G e n e ra ln a  re p rezen tacya  d la  G a lic y i i B n k o w in y : 

K ra k ó w , G ro d zk a  48, L w ó w , S y k stu sk a  81.

? ^ O
■“ aca R

fe S
=3 a .£
"» S

° 2 Q 44

W o d a
K r o ś c i e ń s k a

z g  zdro ju  Stefana
o bardzo ko rzystn ym  s k ła d z ie  ch e m icznym  i  n ad e r 
m iły m  sm aku , poleca sie  ja k o  w oda k ra jo w a  opiece 

i p a m ię ci P. T . le k a rz y  p o lsk ich . 206

c3 o £ 3 ^  h  <o 
£
'rj1 co  ̂ a
n P K—1 
A 2 £
5 r  2 b
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C o n t r o
N ie trn ja c y  środek do lecze­
nia ran (pro ste k, k o la c /y -  

________________________________________   k i,  p rz e p łu k iw a n ia ). Z po­

woda b ra k u  d z ia ła n ia  draźniaceg*o. z u p e łn ie  bezpiecznego i  niobo- 

lesnego sto so w an ia  je s t  c o lla rg o l w sk a za n y do le cze n ia  zakaźnych 
chorób oczu, w iewióra, nieżytu pęcherza. Bardzo sku teczn y 
i  często w ypró bow any, p rz y  w szy stk ic h  z a k a ż e n ia c h  ogó lnych  i m ie j­

sco w ych  na tle  gon oko k ów.

X  e r  o f  o r  ni d o p r o w a d ź  a 

wrzód goleni, także za- 
 ___ _ _ _ _ _ _ _ _______   s t a r z a ł e  p r z y p a d k i ,

szybko do w y le cz e n ia  i  p o k ry c ia  n ask ó rk ie m , usuwa w yd zie lin ę , uspo­

k a ja  bóle i d ra ż n ią ce  sw ędzenie. P rzy wypryskach sączących d zia ła  

b ezw zględnie n iedrażniac.y x ero fo n n  s iln ie  w ysu szają co  i odw aniajjpjo.

p=̂ z ( J ) wagar bni k b isn iu tu ). Ifcir- 

r S l J  dzo skuteczn y, w ygodny do 

z a ż y w a n ia ,' tan i lek ścią­
gający jelita, łą c z ą c y  d z ia ła n ie  bism n tn  i  tan n in y. Działa tani 
gdzie inne środki zawodzą.

am rnonium  icb tb y n a tm n  H e y d e n . chem i- 
I  v l  I  I I  I  j  1 I U  cznie  id e n ty czn y  z ic lith y o ie m  bardzo tani.

P ró b k i i p iś m ie n n ic tw o  ro z s y ła :  2c

Chemische Fabrik von Heyden, Radebeiil-Drezno.

i r̂eiiii9,evr-"lll<1“nHen 
'v  ZIMMER&C? 1

FRANKFURTEM.

VAL!DOL
e n e rg iczn y  i  przytem  n ie flrażn iąu y środek wzmacniający, prze­
ciw histeryi, neurastenii i pobudzający traw ienie; d a le j dobry 

środek p rze ciw  clio obie morskiej.

Vaiidol camphorat. "?“S; S i r l S l
w y cze rp a n ia , ponadto niezbędny w  praktyce dentystycznej.

Koniak Vaiidolowy. S  S n i S j ;
się szczegó lnie  do m tyw ania w podróżach.

Likier Validolowy. XS£BEX£
tw ór łagodny i aromatyczny.

Koiaczyki Vaiidolowe.
godnej do za ż y w a n ia ; ja k o  środek orzeźwiający pedczas podróży, 
d a le j w  teatrach, n a  koncertacli i t .  d . bardzo po lecenia  godne.
Partom  Lek p rzesy łam y najch ę tn ie j obok p iśm iennic tw a lakźe  p ióbk i. __
P.-siy z umówieniu p ro -im y  pow oiać się n a  in se ra t Nr l,r»0. 12 b

SKUTECZNIEJSZY NIZ OLEJ Z W Ą TR OBY  STDKFISZA
Ł a t w ie j s z y  w  u ż y c iu .  

P r z y je m n e g o  sm a k u . Ż a d ­
n y c h  n u d n o śc i, a n i b ie ­
g u n k i. P o b u d z a  a p e ty t .  
Z w ię k s z a  w a g ę  c ia ła .

E K S T R A K T  
Z W Ą T R O B Y  S T O K F I S Z A

.. F 1 G A D O Ł  “

1 ły ż k a  W IN A  V IV IE N , 
z a s t ę p u j e  2  ły ż k i  s to ło w e  
n a j le p s z e g o  tr a n u  s to k -  
f isz o w e g o

Główny skład, próbki i broszury opisujące dośw iadczenia  — w aptekach • 
D r a  J  P ie p e s - P o r a ty ń s k ie g o  we Lwowie, pi. B ernardyński, 1. i. 
K o n s t.  W is z n ie w s k ie g o  w Krakowie, ul F loryańska, 1 15. 

V IV IE N , Rue Lafayette, 126, P a r i s

Wino chinowe z żelazem.
Przez powagi lekarskie polecane ozdro­
wieńcom i niedokrewnym. Z p o w o d u  
swego dobrego smaku używane chętnie

w  przez dzieci i kobiety
W ystaw a hig. Wiedeń 1906: N agroda państw , i dypl. hon. do m edalu złotego.

O dznaczone k ilk a k ro tn ie . —  Przeszło 5000 orzeczeń lekar­
sk ic h . N a  żądanie p rze sy ła m y  P P . le karzo m  lite ra tu rę  i  próbki.

J. Serrawallo. Triest-Barcola.

Z E L A Z O !

Środek o d ż y w c z y  i w z m a c n i a j ą c y  z a w i e r a j ą c y  że lazo i f o s f o r  (Ac idoalbumina) .
F O S F O R ! około 90°/0 subst. białkowych rozpuszczalnych w wodzie zwię­

ksza znacznie ilość hemoglobiny i czerwonych ciałek krwi, 
pobudza ła k n ien ie , podnosi ciężar ciała i wzmacnia nerwy.

Proszek fersanowy.
Rp.

Pulu. fersani
25'0.

(JoMes).

P A N O M  L E K A R Z O M  p i ś m i e n n i c t w o  i próbki  
bezpłatnie .  — O t r z y m a ć  m o ż n a  w e  w s z y s t k i c h

aptekach. 41

Kołaczyki czekoladowe jodo-  
w o  fersanowe dla dzieci 

(w kartonach oryginalnych po 
50 sztuk).

D. S. 2 razy dziennie po 2—4 
kołaczyki.

Koiaczyki fersanowe.
Rp.

Pastill. fersani
(a 0,5 lub a 0,25 seat. origin.)

Nr 50.
Kołaczyki jodow o-fersanow e 

dla dorosłych 
(w kartonach orygin. po 50 

i 100 sztuk).
Kai. jod . 0,05, f e r s an  0,2.
D. S. 2 razy dzień, po 3—6 ko­
łacz. stosownie do wskazania

Fersan-WerK, W ie n  IX .
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Smaczny i łatwo znoszony środek.
Przez swą zawartość h e m o g l o b i n y  i l e c y t y n y  

działa p ew n ie  
przy neurasten ii, h is tery i i ch orobach  n er­
w o w y ch , dalej przy podup ad łem  odżyw ieniu  

i  krzyw icy .
Dawka l  d o ro sły c h  trz y  ra z y  dziennie 1 ły ż k a  stołow a,

1 ----'.i™ dla dzieci trzy razy dziennie 1 łyżeczka kawowa.

Ja k o  napój śn ia d a n io w y

dla n e rw o w o  c i e r p i ą c y c h
p o le c a  s i e  270 a

L E C I T O G E N
(Kakao lecytynowe).

1 p u dełko  o ryg in a ln e  z a w ie ra  obok czystdg'o k a k a o  3 .0  g. lecytyn y.

W yrabia w A ustro-W ęgrzech:

Mr. Camillo Raupenstrauch, emer. aptekarz
W i e d e ń  H/l. C a s t e l l e z g a s s e  25.

Wyrób 1 główny skład  n Karola Jaiira, apt. w Kraków.e. 
Z am iast T ran u, Jodu, Ż elaza!

Pastilli Jodo-Ferrati comp. „Jahr“
P rze tw ó r le c zn icz y  s k ła d a ją c y  s ię ; z K a l i  jo d  0 05 F e r r a -  

tin  010 C ale. g ly ce r. phosph. aa. 0*10 o p rzyje m n ym  sm aku, 
w zm a c n ia ją cy , p o d n ie ca jący  ła k n ie n ie , p rz y c z y n ia ją c y  się do 
pom nożenia c ia łe k  k r w i i  rozrostu ko ści.

Pastilli Jodo-Ferrati comp. „Jahr“ b rym  sku tkie m
p rz y  b łę d n icy, n ie d o krew n ości i  je j  n a ste p itw a ch , zołzach, ra- 
c h it is  i t. p.

D a w k a  d zie n n a : d la  d zie c i 2—4 sztu k, d la  d o ro słych  6—9 sztuk. 

Tylko w oryginalnych pudełkach zawierających 24 sztuk.
C ena 2  koron 5 0  halerzy. 215 

= - =  Składy we wszystkich aptekach, r-5-7

Nowy koncesyonowany krakowski

Zakład riesinlekcyjny i czyszczenia mieszkań
przy ul. Mikołajskiej L. 11.
p. f. „ s a n h t o r : “

227

W y k o n u je  desinfekeye po chorobach zakaźnych, cz y śc i okna, w ystaw y, 
portale, podłogi, zapuszcza i fro teru je  posadzki oraz tęp i owady, — po 
cenach n is k ic h . K ilk u le t n ia  p ra k ty k a  p rzy  pro w adzen iu za k ła d u  ^ N u n tia “ . 
Św iadectw a i  dowody u z n a n ia  ze stro n y panów  le k a rz y  i  osób pryw atn ych.

.Wekn -winoB osysiN»i,»7M'eifl|

86P ® 2M j® re p?■<% PpSSreSBmgiifCjsjJii

f -j imłm l

W m m S B

L  A B O R  A T O R Y U M  C H E M I C Z N O - F A R M  A C E U T Y C Z N E

E U G E N IU S Z A  M A T U L I  w Radomyślu koło Tarnowa
poleca wyroby własne: 208

Ferrophosphat ( 5 yr. ferr. mangan, hypophosphor. comp.)
w działalności identycznV z Sprr. Fellowa. Dra Eggera itp.

Nieoceniony jako tonicum w przypadkach niedokrewności, w cierpieniach narządu 
nerwowego, krzywicy, neurastenii itp. Zawiera: żelazo, mangan, wapień, potas, ch.ninę, 
fosfor, strychninę, kwas i sole hypofosforowe rozpuszczone w eyrupie. Skład chemi­
czny podany na każdej flaszce. Ferrophosphat MATULI wydaje się jedynie w apte­
kach na przepis lekarski. Cena za flakon Kor. 2. Sposób użycia: 2—u razy dziennie 
łyżeczkę od kawy w */, szklanki wody. — Do nabycia we wszystkich aptekach.

Sapomenthol. (Maść Sapomentnolowa).
Zawiera ciała lotne jak: olejki eteryczne, kamforę, amoniak, alkohol, mentol, itp., 
które przetrawiane na gorąco w maszynach parowych z mydłem, dają jednolitą masę, 
łatwo dokładnie wetrzeć się dającą. W  użyciu przyjemny, o miłej woni. Działa zna­
komicie w  bólach reumatycznych różnych postaci, specyalnie w reumatyzmie mię­
śniowym, lumbago, ischias, nerwobólach itp. W dzi Jan iu  szybki i często pewny na­
wet w wypadkach, gdy inne leki skutku nie wywierały. Skuteczność Sapomentholu 
stwierdzają liczne poświadczenia lekarskie, jakoteż badania, czynione na klinice wie­
deńskiej na oddziele III. Sposób użycia: Odpowiednie części ciała naciera się silnie, po- 
czem owija takowe watą lub flanelą. — Do nabycia we wszystkich aptekach, po cenie za 
mały słoik Kor. 1-40, za duży Kor. B. Tylko w oryginalnych słoikach. Dozwolony w ce­
sarstwie rosyjskiem przez zatwierdzenie Rady Lek. i Min. spraw. wewn. w Petersburgu.

Stomachin (Cognac chinae).
Jest czystym wyciągiem kory chinowej królewskiej i gorzkich korzeń' na koniaku 
francuskim. Wyborne jako „Stomachicum“ . Działa wzmacniająco, ułatwia trawienie, 
podnieca i zwiększa apetyt, wzmacnia, działając szybko. Przy „Hyperemensis gravi- 
danim “ wywiera zbawienne skutki, wstrzymując wymioty i nudności. Dla cierpiących 
na płuca, specyalny Cum acid. cynamilico. a to: 035 w 200 gramach. Sposób użycia:
Bezpośrednio przed jedzeniem kieliszek. Cena małej flaszki Kor. 2, większej Kor. 4.

Do nabycia we wszystkich aptekach.
Uprrsza się celem otrzymania wyrobu w łaściw ego, przepisując używać zawsze 

formułki: o r y g in a ł M atula . Nazwy, marka ochronna i opakowanie prawnie zastrzeżone. Broszorv i próbki dla Panów Lekarzy 
^■atis i franco, przesyła Laboratoryum i Fabryka przetworów farmaceutycznych EUGENIUSZA MATULI w Radomyślu koło Tarnowa.
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Dr KahWbaum, G ór l i tz
Zakład leczniczy dla chorycn ner kowych i umysłowych.

O twarty  zakład leczn iczy  dla chorych  nerwow ych .

Z a k ł a d  l eczniczo  - w y c n o w a w c z y
dla m łodoc ianych ch o rych  n e rw ow ych  i umysłowych. 125

f uniiiM imniirniiiiii 1111̂  ^ n i i H i i n a i n H M m n &

SYROP HYPOPffOSPRiT J 
comp. Dr. E C M  fi

i   f f+ in  .■■■.■u m m h

zawiera w jednej łyżeczce żelaza 0105,Ą wapnia 010 . 
potasu 0 06 , sodu 0 06, ^chininy 0 0 0 5  i strychiny 
0-00005, sole kwasu fosforowego i odpowiednio do 

farmakopei Unit. St.

5. Hypophosphit comp. Dr. Eęger
jest dzielnym środkiem w przypadkach niedokrewno- 
ści, neurastenii, rozmaitych schorzeniach narządu 
terwcwego, W  krzywicy, zołzach jest nieoaenionem to- 
nicum dla ozdrowieńców; bywa też podawany w pier­
wszorzędnych klinikach, jak w klinice Radcy dworu 
prof. Krafft-Ebinga, prof. Felserreicha. prof. Fingera. 

iprof Mraćeka, prof Jendrasika, prof. Rosthorna i t. d.

PPTUP za j e^n  ̂ 500-gramową flaszkę 4 koron 80 hal. 
u C I l l l .  za jedną 250-gramową flaszkę 2 korony 40 haj.

dla Galicyi wschodniej 
w aptece Piotra Miko- 

lascha we Lwowie — dla Galicy’ zachodniej w  aptece-, 
Konstantego W iszniewskiego w Krakowie.

Główny skład:

22U G łów ny  sk łaa  i w yrób

Apteka „Reichspalatin"
B udap esz t ,  VI, W e itzn er  BoIevard 17.

PREMIOWANA FABRYKA 22s
S I A T E K ,  M E BL I ,  K O N S T R U K C Y I  Ż E L A Z N Y C H  
I W Y R O B Ó W  O R N A M E N T A L N Y C H  K U T Y C H  

W KRAKOWIE, UL. ŚW WAWRZYŃCA L. 26.
P oleca ale do w yko n an ia  po najtańszych  cenach : W szelkich s ia tek  m aszynow ych i r ę ­
cznych. służących do ogrodzeń, ochron  raf, betonów , m n teryałó*  sprężynow ych i  t, p . __
Mebli żelaznych i m osiężnych tan ieli i w ykw in tnych  do u rz ą d z e ń  le k a rs k ic h , s z p ita li ,  
k lin ik , in te rn a tó w  i og ro d ó w . — K onstrnltoyi nachów, schodów żclazuycli w  różnych 
system ach, paw ilonów , w erand , m ark iz, okien , bram  i p o rta li. — W yrobów  artystycznych  
» żelaza, u red z i i hronzu ku tych , j a k  w szelkich k ra t, b a lu strad , balkonów , ogrodzeń, 
krzyży, w ieńców  i kw iatów , św ieczników , lat- rń  i k aude lab rów  i t. p  — D ru t ko lcza­

sty i w zdętochrony do ra to w an ia  bydła.
Magazyn własny w e  fab ryce  przy ulicy św. W a w rzyń ca  Nr 26. 

A d res  lis tó w  i te le g ra m ó w  w y ra ź n ie ;

JOZEF GÓRECKI KRAKÓW. Telefon «Nr. 277.

SŁOWNIK LEKARSKI POLSKi
Cw# w Austryi 20 koron, przesyłką pocztową 21 koron. W Niem­
czech 20rHari*k. z prztrsylką pocztową -31 Murek. W Wafszawie 

Kfts. 8'50 z przggyłtą pocztową Rbs. 9. 184
Do nabycia w Administracji ..Przeglądu Lekarskiego?! Kraków, 
w Tow. lek. w  Krakowie i Lwowie, i We wszystkich księgarniach.

„H Y G E A *  CHEM.-FARM. LABORATORYUM M. Z A H R A D N IK , APTEKARZ, Z L O C Z Ó W.

K a p s u łk i lecznicze „ H Y G E A “
■ m a n ę  p rzez  Tow . lek a rsk ie  k ra k o w sk ie  za najlepsze i najtańsze
w pudełkach oryginalnych po 50 i 100 szt., oznaczonych 
stalemi cenami, napełniane: bals. kopaiwowym, kreosota- 
lem („Beyden “), duotalem („H eyden“), kreosotem, gono- 
rolem, gwajakolem , bromkiem kamfory, ichtyolem, liba- 
nolem, mentolem, morrhuolem, olejem rycynowym, olej­
kiem santalowym, terpentynowym, terpinowm, tranem, w y­
ciągiem paproci, granatu i szarnchą i w. innymi lekami.

U W A G A : A by a n ikn ąó  droższych, o w ątp liw e j ja k o ś c i i  dawce 
w yrobów , upraszam  dodaw ać na re c e p ta c h : „ f a b r .  Z A H R A D N 1K  in  
s e a t. o r i g “ .

Markowane pastylki subliraatowe „ZAHRaON1K“.
Zaletą dziurkowanych pastylek je s t . bardzo łatwa 

rozpuszczalność, dokładność dawek i taniość.
Powtórne orzeczenie komisyi przemysłowo-leka.rskiej. 

„Stwierdzono, że pastylki d z i u r k o w a n e  ze sublimatem  
M. ZAHRADNIKA, wyrób pod każdym względem znako­
mity, znaleźć powinny powszechne zastosowanie w praktyce 
chirurgicznej i położniczej

202Proszę przepisywać i żądać tylko:

P a s tilli S u b lim a ti p e rfo ra ti „ Z A H R A D N I K 11,

P i ś m i e n n i c t w o  i p r ó b k i  n a  ź ą a a n i e .

AKARSKl. Nr 12

JÓ Z E F  G Ó R E C K I
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/ R o;Rossel, Schw arz & Co. W iesbad en  25.
F ab ry n a  leczn iczo -g im n as ty c zn y ch  i o rto p ed y czn y ch  p rzyrządów .

M M ' V7 \płc}czn\? wyrób przyrzą­
dów systemu Dra Herza, 

Wiedeń. 136

Wyłączny wyrób przyrzą­
dów, systemu Dra 6. Zan- 

dcra, Stockholm.

Przyrządy pendułowe Ś " " V U nP0.
W yłączny w yrób  e lek try czn y ch  p rzy rz ąd ó w  do g rz a n ia  g o ­
rącem  p ow ietrzem , sy s te m u  D ra T y rn a u e ra  w  K arlsbadzie .

P ierw szo rzęd n y wyrób II Piśm iennictw o i oferty  
z ualeko idącą gwarancyą. || bezpłatnie i opłatnie.
N ajlepsze k ra j. i obco k ra j. polecenia . P a te n ty  w e w szystk ich  p aństw , k u ltu r.;u ltur. ■

Kąpiele z kwasem węglowym  
Kąpiele ze solami naturalnemi 
Kąpiele ze solami kw. węglowego 
Kąpiele z kwasem węglowym i jodłą,

stalą, starką, ziołami aromat.

Kąpiele tlenov^e (czyste)
Kąpiele nasiadowe z kw. węglow. 
Kąpiele jodłowe, siarczane m  
Kąpiele z żelazem, z ziołami arom.
i t. d. sporządza się najlepiej, najwygodniej 

i  nsjtamer za pomocą

o p a ten t. k o ł a c z y k ó w  k ą p ie lo w y c h

Dra SEDLITZKYEGO w HALLEIN
Halleinowska sói ługu macierzystego. 

Pastylki słone do wdechiwań.
= Lecznicom jak najniższe ceny.-------

i

B i

TRffll JODOWI) 2ELIZISTY
zawiera równie jak Tran Lahussena w 100 gr. tranu 0’20 jodku że­
laza. Przetwór ten leczniczy jest sporząazony na najlepszym  

tranie Meyera, przeto jest smaczny i nie psuje żołądka
Tran jodowo-żelazisty Wiszniewskiego może być z dobrym sku­
tkiem zalecanym w chorobach płuc, zołzach, niedokrewności i t. p. 
S p o só b  u życia : Dzieciom daje się 1—2—3 razy dziennie po ły­

żeczce po jedzeniu. — Dorosłym 1—3 łyżek dziennie. 221
Cena flaszki 1 K. 20. hal. — Wyrób własny I skład główny w aptece 
K. W IS Z N IE W S K IE G O  w  K ra k o w ie .
We Lwowie na składzie w aptece PIOTRA MIKOLASCHA.

POD ZŁOTA GWIAZDA \  ^  / T o P  ZŁOTĄ GWIAZDĄ

,

A PTEK A  P i l i  „ZŁO Tfl GWIAZDA*

FIOTk H MIKOLHSCHH
wyrabia: W E L W O W IE  wyrabia:

Syrop Sulfoguajakolowy i Syrup 
Sulfoguajakolowy z Kolą.

W  dzia ła ln o śc i zupełnie identyczny z Siroliną firmy H offm ann L a  
E oche w edług  o rzeczen ia  K om isyi P rzem ysłow o-lekarsk ie j To­
w arzy stw a  L ek a rsk ieg o  w e Lw ow ie. O 5 0 %  tańszy od Siroliny.

Syrup Sulfoguajakolowy kosztuje 2 K. 
Syrup Sulfoguajakolowy z kolą kosztuje 2'50 K.

W y d a je  się ty lko  n a  p rzep is  leka-sk i.

Poleca usta lon ej  s ła w y  WINA LECZNICZE
p rz e z  D ra K a ro la  M iko lascha  p ie rw sz a  w A u stry i w r i8 7 0  w prow adzone. 
W ino C hinow e, Chinowo - * e la z is te , K a sk a ro w e , C ondurango, 
B orów kow e, K u m b arh aro w e, P ep sy n o w e, C o la , Peptonow e, 

M a la g a , T okaj s ta ry , C ognac najlep szy . 210
Zaopatr-one~ateatami pierwszorzędnych powag lekarskich i naukowych. 

• *
Główny skład wszystkich specyfików kraiow. i zagranicznych

Polecone przez Świetne Tow. lekarskie krakowskie.
Z  pom iędzy dziś zn a n y ch  przetw orów  ż e la z i s t y c h  

^  je s t n a jła tw ie j stra w n ym  i n ie  p su ją cy m  zęby środkiem

LIQU0R MANGAN!) FERRI PGPTONATI
składu 0'60% Fe i 0'10% Mn wyrobu

A p te k a r z a  D. M A T U L I  w Podgórzu.
P o le ca n y  ja k o  śro dek le k k o  stra w n y, p o p u d zają cy  apetyt, 
w  b łę d n icy, b ra k u  k rw i,  m a la ry i, zo łz a ch , w ko b ie cych  i  n e r­

w ow ych  sła b o ściach .
Sposób u ż y c ia : D zieciom  do la t  12 daje  sie  2 ra z y  d n ia  po 
ły ż c e  od k a w y  z m le k ie m ; osoby dorosłe u ż y w a ją  2—3 ra z y  

d n ia  po ły ż c e  stołow ej. tZ ?
Na składzie w każdej większej aptece. Cena 2 korony. 
W y ró b  k ra jo w y  tań szy o 25% od. takieg oż n iem ieckiego  

D r  d u d  ego w  L ip s k u .
D w ie  flaszki w y sy ła m  fran co . D w ie  flaszki w y sy ła m  franco.
(Preparat ten wydaje się jedynie na przepis lekarza).

—  P r Z B S Z łO —  z a k ła d ó w  le c z n ic z y c h ,  sanatoryćw ,  lek. pryw. i chorych pry.-,, po isdt

Hilzingera aparaty z gorącem powietrzem
Daleko Idąca gwaraneya, na życzen ie  dostarcza się 
wraz z c łe m  I p o r t e m .  P r o s p e k t  i piśm ienn ictwo przez

W. Hilzinger-Reiner Stuttgart II handł1
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Bauer Chemische fabrlk, Basel (Schweiz).
A d re s  d la  N ie m ie c  I A u s tro -W ę g ie r :

L E O P O L D S H Ó H E  (Baden).

postaciach bólu głow y.
ystkich

V i o f O r i T l  zastępuje najlepiej jodoform, bez za­
pachu i daje się wyjaławiać.

p  i (nuKlein żelaza), nie ulega działa-H erratoeen n'u s°ku żołądkowego, nie spra- 

Sulfurol zastępuje zupełnie ammonium sulfo-

w ia dolegliwości żołądkowych.

uje zu 
ichtyolicum.

86
Piśmiennictwo i próbki, 

jakoteż w szelkie wyjaśnienia do rozporządzenia.

KRAKÓW, UL. ZyBLIK IEW ICZA 9 — TEL. 796.

ZAKŁAD ZANDEftA
dla leczenia mechanicznego.
LECZNICA C H I R U R G I C Z N O - O R T O P E D Y C Z N A .
O ryginalne ap a ra ty  Z andera. — G im nastyka lecznicza, — W yrób  gorsetów , 
p asów  brzusznych , sztucznych kończyn i t . d. -  L eczenie gorącem pow ie­

trzem , — M ięsienie. —  E lek tryzow anie.

A PARAT R O E N T G E N A .  -  S A L A  O P E R A C Y J N A .

POKOJE DLA CHORYCH. 123
Z A K Ł A D  O T W A R T Y  od 9 -1 -e j  i  od 4 - 6 - e j  

MERZ. Dr STASZEWSKI. Dr W flCHTEL9

f O S F A T y N f t  F A L I E R f t
(Pr.OSPHaTINE FfliLIERES) 10i

przyjemny pokarm najodpowiedniejszy dla dzieci od 6 mie­
sięcy do 10 lat, zwłaszcza w czasie odłączania od piersi 

i w okresie rezwijania się.
Ułatwia ząbkowanie i. zapewnia prawidłowy rozwój kości. 
S p r z e d a ż  w składach aptecznych  i aptekach.

ZAKŁAD ROENTGENA
W V Ł/JC Z N IE DLA C E L Ó W  L E C Z N IC Z Y C H

Dra Zygmunta STEUERMARKA
KRAKÓW, UL. STAROWIŚLNA 1. 220

Wskazania do leczenia promieniami Roentgena stanowią:

1) Choroby skórne: eczema, psoriasis, acne, favus, tricho- 
phytiasis, sycosis, lupus vulgaris i t. d. 

2) Nowotwory: epitheliomata, carcinomata, sarcomata, fi- 
bromyomata uteri. 

3) Gruźlica kości i gruczołów.
4) Choroby krwi i tkanek limfatycznych: leucaemia, pseu- 

doieukaemia i t. d. 
5) Choroba Basedowa, struma, hypertrophia prostatae

PRAWDZIWA WODA M INERALNA NATURALNA

VICHY
Własność rządową fr*nncusIła.

Należy 'obrze oznaczyć nazwisko przepisując użycie Wód

tfiCHY CELESTINS 
YiOHY GriA,vDE-GRILLE 
VICKY~ HOPIT AL

Słabości żołądka, pecherza , dolegliwości wkrzyźach, 
p od ag ra ,  cukrzyca.
Słabości w ątroby  i o rg au ow  zótć 

wydzielających.

Słabości źoiadka i kiszek.

i * cy 1 ŁJ 6 % 11 A  Mozolne t raw ien ie ,  kwasy, dw a albor A u  I ILLtO  wlUM Y Ł I A I trzy po jedzeniu.

COMPFUMES yiCHY-ETAT W ydające wjednej.chwili wodę 
alkaliczną, gazow ą  do łatwiejszego 

trawienia.
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Inżynier LEONARD NITSCH i SPÓŁKA, Kraków, u!. Kolejowa 18
p ro jek tu ją  i w yko n u ją: 121

u  \ \ f  s  * «| j O  r r i  m 'a s ti g m i n ,  f o l w a r k ó w ,  f a b r y k ,  o g r o d ó w ,  g m a c h ó w  p u b l i -
■ W  U  L I  U  1 C l ^  1 c z n y c h ,  d o m ó w  p r y w a t n y c h  i t. d.     ■

Poszukiwanie i udiwycenie źródeł. Wiercenie studzien. Ustawianie pomp. Instalacye domowe z klozetami, łazienkami itd.
^  4 - 1 1^\ r y  y* q  W  J  Cl  i^\ i /~\ w s z o l k i c h  s y s t e m o  w  i w  o  n t y  I a c y  6. Ł a ź  n i 6.
fc? I 1 LI d li  1 fc? U g l  Z-C W d l  lit? M e c h a n i c z n e  p r a l n i e .  S u s z a r n i e  i t. d.

N a j l ep s z e  r e f er e n c y e  z d o t y c h c z a s  w y k o n a n y c h  r o b ó t . —  K o s z t o r y s y  bezpł atni e.
.............  ......... .... ■ ■  ■  i - *t — ......... = — ------------------------  , . g

ZAKŁAD WODOLECZNICZy i SANATORyUM

D r a  B, K U P C Z Y K A
SPECyńLISTy CHORÓB NERWOWyCH 

KRAKÓW, UL. SZUJSKIEGO L. 11 (Róg ul. Rajskiej).
TELEFON Nr 695.

Wodolecznictwo, parnia, gorące kąpiele powietrzne ogólne i częściowe, 
Kąpiele gazowe z kwasem węglowyr.., świetino-elektryczne, wodnp-elektrv- 
czne ogólne i częściowe, natryski elektryczne, elektryzowanie, masaż 
ręczny, wibracyjny elektryczny, ciepłe wanny, kąpieie mineralne, lecze­

nie dyetyczne i tuczne, okłady mułowe FANGO. 
W s k a z a n i a :  Choroby nerwowe, reumatyzm, choroby żołądka i jelit, 
niedokrewność, skaza moczarowa, cukrzyca, otyłość, ogćlh3 osłabienir 
choroby serca i naczyń krwionośnych. — POKOJE DLA CHORYCH. 134

Odpis L. 832/08.
O b w ieszczen ie .

Na podstawić resk ry p tu  W ydziału  krajow ego z 2/10 
T907 L. 99.704 W ydział powiatowy w Dobromilu rozpisuje 
niuiejszem  konkurs na posadę lekarza okręgowego w t ® -  
w e m  m i e ś c i e :  ,

O kręg U n ita rn y  now om iejsk: obejm uje następu jące1
m iejscowości w pow iece  dobrom ilskim : N o^eniiasto, Posadę 
now om iejską, K om arowice, G rodzisko, G rabow nicę i Prze- 
dzielnicę, zaś w powiecie starosam borskłm  Błozew górną, 
W ołczę dolną, Koniów  i Tow arnik.

'" 'L ek a rz  okręgow y obowiązany utrzym yw ać aptekę do­
mową. Do posady tej p rzyw iązana roczna płaca 1.000 Kor. 
tudzież rycza łt na objazdy 450 Kor., od gm iny Nowego- 
m iasta dodatek na m ieszkanie 300 Kor., a nadto prawo do 
em ery tu ry  w zględnie pensya wdowia i Zaopatrzenie osięro- 
eialych dzieci z funduszu pow iatow og^ w m yśl etatu urzę­
dniczego' resp. s ta tu tu  em erytalnego.

U biegający się winni wnieść podania do tut. W ydziału 
powiatowego najdalej do dnia 15 kw ietnia b. r. i oprócz zda- 
tnnsci fizycznej i n ieprzekrśczpnego w ieku lat 40 w ykazać się 
praw em  obyw atelstw a austryackiegfr,. 'dyplom em  doktora me­
dycyny  upraw niającym  do w ykonyw ania p rak tyk i lekarskiej* 
nieskazitelnością charak teru , znajomością języków  krajow ych 
i najmnifij dw uletnią p rak ty k ą  w zawodzie lekarskim . P ier- 
wszenstwo zastrzeżone posiadającym  dw uletnią p rak ty k ę  r«sp. 
służbę w szpitalu powszechnym  lub egzamin fizykacki.

Dobromi1, dnia 25 lutego 1908. 375

Z W ydziału Rady powiatowej.
V  P rezes: 
Tyszkowsld.

C. k. D y łek cy a  k iłe i  państw ow ych 
w Krakowie*

L. 17.660/1.

O g ło szen ie  konkursu .

J 'N a  posadę lekarza c. k. kolei państw ow ych z..siedzibą 
w S - u e h e j  ogłasza się niniejszem  konkurs.

Do okręgu lekarskiego w Suchej przedzieloną prze­
strzeń od km. 65.927 do km. ,70.0 lmii Z w ardoń— Zagórzo
z budkam:’ strażniczem i N r 46 do ft2  i^przęstr&eri od km. 
0.0 do km. 18.0 linii Sucha— Skaw ina z budkam i yńrażni- 
czemi N r 1 do 8, dalej personal kolejow y Sekcyi konsBr- 
w acyi kolńi w.S-tichej i c. k. Zarządu . ogrzewalni m aszyn 
w Żywcu zam ieszkały w Suchej, w kąńcu personal koleś 
jow y c. k. U rzędów  stacyjmyćh w ™ uchej, Skaw caćh. S try ­
szowie, Stroniach i Lachowicach.

Z posadą tą  połączone je s t ho(jorarynm  w kwocie 
1.800 Kor. i ryczałt na objazdy w k w ó cić '3 0 0  Kor. rocznie.

O posadę pAwyższą. ubiegać sięinpgą, doktorowie wszech 
nauk  lekarskich, którzy się w ykażą dłużsżą p rak ty k ą  sżpić 
taluą, osobliwie na oddziatep^polożniczym i chirurgicznym .

Podania należycie udokumentowane, i znaczkieirt-stem- 
plowym na 1 Kor. zaopatrzome, wnieść należy najpóźniej 
do 1 kw ietnia 1908 r. do c. k. D yrekcy i k olei państwo­
w ych w Krakow ie.

Kraków, dnia 28 lutego 1908 376

C. k. D y rek cy a  kolei państwowych.

L. 138. KONKURS
na posadę lekarza kręgowego z siedzibą w f a z a c h  p o d  
R a d y m n e m  w powiecie jarosław skim , rozpisuje Jarosław ­
ski W ydział powiatowy, naznaczając term in do wrfoszenia 
podań o tę posadę na dzień, 20 kw ietn ia 1908.

Petenci o tę posądę w inni się w ykazać kw alifikacjam i 
takiom i, jak ie  w ylicza § 7 ustaw y z 5/10 1906 Dz. ust. k ra j. 
N r 148, a zwłaszcza tern, że i r e  przekroczyli 40 r. życia.

P łaca/ za Czynności łaskiego lekarza okręgo-wego, w y­
nosi 1.000 Kor. rocznie, a rycza łt na objazdy, wyznaczony 
przez W ydział krajow y 600 Kor. rocznie. 381

Z W ydziału  R ady powiatowej.
Za Prezesa:

Ig. Rychlik  w r.


