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W sprawie odczynu tuberkulinowego
spojowkowego.
PoSIS-«»

Prym Dr A. Krokiewicz.

Odczyn spojowkowy tuberkulinowy, pidswiy w ubie-
gtym roku prawie rownoczes'nie przez Wolff- Kisnera
i Cal® et figa, wzbudzit mezwykle zajecie wsr<m szerszego
s'wiata lekarskiego naukowego. Z gorgczkawym tez pospie-
chdHi pojawiajg sie®*®tym odczynie pr~fcrSczasopismach
lekafskich* a liczba ich wyrosta juz do wcale pokaznej
cj'fky.”Gdy z poczatku wszyscy autorowie przypisywali od-
czynowi spojéwkowemu tulyerkulip u bajx~3 donioste
znaczenie rozpoznawcze dla gruzlicy olff-Eisner,
Calmelle, Stadelma nn, ilMlann> ditron,
Mo ng uer, l.andc, Brtton, PetitvLetulle, Prouff,
Coni by, Bazey, HTrschier, Lt pp em lein, Alb e.ker,
Kohler, Rzetkowski, Bylina'i t d.), a nawet i pro-
gnOTtyczne TW o 1ff-E i er. Stadet mann), to w ostat-
nim czasie zaznaczaja sie w miare Kkrytycznego rozpatrywa-
nia nagromadzonego materyatu klinicznego i sekcyjnego
odmibnne zapatrywania (Moleili, Max Wolff it d).
Citron w 5 a Schroder i Kaufuiann w 12.7°/0
zauwazyli dodatni odczyn spojowkowy u ludzi niedotktiie-
tych gruzlica; Blum i Sclilipne opisujag dodatni odczyn
sgojotv,kowy w 3 przypadkach nieimmwisto$ci ztosliwej po-
stepowej;-Cohn i Bourget w przebiegu duru brzusznego;
Citron (zestawia przypadki w'pismiennictwie ogltoszone)
w ostrym gos$ccu stawBtrym. Na szczegdlniejsza uwage za-
istuguje przypadfik Bourgeta- Stillinga, gd-zie w prze-
biegu duru'brzusznego — tud2fez przypadek 'Khassary ego
Weila, gdzie w przebiegu uogo6lnionego raka — byt od-
czyn spojowkowy dodatni, a przy sekcyi nie stSlrerdzono
nigdzie zmian gruiliezjfh. Niektérzy nawgt autorowie, jak
Klienenberger na podstawie materyatu Kklinic*iiego
w Krélewcu, nie upatrujg w odcisTnie spojéwkowym tuber-
kulinowym $rodka rozpoznawczego dla gruzlicy.

W celu wyrobienia sobie "wtasnego sgadu o wartosci
odczynu postanowitem, o ile moznosci, wyzyska¢ caty ma-
rayat kliniczny, na moim oddziale sie znajdujgcy w osta-
tnich 5 mitesigcadhi Doswiadczenia wykonywatem jedynie

Prof. Dr Stanistaw Ciechanowski.

t}dk'o na chorych powyzej lat 15 liczgcych, stale pojtrie-
szczoli-ych (nie dochodzacych), Wiy mie¢ $cista kontroi co
do . przebiegu Kklinicznego, a w razie zejScia $miertelnego
mozliwol¢ doktadnych ogledzin po$miertnych, dokonywa-
nych w ztikHidzie Anatomii patologicznej uTiiiw. Jagitdlon-
skiea Do ogezynu uzywatem i°L roze?ynu starej tuber-
kuliny Kocha (AT), (Hoechst). Z rozczynu zawsze S$wiezo
sporzadzonego zakrapiatam jednag krople do worka bojow -
kowego. Czestokro¢ zabieg powtarzalem w razie wyniku
ujemnego kilkakrotnie (nawet 9 razy). Przy Oznaczeniu

stopnia odczynu zatrzymatem skate-Citrorta (-[-: od$}m
dodatni pierwszego stopnia, polegajacy na zaczerwienieniu
spojowki powiekowej i mieska tzowege; =|=: odczyn dodatni

id,rugi»go stopnia, polegajacy na zaczerwienieniu spojowki
powiekowej i gatkowej, tudziez mieska tzoAegp i od-
czyn trzecWgb fitopnia, gdzie do silnio zaczerwieniena spo-
jcgyety dotgczyt sie wysiek ropny). Odczyn spojowkowy’ wy-

konatem 1,137 razy w 577 TjfifyP- (28 ni., 296 k, a mia-
nowicie:

razy —wprzyp. m. k
w przebiegu gruzlicy \ *. mys57 222 (103 119)

w chorobach narzgdu oddecho-
cLfowego z wykluczeniem gru-

zlicy j Phi* . '((Mjp .re. 87 48 . B3 1?)
w chorobacli narzadu pokarmo-

weg’'o z wykluczeniem gTuzlicy 76 44 W 21

w chorobach narzadu krazenia . 116 1163 (35 28;

8 drég modzowych . 34 20 (*3 7)

» zakaznych ostrych 152 70 (25  45)

» nerwowych e 67 39 (22 17)

w nowotworach 86 34 (16 t8)
w chorobafch krwi i nieprawidto-

wej wymiany matetyi 47 27 5 1)
w chorobach kos$ci (krzywica,

zmieknienie KOSCi)..oooooeecininnes 5 3 ' (0 9)

w sttuczeniach (cbntusifejl MKaMi 7 4 M °)

w zatruciach ostrych 5 P ¢ 2)

I. Poszczeg6lnie rzecz przedstaw i*sie nastepujace?
-4)yGruzlica ptuc: w 197 ptzy,padkach (94 017103 k.)
wykonano ocjczyn 410 razy, g mianowicie:

"JffIW okresie niezytu szczytéw i zageszczenia ich wy-
konano odofcyn 91 razy w 37 przypadkach (17 m. 20 k.)
przyézem:

20 razy w to przypi (6 I, 4 k.) t. j. 27°/0 otrzymano wynik

zawsze ujemny,
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7razyw 6 przyp. @ m., 3k) t j. i6,2°/0 otrzymano wy-
nik zawsze dodatni,
13 ») t. j. 56,7% otrzymano wy-

a przy powtdrzony® zakraplaniach

64 » m2l » (8 »
nik najpierw ujemny,
wynik dodatni.

W 5 przyp. (£ m., 3 k.) stwierdzono odczyn w je-
dnym przypadku (I m.) stwierdzono odczyn -j-; pdczyn
dodatni wystepowat po 10 godzinach i trwat przy nasileniu
== od 4— 10 dni, a 2 dni przy nasileniu Zageszczenie
szczytu powiktane byto u mezczyzny 54-letniego zapaleniem
przewlekiem nerek; u kobiety 32-tetniej wysiekiem optucnym,
a u dziewczyny 18-letniej zapaleniem gruzliczem stawu bio-
drowego lewego. |

W 21 przypadkach (8 m., 13 Kk.T stwierdzi¢ mozna
byto poczatkowo odczyn ujemny, a przy powtdérnych zakra-
pianiach i°/j tuberkuliny do worka spojéwkowego dodatni
-J- lub 5= Ogdlna ilo$¢ odczynéw wynosita 64. W 6 przyp.
(2 m.,, 4 k.) wystgpit odczyn =(=, zresztg zawsze -|~. W 18
przypadkach (6 m., 12 k.) stwierdzi¢ mozna bylo zageszcze-
nie szczytow bez powiktan; w plwocinach znajdowaly sie
pratki Kocha. Natomiast w 3 przyp.. (2 m., 1 k) zauwazono

powiktania — i tak: u mezczyzny w przebiegu moczowki
cukrowej i zageszczenia szczytdw pluc wystapit najprzéd
odczyn —, a nastepnie po 10 godzinach dwukrotnie 5=w od-

stepach tygodnia i trwat 2—6 dni; u kobiety, dotknietej
wybitnem zageszczeniem szczytu phica lewego i zapaleniem
nerwu kulszowego najpierw odczyn ujemny, a nastepnie
przy powtdrnem zakropieniu -j-, a po 2 tygodniach po
trzeciem zakropieniu =" (trwat 10 dni); u chiopca 10-let-
niego z zageszczeniem szczytow plucnych i Swiezem zapa-
leniem zastawki dwudzielnej po kazdem zakropieniu i°/0
tuberkuliny do worka spojéwkowego wystepowat naprze-
mian odczyn juzto —, juzto -j- (przez 2—4 dni).

b) W okresie nacieku gruzliczego ptuc i krwotokow
wykonano odczyn 76 razy w 48 przyp. (24 m, 24 k): z wy-
nikiem ujemnym 32 razy iw 15 przyp. (10 m., 5 k), t. j.
31,2°/0, z wynikiem dodatnim 44 razy w 33 pryjyp. (14 m,
19 k), t. j. 68,7%.

W jednym przypadku, u kobiety 46-letniej, ktora
przebyta 16 krwotokdw ptucnych w przeciggu 2 lat ostat-
nich, odczyn wystgpit po 6 fcgpdzinach i trwat za pier-
wszym razem przez 7 dni z nasileniem -f-, a nastepnie®*)}©
2 tygodniach wystapit z nasileniem ~J=<i trwat przez 6 ty-
godni, przyczem dotgczyto sie zapalenie migzszowe rogéwki.
W S przypadkach (5 k.) odczyn wystgpit per,6 godzinach
1 trwat 2—6 dni; raz byt == a zresztg j-; w 10 przypad-
kach (6 m., 4 k.) wystapit po 10 godzinach == i trwat od
3—7 dni, a raz u mezczyzny 32-let. (ktéry przebyt kite) 3
tygodnie. W 15 przyp. (7 m., S k.) odczyn dodatni wysta-
pit po 10 godzinach i trwat od 3—4 dni; w jednym przy-
padku u mezczyzny wystapit najpierw odczyn -f- przez 4
dni, a po 2 tygodniach przy powtérzonem zakropieniu 9=
przez 5 dni; natomiast u jednej kobiety najpierw wystapit
5= i trwat przez 5 dni, a przy powtdornem zakropieniu po
2 tygodniach -j- przez 4 dni. Najwieksze nasilenie odczynu
widoczne byto w 20 godzin po zakropieniu; rzadko po 10
godzinach.

c) W okresie rozpadowym gruzlicy piuc daleko po-
sunietej wykonano odczyn 230 razy w 109jprzypadkach
(52 m., 57 k.) z wynikiem; — 138 razy w 63 przyp. (30 m,
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33 k), f j. 58,3°/0, + 84 razy w 44 przyp. (21 m, 23 kJ,
h j- 39j9J/c> £ i° razy w 2 przyp. I m, 1 k), t. j. 1,8°c.

W 61 przyp. (30 ml 31 k.) nastagpito zejgaie $mier-
telne; z tego w 35 przypadkach 320 m., 15 k.) odczyn wy-
padt ujemnie, a w 26 przyp. (10 m., 16 k) odczyn wypadt
dodatnio. Odczyn wykonywano na 8 tygodni — 6 dni przed

$§miercig; przewaznie na 21 dni U wszystkich chorych mozna

kyip stwierdzi¢ znacznego stopnia ogo6lne wyniszczenie,
chartactwo.
W 15 przypadkach (10 m., 5 k.) wystgpit odczyn ==

zresztg zawsze -j-. Odczyn A; wystepowat zaraz w tern sak
mem nasileniu po 10 godzinach i zaledwie u 2 mezczyzn
za pierwszym rdzem wystgpit -)-, a przy powtérnem zakro-
pieniu po 10 dniowej przeftoie zresztg w 16 przypad-
kach (3 m., 13 k.) pomimo kilkaljfotnego zalSonlenia stwier-
dzano zawsze tylko -j-. U 2 mezczyzn wystgpit odpzyn po
6 godzinach i trwat od 3—5 dni; zazwyczaj wystepowat
po 10 godzinach itrwat 4—6 dni, doh'¢ czesto wzglednie
od 10—14 dni.

W 2 pr&$fE. (1 m., 1 k.), w przebiegu rozlegtej gruzlicy
ptuc i jelit stwierdzono najpierw odczyn -)-, a nastepnie
ujemny. U kobiety 30-letniej w przefciegu gruzlicy piuc
rozpadowej pierwszy raz odczyn spojowkowy wypadt -j-,
a nastepnie dwukrotnie®—. U mezczyzny 24-letniego, u kto-
rego zycia stwierdzono objawy rozlegtej gruzlicy phuc
i jelit, tudziez zapalenie gruzlicze otrzewnej (leukocytoza
8800), wykonano-w ciggu 46 dni 7 razy odczyn spojéwkowy
s (pierwszy raz ™ przez 3 dni, drugi raz -j- 4 dni, trzeci raz
-j- 3 dni, czwarty raz -j- 4 dni i nastepne 3 razy —).
W przypadku tym ogledziny posSmiertne stwierdzity: Thbc.
pifimonnin (Cavernae bronchicctaticae et nidi caseosi in pcnnete
ejusdem, ctRueimae ad apicem pulmonis sin. Tbc. disseminata
tiAtidris pidmonis utriusque). SyftecMae.pleuriti¢ke bil. Tubcr-
cillosis intestinorunr (Ulcféyi cicatrisantia partis infe?-ioris_in-
testini ilei, checi. Ulcera thc. processus vermifonnis ss. peritp-
pendicilide chronica). Pggitonitis tbc. adhaesiva. Tuberculosis
(dfgeti. caseosabT nommUarmn gl. mesdrfncarum. ITypopia.sin
cordis. Amyloidosis lienis, hepaiis, renitm).

Powiktania gruzlicy,,ptuc ze zmianami gruzliczemi w in-
nych narzadach, jak w krtani, optucnej, jelitach, tudziez
zmiany przewlekte w nerkach nie wptywaty ujemnie na wy-
stapien*” odczynu dodatniego.

Odczyn -j-, a wzglednie I= stwierdzi¢ mozna byto
u chorych przed zejsciem $miertelnem:

w  Sprzyp. 2— 5 dni,

*13 » 10—14 »
» 2 » 20—21 »
» 3 » 27"—30 »
Na uwage zastugujg nastepujace przypadki:
1 Helena St., lat 23, prostytutka; lezata w szpitalu przez
5 miesiecy ws$rdd ciagtej wysokiej gorgczki i ogélnego char-

factwa. Odczyn spojowkowy w ciggu ostatnich 2 miesiecy wy-
konano 4 razy, zawsze |=, wystepowat po 10 godzinach i trwat
5—6 dni; ostatni [Jaz — na dwa dni przed $miercig. Rozpozna-
nie anatomiczne pokrotce opiewam TuberciulosispHhndnpnn. m”-
vernae tbe. et induratio Jibrosa totius pHImoniPUf Ccfserime we.
apicis puhnAiis sin. et tiifiercklosis caseosa nodosa disseminata
totius putniou-is sini). Sjmechiae pleur. bil. praeegiftie iIEmUIc&ra
the. capip&a intestinorum. Hypoplasig condis et aerrtae. Endacar-
ditis recei%s verrucosWvntv. mitrdlis. Meningwejicephalitis chro-
inta ad lobos fi&ntales kt temporales. Amyloidosis diff. tnajoris

Lgu-adus hepairs. /bnylopdosis disseminata lienis et rennm. Anae-
mia ac indtfilfrpermagHa.
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2. Wiadystaw S., lat 16, wyrobnik, pozostawat w szpitala
od "S VIII. do 13. XII. 1901;. Odczyn spojowkowy dwukrotny
zawsze =| (po pierwszy raz wystgpit po 6 godzinach i trwat
pr*ez 3 dni; drugi lijz po 10 godzinach i trwat 6 dni; nal|-dni
przed $miercig wyrazny odczjyi | ). Rozpoznanie anatomiczne:
T% glandnlanim nonnuliarum feriln-oncimwHin etperitracldsa-
linm (Caseifica/io cppétrificittione). Thc. pulmonum T(a3 ma tbc.
apidts~fnlm. sin." Tufer”il"odis destnic-tina carsemosa pulmonis
sin. Injillrationes tbc. recentes (caseifcatio ineifiens) et tbc. no-
dosa et milietris dissendnata pulmonis di). Bsonchitis purufemtg
diff.guicera et infUtraticmes tbc. larjtftgff. mO-eden’iSt- aditu-s ad
la-ijngem. Ulcera tbc. tr&cheatf Ulcera multiplitia iftttstiHorum
ei processns wrmiformis. Dcgetttrrado adiposa renum. Sacsuda-
tum .sdfojihrinosum sin. iiT¢gipsulatum (adpartesfnfefipres\ Sy-
nechiae pleuriticae compactac ad apices. Anuetnia umuersatis c.
inanitione.

Stefan W., lat 23, tapicer, lezat w szpitalu pgzez 3 mie-
sigca-? powodu ustawicznych krwotokéw plucnych i wysokiej
goraczki. Odczyn czterokrotnie wykonany zawsze-j-: ostatni raz
widoczny na 3 dni przed $miercia; sie po 10 godzinach
i trwat od 3—4 dni. Rozpoznanie anatomiczp/®: Tbc. pulmonunt
(Cav. thc. apicis pulmofns-d. Thc. a%structiva lobi supericyispnT
monis' d. et medii. 'PB-ibronckitis C&stosa -noMosa lobi infert*nis
pulmonis d. et totins superioristibipf. Pneumothorax saccatus e
partes inf. d. Atelectajhs lebi inferioris pulmonis d. e cotfipres-
siong. Adhaesiones pleuriticae ad. pctrtes superiores pulmonum.
Ulcera thc. panem et recentia inpcAtinornm. Tumor lieniswfER
degenei-atio. adiposa hepatis. Hjpeplasia coripis et aortae. Macies
permag na-. Anasdrca®Jeu. gr.

4. Florentyna S., lat 27, wyrobnica; pozostawata 6 tygodni
w tzpitalu. Odczyn wykonano 2 razy; zawsze -|- i wystepowat
po 10 godzinach, a trwat 4 dni; ostatni bardzo wyrazny na 2
dni przad gsmierciag. Rozpoznanie anatomiczne: Tbc. pulmonnm.
(CaAnata thc. apicispulmonis sin. Tbc. caseosa noiiosa pulmonis
sinistri et labi superioris pnlmSuns di). Pleuropmeumotiia crouposa
lobi inf. pulmonis d. Synechiaefpleuriticae sin. Aveylo$d»sis Ee-
nis et renum. Ulcera thc. copiosa irdpstini creips. Jlypoplasia cor-
dis et aortae. Ahaenia ac iuanilio insignis.

5. Katarzyna L., lat 57, pozostawata w szpitalu od 21. X.
do 8-XI. wsérdéd objawoéw chorobowych ze strony narzadu od-
dechowego i cieptoty ciata 38° C. Odczyn wykonany na 10
dni przed $miercig, miat nasilenie | itrwat przez 5 dni. Ogle-
dziny po$miertnfct TImi pumemutn. (Cmtoerna tfo. apicis pulmotiis
d. Th/lg. mssosa dnsseminata pulmonis di). 'Pneiim.oma eremfosa
lobi sup. pulmonis®m. in stadto kepatisatitmis rubrae. SspicEliiae
pleuriticae bilMTlypertropkia et diladalio filrdMU. Dt.geiieratio
adiposa myocardii. Tljferaemia passiwa hepatis, lie-nis. Ulcera
tbc. pauca et snperficiatia intesiini i\ei. Inanitip.

6. Antonina M., lat 50- wyrobnica, pozostawata w' szpitalu
od 20. I. do 27. Il. wérdd ogolnego wyniszczenia i obrzeku. Od-
mczyn | na 2 dni przed S$miercia. Rozpoznanie anatomiczne:
Tuberculosis puhTfmmn et intestiu&tjim {Tub¢éhknUasis fibrMa, par-
tmm superiorutn puhuonis utriusquc, tii&erc. milianis pefrrt. in fer.
pulmonum. UlceiWt tbc. ricatrisantia valde cofio$a. intestincn-uiu
et praecipne mteslini ilei). Thromoosis Denae cruralise utriusqiie,
anasa¥ekvextremitatum infer. Tumor liemS acutus. JDecubitns
gangraenosus ad os sacrum. 1Jyd/pwEpkraiis amBtlateralis medii
%graduEEt

d) W 2 przypadkach gruzlicy proséwkowej u
czyzny 26-letniego i kobiety 87-fetniej nie mozna byto
stwierdzi¢ dodatniego odczynu pomimo kilkakrotnego za-
krapiania 1°/0 tliberkuliny do worka spojowkowego. Prz} -
padki te pokrotce przedstawdaig sie nastepujaco:

B 1. Ifeerdynand Z., lat 26, listonosz; poprzednio zdréw, nad-
uzywat napojow wyskokowych. |Do szpitala przyjety,,26. X. 1907
wsréd og6lnego znaczneg”Wynedznienia w stanie®nieprzytomnym
i gorgczki 40° C. W ciagu ,spostrzegania klinicznego, t. j. od
26. X. do 21. XIl.: cieptota ciata wahata od 3%5—36,5° C. (cze-
stokro¢ o rannych wzniesieniach wiekszych, niz ygecz~rnych),
poty rozptywne, majaczenie, coraz wieksze wyniszczenie ogdlne;
w ptucach rozsiane liczne drobne rzezenia i objawy ?jigeszczen'a
-szczytow; kaszel skapy, suchy, oddechéw 32;.tetno 132, miekkie;
mocz zawiera $lad biatka. Rozpoznanie kliniczne: luduratio afi-
CHm pnlmonum. Processus Rudillams tdisseminatns pulmonum.
Pachymeningitis in aJfmwlico. = WSrdd ogolnege,wyniszczenia
nastapito zej.Scie™miertelne 21. XII. 1907. Odczyn spojowkowy
wykonano 9 razy z wynikiem ujemnym. Sekcya potwierdzita
rozpoznanie kliniczne, a protoko6t ogledzin po$miertnych pokrétce
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opiewat: Tbc. glcinchilarum peruanealium, peritrachealjum etpe-
ribronchiéfinni. CayerHae thc. apicis pulmonis utr. Synlejpiige
pleuritibae *ml. ad partes superiores pulmonum. Tuberculosis
imliaris universalis. Tbc. miliaris et caseoEAsiodasa disseininata
puhnonum. The. intgstini ilei. Leptomenmgitis tbc. circumscpfita
ad- conveXitatem hemisjpheAg”nistrae cerebri. Degeneratio adi-
posa remim. Infiltratio adipolsa hepatis. Macies.

2. W drugim przypadku u kobiety 87-letniej Maryi G. wy-

konano odczyn dwukrotnie w ciggu 14-dniowego spostrzegania
klinicznego z wynikiem ujemnym; chora zmarta wséréd objawow
gruzlicy proséwkowej phuc, miazdzycy ogdlnej i wigdu ogdélnego
starczego. (Tbe. milicAds utri*$que pulmonis» Pneumoma hypo-
staticaijbil. Arteriosffrosis mapa/gradus. Atropingfusca myocar-
dii. Atrophia senilis renum PT. j.).

e) Ujemny wynik odczynu spojowkowego
zmian gruzliczych niezbyt daleko posunietych w narzadzie
oddechOTym nie stanowi probierza dla dobrego rokowania,
gdyz miriro to moze nastgpi¢ nagte zejscie $mi&ritglne z po-
wodu krwotoku ptucnego.

fozef S., lat 43, wyrobnik, pozostawat w szpitalu 12 dni.
Wygladanie chorego wcale dobre, a zmiany fizyczne w ptucach
nie przemawiaty za sprawg gruzliczg daleko posunigta. Odczyn
spojowkowy dwukrotnie ujemny. Smier¢ nastgpita nagle wsrdd
krwotoku ptucnejwftvnetrznego mimo natychmiastowej pomocy.
Sekcya stwierdzita: Thbc. pulmonuni. (Cesjernae thc. utriusqu,e
apieis jmimoHum praeeipue $iq. Tbc. fibrosa psartis superioris
ptilm. d. Penbfonchitis caseosii nodos&fgartinm sup. pulniormm).
SyneiAiae pleuriticge bil. wlde compactae. Hypertrophia et aua\
tatio cordis 7L Tkmior lltnis ckronicys. llaeitiorrhggm e ctfperna
Jffi. apicis pulmonis. d. et asjArasio sangiiiids ad partes inf.
pultuounm.

f) Znaczna opuchlina og6lna w nastepstwie niedomogi
miesnia sercowego lub wodnistosci krwi w przebiegu zapa-
lenia przewlektego lub zwyrodnienia migzszu nerkowego nie
wptywata ujemnie na powstawanie dodatniego odczynu spor
jowkowego w przypadkach schorzenia gruZliczego narzadéw
oddechowych.

Jan 'M, lat 32, sttriz domu, przywieziony do szpitala wsrod
krwotoku ptucnego d. X. 19&7r Badanie i spostrzeganie Kkli-
niczne przemawiato za rozpoznaniem nastepujagcem: Haenioptde,.
Indufaiio fnlmommi prdjgcifme sin. Emphyseina puhnmmm. Hy-
pertrofhia cordis. Ifis-ufficieutia musculi cordis. Tumor hepatis
et hettis"hFhypAr&etnia pnssfc&a: Hydrcfys. W plwocinach pratki
Kocha. Chory zmart po 6-tygodnio\i?fim pobycie wsrdd objawow
niedomogi miesnia sercowego. Odczyn spojowkowy dwukrotnie
z wynikiem dodatnim (za pierwszym razem -j-, a za drugirr. —;
po li godzinach przeSi3 dniU Protok6t posmiertny pokrétce:
Ganornae to¢* recentlm apicis pnlrnonis din. Tbc. letiioris gradus
nodosa pulmonis utriusguel SynecJnae pleuriticae ad apices. Em-
physema puhninmm ss. hypertrophia et dilatatione cerdAs d. Igy-
perckemia pdsS. nnihbrsalis. HydrotWrax bil. Hydroperi-cardium.
Ascites. Dtgeneratio adiposa riiyocardii ct renum. AnasareaT *
<C. d n)

mez-

Z Zaktadu anatomii poréwnawczej U. J. (Prof. H. Hover.)

Zachowanie sie kretkéw bladych (spirochaete
palliaa) W zmianach kitowych; szczepienia Kity
matpom.

Podali

Prof. Dr Fr. Krzysztatowicz i Prof. Dr M. Siedlecki.

(Dokonczenie).

Jezeli poréwnamy nasze wyniki, co do iloSci dodatnich
szczepieh z.takimiz innych autoréw, to stwierdzi¢ mozemy,
ze nie byly one gorsze od wynikbw Miecznikowa
i Rouxra, Finapra i Landsteinera, a malo sie ro-
znity na niekorzy$¢ od wynikow Neissera, Thibiergea
i Ravauta.

pomimo
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Rany po szczepieniu gcEly sie szybko bez ropienia,
pokrysAty sie bowiem tylko cienkim ktéry mniej
wienej po tygodniu odpadat, nie pozostawiajgc prawie- zu-
petnie siadu.

Czas wyfegania zmiany powstatej po szczljpimriu nie
byt jednakowy, jak to zresztg wszyscy autorowie w swoich
przypadkach spostrzegali. Nicolle otrzymywat guzki ]i3
15—19 dniach w trzech przypadkach szczepienia u macgcus
siiiicm, Miacz4ikow i Rous podajg czas wylegania na'
22— 37 dnij»'srednio 29 dni, Neisser 15—65 dni, najcze-
Sciej zasfg— 5 tygodni, Finger i La 11”3tein er okre$la
minimum na 10 dni, maScimum 42 dni, a S$rednio 22 dni;
Thibierge i Ravaut sp6&trzegnli zmiany w io—35 dni
po szczepieniu, wredne Kraus podaje srednio 20 dni, jako
czas pojawiania sie zmiany, stwierdzajagc podobnie jak Neis-
ser, ze zmiana nie pojawia sie przed upitywem, dwoch ty-
godni. Te rdznieg,ezrjsztg nie zbyt znaczne, pochodzg pra-
wdopodobnie z niezupetnie jednak/owego okreslenia poczatku
zmiany; Finger oznafczat n. p. poczatel* miany juz w chwili
pojawienia sie choéby nieznacznego zaczerwienienia, nato-
miast Neisser uw«fcg dopiero wyrazny guzek zg zna-
mienng zmiane.

W naszych dosSwiadczeniach oznaczaliSmy p3vstanie
zmiany dopiero wtedy, gdy u matp”~. ogladanej w. klatce,
a zatem z pewnej odlegtosci, mozna byto spostrzedz wy-
razny naciek. Stad najwczfe$njej spostrzegaliSmy nacieki
w 19..dniu po szczepieniu, najpdzniej za$ po miesigcu, Sre-
dnio za$ oznaczy¢ mozemy 23.dzien, jako ckas pojawienia
sie wyraznej zmiany kitowej po sre”epieniu.

Wynik dodatni polegal na pojawieniu sie w miejscu
szczepienia drobnego guzka, pokrytego tuska, po odjeciu
ktAuej wira¢ powigtsfflme ISnigcg 1 zaczerwieniong, ale
gtadka, jpez ubytkéw, nawet powierzchownych. Otrzymywa-
lismy zatetn nacieki takie, jakie opisujg Thibierge i Ra-
vaul w przeciwienstwie do Fingera i Landsteinera,
ktorzy,, moéwig o powstawaniu strupa, po odjeciu ktora*#
spostrzegano pt+f§kS| ostro odgraniczone, powierzchowne

nadzerki (crosionesj. Guzek powstalty po szczepieniu byt
nieco twardszy od otoczenia, — nie mozna jednak mowic
w razie o tak wybitnem stwardnieniu, jakie wyczu-

wamy zazwyczaj w zmikoach pierwotnych u ludzi, ale fpnieje
naciek wyrazny, dajacy sie, wyjczy¢ w skérze w pjfcaci

guzka, jak to Thibierge i Ravaut, Finger i Land-
steiner, Kraus, Neisser stwierdzajg badaniem jfoto-
logiczncm, a o czeiln i asmi p-gzekonahiSmy sie w jednym
mprfypadku.

Nacieki tdgo rodzaju, otrzymane po szczepieniu, zmjjc-
niatyjsie w naszych przypadkach w Kkilku tygodniach. Ale
zaznaczy¢ musimy, ze zmiana ta byta bardzo ré6zna w dwéch
grupach przypadkéw. W jednych (3 prz}*p.) naciek wzrastat
bardzo .nieznacznie jpjtez 2—3 tyraffui od chwili pojawienia
sie, poczem zaczynall sie zmienia¢,lprzybierajgc* barwe wie-
cej z6Ha i zmniejszajac sie, pi®jyczem powierzchnia nacieku
wyraznie sie tuszcSyfa.

W drugiej grupie przypadkéw, takze w liczhie trzech,
nacieki, powstate po szcze*picniu, zmieniaty sie wyraznie
w catki-em inny sposob. Gdy w poprzednig wymienionych
przypadkach naciek pierwotnie powstaly powieszat sie
tylko-bardzo nieznacznie, to w drugiej grupie preypadkow
nacieki .wzrastaty w przeciggu kilku tygodni.-joardzo wy-
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bitnie, zajmujac za”yyczaj cStg diugos$¢ brzegu powieko-
wego. W tym okresie najwyzszego rozwoju nacieki na po-
wiece skladaty sie z pojedynczych guzkéw, SciSle obole
siebie utozonych, majgcych tfflpsamc znamiona, co gu-Kefc
pierwotny, ale wiecej wyniostych nad powierzchnie i po-
krytych tuskowatym s”rupegg, pod ktéorym powierzchnia byta
gtadka i ISnigca. Ustepowanie nacieku wymagato tez zna-
cznie diuzszego czasu tak, m w jednym przypadku jeszcze
w trzy miesigce od pojawienia sie nacieku pierwotnego
zmiana, chociaz juz wustepujgca, byta jd*zcze widoczna.
W drugim prlypadku w 10 tygodni od poczatku Iniany
naciek byt tak rozwiniety, ze wycieto jego kawatek w gelu
szeftepienja drugiej matpiej otrzymano, chociaz staby, ale
dodatni wynik. W t"ym przypadku jeszcze w pie¢ miesiecy
od czasu wystgpienia zmiany, naciek, wprawdzie mniejszy
i wiecej piaski, zajmowal jeszcze brzeg powj”~dd.

Ti?Sci przypadek przeifettiwia w swym przebiegu tyle
zajmujacych fenezegotdw, ae opiszemy go nigco obszerniej.

Matpe (Macacus rhesns Nr 4), zaszczepiliSmy w dniu 24.
maj-a 1906 r. na brzegu powieki leTHfl i wewnetrznej blaszce
napletka miazgattz nacieku pierwotnego kacika ust, trwaj4fcego
wedle podania chorej oko-lo miesigca. W dniu 2t). czerwca za-
pisano, ze od kilku dni «postrzdarto zaczerwienienie powieki,
a zatem mniej wrecej w 2™dni po szczepieniu. Prz” blizszem
ogladaniu w u$pieniu widzieliSmy wyrazny naciek na brzegu po-
wieki wielkosci prosa. W dwa tygodnie pdzniej naciek byt wy-
raznie wiekszy, mniej rozlany i pokryty tuska, ffHktorej odjeciu
naciek miat powierzchnie wybitnie zaczerwieniona, ¥5-nigca i su-
chag. W miesito p6zniej poczatkowy guzek rozrost Sie znatznie,
a w trzy miesigcE*»*od dnia szczepienia zajmowali calg dtugosé
brzegu powiekowego. Naciek ten byt -wyniosty nad powierzchnig,
barwy rézowej, o'powierzchni nie tak gtadkiej, jak pojjrzednie
i zajmowat niejednakowo siel-okim pasem caty brzegf powieki.
Sprawiat zatem wrazenie nie jednolitego nac.ieku, zajmujacego
(jata grubos¢ skoéjty powieki, a czeSciowo i btony Sluzowej, ale
nacieku ztozonego z pojedynczych guzkéw réznej wielkosci, le-
zacych'-fcfsle obok siebie.

Ten duzy nacie®: pozostawat w tym stanie, prawie nie-
zmienionym, prz®z czas, dtuzszy (okoto d\V#ch micstecy) tak, ze
w listopadzie, t. j. prawie w pél roku od dnia szazepienia, za-
pisaliSmy ten sam obraz. Mniej wiecej od tego czalsu guzki za:
8zlpy sie zmniejsza¢ i przypfatézac, ale tak®Wwoliii®l ze uste-
powanie trwato jeszcze- okoto pieciu miesiecy.

W maju nastgjmcgo roku (LOOy) kiedy JJo nucielfu brzegu
powiekowego istniat jilz tylko $lad, zawazyliémy lekkie zaczer-
wienienie na gdrnej czesci szczepionej powieki pod brw.ig tejze
strony, w kilka tygodni potem za$ trzy guzki, w IZieregu utozone,
oddzielone od siefeigfimcetkami skéry zupeinie prawidtowej. Te
drobne nacieki, dochodzaca, do wielkoSci soczewicy, poczatkowo
sucho i mato wynios*te, powiekszaty sie nieco :przybieraty ksztatt
wiecej rozlany. W dniu SQ .wrze$nia 190/ (16 micpieny od ezasu
Sglzepienia) w ktérym dokonano zalaczonej fotografii (rycina),
obraz byt nastepujacy: Na lewej powigde, w gornej czesoi po-
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nizej brwi sg, widocznie trzy nacieki ptaskie, mato .wynioste, nad
powierzchnie otaczajacej sMory. Srodkowy najwiekszy, wielkosci
matej fasoli, dwa boczne za$ wielkcysei soczewjéy. Te dwa sg
zupetnie suche, jakby zapadte, barwy bardziej zo6ttej, Srpdkojyy
za$ jttst nieco i“pniosty, barwy zywo cz8)i\vonej, o powierzchni
_%zeseiowo obnazonejk;z mask<j>rka i saczacej. Nftciek duzy jest
w czeSci Sictowcj zaklesniety, a tylko br-iegi sa nieco wynioste
i Scaile odgraniczone od otoczenia. W catoSei guzki te Opra-
wiajg wrazenie nie zwyczajnych guzkéw S$wiezych, ale gijzkéw
kitowych okresu po6zZniejszego {papu/osa serpisinosa erosiyg).
Gruczoty na szyi, w pachach i pachwinach, a nawet w 6kelicy
tokciowej, dawaly sie tatwo wymaca¢ w dos$¢ znacznej ilosci
i Sredniej twerdosci.

skrobaliSmy cze$¢ nasieku i otrzymang miazgg zaszgapiliSmy je-
dng z malp (mac. cynontoign,s Nr 10). Po 28 dniach pojawit sie
na brzegu powiekowym szczepionego zwierzecia wyrazny cho¢
drobny nacisk, z ktérego wycisnieta®ecz zawiprata kretki. Ma-
ciek ten, ktéry utrzymywat sie okoto 5 tygodni, zaliczyliSmy do
objawéw grupy .poronnej.

Przegladajac pisrniennictwo, mozna tatwo stwierdzi¢,
ze rézni autorowie otrzymywali u matp nizszych zmiany
wyrazne, ale ty przewaznej hczbre przemijajagce. Tak Neis-
ser, Miecznikow i Roux, jak Finger i Lffijn/lIstei-
ner, Kraus, Tlribierge i Ravaut mowig o guzkach
szybko przemijajacych, w niektérych przypadkach o nacie-
kach rozszerzajgcych sie i zajmujgcych czasami catg po-
wieke. Dlatego i w naszych przypadkach uzasadnionym
jest podziat na dwa odrebne typy; jeden o zjnianach szybko
przemijajacych, dlatego mowi¢by mozna o objawach pofon-
nych, ze wzgledu wtiasnie na to ezybkil ustepowanie zmian,
na krotkotrwatosci objawéw. W drugim SzerSgu przypad-
kéw odczyn, powstaty po szcz&pieniu, nazwach-y mozna prze-
wleklym Zasadnicza ro6znica polega na rozwoju zmiany,
gdyz w drugim typie przypadkéw powstaty guzek rozsz€fka
sie w ciggtosci, bezposTednio obok niego potystaje ich wie-
cej, stajg sie wiecej wynioste, wieksze i trwajg znacznie
dtuzej, niz pojedynczy guzek, dochodzacy zazwyczaj szybko
do szczytu rozwoju i predjco znikajacy.

Przyrode kilowg tych zmian oceniamy dzis' inaczej,
niz w badaniach poczatkowych, kiedy nie znano kretkéw.
Stuszni® powiada Kraus, ze »tylko znalezienie 'kretkdw
w tkankach moze stanowié¢ obecnie dowdd udatego szcze-
pienia*. To tez w przypadkach naszych opieraliSmy sie
przedewszystkiem na tym dowodzie i stwierdzi¢ mozemy
obecnos$¢ pratkow (niejednokrotnie- po bardzo zmudnych bp
daniach preparatéw, wzietych ze zmian, wywotanych u matpi
wfe wszystkich przypadkach dodatniego wyniku szczepienia.
Kretki, znajdowane u malp, zachowywaly sie rffiemaicie.
Przedewszystkiem znajdowano je ry*preparatach w niewiel-
kiej ilosci, mniej w przypadkach grupy poronnej, wiecej
nieco w grupie drugiej,, naciekéw przewlektych. Postaciowo
jednak nie réznity sie zupetnie od zazwyczaj spostrzeganych
kretkow typowych, — obok tego jednak spotykano kretki
0 mniej wyraznych slcretach i mniej -wyraznych zairy$ach
ciala, a o koncach nie tak wybitnie zaostrzonych, — wog”"ole
rfflne postacie rozwojowe krRjBjw, jakie spotykamy w zmia-
nSh u ludzi.

Z autorow, ktorzy zajmowali sie s”cEpieniem kity
matpom, stwierdzili obecno$é kretk6w bladych w zmianach,
wywotanych u matp nizszych, Miecznikow' i Roux
Kraus iPrantschoff, Pioffraann, Neisser, Schau-
dinn. Znajbtowali je nie tylko wtedy, gdyi do szczepienia
uzywano zmian Kkity ludzkiej, ale i wtedy, gdy naciek u matp
powstat po szczepieniu nacieku, wyfrotgnego u maitpy, co

~
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potwierdzi¢ mozemy rdwniez i w naszych przypadkach.
Nawet przeprowadzenie jadu przez catg serye zwierzat po-
zwalato stwierdzi¢ obecno$¢ kretkow bladych (Thibierge
Ravaut i le*£jx>urd po trzeciem szczepieniu, Finger
iLandstein&r mjB dwunastemjL”

Zmiany powstate w szczegdtowo opisanym pfzez nas
przypadku szczepienia dowodzg, ze w niektérych przypad-
kach przyjecia sie jadu moze powsta¢ i u malp nizszych
zakazenie, ktore uwaza¢ musimy za ogoOlniejsze, nizifie to
spotyka- zazwyczaj- Wzmianki o podobnych przypadkach
znajdujemy u réznych autoréw. ZabpTotny moéwi o szybko
przemfiajgcych wysypkach i u matp nizéfych J*cynecephatus
babiiin). Siegel przedstawiat szezepiong kitg matpe
cus rhesus), u ktérej wystapity saczace guzki na konczynach
dolnych i posladkach. ,Qbaj ci autorowie nie przedstawili
jednak Zzadnego dowodu na to, ze spostrzegane zmiany byty
rzeczywiscie kilowe. To tez stusznie zauwaza Nte.isser,
ktory taEfwielkg ilos¢ matp miat sposobnos$¢ spo”~rzegaé, ze
u tych zwierzat wystepujg bardzo czesto rézne wykwity
wypryskowe i liszajowate w skérze, szczegdlnie jazeli nnilpy
znajdujg sie w niezbyt korzystnych warunkach.

Neisser jednak, jak wielu innych autoréw "OFingtr
i Land steiner, Miecznikow»Tloffmann, Kna,usj
opjsujg powstawanie wysypek w otoczeniu juz przemijaja-
c™a lub zagojonego nacieku pierwotnego. Wszyscy ci
aut$rowie mowiag w tych przypadkach o nawrotach oko-
licznych” (regtonare Relidlv™ w postaci obraczIThwo-pe&aja-
cej (annularis sctpigitiosaj®nzwe] i u cztowiBE pod nazwg
okolicznego zakaz”iia-(Tegionare Infektion Lang) lub miej-
scowych wykwitéw- *(proliferations laoales in mitu H allo-
peau”Shaeisser opisuje na'wet dwukrotny nawrét podo-
bnej wysypki, raz w 44, a drugi w 214 dni po zagojeniu
sie nacieku pierwotnego.

W naszym przypadku takze'tylko o takich okolicznych
zmianach moze by¢ mowa, ale w tym razie nawet musimy
Joluwaza¢ za wyjatkowy./tfalezy bdéwiern przypomniec, ze
juz pierwotny naciek rozszerzyt sie bardzo znacznie taj:,
ze nastepowe guzki, wj letoczeniu pierw$zego na brzegu
powiekowym powstate, uwazac trzeba za zakazenie okoliczne.
Dopiero w rok po szczepieniu rozwineta sie zmiana! ktora
przybrata posta¢ petzajaca, jaka widujemy w kile w pozniej-
szych nawrotach, a ktdra przedstawia sie, jak drugi nawrot
zakazenia w otaczajacych csJESciach- nacieku pierwotnego.
Wazny szczeg6t w tym przypadku etanowi i obrzek gru-
czotow chtonnych w jfsfHlych okolicach -ciata, co skiania-
toby do przypuszczenia, ze lakazenie Tv tym przypadku
byto ogdlne. Z doswiadczen Neisser a wiemy, ze szczepie-
nie'narzadéw whjvnetrznych matp nizszych dawato wyniki
dodatnie,'ce jest dowodem, Zze rzeczywiscie moze nastgpic
uogdblnienie sienjadu u tego rodzaju malp. Schaudinn
znalazt nawj&t kretki blade w $ledzionie i szpiku kostnym
7 miesiecy zaklgzonej matpy Onaeacus). Zabototny stwier-
dzit kretki w narzadach wewnetrznych cynocephalus bakniin.
Kraus wyraza jednak powatpiewanie®* czy uogdlnienia sie
jadu u malp' nizszych jetet Wyrazem ogdlnego zakazenia
i chociaz Neisseu sktonnym jest uwaza¢ te maitpy' {si-
towo chore, Kraus mowi tylko, wytgczajac zakazenie ogolne,
ze u nizszych matp kretki sie tylko pi-zechowujg (Spirocha-
tentrager)wedl¢ niego nie ma tu objawéw klinicznych,
ani ajrratomicznych Kkity.
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Przypadek nasz zateM przemawia raczej za zdaniem
Neissera, zeiu malp nizszych moéwi¢ mozethy o zaka-
zeniu ogdlnem. Wysypka, powstata w tym przypadku w oto-
czeniu miejsca szfczopienia, dowodzi, ze mamy do czynienia
z objawami okolicznymi, ale wcale nie wylgcza tego, ze
jad istnieje w catym ustroju, zwiaszcza wobec stanu gru-
czotdw, a pomimo braku objaWoéw na catej powierzchni
skéry. Stanowczo bowiem twierdzi¢ mozna z Neisserem,
ze spostrzezenia kliniczne nie wystarczajg dla stwierdzenia
rzeczywistego stanu rozszerzenia sie jadu. | ckaS wystapie-
nia zffiianljPPo roku od czasti zakazenia) wtedy, gdy naciek
pierwotny wraz z otaozajacymi guzkami prawre zupeinie
ustapit, przemawiatby takz” za uogélnieniem sie czynnego
jadu, a pojawienie sie wysypki w okolicy miejsca nacieku
pierwotnego dowodzitoby tylko wiekszego nagromadzenia
sile, czy rozwoju pasorzyta w tern wiasnie miejscu.

Wreszcie i zachowani# sie kretkbw w tym razie mogto
by¢ niejakg wskazowka. Gdy w nacieku pierwotnym tego
przypadku ilo$¢ typowych kretkdw byta mata, to wtedy,.
mdy naciek ten rozrést sie znatznie,lznale$¢ je mp6zna byto
znacznie tatwiej, a w zmianach po6zniejszych kretki byty
takze w iloSci dwitjkszej, inzl pierwotnie, — coby -dowodzito,
ze musiat istnie¢ rozwoj kretkow.

PiSmiennictwo biezace.

Medycyna teoretyczna.

Kulpson. 0 przywréceniu dziatalnosci oksydazy po
/lagolowaaiii. (Russkij ITracz 19US, Nr 6). Badajgc-sok (re™p.
oksyda?e) rzodkwi, zauwazyt Av" ciekawy fakt' jezeli poddang
gotowaniu i w ten sposob pozbawiong wiasnosSci oksydaze
rzodkwi postawi¢ dtuzej, to pé uptywie pewnego czasu odzy-
skuje ona~jwe |znamienne cechy (barwi"'zawie*ine gwajakows,
benzydyne i t. d). K. poddawat gotowaniu oksSydaze rzodkwi
w cNgu 3 dni po 10—30-—60 min., i mimoto po pewnym cza-
sie wszystkie znamienne cechy, wracaty, ch”iaz pod koniec
w zmniejszonym stopniu. Gotowanie wiec nie niszczy oksydazy,
lecz przeprowadza ja jakby w stan zymogenu, ktéry stopniowo
przechodzi w stan czynny. Dla rozstrzygniecia, i jakie znacze-nie
ma tlen ijywietrza w przywrdseniu czynnego stanu oksydaz, wy-
konat K d(Sviadczenia z CCL (£ H i w prozni. Okazato sig,
Ze powr0Ot wiasnosci oksydaz we wszysfkich przypadkach byt
jednakowy, ze przeto tlen powietfza nie ma przytem wielkiego
znaczenia. To samo stwierdzit K. i co do oksydaz brukwi,
czosnku ichrzanu, ktére poddawano gotowaniu wprzyrzadzie Kocha
przy 10g° C. w ciggu 15 minut. Ciekawem *]€st jelcze i to, ze
sita oksydazy wraca w czosnku i brukwi juz na nastepny dzieci,
a w chrzanie** dopiero na-czwarty. Na podstawia tych badan na-
suwa sie pytanie, czy tEz ta cecha oksydaz jest wiasciwg i in-
nym enzymom, moze by¢ i hydrolitycznym.

Z. Ortowski (iPtsbg.).

P Stoerk. W sprawie precypitacyi przy gruzlicy. (ifiie-
ner kh\M, IYocks. 1902, Nr 9). BonomeAfwierdzit, ze w surowicy
chorych na gruzlice mozna wykry¢ wihasciwe precipityny. S., wzo-
rujgclsde na precypitacyi surowic kitowych przez lecytyne za-
czat badaé, czy prfecypitynogen pratkow gruzliczych mozna od-
nies¢ do skiadnikéw lipoidowych tychze. Badania S. w tym kie-
runku daty wynik dddatni. Wyciggi bowiem eterowe z przesa-
czéw pratkdw gruzlicy dawaly po odparowaniu eteru pozosta-
tos¢, ktéra po rozpuszczeniu w rozczynie fizyologicznym soli
z dodatkiem ¥2 prc. karbolu wywotywata wybitny klaczkowaty
strgt w surowicy chorych na gruzlice. Surowica 0sdb zdrowych
i chorych na inne choroby w tych samych warunkach nie da-
wata zadnfego stratu. D rmBlassberg.

Obiiwarth i Rgbino witscb. 0 zakazeniu pratkami
gruzliczymi droga wpisania z przewodu pokarmowego.
(Berliner klin. Wochs. 1908, Nr 6). Autorowie chcieli stwierdzi¢,
czy po stanowczem wylgczeniu mozliwosci aspiracyi pratkow
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podczas wprowadzania ich do przewodu pokarmowego powsta-
nie w ustroju gruzlica ogoélna, zwiaszcza za$ ptuc. W tym celu
odcinano drogg operacyjna u flrosigt wszelkg tgcznos$¢ miedzy
przetykiem (lub zotagdkiem), a jame ustng, uniemozliwiajac tem
samem dSstawame sie do niej z powrotem tresci zotgdkowej.
Nastepni® przez przetoke zotadka wlewano doA hodowle gruzli-
cze, rozrt>I}k>ne z fizyologicznym rozczynem Na Cl. Doswiadcze-
nia te dowiodty, ze pratki, wprowadzone prosietom wprost do
z&K3dka, znajdowaty sie juz po 22 godzinach we krwi ich i ptu-
cach, czego dowodem byt dodatni wynik hodowli i przeszcze-
piania na 'swinki morskie. Stwierdzono dalej, ze pratki moga
przebywa¢ w tkankach pewien czas w S8tanie nieszkodliwym.
W plucach bowiem i gruczotach krezkowych zakazonych pfésiat,
ani gotem okieta, ani mikroskopowo zmian gruzliczych nie wy-
kryto, chqciaz zaszczepienie tych narzadéw innym zwierzetom
dato wynik dodatni. Czy pratki, wprowadpsne bezpoCTednio do
przewodu—pokarmowego, mogg Wywola¢ anatomiczne zmiany
gruzlicze w innych narzadach w ustroju, nieSmy nie stwierdzono.
Dr liii. Kluger.

DoL Konstantinowicz. 0 stosunku g-agsieuie mola
pszczo6t (galeria, melondlla) (lo lasecznikéw gruzlicy. (Rf&sAij
Wracz 1908, Nr 3). Z polecenia prtfAMiecznikowa sprawdzat
K. wyniki prasy Mietalnikowa (Centralb! f. Bacteriologie 1906,
t. 41) i doszedt do wrecz przeciwnych wnioskéw, mianowicie:
laseczniki gruzlicy nawet pé?*5—10-dniowem przebywaniu w prze-
wodzie pokarmowym mola pszczot nie gma wcale i nie traca
Swoiei jadowitych Laseczniki gruzlicze, nawet zabite, wprowa-
dzone do ciala gasienic sposobem Mfetalnikowa, nie znikajg
z ustroju galitnic w cjagu dtugiego eaasu. W ten spos6b nawet
i mowy by¢ nie mozao predkiem niszczeniu tych lasecznikow
w ustroju gasienic, wbrew temu, £0 twierdzit Mietalnikow, i co
go sjclonito do sttSfiwania wyfiagu z gasieniejdla zwalézania
gruzlicy u zwierzat cieptokrwistych. Z. Ortowski (Ptshg?).

J. Courmé&nt i Ch. Lesieur. Pratki paratyfusowe
i choroby zwane paratyfoidalnemi. (Presse med.*Mx 9,190,
C. i L. dochodzag do nastgpujagcych wnioskéw: Zakazenia zwane
paratyfoidalnemi sg we Francyi wcale rzadkie. Dla rozpoznawa-
nia »paratyfusu«, nie wystarcza odczyn surowiczy, ale niezbedng
j-ast hodowla. Okreslania »pratki paratyfusowe* i >choroby pa-
ratyfoidalne* powinny znikngé w nauce; pratek Ebertha i gorg-
czka durowa powinny pozosta¢, jak i dawniej, jedynymi przed-
stawicielami spraw durowych. Stahr.

ScEur i Wiesel. 0 zachowaniu sie tkanki chromo-
chtonnej podczas uspieuig. '((Wiener k/iu. ifaefos. 1908, Nr §),
Autorowie usypiali znaczng liczbe krolikéw przez V3—5 godzin
i badali zachowanie sie nadnerczy i surowicy krwi w réznych
mkresach uspiania. Substancyi chromochtonnej ubywata w nad-
nprezu tak, ze juz po. 5"godzinach nie mozna jej byto znales¢.
Roéwnocze$nie traeg wyciagi z takich nadnerczy zdolno$¢ wy-
wolywania rozszerzania Zrenicy, a cate zapasy adrenaliny prze-
chodza z nadnerczy [stopniowo do obiegu krwi. Po u$pieniu
wraca tkanka chromochtonna z”iolna w przeciggu 12 godzin do
pierwotnego stanu. Przy tak zwanym stanie grasiczym (status
thymiens) ustroju istnieje niedoksztatcenic jpe tkanki chromo-
chtonnej, a autorowie ttémaczg nagta Smieré w u$pieniu przy
stanach powyzszych nagtem wyczerpaniem sie skapych zapa-
sow adrenaliny. Dr Blassherg.

Medycyna wewnetrzna.

Teodor tapinski: Przypadek przewlektego zatrucia
chloral-hydratem. (Medycyna i Kronika rek. ipoS. Nr (9.
Przypadek' £. dotyczy I"sObnika, obciazonego dziedzicznie, ktory
zyjac w biedzie, w walce o byt traci réGwnowage moralng i od-
daje sie opilstwu. Opilstwo wywotuje u niego »ostre, omamowe
bredzenipCpijagjcie«. Wyleczony z tej psyéhSzy oddaje sie po nie-
dtugim czasie natogowemu uzywaniu wodnika chloralu z powodu
bezsennosci, ktory zazjttiva przez dlugi czas po 1 gr. i dochodzi
do 8 gr. na dawke. To przewlekte naduzywanie chloralu wie-
dzie do powtdérnego wybuchu psychozy, zupetnie podobnej do
tej, na jakg chory zapadt po naduzywaniu wyfekoku. Psyc¢hoza
ta cechowata sie zamroczeniem, omamami i ztudzeniam; wzro-
kowemi i stuchowemi, urojeniami przesladowrczémi i hipochon-
drycznemu W ciggu 20-miesTecznego pobytu w szpitalu odzwy-
ezaja sie chory od chlofcalu, odzjAkuje prawidtowy sen i popra-
wia sie fizycznie i psychicznie. Pisarski.

Moraw itz: 0 sprawach wyrdéwnawczych w kraze-
niu. (Mediz. Klinik. ipoS. Nr K*> Kazdy narzad pracuje tylko
pewna ozes¢i® z4fobu swej energii, by w razie nagtej potrzeby
mie¢ sity zapasowe. Jezeli wymagania nowe wzrosna, wtedy na-
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rzad przerasta, nie pozbywajgc sie jednak dalej swych sit zapa-
sowych. Odnosi sie to w calcj petni do serca. .Zwierzeta, duzo
sie poruszajgceL majg serca wieksze, n. p. zajagc w poréwnaniu
z krélikiem, ptaki szybko latajace w poréwnaniu z domowemi
i t. p. Przerost serca spotykamy w pewnych chorobach np. ptuc,
aorty i nerek, w chorobie Basedowa i t. p. Dla ptuc sprawg
wyréwnawczg j%st chtsznos¢, t. j. glebsze i pehniej.sze i o wiele
czestsze oddechy Ptuco pracuje nietylko mechanicznie, ale takze
biochemicznie, jako gruczot. Widzimy to np. w goérach na wiel-
kich wysokosciach, gdzie jest w powietrzu stosunkowo mniej
tlenu, a przeciez zostaje absorbowany w d&statasznei ilosci.
Tkanki zaopatruje tlenem hemoglobina, ktéra tworzy z nim po-
taczenie niezaleznie od ci$nienia Zachodzi tu réwniez sprawa wy-
rdbwnawcza. W razie bowiem nizkiego ci$nienia atmosfery zwieksza
sie zaraz liczba ciatek czerwonych i ilos¢ hemoglobiny, co stwier-
dzi¢ tez mozna doswiadczalnie w komorach pneumatycznych, jak
IrownE$ przy zatruciach tlenkiem wegla i w pewnych postaciach
wrodzonych wad serca. Odwrotnie spotykamy réwniez sprawy
wyréwnawcze przy zmniejszonej ilosci hemoglobiny. Prawidtowo
zawiera si¢ w 100 cm. krwi ludzkiej okoto 14 gm. hemoglobiny.
PRy wolno postepujgcych sprawach utraci¢ mozeyiffitowiek bar-
dzo duzo hemoglobiny bez wybitnej szkody, inaczej jednak pszy
utratach nagtych; przy nagtej utracie potowy ilosci Hb naste-
puje uduszenie. Ustr6j radzi sobie w podobnych przypadkach
w rozny sposob. Przedewszystldem, jak na poczatku wspomnie-
lisSmy, rozporzadza ustrdj wiekszg iloscig tlenu w d8ble, niz tego
potrzeba, bo n. p. krew zylna zawiera jeszcze okoto 60% tlenu
taSv"ze zaledwo okoto 34% tlenu fetniczego zostaje zateorbo-
wane. Dalej hemoglobina jest sama lakiem potgczeniem, ktére
w miar-¢ potrzeby réznie tlen absorbowa¢ moze. W warunkach
prawidtowych wigze 1 g. hemoglobiny L34 cm3 tlenu, w warun-
kach chorobowych spotyka¢ mozemy jEdnak bardzo wielkie réz-
nice w tym wzgledzie. Dalej wiemy z dos$wiadczen 'flbhra, ze
im wiecej we krwi jest bezwodnika kwasu weglowego, tern ta-
twiej tlen przechodzi do tkanek. Nadto przy braku &rwi serce
pracuje znacznie szybciej, by w tym samym czasie wysta¢ do-
stateczng ilos¢ krwi do tkanek. Tak zwane szmeryJ anemiczne
majg zrodto wiasnie w tym szybszym pradzie krwi. Przy braku
wiec dostatecznej ilosci krwi pomaga sobie ustréj réznemi spra-
wami \vyréwnawczemi, jak zupetnem wyzyskaniem tlenu, silniej-
szg wentylacya ptuc, szybszem krgzeniem krwi i moze zmien-
noscig hemoglobiny w stosuiTku do tgczenia sig*5f tlenem. Sprawy
te sg jeszcze niezupeinie jasne. Maze obecnie przez wprowa-
dzenie sposobow obliczania ogdlnej ilosci krwi u osobnika zy-
jacego, postagpimy troche napfzéd i poznamy lepiej sposoby,
ktéorymi w podobnych przypadkach ustréj sobie pomaga, co
znowu przez na$ladowanie natury naprowadzi¢ nas moze na newe
sposoby leczenia wielu cierpjén. K.

Feliks Arnstein: 0 kagpielach kwasem weglowym na-
syconych w stwardnieniu tetnic i dusznicy bolesnej. (Me-
dycyna i Kromka lek. Njt 4). Powszechne uznanie zdo-
byto sobie stosowanie kapieli zakwasem weglowym w przebiegu
wad zastawkowych serca, szc*gdlnie wfokresie rozpoczynajacego
sie zaburzenia wyréwnania. To korzystne dziatanie ttdmaczy sTe
pobudzeniem obwodowegtj krazenia, pobudzeniem czynnctjci
serca na drodze odruchowej i podniesieniem ci$nienia krwi
w uktadzie tetniczym. Natomiast r6zne sg zapatrywania na spra-
we stosowania kapieli z kwasem weglowym w stwardnieniu te-
tnic i -dusznicy bolesnej, a przeciwnicy tych kapieli wskazujg na
podniesienie sie cisnienia krwi w toch ciei-pieniach i na wptyw
kapieli z kwasem-weglowym na to cisnienie. Co sie tyc’y pod-
niesienia si~ci$nienia krwi przy stwardnieniu tetnie,” fo istniejg
dzisiaj liczne badania, dowodzgce, Ze w przebiegu stwardnienia
tetnic moze by¢ cisnienie krwi prawidtowe lub nawet mzs$ze od
prawidtowego. Co do wptywu kapieli z CO, na cis$nienie krwi, to
wielu badaczy”stwierazato podniecenie sie cisnienia po tych ka-
pielach, wielu jednak, a pomiedzy nimi wielu lekarzy nauheim-
skich, zadnego wplywu na gf$nienie nie stwierdzato, a czesto
zauwazano nawet obnizenie sie ci$nienia krwi. Te sprzecznos¢
w pogladach objasniajg tern™ ze cieptota kapieli, a r.ie kwas we-
glowy wpltywa gtowni® na zmiane”cisnienia. Odpowiednio do
tych réznych pogladéw na dziatanie kapieli z kwasem weglo-
wym przy stwardnieniu tetnic, jedni lekarze odradzajg je, inni
polecaja. A. nalezy do zwolennikéw z kapieli C02 Postawienie wska-
zania do stosowania k-gpieli z -Bwagsem weglowym przy stwar-
dnieniu tetnic powinno by¢ jednak wynjkifem doktadnej oeeny
réznych warunkéw, a przedewszystkiem powinno zalfcze¢ od ogél-
nego stanu chorego i jego odpornosci. Doswiadczenie nauczyto
autora, ze kapiele z kwasem weglowym, zastosowane w odpo-
wiednich przypadkach stwardnienia tetnic, moga przynie$¢ rze-
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telng korzys¢ choremu. Kapiele z bezwodnikiem weglowym bedg
wskazane: 1) W stwardnieniu tetnic, w tym okresTe, w ktorym
skutkiem dtugotrwatej zwiekszonej pracy serca iztego odzywia-
nia- migsnia sercowego nastepuje ostabienie jego*czynnosci, czyli
objawy niedomogi miesnia sercowego. 2)*Gdy sprawa skleroty-
czng zajety jest miesien serca, skutkiem czego czynnos¢ jego
je.4t uposledzona. 3) Przy dusznicy bolesnej, o ile nie jest ona
powiktana zaburzeniami, wskazujagcemi na stwardnienie drobnych
naczyn mozgu i nerek, i o ile ci$nienie krwi nie jest nadmier-
nie podniesione. Przeciwwskazane bedg kapiele z kwasem weglo-
wym u osobnikéw, u ktérych krucho$¢ naczyn doszta wysokiego
stopnia, w stwardnieniu tetnic mdézgowych, w $¢¢dmigzszowem
zapaleniu nerek, w tetniakach, przy nadmiernie podniesionem
ci$nieniu krwi i przy tluszczowem zwyrodnieniu migénia serco-

wego. IKsarski.
"&. Moritz. W Sptawie opukiwania prawej granicy
serca. med. Wocjien. Nr 9. 1908). Autor polemizuje z Cur-

schmanem i broni swego zapatrywania zapomocg Szeregu orto-
diagraftcznych zdje¢ podwdjnych prawego brzegu serca przy
prawidtowym oddechu i wRebokim wdechu, przyczem stwier-
dza, ze nie istnieje przesuniecie granicy ku bokotn, a jedynie
nieznaczne obnizenie serca; sadzi w-iec, za jego metoda badania
sttumienia lewego serca przyprednio silnem lub stabem puka-
niu, prawego saeca przy silnem pukaniu i tu przy zastosowaniu
gtebokiego wdechu i to jedynie dla ufatwienia zadania jest cal-
kowdcilL Uzasadniona, a w IsazJdym razie nie iest biedna.
Dr Skomzewski.
Herz. Ruchome serce a neurastenia. [Wiener klini-
sche Woclienschrift Nr 9. 1908). Wzmozong ruchomos$¢ serca
z przeSuwalnoscig do 3 a nawet 4 cm. napotykamy przy miaz-
dzycy tetnic, btednicy i neurastenii. O przyczynach powstawania
wzmozonej ruchomos$ci serca w stanach powyzszych wyrazano
najrozmaitsze przypuszczenia, atoli dotad zwigzek przyczynowy
nie zostat dostatecznie i zadowalniajaco wyjasniony. Romberg
podnosi,“ “ znaczna cze$¢ neurastenikow ze wzmaSong rucho-
moscig serca dotknieta idst rownocze$nie znaczng miazdzycy te-
tnic. OTziat miazdzycy w taldeh przypadkach jest tatwo zrozu-
mialy, gdyz przez wydtuzenie nasady aorty gérny punkt przy-
czepu serca jest przesuniety ku dotowi Przy blednicy i neura-
stenii upatruje H. przyczyne w ostabieniu miesni catego ciata
i obnizeniu napiecia miesniowego. Ostabienie mies$ni wywotuje
u neurastenikdw opuszczona postawe ciata, niejako zapadanie
sie ciata i niedostateczne ustalenie kregostupa. O ile zastosujemy
wowczas zotnierskie naprb~towarfie, to wzmozona ruchomos$é
serca ustepuje, uderzenie koniuszk6wiF znilfa z pod palca i prze-
suwa sie na wewnatrz linii sutkbwe;j. Dr Blassberg.
M. Roch i R Bumand. Go$écowe zapalenie tetnic
obwodowych. [Sem. medic. Nr 13. 1908). Powszechnie znang
jest rzecza, ze w fTjku goséca ostrego powstaja czesto zapalenia
wisig"dzia i osierdzia, zeby jednak jad gofccowy sadowit sie w te-
tnicach, szczegOlnte obwodowych, tego do ostatnich czaséw nie
stwierdzono w spos6b bezwzglednie pe\vny. Pod mianem Ktrego
zapalenia go$¢cowego tetnic obwodowych opfSyWali wprawdzie
niektorzty autarowie pewne sprawy, toczace sie w toku goséca
w naczyniach obwodowych, jednak wszystkie te przypadki sg
niepewne. R. i B. opisujg podobny przypadek u 31-leTniego cho-
rego. | ten przypadek nie jest stwierdzony anatomicznie. Odro-
znienie omawianej sprawy od zatoru materyatem, ktéry dostac
sie moze na obwodd z zajetego réwnocze$nie prawie zawske
wsierdzia, jest prawie niemozliwi R. i B. przypuszczaja, ze za-
palenie tetnic obwodowych na tle go$éba jest dos¢ czeste, tylko,
ze nie wiedzac o tern, mato zwracamy na nie uwagi. W koncu
przedstawiajg R. i B. doniosto$¢ tej sprawy dla p6~iej w tetni-

cach rozwijajgcego sie stwardnienia. Stahr.
Silbergleit. 0 wplywie kapieli majageféli wtasnosc
emanacyi radowej na wymiane materyi u czlowieka.

klin. Wochscfrft. 1908. Nr. Ig)l Celem autora byto okre-
§li¢ wptyw kapieli z emanacyg radowg na og6lng wymiane ma-
teryi, na podstawcie mierzenia wcymiany gazé'w przyrzadem re-
spiracyjnym Zuntza-Gepperta. Badany osobnik siedziat po brode
w wodzie, majgcej 34° C. statej cieptoty. (Dno wanny byfo pod-
grzewanej Najpierw mierzono wymiane gazéow w kapieli zwy-
ktej, a nastepnie dodawano do wody albo radiosalu albo ema-
nosalu. W pot godziily po dodaniu tych przetworéw rozpoczy-.
nauo mierzenie. Wynik badan byt ujemny. Pod wplywem ka-
pieli z emanacyg radowg nie wystgpito ani wzmozenie, ani ob-
nizanie wymsSany materyi. Wynik ten jednak zflaniem S. nie
przemawia przeciw leczniczemu dziataniu takich kapieli, jedynie
stwierdza, ze nie dzialajg one przez wzmozenie wymiany ma-
teryi. Dr W. Kluger.
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Pedyatrya.

Szkaryn. Choroba Basedowa we wozesiieni dziecin-
stwie. (Wraczebn. Gaz. 1908, Nr 1—2). U dzieci zdarza si¢ cho-
roba Basedowa 50 razy rzadziej, niz u dorostych; ogtoszono do-
tad 50 przypadkéw. Wiek najwczes$niejszy 212 r. W wieku do
5 lat spostrzegano 5 przypadkéw (10 prc.), od 5—10 lat 16 przy-
padkow (32 prc.), od 10—17 lat 28 przypadkéw (56 prc.). S. po-
daje wiasny przypadek choroby Basedowa u dziecka 4V2-le-
tniego z wolem, wysadzeniem oczu, przyspieszeniem i niemiaro-
woscig czynno$ci serca, oraz podaje w streszczeniu 5 opisanych
dotychczas przypadkéw tej choroby w wieku do lat 5. W po-
rébwnaniu z chorobg Basedowa u dorostych, zjawianie sie jej
u dzieci charakteryzujg nastepujgce cechy: szybszy rozwdj, nie-
miarowo$¢ tetna, jako bardzo rzadki objaw, nieznaczny rozwdj
wola, najczesciej obustronnego, nigdy wylacznie lewostronnego,
wysadzenie oczu rozwiniete stabiej i nalezgce do pierwszych
objawéw choroby, rzadko$¢ objawéw Stellwaga, Mébiusa, Grae-
fego, wreszcie przyspieszony wzrost dzieci. Czestg jest dziedzi-
czno$¢ wola, jak roéwniez powstanie jego po chorobach zaka-
znych. Leczenie: konwalia, kozlek, jod, galwanizacya. S. widziat
polepszenie po'antytyreoidynie Mobiusa. Nelken.

F. Siegert. Keczenic krzywicy. (Deutsche med. Wochs.
1908, Nr 11). Autor, wychodzac z zapatrywania, ze przekarmia-
nie dziecka i zbyt wielka obfito$¢ tluszcz6w w pozywieniu graja
wielkg role w powstawaniu “krzywicy, poleca jako $rodki zapo-
biegawcze procz odpowiedniej higieny mieszkania i ubrania po-
zywienie nietluste i skape co do ilosci. Zaparcie stolca leczy
S. dyetg i miesieniem. W leczeniu juz istniejgcej krzywicy ogra-
nicza S. lub zastepuje mleko i jaja zapomocg jarzyn i owocow,
gruboziarnistego chleba. Ubranie poleca przewiewne, postanie
twarde, przykrycie lekkie. Przy wypryskach skérnych kapiele
aromatyczne. W razie przerostu migdatkdw nalezy je wyciac.
Spasmofilie leczy S. tranem z fosforem 1: 10000, podczas drga-
wek podaje brom, chloral i przetwory makowca. Podaje réwniez
fosfor z tranem i zelazo (w postaci zwigzku hemoglobinowego)
przy krzywicy niepowiktanej, natomiast podawania wapna nie
uwaza za konieczne, a nawet przy spasmofilii raczej za przeciw-

wskazane (Stoelzner). Leczeniem ortopedycznem S. sie nie
zajmuje. Dr Skorczewstd.
Miihsam. Leczenie pyoeyitnazg w btonicy. (Deutsche

med. Wochs. 1908, Nr 6). Autor, stwierdziwszy baktcryobdjcze
dziatanie pyocyanazy na hodowle pratkéw bioniczych, dalej nie-
szkodliwo$¢é wstrzykiwania hodowli pratkow z domieszka pyo-
cyanazy $winkom morskim, zaczat stosowa¢ w bionicy u ludzi
pyocyanaze miejscowo na zmiany w gardle, rozpylajac 3 razy
dnia po 2 ctm. sz. pyocyanazy, ogrzanej do 40° C. Pieciu chorych,
u ktérych stosowat rozpylanie pyocyanazy, wyzdrowiato, z 18 le-
czonych pyocyanazg i surowicg przeciwbtoniczg 4 zmarto; dwoéch
z nich w pierwszej dobie po przyjeciu. M. zauwazyt przy stoso-
waniu pyocyanazy szybkie rozpuszczanie sie bion bioniczych
i szybkie znikanie cuchnienia z ust i poleca stosowaé ten $ro-
dek razem z surowica. Dr Skdrczewski.

Ferraris. Préby zywienia mieszankg maslankowsg.
(Corrbl. f. schw. Arzte 1908, Nr 3). Uzyskang w mleczarni ma-
Slanke przygotowuje F. w sposob nastepujacy: 15 gr. maki
pszennej miesza sie na zimno z kilku tyzkami maslanki, te mie-
szanineg wlewa sie do litra ma$lanki i dodawszy 60 gr. cukru
ogrzewa sie, ciggle mieszajac, zwolna (15—20 minut) az do za-
wrzenia. Po dwukrotnem jeszcze zawrzenia zlewa sie goracy
ptyn do poprzednio wyjatowionych flaszeczek, zatyka sie je ka-
pslami gumowemi i przechowuje w miejscu zimnem. Zapomocg
tej mieszanki osiaggnat F. dobre wyniki w og6lnym zaniku (atro-
phia tnfcmtum), u dzieci niedokrwistych i dotknietych krzywicg
z wrazliwym zofadkiem. Natomiast przy niezytach jelit, przebie-
gajacych z ciezkimi objawami zatrucia, uzywa F. mieszanki tej
tylko bardzo ostroznie. Dr M. Lauterbach (Wieden).

Sprawy Towarzystw naukowych.

Towarzystwo lekarskie krakowskie.

Posiedzenie w d. 18. marca 1908.

Przewodniczacy Prezes kol. Borzecki. Obecnych czton-

kéw 51.
, 1) Po odpowiedniem przemoéwieniu Prezesa kol. Borze-
ckiego ikol. Rektora Jakubowskiego nastagpito odstoniecie
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portretu $. p. Dra Kremera, zalozyciela Tow. lek. krak. Imie-
niem rodziny $. p. Kremera zabiera gtos kol. prof. Doman-
ski, zyczac Towarzystwu dalszego pomysinego rozwoju.

2) Kol. Lapinski przedstawit przypadek gyiiekomaslia
vera.

3) Kol. Regiec wygtosit odczyt: 0 gimnastyce szwedz-
kiej (z demonstracyami Swictlnemi).

W dyskusyi zabierajg glos: Kol. Wachtel, ktéry pod-
nosi, ze myslag przewodnig Zandera byto, zeby przyrzadami, po-
danymi przez niego, zastgpi¢ uzycie pomocy nieraz 2—3 0s6b,
ktore sg nierzadko bezwarunkowo potrzebne przy wykonywa-
niu gimnastyki szwedzkiej. — Kol. Chlumsky jest zdania, ze
obok aparatow Zanderowskich potrzebna jest i gimnastyka
szwedzka i w ten spos6b prowadzone leczenie est dopiero skn-
tecznem. Sekretarz: Dr Cetnarowski.

Posiedzenie w d. 1. kwietnia 1908.

Przewodniczy kol. Prezes Borzecki. Obecnych czion-
kow 38.

1) Prezes poswieca wspomnienie po$miertne $. p. prof.
Mierzejewskiemu, ktéry byt czionkiem honorowym Towarzystwa
i & p. Jozefowi Zollowi.

2) Kol. Prezes odczytuje pismo c. k. Namiestnictwa co do
ustawy o chorobach zakaznych i pismo Wydziatu krajowego
w sprawie reformy szpitalnictwa krajowego. Przyjeto do wiado-
mosci.

3) Komitet przedstawia Dra Gundruma z Zagrzebia na
cztonka korespondenta Tow., a kolege Bielanskiego na
Prezesa komisyi przemystowej; wnioski te uehwalono jedno-
mysSlinie.

4) Kol. Kader przedstawia przypadki operowane a) gru-
Zlicy katnicy, b) raka okreznicy, c) plastyki $ciegien,
d) raka czesci odZwiernikowej zotgdka.

5) Kol. Radlinski przedstawia przypadek wyjecia raka
migdatka przez faryngotomie boczna.

6) Kol. Landa u przedstawia przypadek choroby Moel-
ler-Barlowa.

7) Nastepnie Dyr. Trochanowski wypowiedziat odczyt
0 wodacli hronickich. Sekretarz: Dr Cetnarotoski.

Towarzystwo lekarskie Ilwowskie.

VIIl. posiedzenie naukowe dnia 3. kwietnia 1908.

l. Prof. Mars przedstawia a) preparat macicy ze zgorze-

linowo rozpadajagcym sie witokniakiem. Preparat pochodzit
z chorej, ktora 3 razy rodzita, a nastepnie tylez razy ronita. Po
ostatniem poronieniu ustawiczne krwawienia, nastepnie odchody
cuchnace, ktérym towarzyszyly objawy ogdlnego zakazenia. Przed
owymi og6lnymi objawami wyskrobano macice i rozpoznawano
rozpadajgcego sie wiokniaka. Na wytuszczenie macicy chora z po-
czatku nie chciala sie zgodzi¢. Dopiero, gdy juz wystapity grozne
objawy, wykonano wyciecie nadpochwowe ze wzgledu na skro-
cenie czasu operacyi. Prelegent omawia pokrdétce wptyw potogu
na wiokniaki. Przypadek przedstawiony zastuguje na uwage ze
wzgledu na korzystny wynik operacyi mimo tak pd6zno wyko-
nanego zabiegu; li) chorg, ktérg operowano sposobem Picola
z powodu wjuicowania macicy po porodzie, polegajagcem na
peknieciu tylnej $ciany wynicowanej macicy. — W dyskusyi
ad a) Prof. Soto wij podat kilka szczegdtow klinicznych o cho-
rej, ktora pierwotnie do niego sie zgtosita.

U. Dr Reis omawia przypadek, w ktorym stwierdzit gg-
sienice much w oczodole rakowo wrzodziejgcym; wydobyt
z niego 240 sztuk gasienic muchy ztotej [Luci/id). W czasach
przedantyseptycznych pojawianie sie gasienic w ranach nalezato
do rzeczy zwyktych; R. przytacza do$¢ skape pismiennictwo, ty-
czace sie muszycy oka, oraz dane rozniczkowe, stuzace do ozna-
czania pokrewnych rodzajéw muchy na podstawie gasienic.

W dyskusyi podnosi Prof. Gluzinski, ze podobne ro-
dzaje gasienic much nagabuja przewd6d pokarmowy, wywotujac
szereg nawet ciezkich przypadtosci, szczegélnie u dzieci. — Dr
Skatkowski widziat przypadki zanieczyszczenia gasienicami
wrzodow goleni i to pod opatrunkiem. — Prof. Machek za-
znacza, Ze OWO pojawianie sie gasienic powstawato dawniej
zwilaszcza w zwigzku z nieodpowiedniem leczeniem. — Dr Zie m-
bicki W. omawia rézne rodzaje larw, spotykane w stolcach;
szczegOlnie niebezpieczna jest spotykana w serze (Pyophyla casei).
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1. Dr Nowicki przedstawia: a) preparat wrodzoneg@aniczata si¢ do samej tylko katnicy, lecz szerzyta si¢ takze

braku znacznej czes$ci jelita grubego. U noworodka 5-dnio-
wego, u ktérego z powodu typowych objawéw niedroznosci jelit
utworzono odbyt sztuczny, znalazt N. brak prawie catego ramie-
nia wstepujgcego i poprzecznego okreznicy. Zotgdek i jelita
cienkie, szczegdlnie dolna cze$¢ biodrowego, bardzo rozszerzone.
Katnica, kilkanascie razy powiekszona, konczyla sie ku gorze
Slepo gtadka kopulasta powierzchnia; w Swietle jej bardzo duzo
prawidtowo zabarwionej smétki. Dalsza cze$¢ jelita zaczynata sie
Slepym gtadkim na powierzchni poczatkiem w okolicy $ledziono-
wej, jako bardzo cieniutkie, skurczone, zupeinie drozne az do
odbytu jelito, zawierajace gesty biaty $luz. Na otrzewnej nie byto
zadnych zrostow ani innych $ladéw przebytego zapalenia, réw-
niez zadnego, w szczegolnosci postronkowatego potaczenia mig-
dzy obu Slepymi korncami jelita. Zadnych wreszcie $ladow po
skreceniu, wgtobieniu lub uwieznieciu; przeciwko tym sprawom
przemawia badanie drobnowidowe owych S$lepych koAcow. N.
przypuszcza, ze jest to wada rozwojowa i w poczatkach rozwoju
zarodka powstata, moze na tle nierozwiniecia sie odpowiednich
naczyn; zaznacza w konfcu, ze ws$rod wrodzonych niedroznosci
jelit najrzadziej spotyka sie je w jelicie grubem i to w tak zna-
cznym, jak tu stopniu; b) preparat z wrodzonym brakiem
w przegrodzie miedzykomorowej i nastepowem tetniakowatem
wypukleniem zastawki tetnicy gtéwnej. Preparat pochodzi z me-
zczyzny 23-letniego, u ktérego za zycia nie mozna bylo uczynié
pewnego rozpoznania. OtwoOr w przegrodzie miedzykomorowej
usadowiony bardzo wysoko tuz pod odejsciem tetnicy phucnej
i gtownej. Przez otwdr ten wypukia sie tetniakowato do komory
prawej zastawka tetnicy gtéwnej wraz z najblizsza okolica, two-
rzac tetniak wielkoSci orzecha tureckiego, ktéry pekt na szczycie.

Witold Nowicki.

Posiedzenie naukowe lekarzy przemyskich
dnia 3. IV. 1908. w szpitalu powszechnym.

Przewodniczacy kol. Kramarzynski.

I Po oprowadzeniu obecnych po oddziele chirurgiczn

i potozniczo-ginekologicznym, przyczem objasnien udzielali kol.
Dolinski i Herman:

1) Kol. Herman przedstawia 22-letnig chorg N. M., u kt6-
rej w pigtym dniu po cze$ciowein wycieciu wola ogromnych
rozmiarow pojawita sie tezyczka. Wycieto caly ptat prawy,
a z lewego pozostawiono rég gérny. W czasie operaeyi obfite
krwawienie zylne. Masa pozostawionej tkanki gruczotowej do-
réwnuje trzy- lub nawet czterokrotnie wzietej masie prawidto-
wego gruczotu tarczowego. Kol. IT. umyS$inie pozostawit tyle
gruczotu, gdyz wél ulegt zwyrodnieniu klejowatemu, a wiadomo,
ze tkanka tak zwyrodniata niema pod wzgledem czynnosciowym
wielkiej wartosci. | to jednak nie ochronito chorej przed tezy-
czka. Widocznie stuszno$¢ maja ci, ktorzy twierdza, ze tezyczka
jest nastepstwem nie braku dostatecznej ilosci gruczotu tarczo-
wego (gdyz w tym przypadku pozostawiono go raczej w nad-
miarze i dzi$ jeszcze w 3 tygodnie po operaeyi obwdd szyi wy-
nosi 38 ctm), lecz z usunigecia tz. ciatek nabtonkowych (gland.
parathyreoideae), o ktérych potozeniu topograficznem u ludzi
wyrazajg sie autorowie w podrecznikach i monografiach bardzo
og6lnikowo i réznie. Odnosi sie wrazenie, ze pozostawienie lub
usuniecie gruczolikéw przytarczycowych bywa raczej dzietem
przypadku, niz $wiadomego postepowania. Zdarzy¢ sie wiec mo-
glo, ze i w tym przypadku nieswiadomie zabrano i te cialka,
moze jednak nie wszystkie, gdyz tezyczka przebiega tagodnie
i objawy stabng, mimo Zze dotychczas ograniczano sie jedynie
do leczenia objawowego.

2) Kol. Herman przedstawia chorego J. 1., 18-letniego,
ktéry zglosit sie do szpitala z objawami zwezenia jelit. Bada-
nie stwierdzito wyrazng wiez gruzlicza, a w okolicy kalnicy guz
wielkosci piesci meskiej, twardy, o nierébwnej powierzchni, lecz
ruchomy. W czasie badania stwierdza sie napinanie sie jelit,
czemu towarzyszy znamienne kruczenie. Rozpoznanie guzowatej
gruzlicy jelita Slepego nie sprawiato trudnosci. Po otwarciu
jamy brzusznej i rozdzieleniu zrostéw wycieto tz. cmguhts Ueo-
coecalis. Przeroste i rozdete jelito biodrowe przecieto w odle-
glosci okoto 20 ctm. od zastawki Bauhina, jelito grube za$
w okolicy zgiecia watrobnego. Po zaszyciu S$wiatel zespolono
bocznie jelito biodrowe z okreznicag poprzeczng, utozywszy je
wpierw izoperystaltycznie. Operowany zniost zabieg operacyjny
dobrze, i dzi$, t. j. w 10 dni po operaeyi, jestjuz ozdrowiencem.
Na przedstawionym preparacie widac, ze sprawa chorobowa nie

na okreznice wstepujacg. Na preparacie stwierdza sie podwojne
zwezenie; jedno nie tak wybitne, przepuszczajace jeszcze palec,
w okolicy owrzodziatej zastawki Bauhina, drugie, wybitniejsze,
w miejscu przejscia katnicy w okreznice wstepujaca, przepuszcza
zaledwie cienki otéwek. Nadto w niezmienionem zresztg jelicie
biodrowem tuz przed ujsciem jego do katnicy napotkano dwie
porowate stezyny, ztozone jakoby ze soli wapniowych, ktére
ewentualnie, dziata¢ mogly jako wentyl, zamykajgcy chwilowo
zupetnie droznos¢ jelita.

3) Kol. Nata niuk przedstawia dwoch chorych z ranami

postrzatowymi, a) U pierwszego rzekomo przypadkiem, kula
rewolwerowa weszta przez podbrodek mniej wiecej w potowie
dtugosci prawej poziomej gatezi zuchwy, a znaleziono jg, na po6t
z rany wysterczajgcg szczytem w miejscu przejscia przedniego
prawego tuku podniebiennego w podniebienie miekkie. Brak
wszelkich obrazen pobocznych. Kule wydobyto kleszczykami.
Te dziwng droge pocisku wyttumaczy¢ mozna jedynie przypad-
kowem i szczeg6lnem utozeniem gtowy chorego w chwili strzatu,
b) U drugiego chorego, 12-letniego F. P., chodzi o przypadkowg
rane postrzatlowg Srutem. Strzat padt z odlegtosci kilku krokéw
w Kierunku stycznej do prawego tuku zebrowego, nie otwiera-
jac prawdopodobnie na razie ani jamy optucnej, ani tez jamy
brzusznej, jakkolwiek chrzastki tuku Zzebrowego zostaly na zna-
cznej przestrzeni zniszczone. Nastepnie kilka ziaren $rutu prze-
bito prawe ramie tuz ponad stawem tokciowym. Do szpitala
odwieziono zranionego w kilka dni po zranieniu. Rany posokowate,
cuchngce. W uspieniu rozcieto mostek, dzielagcy wlot od wylotu
postrzatu, pousuwano gnijgce strzepy tkanki i wytamponowano
zaukki, wytartszy wpierw rane nalewkg jodowsg. Juz nastepnego
dnia cieptota, dochodzaca przedtem do 39, spadta do poziomu
prawidtowego i rana sie oczyscita. Przy nastepnej zmianie opa-
trunku zauwazono jednak w ranie 264, saczacag sie z pod ze-
wnetrznego brzegu rany. Nastepnego dnia wyplyw zélkci z rany
byt tak obfity, ze nietylko caly opatrunek, ale i posciel nig prze-
sigkta. Tegoz dnia (a wiec w dni 8 po zranieniu) stwierdzono
objawy tezca z przewaznem zajeciem gtowy (szczekos$cisk, utru-
dnione polykanie), gdy tutéw i konczyny byty jeszcze wolne. Po
Xiku jednak godzinach tezec przeszedt na tutdow. Obecnie (w dru-
giej dobie choroby) niezajete pozostaly jedynie konczyny. Wie-
czorem tegoz dnia wstrzyknieto do opon rdzeniowych 1% cm3
25% rozczynu siarkanu magnowego. Po wstrzyknieciu chory
uczut sie nieco swobodniejszym, ustgpito stezenie w karku ipo-
tykanie byto tatwiejsze. Po 18 godzinach jednak objawy tezca
powrdcity w pierwotnem nasileniu, tak, ze okazato sie potrzebne
drugie wstrzykniecie MgS04 (Dalszy przebieg zostanie opisany
pozniej).

Il. Nas‘tepnie obradowano nad miejscowg taryfg lekarska,
postanawiajgc przedtozy¢ lzbie lekarskiej do zatwierdzenia ta-
ryfe Srednia.

Il. Postanowiono urzadzi¢ w maju »kursa samarytanskie*
dla pan.

IV. W sprawie lekarzy »Kotek rolniczych* uchwalono od-
nie$¢ sie z zapytaniem do lzby lekarskiej.

Sekretarz Dr Siisswein.

Towarzystwo lekarskie warszawskie.

Posiedzenie kliniczne w d. 31. marca 1908 r.

Higier wypowiedziat rzecz p. t. Dwa przypadki nad-
miernej pamieci. Przyczynek do psychofizjologii fenome-
nalnego rachmistrzostwa. Podajgc $ciste okreslenie rachmi-
strzostwa, wymienia H. stynnych rachmistrz6w z czaséw staro-
zytnych, Sredniowiecznych, oraz z ubiegtego stulecia. Trzej rach-
mistrze, ktérych badat li. (dwoéch z nich przedstawia podczas
odczytu), roznig sie od wielu innych tem, Ze nie sg zawodowcami,
produkujacymi sie publicznie, ze sg prawdomoéwni i ze nie po-
siadajg tej wprawy i tej pewnosci siebie, chociaz liczg feno-
menalnie szybko i bez biedu. Jeden z przedstawionych rachmi-
strzdw posiada znakomita pamie¢ stuchowg, jest to t. zw.

jstuchowiec«, dwaj inni — pamie¢ wzrokowag — sg to t. zw.
»wzrokowcy«. Jeden z nich umie zaledwie nizszg matematyke,
inni procz tego — i poczatki algebry.

Opierajgc sie na badaniach tych 3 rachmistrzéw, docho-
dzi FI. do wniosku, ze niezbednymi czynnikami, sktadajgcymi
sie na wytworzenie fenomenalnego rachmistrzostwa, sg: 1) zna-
komita pamie¢, 2) ogromne wycwiczenie, 3) t. zw. zdolno$¢ ra-
chunkowa.
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Rozbierajac zdolno$¢ pamieciowa, H. omawia istote pa-
mieci, jej zaburzenia (amnezya, paramnezya, dysmnezya, hyper-
mnezya), zdolno$¢ nabywania i zapamietywania, objeto$¢ pamieci
u ludzi zwyktych i rachmistrzéw, a opiera sie w swych wywo-
dach na klasycznych badaniach pamieci Elbinghausa. Nastepnie
podaje H. roznice, jakie zachodzg miedzy pamiecig barw, a pa-
miecig stuchowag i wzrokowsa; rozbiera poréwnawczo pamieé
cyfr, liczb i sylab; zwraca uwage na nieuwzgledniong dotych-
czas réznice miedzy cyframi martwemi, a zywemi, t. j. przetra-
wionemi, przerobionemi duchowo przez rachmistrza; wreszcie roz-
patruje mnemotechniczne sztuczki (monotonie, rytmike, grupowanie
it.p.), i Swiadome lub bezwiedne podstepy pewnych zawodowcow.
W sprawie ¢wiczenia dowodzi H. nadzwyczajnej jego waznosci,
opierajac sie na wiasnych badaniach i na zeznaniach wielu rach-
mistrzéw. Bezpos$redni wynik znakomitej pamieci i czestych ¢wi-
czen stanowi posiadanie przez rachmistrzéw w pamieci t. zw.
wydtuzonej tabliczki mnozenia (t. j. wieloczynu z liczb dwu- lub
trzycyfrowych), tabliczki kwadratéw i szescianéw wielu liczb, lo-
garytméw wiciu liczb i katéw trygonometrycznych, wielu odpo-
wiedzi z dziedziny liczb mianowanych (n. p. liczby sekund w roku)
i t. p. W sprawie zdolnosci rachunkowej omawia He jej przy-
puszczalne podioze anatomiczno-histologiczne i psychologiczno-
fizyologiczne, zbijajac teorye Galla i Moebiusa i wyjasniajac ro-
znice miedzy rachmistrzem, a szybko w pamieci liczagcym zawo-
dowym handlowcem lub matematykiem. Rachmistrz, posiadajac
wyzej wspomniany gotowy materyat pamieciowy, korzysta précz
tego z wszelkich sposobdéw i rekoczynéw, przez szkole uznawa-
nych i nieuznawanych. Dajac odpowiedZz w zadaniu, z gory wy-
tacza czestokro¢ mozliwos¢ odpowiedzi utamkowej, ujemnej, uro-
jonej, opuszcza czasem jeden z szeregu warunkow, stawianych
przez zadanie, uzupeiniajac go nastepnie droga prob; mnozy
i dodaje albo metodg zwykla, szkolna, albo tez, co bywa czesciej,
metodg dawna Egipcyan i Induséw z lewej strony ku prawej;
posiadajac rozlegta, szybka i zywa zdolno$¢ kojarzenia, stosuje
metode préb i zgadywan, zaokraglajagc dane liczby przez sto-
pniowe zwezanie metodg > < (wiecej — mniej) granice mozli-
wych i prawdopodobnych odpowiedzi. L.

Polskie Towarzystwo lekarskie w Kijowie.

Posiedzenie d. 9. stycznia 1908.

Obecnych cztonkéw 32. Przewodniczy Rumszewicz.

Protokot z poprzedniego posiedzenia odczytano i przyjeto.

1) } Ploffman: Obecny stan nauki o odpornosci.
Stresciwszy historye rozwoju nauki o odpornosci, wspomina
PI. o teoryach Pasteura, Chcveau i Bebringa, szczegdtowiej
streszcza teorye Miecznikowa i przewaznie Ehrlicha, zaznajamia
stuchaczy z nauka o toksynach i antytoksynach i o odpornosci
przeciwbakteryjnej, wigzac ja z naukg o hemolizynach i jadach
komérkowych; ttémaczy dalej z punktu widzenia Ehrlicha zja-
wiska precypitacyi i aglutynacyi. Powracajgc do teoryi Mieczni-
kowa, a mianowicie do jej ewolucyi pod wplywem ostatnich
odkry¢, kresli jej podobienstwa i réznice z teoryg Ehrlicha. Na-
stepnie méwi o pracach Wrighta i o jego teoryi opsoninéw,
nad ktdérg zastanawia sie z teoretycznego i praktycznego punktu
widzenia. Nakoniec wzmiankg o agresynach i o stanowisku, ja-
kie wedtug teoryi Baila zajmujg w nauce o odpornosci, konczy
swoj odczyt. (Streszczenie wiasne).

2) M. Lagzynski przedstawia rentgenogram oraz podaje
krotki opis przypadku wybitnej kartowatosci reki oraz zrostu
wszystkich palcow (mikrodaktylia etsyndaktylia). Dr tazynski.

Zwigzek polski lekarzy i przyrodnikdéw w Petersburgu.

I. Og6lne inauguracyjne posiedzenie w d. 11/24. li. 1908
poswiecone uczczeniu pamieci Dra Mikotaja Strawinskiego.
Obecnych os6b 87.

I. Prezes, Prof. Dr St. Zaleski, zagaja posiedzenie, witajgc
licznych gosci honorowych oraz wdowe i rodzine zmartego pre-

zesa b. »Kola lekarzy polskich*, Dra med. M. Strawinskiego,
uczczeniu pamieci ktérego jest poswiecone dzisiejsze zgro-
madzenie.

Il. Odczytano i zatwierdzono protokoty posiedzeA organi-
zacyjnych z d. 10/23. i 18./31. stycznia 1908.

Nr 16

Ill. Odczytano sprawozdania doroczne bylego »Kofa leka-
rzy polskich w Petersburgu*, ufozone przez d) sekretarzy, b) skar-
bnika i c) komisye rewizyjng, ktorym ztozono podziekowanie.

Sprawozdanie ze stanu kasy b. *Kota* obejmuje w przy-
chodach 140 rb. ze skiadek rocznych, 36'63 rb. z odsetkéw
w panstw. Kasie oszcz.,, 8'07 rb. z drobnych wplywéw (reszty
ze skiadek na uczte i wieniec), razem 18470 rb.; w rozcho-
dach za$. koszta drukarni i wydatki pocztowe sekretarza
3972 rb., wydatki na legalizacye »Zwigzku« 39 20 rb., ogtoszenia
w pismach o $mierci $. p. Strawinskiego i wience 127-85 rb.,
koszta posiedzen »Kota« (obstuga, Swiatto it p.) 2915 rb., te-
legramy 403 rb., oprawa ksigzek 9,95 rb., razem 34990 rb.
W d. 1. I. 1907 posiadata kasa >Kota«x w gotowce 1022 22 rb.;
poniewaz rozchdéd w r. 1907 wynidst 349-90 rb., dochdd zas
18470 rb., wiec wd. 1. I. 1908 posiada kasa 857'02 rb., z czego
78581 rb. w panstwowej kasie oszczednosci, a 71-21 rb. w go-
towce u skarbnika Dra Wiercinskiego. Sprawozdanie skarbnika
sprawdzifa 11. Il. 1908 kornisya rewizyjna »Kota*, ztozona z Dr
Biatobtockiej i Wilamowskiego.

IV. Prezes, Prof. Zaleski, odstonit popiersie zastuzonego,
pierwszego ijedynego prezesa bytego »Kota«, Dra med. M. Stra-
winskiego, podnoszac, iz w uznaniu Jego niespozytych zastug
obywatelsko-spotecznych i zawodowych, lekarze cztonkowie
dawnego »Kola*, a obecnie »Zwigzku«, jednomys$inie postano-
wili uczczci¢ Jego pamie¢ przez to popiersie, ktére niech $wiad-
czy, ze duchowa tgczno$¢ miedzy schodzacem z pola pokoleniem
zastuzonych naszych dziataczéw i wchodzacg na nie generacyg
istnie¢ nie przestaje.

V. Dr Urban Wiercinski wygtosit mowe, poswiecong
pamieci i szczegbtowej ocenie dziatalnosci $. p. Strawinskiego.
Mowa ta, przyjeta oznakami og6lnego uznania, ma by¢ wydru-
kowana.

VI. Odczytano listy: a) z Kazania od Prof. Dra Wit. Or-
towskiego, ktéry dziekuje za obranie go pierwszym cztonkiem
honorowym »Zwigzku*; b) z Krakowa, od Prof. Dra St. Ciecha-
nowskiego, przyjmujacego w imieniu “Przegladu lekarskiego*
obranie tego pisma za organ »Z\igzku«; c) od posta Dra Wa-
sowicza, ktory wyraza w imieniu postdw-Polakéw zal, ze nikt
z nich na dzisiejsze zgromadzenie »Zwigzku* przyby¢ nie moze
z powodu posiedzenia »Dumyx.

VII. Prof. Henryk Merczyng miat odczyt p. t. lloSciowe
granice poznania natury.

VIII. P. J6zef Lu kaszew icz wykladat: 0 zasadach filo-
zofii naukowej. Za oba odczyty prezes w imieniu zgromadzenia
ztozy! prelegentom gorgce podziekowanie.

IX. Na podstawie § 13. ustawy obrano jednogto$nie czion-
kami-korespondentami »Zwigzku« Prof. Dra St. Ciechano-
wskiego, redaktora »Przegladu lekarskiego*, Dra med. Kwa-
$nickiego, bytego redaktora tegoz pisma i Prof. Dra Cybul-
skiego, wszystkich z Krakowa, i Prof. Dra Popiels kiego ze
Lwowa; cztonkiem rzeczywistym Dra med. Boi. Milewskiego.

X. Poddano dyskusyi sprawe budowy szpitala polskiego
w Petersburgu i uchwalono zawigza¢ osobny w tym celu komi-
tet z oso6b, wskazanych przez Rade. XI. Uchwalono wzér pieczeci
#Zwigzku* przedstawi¢ na nastepne posiedzenie dla ostatecznego
zatwierdzenia. XII. Prezes zwraca si¢ do obecnych na posiedzeniu
technikéw, farmaceutéw i Ickarzy-dentystow z prosbg o utwo-
rzenie osobnych wydziatow »Zwigzku«.

Sekretarz Il. Dr Konrad Ulinski.

Sprawozdanie c¢. k. krajowej Rady Zdrowia
o stosunkach zdrowotnych w Galicyi w r, 1904.
Omoéwit

Prof. Dr Stanistaw Ciechanowski.

Zadanie moje tegoroczne jest o tyle tatwiejsze, ze zesta-
wiwszy niedawno (por. »Przeglad lek.* 1907, Nr 16—32) naj-
wazniejsze z liczb statystycznych i wiadomosci, zawartych w 3
poprzednich sprawozdaniach (1901—1903), moge w wielu szcze-
gotach ograniczy¢ sie do poréwnania sprawozdania tegorocznego
z poprzedniemi i do podkre$lenia tylko gtdwnych réznic.

W ogélnym uktadzie sprawozdania niema w poréwnaniu
z poprzedniemi wiekszych zmian. Usprawiedliwione i korzystne
jest przeniesienie ustepu o szczepieniu do rozdzialu o zwalcza-
niu chorob zakaznych. Jak w r. z. nadmienitem, wydawatoby mi
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sie pozadane przywrécenie w sprawozdaniach dziatu p. t. »Na-
turalny przyrost ludndsfei*, oraz niektérych z pomieszczanych
dawniej na koncu zestawien tabelarycznych, dalej dodanie liczby
zaludnienia posztazejfoftiych powiatow i miast, przyjetej w danym
roku za podstawe obliczen, wreszcie dokiadniejsze dane o ruchu
emigracyjnym (statym i sezonowym). W tym wzgledzie jednak
w sprawozdaniu zar. 1904 nie znajdujemy zadnych zmian. Sprawo-
zdanie to wyszto z druku nieco swcze$niej, niz poprzednie, co po-
zwala mie¢ nadzieje, ze mozSi dalsze sprawozdania pojawiaé $ffe
bedag stopniowo coraz rychlej; bytoby to wielkiem ulepszeniem.

I. Ruch ludnosci.
A Matzenstwa.

W r. 1904 zawarto matzen|Av 6l1,>85, t. j. ludno-
§ci (w ostatniem czteroleciu najnizszy odsetek). Jak zwwle, naj-
wiecej matzenstw zawierano w powiatach ruskich (do 10'9°/0Y
najmniej w polskich (do 5'6%o0)-

B. Urodzenia

w liczbie 328.694 przewyzszajg rok poprzedni o 762,22 i mwynoszg
44'9%o0- Jak i w latach poprzednich, ludnos$¢ ruska jest ptodniej-
sza od polskiej. Ws$rod krajéw austryaekich jest ludnogp gali-
cyjska najptodniejsza; po Galicyi idg: Slagslf, Dalmacya, Buko-
wina; inne kraje majg urodzefi ponizej 4()jfc ludnosci. Liczba
dzieci nieslubnych znowu sie w poréwnaniu z roku 1903 nieco
zmniejszyta (z 4'26 na 4°2°Ao ludnosci); w poszczeg6jnyeh po-
wiatach zalezy ona od ilosci zydéw, mieszkajacych w powiecie
(dzieci zmatzenstw rytualnych zapisywane sg jako nieslubne);, wsrdd
ludnosci chrzescijgnskiej jest liczba ta w poréwnaniu do innych
krajow bardzo nizkg. Roéwniez spadta znoéw cobblwiek liczba
dzieci, niezywo urodzonych (z 2T na 203°/oo urod-zonychjj od
szeregu lat zwolna, ale etale sie, zmniejszajagca. W r. z. wspo-
mniatem, w jakim to pozostaje stosunku do pomocy potozni-
czej. Pod tym wzgledem'-w r. 1904 nastgpito polepszenie: przy
pomocy wyksztatconych potoznych odbyto sie 88j8£0 porodoéw,
0 5355 wiecej, niz w r. J903” odsetek porodéw przy umiejetnej
pomocy wzrést z 259 na 27 prc. Stocznie wzrastaj* on w osta-
tnim 4-leciu w 17 powiatach, spadal w 7 (w r. z. wymieniata
Rada zdrowia takich powiatéw nawet It)),; w r-esacie powiatow
waha sie.

C. Smiertelnos$é

wynosita w r. 1904 w stosunku dB ludnosci obliczonej na ten
rok wedtug Sredniego przyrostu, 26'22%o i byta wiekszg o '0*37%0
od $miertelnosci w r. 1903. Ten wzrost*>$miertelnosci tfdmaczy
sie dostatecznie wielka kleska powodzi |js* roku fl.903 i Jeffzcze
wieksstj kleskg poguchy i nieurodzaju, ktore dotknety Galisye
w r. 1904.

1. Smiertelno$é wedtug wieku.

Jak w latach poprzednich, tak i w r. i*3))4 ptzegzto po-
towe wszystkich zmartych stanowity dzieci ponizf* 5. roku zy-
cia (50'67 prc.). W poréwnaniu wszelako z poprzedniem trzech-
leciem byt r. 1Qlkpod tym wzgledem najpomysiniejszym. Nie-
stety watpi¢ mozna, czy to polepszenie utrzyma sie  Jatach
nastepnych, aJbrMciS obecnie, gdy juz powiodto sie znacznie
zmniejszy¢ S$miertelno$¢ z choréb zakaznych ws$rdd dorostych,
mozna dalszego w-ydatnego zmniejszenia sie $miertelnosci w Ga-
licyi moczekiwa¢ gtéwnie od zmniejszenia $miertelnosci dzieci,
zwlaszcza niemowlat. Sjnij&Inos¢ niemowlgt byta w r. 1904,
jak zwykle, najwieksza w powiatach, odznaczajgcych sje naj-
wyzszg ptodnosciag. Rada zdrowia zauwaza, ze chcac te $mier-
telno$¢ obnizyé, trzebab.y doktadnie zbada¢ warunki zywienia
1 pielegnowania noworodkéw i niemowlat w réznych okolig&sH
kraju, a przedewszystkiem w tych powiatach, gdzie ta Smiertelno$¢
jest stale wysoka.

2. Smierteino®: wedtug przyczyn $mierci.

Co mysle¢ o wartosci danych statystycznych w tym dziale,
wiadomo juz ze sprawozdan dawniejszych. Istotng warto$¢ maja
tu dane tylko o tych chorobseh) ktore sg sprawdzane przez lekarzy
urzedowych, t. j. o pewnych chorobach nagminnych. Reszte danych,
oparta na wykazach parafialnych, nalez* bra¢ bardzo ostroznie,
bo ciggle jeszcze mato co wiecej nad % zmartych ogladajg le-
karze. Rok 1904 byt pod tym wzgledem nawet gorszy (25'3 prc.),od
r. 1903 (26'07 presja! Okreslenie przyczyny S$mierci przez nie-
wyksztatconych ogladaczy zwiok, jak to sie dzieje w % przy-
padkéw, niema najczeSciej zadnej warto$ci. (Znam n. p. przy-

PRZEGLAD LEKARSKI

229

padek, Ze taki ogladacz zwiok wpisywat jako przyczyne Smierci
zawsze zapalenie ptuc, a gdy mu to lekarz urzedowy wytknat,
zaczgt wpisywac stale zapalenie nerek, ktére mu z danego
mu pouczenia jedynie w pamieci utkwito). Wrodfeony brak
sit zywotnych miat by¢ przyczyng Smierci w £814 przypad-
kach. Gruzlica i zapalenie ptuc, omawiane w Sprawozda*
nTSch zawsze razem z przyczyn, o ktérych wspomniatem wr. z., za-
braty w r. 1904 6-85%, ludnosci (o E'32°/oo wiecej, niz w po-
przedniem trzechleciu), a 25'3 pij:;, og6étu zmartych. Miasto Kra-
kow nie sprzeniewierza sie smutnej swej trady.cyi istoi na trzeciem
miejscu wszystkich powiatow z »f2'20®H#£ chociaz-juz w poprze-
dniem trzechleciu miat Smiertelno$¢ o I°/00 nizszg. Ten wzrost
$Smiertelnosci (dane sg ta pewne, bo wszystkich zmartych ogla-
dajg w Krakowie lekarze) z gruzlicy i zapalenia ptuc najwymo-
wniej $wiadczy, jak pilng jest sprawa »Wielkiego Krakowa*,
t. j. rozszerzenia granic miasta i idacej za tem poprawy hi-
gieny mieszkan; potworne przeludnienie ciasno zabudowanego
Krakowaluiewatpliwie ma tu znac-zenie bai<dzo wielkie. We Lwo-
wie spadta $miertelno$é z gruzlicy izapalenia ptuc z 9'98%0 w po-
przedniem trzechleciu na 98S?/@ w r. 1904.

Btonice podajg wykazy parafialne jako przyczyne $mierci
w r. 1904 u 0'97%o0 ludnos$ci (w r. 1903 tylko 0'6j$jS,). Wedtug
wykazéw lekarzy urzedowych gnreowata btonica w r. 1904 w ca-
tym kraju z wyjatkiem” powiatéw, a umarto z niej 1742 osjj.b;
jednakie? talst samo, jak w latach poprzednich, zalédwo *4 przy-
padkéw Smiertelnych z btonicy, "Wynsészacych wediug wykazow
parafialnych 7168), doszta do wiadomosci lekarzy urzedowych!
Surowice prze*lwbHRiiHh stosowano u',2945 chorych, t. j. 39T
prc. bedacych w leczeniu; z tych zmarto 16 prc., u 10°9 prc. za$
Slfutek r/feczenia nie jest wiadomy. Z kilku powiatow podano
uderzajgco pomysine wyniki leczenia surowicg (Brzezany 4'4 prc.
Smiertelnosci jarzy surowicy* 2rad4"/0 $miertelnosci Ogolnej z bto-
nicy; Lisko 2'7 prc. wobee'l6 prc., Wieliczka 43 'prc. wobec
20'3 prc.).

Krztusi'ec miat by¢ przyczyng $mierci
dnosci.

Ospa zabrata w calj m kraju tylko 7 blSBb; (lekarze;urze-
dowi otrzymali wiadomos$¢ tylko o 5 z nicli). Tjflko r. 1903 byt
pomyslniejszy (f 4). Lekarze urzedowi sprawdzili ospe u 41 cho-
rych w 11 gminach. Prawie we mwszystkich przypadkach albo
stanowczo stwierdzono, albo z \4szelkiem prawdopodobiefAstwem
przyja¢ mozna-zawleczenie ospy z Krdlestwa Polskiego lub Ro-
syi, w jednym tylko przypadku mozliwe byto zawleczenie z We-
gier lub Rumunii. Dwukrotnie wytworzyty sie ogniska choroby:
w powiecie rawskim (9 przyp. f 1) i w p5Swiebj*eVcolbuszowskim
(24 we wszystkich innych przypadkach zdotano zawsze za-
pobiedz wybuchowi epidemii.

Z ptonicy miato wedtugl wykazéw parafialnych umrzeé
w r 1904 1%o ludndsfci fenniej o (jp°/oo, niz w r. 1903). Leka-
rze urzedowi stwierdzili grasowanie ptonicy we wszystkich po-
wiatach i obu miastach stotecZrPJch; chorowato 3°/@ ludnosci,
t. jjjfel970 oséb (j 214 prc.).

Odra zabrata wedlug wykazoéw parafialnych w r. [IMfe
052*700 ludnosci; cho.pobg zajete byly wszystkie powiaty precz
7, chorowato 40,341 os6b (fW’4 prc.).

Na (lur osutko wy zmarto w r. 1904 wedlug wykazéw
parafialnych 341 cfséh, wedlug wyBfeéw lekarzy urzedowych
311. W ostatniem piecioleciu byt tylko rok 1831 pomyslniejszy
jfipO6) od r. '1904. Sprawozdanie podaje tabliczke, zestawiajaca
liczbe zakazonych gmin, liczbe chorych i zmartych w Kazdym
powiecie w pieciu latach 1900—1904. W npiecioleciu tem nje
byto wedlug badan lekarzy urzedowych wcale duru plamistego
w 10 powiatach zachodniej czesci kraju, a w 5 powiatach zdh-*
rzyty sie tylko przypadki odosobnione. Corocznie pojawiat sie
dur osutkowy w 26 powiatach, z nich tylko 3 “Kolbuszowa, My-
$lenice i Nisko) lezag w zachodniej czeSci kraju. W dziewiatki
ruskich powiatach bywato co roku $redcW ponad 100 przypad-
kéw duru i w tych powiatach uwaza Rada zdro-w.ifi chorobe te
za endemiczng. W r. 1904 grasowatl dur osutkowy najsilniej
w powiatach: turczanskim, rawskim, stryjskim, jaworowskim,czort-
kowskim (.powyzej 150 zachorowan).' Sprawozdanie podaje, jak co
roku, doktadniejsze szczegoly epidemiologiczne, zwiUszSStrkz po-
wiatéw najsilniej dotknietych; najczestsza przyczyng rozwlecze-
nia zarazy jest zwyczaj odwiedzania chorych przez krewnych
i znajomych (w r. 1904 W..84 przypadkach); rzadziej przenosza
zarfze wedrowni robotnicy (13), zebracy (7), ozdrowiency, wra-
cajacy ze szpitala (3), przewozeni chorzy (2), ludno$¢ wracajaca
z jarmarkéw i targow. Przez starg odziez, kozuchy rozwlok} sie
dur w 3 przypadkach; przez areszta sgdowe w 2 przypadkach

u 0'87%,, lu-
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(dos®* gmin). Kilkakrotnie zawledzono dur z Rosyi i Wegier.
Sprawozdanie tegoroczne kiadzie jednak wiekesy nagisk, niz
sprawozdania dawniejsze, nie na zawlekanie duru osutkowego
z zagranicy, ale na endemiczife jego zakorzenienie sie w nie-
ktérych powiatach, w ktérych wobec ubdstwa i nieehlujstwa lu-
dnos$ci, nie wierzacej przytem w zarazliwo$¢ chorcuby* »nic dzi-
wnego, ze tyfus plamisty nigdy nie wygasa, a przeciwnie zasta-
nawia tyslko kpe dlaczego wiecej sie nie rozszerza« (Str. 31). —
Nalezy mie¢ nadzieje, ze dane, zebrane w r. z. przez ankiete,
obradujacg pod przewodnictwem prof. GLugifnskiego, przyczynig
sie dd Szybszego wyplenienia duru plamistego, stanowigcego
pomimo znacznego polepszgiiia sie Sstosurikdw zawsze jeszcze
niematg dla Galicyi kleske przez zwigzane z tg zarazg wielkie
niebezpieczenstwo.

Dur brzuszny. Wedlug wykazéw parafialnych miato
umrzeé¢" n'a dur w roku 1904 2769* os6b, t. j. 0'37%0 ludnosci,
niewiele wiecej, ni®i w (najpomysiniejszym) r. i0SSg,(0'34000jt
wedtug wykazow lekarzy urzedowych zmarto z duru 1408 osob,
t. ] ludnosdci, a zachorowan stwierdzono 11.753 we
wszystkich powiatach 8craju, Lwowie i Krakowie. Podajac
szczegdlty o wiekszych ogniskach tej epidemii, zauwaza Rada
zdrowia, ze zakazenie zj poSrednictwem wody nie jest tak cze-
stag przyczyngs”enifnia sie ,zarazy, jak to sie zwykle przypu-
szcza. Gozit zrodiem epidemii jest woda, tam pojawia sie dur
mniej lub wiecej wyjAichowo, rozpoczyna’sje'mniej wiecej wspot-
czeSnie w mnogich przepadkach; natomiast wszystkie epidemie,
$limaczace sie calymi miesigcami, nalezy uwaza¢ za wynik za-
kazenia przez styczno$¢ zdfdj*ych z chorymi. Zwraca wiec Rada
zdrowa uwage, ze nie ograniczajagc sie do zamykania studzien
i t. p. nalezy dla zwalczenia epidemii duru brzusznego ile mo-
zno$ci ograniczaé przystep zdrowych do chorych, a osoby z oto-
czenia chorego poncza¢ o sposobach (g,chrony tispbistej. Na 1783
sprawozdan lekarzy urzedowych o durze podano jako zrodio
choroby 27$ razy wode ptynacak”anigczjyszczong, 236 razy zro-
dlang i studzienng, raz wodociggowa; 392 razy podano zawle-
czenie zarazka z innej miejscowosci (z tego 18 razy z zagra-
nicy). Sprawozdanie podaje ‘caly szereg przykiadéw, dowodzg-
cych, jak czestem Zrédtem rozwleczenia zarajka sa targi, jar-
marki i odpusty. Rzadziej juz rozwlekali dur: flisacy, domo-
krazcy, rezerwisci wracajacy z ¢wiczen wmskowych, ozdrowiency,
wracajacy ze szpitala. Dwa razy stwierdzono zawleczenie przez
uzywang odziez, raz (w« Lwowie) przez mleko. Posucha, panu-
jaca w r. 1904, sprzyjata rozwlekaniu duru brzusznego,, gdy *wy-
sychanie zrodet i studzien zmuszato ludno$é czesto do uzywania
zanieczyszczonej wody rzecznej* .

Z czerwonki zmarto w r. 1904 o0s6b 676 (009%0 Ilu-
dnoSceL mniej, niz kiedykolwiek dawniej (w r. 1903 — 1698,
w r. 1902 — z poprzednich lat najpomysiniejszym — 798). Le-
karze urzedowi stwierdzili] 1045 zachorowan, 167 $mierci i po-
daja, ze czerwonka miata w tym roku przebieg szczeg6lnie zio-
§liwy (czeste poHiktania nerkowe i ptucnej.

Cholery azjatyckiej w r. 1904 nie byto; cholera
dzieci miatapabra¢ 1(8% o&ar (j*25@o ludnosci; o niepewno-
Sci tej rubryki* jlsaliSmy w r. z); cholera swojska byl
przyczyng* Smier¢) rzekomo w 116 przypadkach (z nich az 67
w jednym tylko powiecie etgsnopolskim), gorgczka poto-
gowa w 878 przypafrkach, a choroby zakazne przy-
ranne (r6za, ropowica, ropnica, posocznica i tezec) w 564 (i te
takjje dane, jako oparte na wykazach parafialnych, sg niepewne,
aczkolwiek w latach ostatnich wahania w tych rubrykach sa
niezbyt wielkie).

Z innych chorob zakaznych stwierdzili lekarze urze-
dowi: zachorowan na grype 38®2 (f wedlug wykazoéw para-
fialnych ,346, prawie tylez, co w r. 19&U; nagminnego za-
palenia lorpon 33 przypadkéw (f 14, nafomiast wedlug wy-
kazéw parafialnych miato umrze¢ z tej choroby 82 osoby).
G chorobliwoéci zimniczej danych Zadnych niema; wykazy
parafialne podajag 25 przypadkéw $mierci. Brak jakich takich da-
nych- o chorobiiwfi®ci. zimniczej jest tem przykrzejszy, ze zmniej-
szenie sie jej moze- by¢ wyktadnikiem skutecznosci asanacyi
pewnych okolic naszego kraju. To zmniejszfenie sie niewatpliwie
nastapito, ale niewiadomo doPtadniej, w jakim stopniu w poszcze-
gélnych okolicach. Pozapraco witomi poszukiwaniami Dra Gr oss Ka,
ktorych cZAS¢ przéwa-Zna spoczywa jeSjtkze w rekopisie, brak
nam zupetnie matdryaleWi’ w tym wzgledzi# Z kity miato byc¢
tylko 6 przypadkéw $mierci w catym kraju, cho¢ zdaniam Rady
zdrowia wobae znaczniejszego roijzerzenia sie tej choroby w Ga-
licyi, musi-by¢ $miertelno$¢ w rzeczywistosci wiekszg. Z gos$céca
stawowego ostrego miato nie byé ani jednego przypadku

—
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Smierci. Ospa wie t|Zna grasowata w r. 1904 w 297 gmi-
nach, chorowato 1784 osob, zmarto 5 dzieci (by¢ moze, ze w tych
5 przypadkach byfa ospa prawdziwa). Nagm inne*zap alenie
$linianek stwierdzono w 77 gminach u 20.40.8 o0s6b (zmarto
z powiktan 6 «dzieci)'.-*

Smiertelno$¢ -ze wszystkich chordb zakaZnych
znowu w poréwnaniu z latami poprzedniemi spadta (na 4'4
ludnos$ci, a 16 prc. wszystkich zmartych), tak ze r. 1904 byt pod
tym wzgledem rokiem najpomys$lniejszym od czasu wprowadzenia
statystyki sanitarnej. Stale zmniejszanie sie $miertelnosci z cho-
réb zakaznych jest niewatpliwie Wynikiem wieloletniej wytrwa-
tej pracy lekarzijjii wiadz administracyjnych (a jak dodaje prof.
Kuéera w swojem omoéwieniu sprawozdania Rady zdrowia,
takze wynikiem postepéw kultury w kraju)il Jak zawsze, byla
$Smiertelno$¢ z chordb zakaznych i w r. 1984 najwyzsza w grupie
powiatéw ruskich, odznaczajacych sie najwieksza ptodnoscia.

Na>*choroby zakazne, przenos$ne ze zwierzat, zmarto
w r. 1904 os6b 28 (w poprzedniem trzechleciu 45, 28, 31), ato
na waglik 8 (chorowato «34), na wodowstret 7 (z tych 2 leczone
metodg Pasteurgj| na nosacizne 1; wiosnicy w r. 1904 nie spo-
strzegano wecale.

W dalszych rubrykach podaje sprawozdanie za rok 1904
nastepujacg S$miertelno$é: udar moézgowy 1533 (0'75 prc. wszyst-
kich zmartych), wady serca i choroby naczyn 3059 (1'5 prc.),
nowotwory ziosliwe 2291 (1T pre*), uszkodzenia przypadkowe
1622 (od szeregu lat ogo6lna liczba takich uszkodzen $miertel-
nych i liczby poszczegélnych iJh rodzajow sa prawie réwne),
samobdjstwo 367 (z nich potowa przez powieszenie, '/t przez za-
strzelenie sie), zabo6jstwa i nrorderstwa 171.

RubHfka: »lnne naturalne przyczyny $mierci*,
owa ciemna plama naszej statystyki sanitarnej, wyglada w roku
1904 jeszcze nieco gorzej, niz w popkzedniem trzechleciu, obej-
muje bowiem 52*2 prc. zmartych (jw' latach 19(11—1903 wyno-
sita*50°1—48'05—51 prc*). O przyczynach tefo wielkiego braku
w na$SJlej statystuja wspomniatem juz w r. z

Z pordéwnania og6lnej $miertelnos$ci w poszcze-
golnych powiatach wynika, ze na wzrost jej w catym kraju
wptyneto gtéwnie pogorszenie sie stosunké” w 19 powiatach,
dotknietych (szczegolnie ciezko powoefciag w r. 19%?3: i posuchg
w r. 1904. Natomiast w”g powiatach Pokucia, 5 innych wscho-
dnich i powiecie brzeskim spadta $miertelno$¢ w poréwnaniu
z-r. 1903 o,przeszto 2°/oo- (C. d. n)

Wiadomosci zawodowe i ogoOlno-lekarskie.

Medycyna spoteczna. Epidemiologia. Statystyka.

Towarzyhfrwo higieniczne warszawskie ogtosito wiasnie
swe $jllrawo|danie za r. 1907 w »Zdrowiu« (zesz. 4). Dziatalno$¢
Towarzystwa zbyt jestlrézpostronna i rozlegta, aby mozna tu
kusi¢ sie o dokladniejsze streszczenie tego sprawozdania; ale
przytoczy¢ sie godzi przynajmniej niektore szczegoty, dowodzace,
ze Towarzystwo wyjelnia gorliwie nietylko te zadania, jakie
wszedzie bierze na siebie samopomoc spoteczna, lecz stara sie
w miare moznos$ci zastagpi¢ takze ten czynnik, ktéry powinien
sie tinrezcz~¢ ° higiene publiczng i czyni to 'lIfflflfcickp™fflf Kro-
lestwa, t. j. wladze. Rok ubiegly nazywa sprawozdanie mnigj
pomyslnym dla Towarzystwa z powodu dezorganizacyi i zubo-
zenia spoteczenstwa, oraz przygniatajacego wszelkg prace spo-
teczhg stanu wojennego. Przybyt jednak Towarzystwu nowy od-
dziat prowincyonalny we Wioctawku, zwganizowaly sie osta-
tecznie komitety Zwalczania -raka i zapobiegania $lepocie; pfey-
gotowywanofetworzenie pracowni Towarzystwa, urzgdzenie ru-
chomej wystawy prz.eciwalkoholicznej, organizacye »Kropli mlektk
wie-wszystkich wiekszych miastach kraju i rozjaoczeto w Sro-
zumieniu z Centralnem TowarzyAwem rolniczem propagande
higieniczng po'Vsi*ch za posrednictwem Kotek rolniczych. Przez
osobnych delegatéw udzielito-*"Towarzystwo rad w sprawie uzdro-
wotnienia m. Wielunia i budowy szpitala fundacyjnego w Lubli-
nie; korespondowato w sprawie wodociggéw i kanalizacyi z za-
'raydem m. ZamCscia i t. p.; podejmowato starania o grunt jiod
budowe wiasnego gmachu dla muzeum higieny ludowej w Czesto-
chowie; przygotowato akcye przeciweholery-ezng. Dalej uczestni-
czyli delagaei Towarzystwa w Zjazdach naukowych zagranieznych,
w naradach nad urzadzeniem wystawy przemystowotechnicznej,
nad objeciem szpitali przez zarzad m. Warszawy, nad ulepsze-
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niem oczyszczania miasta, nad projektami ustawy o zafatszowa-
niach pokarmoéw i sprzedazy leRow i t. p. W wydziale biologi-
cznym Towarzystwa odbyty sie 4 wyktady; 'tv przeciwgruzliczym
i zdrojowisk 9; w wydziale higieny miast 6, higieny szpitali 3,
w wychowawczym 6, przaciwalkoholicznym 1; wydzialy wyda-
waly popularne broszury, tablice it. d. Uzdrowisko przeciwgru-
zlicze w Rudta ukonczone by¢é ma w konAcu maja, a otwarte
w jesi?lhi r. b. W 8 ogrodach im. Raua odbywaty sie piecie
i w zimie najrozmjaitsze zabawy ruchowe, gimnastyka, Slizgawtfa’
kapiele, ptywanie pod kierunkiem 69 odpowiednio przygotowa-
nych osoli; korzystato z tych zstbaw**Jj65,785 dzieci, a kos?t za-
ba” 7 (jednego zabje'gu) na dzieejko wynosit tylko 2,S kopiejki.
(Ta potmilionowa rz$sza dzieci, korzystajacych z ogrodéw, wy-
mowniejszg jest od najgoretszych wyrazéw uznania, jakieby
0 ogrodach napisa¢ inoznalj.' Instytut higieny dziecieo”j in» L«n-
vala krzewit zasady higieny i zaspokajal potrzejpy higieniczne
kilku tysiecy najubozszej dziatwy przez kapiele (40,00®* porady
dentystyczne (fidlDO), gimnastyke zwykta i leczniczg (2,(10), mie-
sieni-e, szczepienie ospy (4*®SS* wydawanie mleka pasteryzowa-
nego (1311,000 buteleczek) i poratF7 lecznicze (6,0061." Komits.
przeciwrakowy, przeksztatcony na Centralny komitet polski, opra-
cowat i wydat précz broszur popularnych schemat statystyczny,
rozpoczat zbieranie statystyki i zajat sie organizacyg komitetéw
dzielnicowych: w Kijowie, Krakowie, Lwowie, Poznaniu, na Wo-
tyniu i w Wilnie.

Towarzystwo liergtoj*yWawa”wie 381 rzeczywistych id30
zwyczajnych cztonkéw. Dochody Towarzystwa wynosity w r. 1907
rb. 3,995, rozchody 3,405. Ongan Towarzystwa, miesiecznik »Zdro-
wie« miat dochodu i \vydafku po 2,435 rb. (31)00 rb. doktada
z tego Towarzystw”:- Majatek Towarzystwa wynosi 4,771 rb.
Rachunki ogrodéw im. Raua zamykajg sie kwotg 18,1£07 rb., bi-
lans ich majatku 334.074 rb.; rachunki instytutu bar. Lenvala
kwotg 7,326 rb., bilans jego kwotg 172,875 rb.; bilans sanatorium
w Rudce kwotg 197,221 rb.

Towarzystwo miato 8 oddziatéw prowincyonalnyfch. todzki
(cztonkéw rzecz. 85 -f- 2.77 zwycz.), kaliski (35 73), lubelski
(101 -y- 80), czestochowski (56 -j- 70),towicki (10 -(- 38)T kuja-
wski (32 -j- 19), piotrkowski (45), otwock7 (18 -f- 210. Wszystkie*
prawie te oddziaty miaty po kilka sekcyi (wychowawczg, ludow?,
»Kropli mleka« i t. p.) i rtizwijalyj dziatalno$¢ bardzo ruchliwg
1 bardzo uzyteczng na wzo6r swego Towarzystwa macierzystego
w Warszawie.

(Sprawozdanie to przyjeto Tcgfarzystwo na zebraniu ogél-
nem w d. 10. IV. b. r., na ktérem wybrano z posrad leklpy do
Rady gtéwnej. Dr Polaka, BaCzkiewicza i tgzarowicza, do ko-
mitetu ogrodéw im. Raua: Wt, Brunera i Drabczyka, do komisyi
rewizyjnej: J. Zawadzkiego i Majkowskiego).

Jezeli sie zwazyH ze cala ta, rzeczywiscie podziwu godna
praca nietylko nie ostabla, ale wzmagata sierso najciezszych dla
naszego spoteczenstwa chwilach, ze mimo zubozenia materyal-
nego i wyczerpania moralnego kraju znalazto sie tyle (Srodkéw
i ty*le*sit do pracy, to naprawde z otuchg patgzy sje w przysztos¢
tej dzielnicy, ktéra tylokrotnie zdawatapsie upada¢ pod brzemie-
niem ciiffkich doswiadczen. Gdybyz to we wszyffldch naszych
dzielnicach na polu samorzutnej praWj higienicznej zapisywac
mozna podobne obrachunki! Nifcstetd u. nas w Galicyi, wyznaé
trzeba, zdarzajg sie”poza Lwowem na tem polu zaledwo usito-
wania jednostek, rozbijajagce sie czeslo o .apalsye i obojetnosc
0gotu. R.

Stowarzyszenie lekarzy polskich w Warszawie ogto-
sito swe sprawozdanie za czas odw.. X. 1906 do 1. 1 1908.1Sto-
warzyszene licgi7 368 cztonkéw, miato dochodu 7 rb., wy-
datkow 6,3(15 rb., 'dtuzni jest NJEMrb. za udziaty, cztonkéw i po-
siada inwentarz wartosci 274).3 rb. Sad kolezenski Stowarzysze-
nia rozpatrywat 9 spraw. Z dziatalnoSci S”pwarZzyszenia w inn®h
kierunkach zdawat »Ptzeglad lek.* regularnie sprawe, przytaczaé
wiec jofltutaj juz nie potrzeba. fik’.

Z walki lekarzy szpitalnych morawskich. Dyrekcja
szpitala Ju'ajow_ggo w Bernia ogtosita konkurs na nosafily jpkun-
daryuazy, dopuszczajgc do niego nieukonczoriTch stuchaczy
medycyny! R.

Szczegbélny wyrok sadowy. Odpowiedzialny redaktor
czasopisma »The Lancrfl stawat przed sagdem z powodu tego,
ze w jednym z numerdw tego pisma leczenie dychawicy podtug
Tuckera nazwano o”zukanslwem. Fabrykant przyprowadzit$wiad-
kéw, ktorzy twiardzui, ze S$rodek ten bard.zS im pomogt Re-
dakcja znéw przedstawita swoich, ktdrzy orzSldli, ze $rodek Tirl
ckera zawija w sobie kokaine i atropine, ale w t<jk zmiennyjeh
dawkach, ze raz wywota¢ moze zatrucie, a drugi raz zupetnie by¢
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obojetnym. Sad mimo to orz#ki, ze wyrazenie »osz«k.ancze* prze-
kracza ramy krytyki pewnego Sposobu leczenia iz tego powodu
skapit c?dakcye na. odszkodowanie w kwocie 1,000 funtéw szter-
lingbw. Redagkcya wniosta naturalnie zaraz odwotanie. K.

Z ruchu ludno$ci w Krakowie. Od 5 do 11 IV. 1908
urodzito .si¢ dzieci zywo 73, niezy\Vo 4; zmarlo os6b 67 (w tem
obcfch 38), z nich#z gruzlicy 18 (11), zapalenia ptuc 3, btonicy
2 (1), krztusca 1, ptonic# 1 (1), duru brzusftjjgo 2 (38 S.

Choroby zakazne "r Krakowie#, (id 5. do 11. IV. 1908
zgloTffiono przypadkéw: biénicy 5 j 2 (w tem obcych 1 f IV
krztusca 5 f 1, ptonicy 3% 1 (8 f IjJodry 2, duru brzusznego
4f2@3Bf2. D t Sch.

Choroby zakazue we Lwowie. Odjy do 11. IV. 1908
zgtoszono przypadkow: bFonicyTO uw tem obcych 2%, krztusca —,
ptonicy 37 § 1 (7 f 1), odry 4, duru osutkowego 2 (2J, duru
brzusznego 6 f 1 (2 f 1.J* * x '"TD™* Aigr

Wiadomosci biezgce.

Krakoéw. Sprawe krakowskiego »Parku |di<daijms poruszyt
Dr EugeniHz Piasecki w lwowskiem »Stowie polskiem« (Nr 171),
stwierdzajfS ze shititkiem, Zze »j«reti tezeba byto jesztfe® dowodu
kapgdBnei obojetnosci dla najwazniejszych Spraw narodowo-kul-
turalnych, niemasz z pewnoscigBlepazego nad grobowg niemal
ciszg, w jakiej tymi dniami wazg sie losy jS¢lnej z najwiekszych
chlub naszych, parku im. jordtfna w Krakowie* Z ankiety, za-
rzadzonej prfez miasto, znalazty sie w niewielu dziennikach ledwo
krjptkie spiawozdania. »Jakze to odbija od zagranicy — pi®je Dr
Piasecki — skad mam juz cala kolekcje rozpraw i artykutéw,
nie znajdujgaych do$¢ s>knv podziwu dla dzieta, stworzonego
przez Jordana*. Zagranicg »zaproszonoby w podobnym przypadku
jjsHzystkich kompetentnych ludsl w krarox. W Krakowie nie
iftzestmczyty w auWecie czynniki >'tajbardziej powotane*; ptj?-
dewszystkiem udferza Dra Piaseckiego brak osobistego udziatu
w ankiecie dotychczasowego wytrawnego,kierownika parku, Dra
Tokarskiego.

Faktem 5%st, ze do ankiety nie wezwano ~dnej z insty-
tucji ani korporacji lekarskich i zadnego lekarza z poza
Rady miejskiej, z ktorej grona nawet uczestnikami aBci®JMto
tytke kilku.

far Piasecki sadzi, ze gt6”"jym brakiem parku Jordana jest
obecnie ciasnota, ktorej czeSciowio zaradzi¢ moga przerdbki
w parku ($kasawanie' kilku scifezek i3! pij, tFajace sie wykonaé
tatwo i niedrogo, jezeli samej miodziezy odda sie w rece po-
trzebng przy tem prace'fizyczna, jak to z powodzeniem juz za-
stosowano we L-wo/wie — czeSciowo zi$ rozszerzenie parku na
sgsiednie, grunta.

Glos Eh Piaseckiego, Iftory sam Jest wytrawnym znawca
i zastuzonym dziataczem na 'polu wychowania fizycznego, zastu-
guje na szczegoliw podniesienie.

— Czteromiasieczny-k«rs dla ukwalifikowanychfckomfsarzy
targowych, urSdzony w c. k. ZaMadzie badania $rodké® spo-
zywczych w Krakowie staraniem stars®gofanspektora Zaktadu Dr
Biera prztfz ministerstwo spraw wewnetrznych, zakonczyt sie
‘egzamiftem w a. IKr i 11. b. m. Na 13 kandydatéw uznatteko-
misya !gglaminacyjna za uzdolnionych % wyszczegoInfcniern 6,
za bardzo uzdolnionych 4, Ire"zte za uzdblnionych do petnienia
ciynno$ci komisai*za targowego. Z uczestnikéw kursu byto 5
magistrow farmacji, 1 sfucnacz prawa; mijisai .obestaly ktas
swymi urzednikami nieliczne (Lwéw 2, Krakéw 1, Czciftkéw 1,
Drohobjrcz 1, Rzdszéw wiekszo$¢ uczestnikéw kursu (w) sta-
nowili kandydaci prywatni. Wyktady i ¢wiczenia na Kkursie
w liozbie godzili 2qU, wzgiennie 180, prowadzili prdcz kierownika
kur*u urzednicy Zakfadu pir. J. Hetper i W. Matejko oraz in-
spektor rzezfii miejskiej p M. l'apee, za$ uwagi, w.stepws z hi-
gieny zywienia i Wotly Prof. Bujwid. Aby komistrzc tarM>wi5
wyksztatceni na kursie, pjStlugiwa¢ sie mogli i nadal poznanemi
metodami badania i przyrzadami, rozestat Zaktad do miast, ktdre
wystaty swfch urzednikéw na kurs, ©.'racj*. Wezwanie do urza-
Cfeenia nkejskich airacowni targdwych i spis rzeczy potrzebnych
do takiej pracowni, zgitawiony przez kierownika kursu, aby za$
miit&ta przy urzadzaniu pracowni nip byly narazone na wyzysk,

| utozono sie z jedna z firm wiedenskich (ktéra w tym wzgledzie
poddata sigfckontroli Zaktadu) takze co do ceny urzadzenta pra-
cowni, nie przekraczajgcej kwoty 1,000 K, ktdifg kazde miasto,
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dbajace o zdrowie swych mieszkaicoéw, na urzadzenie wzorowej
kontroli produktéw spozywczych znales¢ powinno.

— Dyplom doktorski uSskali pp. Tadeusz Seweryn Ka-
ra$ rodem z Katusza i Jan Jozef Kostecki rodem z Wieliczki.

— W Krynicy magraad, ktéry jest wilascicielem tego zdro-
jowiska, rozoocza¢ w najblizszym czasie budowe nowych tazienek
kosztem .1*55,000 K.

Lwoéw. Z kandydatéw do Rady miejskiej, zaleconych przez
Izbe lekarska, wybrany zostat Dr Starzewski, a Dr Papee
i Dr Piasecki stajg da'wyboréw S$cislejszych; nadto staje do
nich Dr Hornu ng.

— Prof. Gluzinski poruszyt mysl, aby miasto utworzyto,
jako fundacye z powodu jubitetysbi rzaddw casarza, szereg £taqyi
lesnych dla .chorych naTjruzTtce. Na konferencyi, zwotanej w tej
sprawie 11. IV. b. r pPzez prezydyum miasta, w ktorej wzieli
udziat z grona Rady miejskiej Drowie -Mahl, jVlikotajski, Pisek
i Starzewski, a z poza Rady r. dw. protomedyk Dr Merunowicz,
Dr Janiszewski, Pigsfcki i insp. Bruchnalski, uznano, ze gmina,
muszac zaja¢ sie loScm dzieci opusktzonych i sierdt, nie moze
réwnoczesnie tworzy¢ na wiasng reke drugiej fundacyi, — slacyi
lesnych dla dorostych, ale m(fe je finansowo poprze¢, o ile bedg
prhez kogo innego utworzone.

WmalJrszawa. Ku czci §. p. Dr Wh. Krajewskiego wmu-
rowana zostania za staraniem ajona lekarzy warszawskich tablica
pamiatkowa dtuta p. Woydygi w pawilon®chirurgicznym szpi-
tala Dz. fifzus.

— JNa Walnem Zebraniu »Stowarzyszenia lekarzy |polskich«
w d. 11. IV. b. r. zi?8tali wybrani do zarzadu Drowie: Gurano-
wski, Jakimiak, Le$niewski, £azarewicz, na ich zastepcdw Drowie:
Rappel i Rutkowski, do sgdu kolezensfeego Drowie: Bobinski,
Gabszewicz, Jakimiak J. Jaworski, Kamocki, Krauze, Nussbaum,
Winiarski.

— Na Ill. posiedzeniu Wydziatu mat.-przyr. warszawskiego
Towarzystwa naukowego przedstawit m. i. p. J. Tur prace p. t.:
>Nowa lérya doswiadczen nad dziataniem teratogenetycztiem
promieni radux.

V ~oda Séséjz
y “Kroécienska
" zc zdroju Stefana m3® S «

o bardzo korzystnym sktadzie chemicznym i nader
mitym smaku, poleca sie jako woda krajowa opiece égd’\%
i pamigci P. T. lekarzy polskich. 206 51 S5

b

Najlepsze skutki w niezytach Zofadka jakotez drég
oddechowych.

Prospekty rozsyta na zgdanie Brunnen-Unfcernehmung Kroudorf bei

Karlsbad lub tez Generalna reprezentacya dla Galicyi i Bukowiny:

Krakéw, Grodzka 48, Lwoéw, Syketneka 81.
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i pecherza,

w Lwowie, ul. Romanowicza I. 3. (" lew 102°)
W skazania : 1. Clioroby sera i naczyh krw., ptuc (dusznica
i rézetlma stare niszyty), niMgwflid kiszek, gosciec i dna,

Otytos¢é. choroby nerwowe (bstsiennps$é, bol gtowy), biednica,

cukrzyca i t. d. 229

2. Zboczenia ortopedyczne: gajrby, scoliasiS, luxatk> gbhg™

pes viwusptOS Leczeni* machinami,sySteihnu ZANDERA
i gorgcem powietrzem.

Wyréb gorsetow i przyrzadéw ortopedycznych (syst. Hessingri) pod Kie-

runkiem Doc. Dra Gabryszewskiego i Dna Wojtkowskiego.

PRZEGLAD LEKARSKI
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— Popularna broszura o gruzlicy Dra St. tagowskiego,
nagrodzona na konkursie im. Sokotowskiego, wyszia po rosyjsku
w Irkucku w ttumaczeniu Dra Wawelberga.

Z roéznych stron. Jeden z wybitniejszych profesoréw dor-
packich, psychiatra Prof. E3p, zamierza ustgpi¢ z katedry, po-
niewaz zirejad uniwersytetu odmoéwit pokrycia dtugéw, jakie mu-
siata zaciagna¢ klinika, otrzymujaca na catkowite utrzymanie

rb. isjclfircjjznie. Z

— Deputacyi m. Saratowa w sprawie otwarcia tam wszech-
nicy odpowiedziat 18/3t lii. minister o$wiat"fe, uznajac starania
Saratowa w zasadzie za 3tT”zne, przewiduje w utworzeniu tam

uniu ersytetu niepokonane przeszkody, jak brak profesoréw... iinne.
Z

— uniwersytetupwJiMoskwie wjydalono "GO stuchaczy,
ktorzy nie uiscjiii czesnego. Z
— W Petersburgu powstato “Rosyjskie Towarzystwo uro-
logiczne*. Z

Zmarli: Dr Stanistaw Ba.iiykowski w 35 r. z w War-
szawie; Dr Franciszek, Jozef Bjenic.ciki w 58 r. z. w Kaliszu;

dermatolog Prof. Mraé¢ek w Wiedniu.

Mianowani: Dos. Pokrowskij profesorem anatomii patol.
w Tornsku; otyatra Doc. Lang eHplgrlina profesorem \5ftryfii.

Redakcyji otrzymata: Lagowski: Czto takgje tuberku-
lezi it d. Irkuck 19D§. — Sawicki: Sprawozdanie z praktvki
lekarskiej w Busku w r. 1907. Odb. Przegl. chor.pjkor.

Redaktor odpowiedzialny:
Prof. dr Stanistaw Ciechanowski.

Zapiski przemystowo-lekarskie.

Nadestane. )
Uernatzika mas¢ formaldehydowa. Srodek pewny prze-
ciw poceniu JpErgk i nég, zai“zem zapobiegajacy przeziebieniu.
LI. p.

[o-Z}

\prawdzi\wa sola > mm <»

Zastrzega ?sie ptzt imyiikata ni

wmwm

Wino chinowe z zelazem.

Frzez powag* lekarskie polecane ozd. o-
wieficom i niedokrewnym. Z powodu 43
swego dobrego smaku uzywane chetnie

w przez dzieci i kobiety "W
Wystawa hlg. Wieden 1906: Nagroda panstw, i dypl. lion. do medalu ztotego.

Odznaezone Kkilkakrotnie. — Przeszto 5000 orzeczeni lekar-
skich. Na zgdanie przesytamy PP. lekarzom literature i prébki.

J. Serrawallo, Triest-Barcola.

Dr KahLbaum, Gorlitz
Zaktad leczniczy dla chorych nerwowych i umystowych
Otwarty zal*acl leczniczy dla chorych nerwowych.

Zaktad leczniczo -wychowawczy

dla mtodocianych chorych nerwowych i umystowych. 125
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Nietrujacy $rodek do lecze-

nia ran (proszek, kotfaczy-

ki, przeptukiwania), Z po-
woda braku dziatania draznigcego, zupolnie bezpiecznego i ni©bo-
lesnego stosowania jest collargol wskazany do leczenia zakaznych
choréb oczu, wiewi6ra, niezytu pecherza. Bardzo skuteczny
i czesto wyprébowany, przy wszystkich zakazeniach ogdlnych i miej-
scowych na tle gonokokoéw.

Xeroform doprowadza

wrzéd goleni, takze za-

starzate przypadki,
szybko**do wyleczenia i pokrycia naskdrkiem, usuwa wydzieling, uspo-
kaja bdle i draznigce swedzenie. Przy wypryskach sgczacych dziata
bezwzglednie niedrazniacy xeroform silnie wysuszajaco i odwaniajgco.

(Dwugarbnik bismutu). Bar-

dzo skuteczny, wygodny do

zazywania, tani lek Scia-
gajacy jelita, taczacy dziatanie bismutu i tanniny. Dziata tam
gdzie inne $rodki zawodzg.

amnionium ichthymitnm Ueyden, chcmi-

Iw 81111jllwfllj cznie identyczny z icbtliyolem bardzo tani.

Probki i pismiennictwo rozsyta: 2c
Chemische Fabrik von Heyden, Radebeul-Dremo.

OLOWNIK LEKARSKI POLSK

Cena w Attstryi 20 koron, przesytka poceto\vg"2l koron. \fi Niem-
czech 20 Marek, z grzesylkq pocztow 21 MArek. W Wafkzawiej
Hbs. 8'50 z przesylkag*poKpowg Rbs. 9. 1
Do nabyci* w Administracji ,Eraegladu Lekarskiegol Krakow,
w Tow. lek. w Krakowie i Lwowie, I we wszystkich ksiegarniach.

Nr 16

Ouo vadisw KSingen

LEKARSKI.

ZAKLAD
LECZNICZY

(SANATORYUM
iZAKLAD DYETETY -

Dra
S0 eI REN Y 1. MACIEIEWSKIEGO (BAWARYA).

Dla chor6b wewnetrznych (spec. zotadka, kiszek, serca, naczyn, wymiany matery*) ner-

wowych i kobiecych, otwarty od 1 marca do BJ listopada. Najnowsze urzadzenia leczni-

cze dla balneo- hydro- i oiektroterapii. leczenie Swiattem i masazem. Kuchnia dyetety-

czna indyw. Urzqdzenie nowoczesne, stuzba polska. Cena za pokdj z pensya i ustuga

od Il do 15 Kor." dziennie. Z $rodkéw leczniczych i kuchni dyetetycznej zaktadu moga,
korzysta¢ takze moi pacyenci mieszkajacy poza zaktadem.

W czesne zgtoszenia szczegdlnie w gtdwnym sezonie pozqdane

igie(hjninfabrj
AMVERRC?
FRANKFURTA/M
pro™- i mity w uzyciu $rodek przeciw niez>to*i nosa
Pismiennictwo' ,HeHmiUel-Kevuo“, Luty f906.

EUNATROL

Znakomity-srodek zoétciopedny przyj kamieniu zotciowym i in-

nych chorobach Zzéci i watroby! ztzywa sie szczeg6lnie w po-

staci pigutek eunatroiowych miesigcami, bez wszelkich ztych
objaWfiw ubocznych"

UROSIN

Jedyny, przez Dra Weissa, wynalazce leczenia kwasem chi-
nowym, polecany i pewnie zapobiegawczo dziatajgcy przetwor
przeciw dnie i innym ztogom kwasu moczowego.

Panom Lek, przesytamy najchetniej obok pismiennictwa, takze pidbki. —
P.zy zaméwieniu proMmy powota¢ sie na inserrt Nr 150. 12¢

Krewe! & Co. Fabryka chern., K:In a. Rh. @

woni, trwaty, ulegajacy tatwo wessaniu, mieszajacy sie fatwo ze statymi i ptynnymi Jekami. I

Mitin-Paste
skéry, do

Mitin. mercuriale
rnasé rteciowa tatwo ulegajaca

Midn-Creme Mitin. purum

barwy pokrywania

doskonaty $rodek przeciw chro- nadaje sie najlepiej do sporza-  wessaniu. Rurki szklane z gra- i ochrony podraznionej, zapa-
powatej i popekanej skorze. dzania wszystkich masci i past wirowanym korkiem. leniu ulegtej skéry.
Frost- Vlitin Lichtschutzcreme
uspokoja swedzenie przy wszelkich odmrozeniach. do ochrony przed piegami etc. I
Puder mitino”™y j Miiinowy pucer dla dzieci Mydto mitinowe -
Dra Bergnianna przetwory do zucia:
KoJaczyki gardlane do zucia przeciw sapaleniom i niezytom gardta, potyku i t. d. — Zotagdkowe kotaczykt do zucia przeeiw gnieceniu w zotgdku, kwasom zo-
tadkowym, zgadzeit. d. — Kofaczykl do zucia przeciw puchlinie wodnej i przeciw otytoséci. -- Kola do zucia, wzmacnia, od$wieza przy wszelkich wysitkach cielesnych.

SAPENE-KREWEL

ptynne mydta, ulegajace tatwo wessaniu, zupetnie nledraznigce. do leczenia przez skore.

" Jod-Sapgn Salizyi-Sapen Formalin-Sapen
S, G 10, 20 i 35%. 0 i 20% 6 i 10°/,
m Ichtyol-Sapen usmierza szybko b6l przy wszelkich cier- Creosot-Campher
n aWS pieniach reumatycznych. . Sapen 10%.

Perhydrolowa woda do ust
wedtug prof. Dra Homera
chemicznie trwaty, czyaiy 0% nadtlenek wodoru.

Bezwzglednie nieszkodiwa dla zg owi ca ego organizmu. Dziata silnie odkazajaeo,

odwaniajaco i przez oddawanie tlenu czy$ci me<hanicznie.

PiSmiennictwo do

I CadjeneralnynaArstroV\egy Alte k. k. Feldapotheke Wien

-©. mi.irWwfrmrmkz

.Schmerzlos"

Sztuclec faumakolog. wedtug Dra M. Cremera do usypiania morflnowo-akopo-
laminowego. — Szczeg, w potosntctwl*.
Przy pomocy tego sztuéca moze lekarz rozozyny potrzebne d« wstrzykiwania ki
zarzutu sam sporzadzad.

rozporzadzenial

I. Stephansplatz 8.

L
)
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Rossel, Schwarz & Co. Wieshaden 25.

Fabryka lecziiiczo-gimnastycznych i ortopedycznych przyrzaddw.

KA Wytaczny wyréb przyrza-
dow systemu Dra Hsrza,
Wieden. 135

Wylaczny wyréb przyrzag-
déw, systemu Dra 6. Zan-
dera, Stockholm.

=
# $

Przyrzady pendutowe 7yranc, "o morm s *°
Wylaczny wyrdb elektrycznych przyrzadow do grzania go-
ragcem powietrzem, systemu Dra Tyrnauera w Karlshadzie.

Pierwszorzedny wyréb 1l Pi$miennictwo i oferty
P zwleko idacg gwarancyg. || bezptatnie i opiatnie.

tepsze kraj. i obcokraj. polecenia. Patenty we wszystkich paristw. kultur,
1 Nyl

Nowy koncesyonowany krakowskKi

Zaktad desiniekcyjiy i czyszczenia laicszkan
przy ul. Mikotajskiej L. 11 257
f. J,S/INfiTOR*“

W j-konnjs desinfekcye po chorobach zakaznych, czysci okna, wystawy,
portale, podtogi, zapuszcza i froteruje pateadzld oraz ts;jii owady, - po
cenach niskich. Kilkuletnia praktyka przy prowadzeniu zaktadu ,Nimtiu“,
Swiadectwa i dowody uznania ze strony panéw lekarzy i oséb prywatnych.

Basler Chemische Falrik Basel (Schweizj.

Adres dla Niemiec | Austro-Wegier:
LEO PO LDS HO HE (Baden).

najszybszy i najpewniejszy $rodek prze-
ciwgoraczkowy i znieczulajacy, szcze-
goblniej przy rwie kulszowej i wszystkich
postaciach bolu glowy.

Kryofin

“\Ti/Y -f zas'epule najlepiej jodoform, bez za-
V iO ItL Il 111 pachu i daje sie wyjatawiac.

(nuklein zelaza), nie ulega dziata-

Ferratogen n soku zoladowego, nie spre-
Sulfurol

zastepuje zupetnie ammonium sulfo-
ichtyolicum.

Pismiennictwo i prébki,
jakotez wszelkie wyjasnienia do rozporzadzenia.

PrzBSZlo —
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POD ZLOTA (IWIAZDA\ ~ |/ AOD ZtOTA GWIAZDA
APTEKI rtt JtOTK GMAZPA

PIOT ] UIKObSS |

wyrabia: WE 1'llIW IE wyrabia:

Syrop Sulfoguajakolowy i Syrop
Solfogoajakolowy z Kolg.

W dziatalno$ci zupetnie identyczny z Siroling firmy Hoffmann Cii
Hoche wedtug orzeczenia Komisyi Przemystowo-lekarskiej To-
warzystwa Lekarskiego we Lwowie. O 50% tanszy od Siroliny.

Syrup Sulfoguajakolowy kosztuje 2 K
Syrup Sulfoguajakoiowy z kolg kosztuje 250 K
Wydaje sie tylko na przepis lekarski.

Riea gdog dlay WINA LECZNICZE

przez D"a Karola Mikolascha pierwsza wAastryi wr. 1870 wprowadzone.

Wino Chinowe, Chinowo - zelaziste, Kaskarowe, Condurango,
Boréwkowe, Enmbarbarowe, Pepsynowe, Cola, Peptonowe,

Malaga, Tokaj stary, Cognac najlepszy. SIO
Zaopatrzons”ate8tami pierwszorzednych powag lekarskich i naukowych.
» « -

Gtowny sktad wszystkich specyfikéw krajow, i zagranicznych

TTT

JOZEF GORECKI

PREMIOWANA FABRYKA

SIATEK, MEBLI, KONSTRUKCYI ZELAZNYCH
| WYROBOW ORNAMENTALNYCH KUTYCH

W KRAKOWIE, UL. SW. WAWRZYNCA L. 26.

Poleca sie do w¥k0nania po najtanszych cenach: Wszelkich siatek maszynowych 1 re-
cznych, stuzacych do ogrodzen, ochron raf, betonéw, materyaféw sprezynowych'i t. p. —
Mebli zelaznych i mosieznych tanich i wykwintnych do urzadzen lekarskich, szpitali,
klinik, internatéw i ogrodéw. — Konstrukcyi dachéw, schodéw zelaznych w réznych
systemach, pawilonéw, werand, markiz, okion, bram i portali. — Wyrobéw artystycznych
z zelaza, miedzi i bronzu kutych, jak wszelkich krat, balustrad, balkonéw, ogrodzen,
krzyzy, wieficow i kwiatéw, $wiecznikéw, latarii i kandelabréw i t. p. — Drut kolcza-
sty i wzdetochrony do ratowania bydta.
M agazyn wtasny we”fabryce przy ulicy $w. Wawrzyrica Nr 28.

Adres listow i telegraméw wyraznie:

JOZEF GORECKI — KRAKOW. Telefon Nr. 277.

zaktadéw leczniczych, aanatorydw, lek. pryw. i chorych pry*, po iada

Hilzingera aparaty z goracem powietrzem

Daleko Idagca gwaraneya,
wraz z ctem lportem.

na zyczenie dostarcza s\e
Prospekt lpiSmiennictwo przez

W. Hilzinger-Reiner Stuttgart Il LpltTafS6"* %
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SYROP HYPOP OSrilT
anp. Dr. EHE,

zawiera w jednej tyzeczce zelaza 0°05. wapria 010.

potasu 006, sodu 006, ~chininy 0005 i strychiny

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

5. Hypophosphit comp. Dr. Egger

jest dzielnym--<$rodkiem w przypadkach niedokrewno-
Sci, neurastenii, rozmaitych schorzeniach narzadu
nerwowego, w krzywicy, zotzach jest nieocenionem to
nicum dla ozdrowierncow; bywa tez podawany w pier-
wszorzednych Kklinikach, jak w klinice Radcy dworu
prof. Krafft-Ebinga, prof. Feiserreicha,. prof. Fingera,
prof Mradeka, prof. Jendrasika, prof. Rosthorna i c d.

fpn«. zajedng 500-gramowg Haszke 4 koron 80 hal.
bCIIU. za jedna 250-giamowg flaszke 2 korony 40 hal.
dla Galicyi wschodniej

G*C')Wﬂy Skl'ad: w aptece Piotra Miko-

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

220 Gtoéwny sktad i wyréb

Apteka ,,Reichspalatfn®

Budapeszt, VI, Weitzner Boievard 17.

LEKARSKI.
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Smaczny i tatwo znoszony S$rodek.
Przez swa zawartos¢ hem oglobiny i lecytyny
dziata pewnie

przi> neurastenii, histeryi i chorobach ner-
wowych, dalej przy podupadtem odzywieniu
I krzywicy.

Ha dood_dh trzd razy dziennie 1tyzka stotowa,

Dawka:
— dla dzieci trzy razy dziennie 1 tyzeczka kawowa.

Jako napdj $niadaniowy
dia nerwowo cierpigcych

poleca sie 270 a
(Kakao lecytynowe).
1 pudetko oryginalne zawiera obok czystego kakao 3,0 g. lecytyr

Wyrabia w Austro- Wegrzech:
Mr. Carnillo Raupenstrauch, emer. aptekarz

Wieden H/I. Castellezgasse 25.

NORMALNE WODY MINERALNE

WEDtLUG PRZEPISU

Prof. Dr.

W. JAWORSKIEGO w KRAKOWIE.

(NAUKA O CHOROBACH WEWNETRZNYCH TOM IIl. PROF. W. JAWORSKI).

Wyrabia Rzgdowo uprawniona fabryka

Wyrabia Rzadowo uprawniona fabryka

K RZAGY i CHVIRSKIEGD w KRAKOME, ul éw. Gertrudy 1 4. (Telef. Nr. 227).

a) Wody normalne zawierajgce sktadniki tylko mineralne:

Nr. Woda normalna hal.  Nr. Woda normalna hal.
| Normalna.......ovvnnee flaszka | e 40 X n jodowa stabsza . flaszka 3, 1 50

n Alkaliczna stabsza. . 0 30 XIIl  Jodowa mocniejsza . . n 7i L 90

m Alkaliczna mocniejsza . " 0 35 X1V  Bromowa stabsza . . sa 1 40

v Stona stabsza . . . . ” 0 35 XV Bromowa mocniejsza . . 7 V2. 40

V Stona mocniejsza . . . ” » 40 XVI Zelazista...cvevnnne. 7%« | 40

Vi Aikaliezno-stona . . . " 0 30 XVII  ArsenowWa........ 7. i 50
vn Glanberska mocniejsza . B n 40 XVIIlI Arsenowo-zelazista . n 50
v m Glauberska stabsza . i a I 30 XIX  Dyetetyezna . . . . qJ ;. 40

IX Magnowa.......oeeevniiins e " 7 40 XX Kwaskowata . . . . % i- 30

X Wapniowa . . . . . . n 40 XXI1 Stotowa normalna . . 7 A 3 30

X1 LitoOWa..cooooeiieiecieceeeeene i, n 50

b) Wody normailne zawierajace salicylany:

NT. hal. Nr. hal.
XXN A. Agua alcalina eff. mitior numerata 40 XXV D. Ziemna mocniej'sza numerowana. . 60
XXI1Il B. Agqua alcalina eff. fortior . . . 60 XXVI E. Agua magnesiae eff. numerata - 40
XX1v C. Ziemna stabsza numerowana . . = 40

UWAGA:

mytek z wodami nasladowanemi,

uprasza sie do nazwy szczegétowej wody dodawaé wyraz »normalna«

201 i numer. Broszury podajgce skilad i terapeutyczne stosowanie wéd normalnych przesytamy na zgdanie franko.
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. HY G E AU cHEM-FARM. LABORATORYUM M. ZAHRADNIK, aptekarz, ZEOCZOW.

Kapsutki lecznicze ,HYGEA*

mtnane przez Tow. lekarsl ie krakowski za najlepsze i najtansze

w pudelkach oryginalnych po 50 i 100 szt.,, oznaczonych
siatem! cenami, napetniane: bals. kopaiwowym, kreosota-
lem (,,Heyden"), duotalem (,,Heyden"), kreosotem, gono-
rolem, gwajakolem, bromkiem kamfory, ichtyolem, liba-
nolem, mentolem, morrhuolem, olejem rycynowym, olej-
kiem santalowym, terpentynowym, terpinolem, tranem, wy-
»iag'em paproci, granatu i szaruchg i w. innymi lekami.

UW AGA: Abj unikngé drozszych, o watpliwej jakosci i dawce
wyrobdéw, upraszam dodawa¢ na receptach: ,fabr. ZAHRADNIK in
,vdt orig*.

Pismiennictwo i

LAKLAD ROENTGENA

WyELACZNIE DLA CELOW LECZNICZyCH

Dra Zygmunta STEUERMARKA

KRAKOW, UL. STAROWISLNA 1 226

Wskazania do leczenia promieniami Roentgena stanowia:

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

2) Nowotwory: epitheliomata,
Dromyomata uteri.

3) Gruzlica kosci i gruczotéw.

4) Choroby krwi i tkanek limfatycznych: leucaemia, pseu-
doleukaemia i t. d.

carcinomata, sarcomata, fi-

5) Choroba Basedowa, struma, hypertrophia prostatae.

PRAWDZIWA WODA °
Vv

prébki

Dziurkowane pastylki sublimatowe ,ZAHRADNIKL

Zaieta dziurkowanych pastylek jest: bardzo tatwa
rozpuszczalnosé¢, doktadnos¢ dawek i taniosé.

Powtdrne orzeczenie komisyi przemysiowo-lekarskiej.
»Stwierdzono, ze pastylki dziurkowane ze sublimatem
M. ZAHRADNIKA. wyréb pod kazdym wzgledem znako-
mity, znalez¢ powinny powsztechne zastosowanie w praktyce
chirurgicznej i potozniczej"

. P B 202
Prosze przepisywac i zadacC tylko:

Pastilli Sublimati perforati ,ZAHRADNIKI1,

na zadanie.

FOSTATYMA fftLIERft

(P1-JOSPM 3 TIMC FFIJLIfcRES) 101

przyjemny pokarm najodpowiedniejszy dla dzieci od. 6 mie-
siecy do 10 lat, zwlaszcza w czasie odtgczania od piers.
i w okresie rezwijania sie.

Utatwia zabkowaniem zapewnia prawidtowy rozwdéj kosci.
Sprzedaz w sktadach aptecznych iaptekach.

NATURALNA

WWtasnosod rzgdowag francuska

Nalezy dobrze oznaczy¢ nazwisKO przspisujgo uzycie Wod.

O TTIIV
V Ivril |

VICHY
VICHY -
PAST

HOPITAL
ILLES VICHY

10
U uL L O 11140

GRANDE-GRILLE

_ETATII 11 [11
COMPRIWES VICHY-ETAT

stabosci zolgdka, pecherza, dolegliwosci wkrzvzaclr,
podagra, cukrzyca.
Stabosci watroby i organow z6¥¢

wydzielajacych.

Stabosci zoiadka i kiszek.

"
Wydajace wjednej chwili wode
alkaliczng gazowa do tatwiejszego
trawienia.
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Polecone przez Swietne Tow. lekarskie krakov?skie.

z iedzy dzi$ h ¢ zelazi h -
jes” najtatwie] strawnym i nie poujacym zeby Srodkiem Kapiele z kwasem weglowym
LIQUOR MANGANO FERRI PEPTONATI ~ Kapiele ze solami naturalnem
sktadu 060% Fe i 010% Mn wyrobu Kagpiele ze solami kw. weglowego

Polecany jako s$rodek lekko strawny, popudzajacy apetyt,
w biednicy, braku krwi, malaryi, zotzach, w kobiecych i ner-
wowych stabos$ciach.

Sposob uzycia: Dzieciom do lat 12 daje sie 2 razy dnia po Kap|e|e tlenowe (Czyste)

tyzce od kawy z mlekiem; osoby doroste uzywaja 2—3 razy
-2:

stata, siarkg, ziotami aromat.

dnia po tyzce stotowej. .
Na sktadzie w kazdej wiekszej aptece. Cena 2 korony. qu|8|e napadowe Z kw. WQg|OW
Wyréb krajowy tafnszy o 25% od takiegoz niemieckiego

Dr Gudego w Lipsku. H H H
Dwie flaszki wysytam franco. Dwie flaszki wysytam franco. Kaplele JOdiowe! slarczane ]2

(Preparat ten wydaje sie jedynie na przepis lekarza). . . . .
Kapiele z zelazem, z ziotami arom.

NIEMIROW. 285 NIEMIROW. i t. d. sporzadza sie naAepiej, najwygodniej

ZAKtAD K/)PIELOWY e = ponees

] opatent. kotaczykow kagpielowych
Zrddia siarezano- solno- alkaliczne; zbadane, przez Dra B,

RADZISZEWSKIEGO prof. chemii Uniw. liwskiego Dra SEDLITZKYEGO w HALLEIN

i K. KLINGA asyst, instytutu Pffenili we Lwowie, ] ]
znakomicie lecza cburoby skérne, reumatyzm artrytyziu, skrofuty, c..orotiy nerwowe. Halleinowska sol JngU maCIerzystego.

MinminAw P°*?ony wséréd laséw szpilkowych, ma pie-
i 1011110 u li kne okolice, zdrowe powietrze. Kapiele urza-
dzone w r. 1907 przez! firme L. NITtsGH i SKA w Krakowie, Lecznicom jak najnizsze ceny. —
wedtug najnowszych metod. Mieszkania wieksi i mniejsze
po cenach bardzo przystepnych. Otwarcie sezonu 20 maja.

Pastylki stone do wdechiwan.

LABORATORYUM CHEMICZNO-FARMACEUTYCZNE
EUGENIUSZA MATULI w Radomyslu koto Tarnowa

poleca wyroby wiasne: 208

Ferrophosphai (Syr. ferr. mangan, hypophosphor. comp.)
w dziatalnosci identyczny z Syrr. Fellowa. Dra Eggera itp.

Nieoceniony jako tonicum w przypadkach niedokrew msci, w cierpieniach narzgdu
nerwowego, Krzywicy, neurastenii itp. Zawiera: zelazo, mangan, wapieni, potas, chinine,
fosfor, strychning, kwas i sole hypofosforowe rozpuszczone w syrupie. Skiad chemi-
can podany na kazdej flaszce. Ferro&hosphat MATULI wydaje si¢ jedynie w apte-
kach na przepis lekarski. Cena za flakon Kor. 2. Sposéb uzycia: 2—3 razy dziennie
tyzeczke od kawy w *4 szklanki wody. — Do nabycia we wszystkich iptekacn.

Sapomenthol. (Mas¢ Sapomentholcwa).

Zawiera ciata lotne jak: olejki eteryczne, kamfore, amoniak, alkohol, mentol, itp.,
ktore pizetrawiane na gorgco w maszynach parowych z mydlem dajg jednolltaz mase,
fatwo doktadnie wetrzec si¢ dajacg W uzyciu przyjemny, o mitej woni. Dziata zna-
komicie w bdlach reumatycznych réznych postaci, specyalnie w reumatyzmie mig-
sniowym, lumbago, ischias, nerwobdlach itp. W dziataniu szybki i czesto pewny na-
wet w wypadkach, gdy inne leki skutku nie wywieraly. Skuteczno$¢ Sapomentholu
stwierdzajg liczne poswiadczenia lekarskie, Jakotez badania, czynione na Klinice wie-
denskiej na oddziele 1ll. Spos6b uzycia: Odpowiednie czesci ciata naciera sie silnie, po-
czem owija takowe watg lub flanelg. — Do nabycia we wszystkich aptekach, po cenie za
maty stoik Kor. 1-40, za duzy Kor. 5 Tylko w orﬁglnalnych stoikach. Dozwolony w ce-
sarstwie rosyjskiem przez zatwierdzenie Rady Lek. i Min. spraw. wewn. w Petersburgu.

Stomachin (Cognac chinae).

Jest czystym wyciggiem kory chinowej krolewsklej i gorzkich korzeni na koniaku

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

podnleca i zwigksza apetyt, wzmacnia, d2|a+ajap szybko. Przy ,Hyperemensis gravi-

darum* wywiera zbawienne skutki, wstrzymujac wymioty i nudnosci. Dla cierpiacych

na ptuca, specyalny cum acid. cynamlllco a to: 035 w 200 gramach. Sposéb uzycia:

Bezposrednio przed jedzeniem kieliszek. Cena matej flaszk; Kor. 2, wiekszej Kor. 4.

Do nabycia we wszystkich ptekach

Uprasza sie celem otrzymania wyrobu witasSciwego, przepisujac uzywaé zawsze
formutki: oryginat Matula. Nazwy, marka ochronna ~ opakowanie prawnie zastizezc-e. Broszu v i probki dla Panéw Lekarzy
gratis i franco, przesyla Laboratoryum i Fabryka przetworéw farmaceutycznych EUGENIUSZA MATULI w Radomyslu koto Tarnowa.



Nr 16 PRZEGLAD LEKARSKI. 18 kwietnia 1908.

Inzynier LEONARD NITSCH i SPOLKA, Krakéw, ul. Kolejowa 18

projektujg i wykonujg:

\A /nH nP O"i c¢*a m>ast> grnin, folwarkow fabryk ogrodéw, gmachow publl—
vv U LIU L- 1CI— 1 cznych, domow' prywatnych it d =~ i

Poszukiwanie i uchwycenle zrodet. Wiercenie studzien. Ustawianie pomp. Jfnstalacye domowe z klozetami, tazienkami itd.

Z—" "r7Ck / li'" wszelkich systemow iwentylacye. Laznie,
ILI gl tJ U \)\/ %LI‘ I'tJ Mechanlczyne pralnie. Suyszayrnle it d.
Najlepsze refereneye z dotychczas wykonanych robdét.— Kosztorysy bezptatnie.

KRAKOW, UL. ZyBLIKIEWICZA 9. — TEL 796.

LAKLtAD ZANBERA

dla leczenia mechanicznego.

LECZNICA  CHIRURGICZNI! - ORTOPEDYCZNA.

Oryginalne aparaty Zandera. — Gimnastyka lecznicza. — Wyr6b gorsetéw,
pasow brzusznych, sztucznych konczyn i t. d. — Leczenie goragcem powie-
trzem. — Migsienie. — Elektryzowanie.
APARAT ROENTGENA. - SALA OPERACYJNA. o
POKOJE DLA CHORYCH. 123 jelit,pizy Phoro&arh
7AN
ZAKLAD OTWARTY od9-1-ej i od #6Uedl jg watroby, przv crhrpie - Ober-Salzbrunn M GCHRONNA
liciCh nerko wych|
Dr MERZ. Dr STASZEWSKI. Dr WACHTEL. # Rozsylka Ksigzecych wod mineralnych
pEtlp_rtUWy()l <Inie  ; ober-Salzbrunn Gustaw Strieboll
: CUKrZyCY- Bad Ssalzbrunn i Schl. 73
Npi:

NATURALNE  TRTN JODOWO ZELJIZISTY

zawiera rownie jak Tran Lahussena w 100 gr. tranu 0'20 jodku ze-
laza. Przetw6r ten leczniczy jest sporzadzony na najlepszym

‘ : ZY S Z( : Z E N I E tranie Meyera, przeto jest smaczny 1 nie psuje zotgdka.
Tran jodowo-zelazistj Wiszniewskiego moze by¢ z dobrym sku-

tkiem zalecanym w chorobach ptuc, zotzach, niedokrewnosci i t. p.

ust | zebbébw sprawia PEBECO ) Sposéb uzycia: Dzieciom daje sie 1—2—3 razy dziennie po ty-
zeczce po jedzeniu. — Dorostym 1—3 tyzek dziennie. 221

poniewaz pobudza czynno$¢ Slinianek. Pebeco Cena flaszki 1 K 20. hal. — Wyrdb wiasny Lsktad gtowny w aptece
przy$piesza obieg krw w zwiotczatej tkance K. WISZNIEWSKIEGO w Krakowie.

i wzmacnia przezto dzigsta. Pebeco posiada dtugo We Lwowie na skfadzie w aptece PIOTRA MIKOLASCHA.

odswiezajgcy, wzmacniajgcy smak i nawet przy
statem uzywaniu nie dziata szkodliwie na zeby.

P E B E C O Efl Wyrot 1 gtowny _sk+ad n Karola Jahra.. apt. w Krakowie.

Zamiast Tranu, Jodu, Zelaza!

Beiersdorfa paste na zeby z kalichlo- G } ; A
ricum wedtug Prof. Dra P. G. Unny Pastilli .!lodo-Ferrati comp. ,J?hr* |

) Przetwor ‘eczniczy sktadajacy sie: z Kali jod 0'05 Ferra-
stosujg lekarze i dentysci od prawie dwn dzjesiatek | tio OTC Cale. glycer nhosph. aa. OTO o przyjemnym smakn,

R . X i wzmacniajacy, podniecajacy taknienie, przyczyniajacy sie do
lat stale i ze znakomitym skutkiem do pielegnowa- pomnozenia ciatek krwi i rozrostu kosci.

nia ust 1 zgbow. Pebeco Jest niezbedne przy sto- Pastilli Jodo-Ferrati comp. ,Jahr* vrm scutkiem
matitis mereurialis i innych schorzeniach jamy, ust przy btednicy, niedokrewnosci i j;j ”nastepstwach, zotzach, ra-
przy cuehnieniu z ust i dla namietnych palaczy. chitis i t. p.
Da™ha dzienna: dla dzieci 2—4 sztuk, dla dorostych 6—9 sztuk.
Probki, pismiennictwo i wykazy bezptatnie. Tylko w oryginalnych pudetkach zawierajacych 24 sztuk.
P, BeftrsM et Co, chemiX» FaMk, Hamburg, Cena 2 koron 50 halerzy. 259
UHL | = Skitady we wszystkich aptekach.-——-- |



