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P6t wieku mija od chwili, w ktérej Ffeund wysta-
pit z odmiennymi poglagdami w kwestyi powstawania nie-
ktérych spraw chorobowych ptuc. Poglady te, stwierdzone
dtugoletniemi badaniami anatomicznopatologicznemi, nie
znalazty odpowiedniego przyjecia w s'wiecie naukowym.
Wiegkszos$¢ autorow przyjmowata i przyjmuje, ze wskutek
rozedmy pluc, powstajg zmiany klatki piersiowej wtdrorze-
dnie, a znane jej znieksztattnienie jest zjawiskiem naste-
powem.

W przeciwstawieniu do tych poje¢ i zapatrywan, wy-
stagpit Freund =z teoryg nowg, odmienng, starajac sie udo-
wodni¢, ze przeciwnie zmiany wbudowksztat-
cie klatki piersiowej sg pierwotne, zalezne od
chorobowych zmian wchrzgstkach zebrowych,
ktére to zmiany w chrzgstkach albo wrodzone albo nabyte
z biegiem zycia, sg przyczyna pewnych choréb ptucnych,
a mianowicie gruzlicy i rozedmy.

Ze zmiany te moga by¢é wrodzone, to popierajg spo-
strzezenia, dotyczace osobnikéw miodych, u ktérych nawet
w dziecifstwie spotyka sie czasem znamienny ksztatt klatki
piersiowej (habitus emphysematosus), ktéry w rzeczywistos$ci
wiedzie do rozedmy w wieku pdézniejszym.

Freund na podstawie swych badan twierdzi, ze
te zmiany w chrzastkach polegaja na rozwidknieniu, na
tworzeniu sie jam i osadzaniu sie ztogéw wapiennych. Skut-
kiem tych przeobrazen, chrzastki zebrowe grubiejg, powie-
kszaja swa objetosé, a*lebra i mostek wysuwajg na zewnatrz.
Na przekroju takie zmienione chrzgstki majg barwe brudno
2643, z powodu ztogéw wapiennych , tracg sprezystos$¢, stajg
sie twarde i nie dajg sie tak tatwo kraja¢, jak prawidtowe.
Zmiany opisane albo ograniczajg sie tylko do niektérych
chrzastek po jednej stronie klatki piersiowej, albo powoli
zajmujg reszte tej strony, lub przechodzg i na drugg po-
towe, Zmiany, zajmujgce obie potowy klatki piersiowej spo-
tyka .sie w wieku starszym, a wystepujg one wtedy prawie
we wszystkich chrzastkach.

Sprawa chorobowa rozpoczyna sie wedtug Freunda

Dr Stanistaw Ciechanowski.

od 2. i 3. chrzastki zebrowej, i powoli przechodzi na inne
i albo ogranicza sie tylko do jednej potowy klatki piersio-
wej, wywotujac pewng asymetrye w jej ksztatcie, albo, jak
wspomniatem wyzej, zajmuj*u drugg potowe klatki. Wedtug
siedziby i sposobu rozwoju zmian w chrzgstkach rozréznia
Freund, cze$ciowe postepujace rozszerzenie nieruchome
klatki piersiowej (partielle fortschreitende starre Thoraxdi-
latation) i ogdlne nieruchome rozszerzenie klatki (allgemeine
starre Thoraxdilatation), ktdre dopiero jako nastepstwo po-
cigga za sobg rozedme ptuc.

W przeciwienstwie do rozedmy, rozpoczynajg sie zmiany
usposabiajagce do gruzlicy ptuc w chrzastce i. zebra, przez
co powstaje zwezenie gornej czesci klatki piersiowej, ktore
upos$ledza ruchomos$¢ szczytéw piuc, tern samem upo$ledza
ich odzywianie i przewietrzanie.

Jako wskazdwke rozpoznawcza nieruchomego rozsze-
rzenia klatki piersiowej podaje Freund nastepujacy obraz:
Szyja jest osadzona szeroko na barkach, odlegto$é gdrnego
brzegu trzonu mostka od chrzastki tarczowej jest skrocona.
Zebra z powodu zmniejszonej sprezysto$ci, unosza sie przy
oddechaniu razem ze swemi chrzastkami nagle ku gorze,
podciggane przez migsnie. Ruchdw na zewnatrz zupetnie
nie widaé. Klatka piersiowa ustawiona jest w potozeniu tak
zwanern wdechowem.

Badajac dalej klatke piersiowg przez obmacanie, stwier-
dzi¢ mozna, ze powierzchnia chrzastek jest nieré6wna, chro-
pawa, a kat zgiecia ku przodowi znacznie wystepuje.

Do najwazniejszych sposob6w rozpoznawczych, nalezy
zdaniem Freunda akidopeirastyka, zapomocg ktérej mozna
napewno stwierdzi¢ wyzej opisane zmiany, a mianowicie
whijajgc igte w chrzastke zebrowga, natrafiamy na znaczny
op6r. Przy wyjmowaniu igly, musimy uzy¢ znaczniejszej
sity, doznajagc wrazenia, ze igta tkwi w ciele twardszem.

Obrazu opisanych powyzej zmian anatomiczno patolo-
gicznych dopetniaja w koncu stwierdzone na stole sekcyj
nym zmiany w preparacie przy sprawach diuzej trwajacych,
a wiec jej zanik i zwyrodnienie tluszczowe. Zmiany powstate
w przeponie nalezy sobie ttdmaczy¢ przez jej silne napie-
cie przy rozszerzeniu cze$ci dolnej klatki piersiowej i przez
jej nieuzywanie.

Na tych podstawach opartszy swg teorye powstawania
rozedmy, zalecit Freund celem leczenia rozedmy opera-
cye, polegajaca na wycinaniu klinéw z chrzastek zebrowych
dla uruchomienia klatki piersiowej, po raz wtéry dnia 27.
listopada 1901 na posiedzeniu Towarzystwa lekarskiego



$94
w Berlinie. Po raz pierwszy wygtosit Kreund to”zdanie
w r. 1857, a”e n'e znalazto ono ani zastosowania, ani uzna-

nia, a nawet zostato w koncu zupetnie zapomniane.

Potrzeba byto uptywu szeregu lat, aby Hild eb rand
na peopozycye Kraus3go wykonat po raz pierwszy zabieg,
pslecany przez «<3m-eun éfa. Wykonal on te operacy®g na
chorym, nigjjmajagcym zadnej nadziei wyzdrowienia, d. 8
marca 1906. Po tym zabiegu pomys$lnie wykonanym , na-
srepujg operacye dokonane przez Bramanna na wniosek
Mohra, przez Seidelana.propozycyeE asslepa i Stie
da, réwniez wynikiem dodatnim uwienczone.

Poniewaz przepadek nasz jest ogdlnie biorac pigtym
operowanym z powodu rozedmy piucnej przy lklatce pier-
siowej stale rozszerzonej, a pierwszym w piSmiennictwie
polskiem, sktania mnie to do doktadniejszego jegh omowie-
nia' 'tern wiecej, ze zabieg operacyjny zostat uwienczony
wynikiem pomys$inym.

Wy-.wiady: M. W., 5fj-letni,'Kifwal, zgtosit sie do tutej-
szego szpitala d. 20. kwietnia b. r. W dzieciAstwie nie choro-
wal Podczas stuzby wojskowej utracit przez przypadek palec
wskazujacy u reki prawej. Od kilku lat cierpi na dusznoj$p. Od
6 miesiecy stan do tego stopnia pogorszyt sie, ze z powodu
duszii&ici nie moze chory pracowaé. Mowigc, musi co chwile
przerywa¢, aby ztapa¢ nieco tchu. Nooe spedza zupetnie bez-
senne, gif%< musi z powodu dusznosci ustawicznie chodzié.
Skoro tylko sie potozy do/tézka, duszno$¢ do tego stopnia sie
wzmaga, ze zdaje mu sie, iz sie udusi. Od paru miesiecy* ‘wy-
stapity obrzeki na nogach. Apetyt ma dobry, jednak sfchudt zna-
cznie z powodu braku snu. Leczenie wewnetrzne nie przyniosto
mu zadnej ulgi.

Stan obecny. Mezczyzna, wzrostu S$redniego, S$rednio
ddzywiony i zbudowany. Na twarzy zndczna sinica. Klatka pier-
siowa, dotem rozszerzona, znacznie wysklepiona ku przodowi
w jjkolicy chrzgstek 2. i 3. zebra. Przy glebokim wdeegjiu klatka
piersiowa prawie sie nie”rozszerza, -a r6znica w obwodzie mie-
rzona przez brodawki sutko\Ve przy’najgtebszym wdechu i wy-
dechu wynosi zaledwie 3,, ctm. (94—94“a ctm.j.-"Cata klatka
piersiowa podngsi sie nagle ku gorze, sprawiajac wrazenie, ze
j-est podciggana w catosci ku gorze przez miesnie szyjne, szcze-
gblnie przez mm. mostkow*(r-sutkowo-obojczykowe, ktore sa
bardzo napiete. Miedzyzebrza zapadajg sie. Szyja krotka, szeroko
osadzona na babach. Oddechéw 38 na minute. Przy obmacaniu
chrzastki zebrowe twarde, szczeg6lnie chrzastki 2. i 3. zebra.
Granice ptuc po obu stronach'siegajg do 8. zebra w linii™utko-
wej i sg nieruchome. Niezyt oskrzeli. Stlumienia -serca nie mo-
zna oznaczy¢ nawet przk najl(zejszem opukiwaniu. Tony serca
czyste, gluche. Tetno 116 na minute, regularne. Watroba obni-
zona, macalna. Na konczynach dolnych obrz*lci miernego sto-
pnia. W moczu znaczna ilo$¢ biatka.

Operacy,3: D. 22. kwietnia 19QEv “podawszy poprzednio
naparstnice,, przystgpiono do zabiegu operacyjnego w znieczule-

niu miejscowem. Najpierw po stronie prawej poprowadzono cie™

cie’'brdste linijne, przebiegajgce nieco skos$nie pfe. zewnetrznej
stronie mostka, poczagwszy od obojczyka,do ,5-go .zebra. Po
oddzieleniu skory na eba boki, przecieto nad kazda chrzastka
miesien piersiowy w przebiegu jego witékien, a wiec poprzecznie
do skémego”eieda. Nastepnie w tymze kidrunku«ochrzestne od-
dzielano skrobaczka naokojp 2, 3, 4, chrzastki..zebrowej i zrese-
kowano czesSciowo kleszczami ras-jekcyjnemi kostnemi, czeSciowo
kleszczami Luer.a,, Chrzastki wycinaliSmy w posta¢: klinbw na
przestrzeni 2 do 2*/3 ctm. Przytenr zauwazyliSmy, ze Zzebro nie
ijyykonywato YZadnych ruchéw, dopokad choéby najciefsza war-
stewka chrzastki byla utrzymana. Zebro Wydawato sie jakby
ustalone, jak napieta sprezyna. W chwili za$ usuniecia pozosta-
tej-jelszcze 'Cienkiej warstwy™ chrdastkewej, zebro" od-sEiczyto na
bok, zwolnione z napiecia i zaczeto wykonywaé ruchy odde-
chowe, ustawiajac sie na zewnatrz i ku idolOjWA. W tenztsposob
wy”~to kliny z chrzastek zebrowych takze po skronie lewej,
a mianowicie z 2, 3?i 4-tej. Przez to powstaty dosy¢ giebokie
i szerokie (jamy, przez ktoflych dno wpdae byto ddbrze. przesu-
wajace’sie pluco. Przetwory te. w ten sposo6b powstate, zapa-
daty sie glebokp przy_kazdym wdechu. Rany skérne po pod-
wigzaniu kilku naczyn zkszyto szwem ciggtym.
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Dodam tu, ze przecinane! chrzastki 2. i 3. Zzebra byly
bardzo twarde, miejscami porowate; w chrzgstkach 2. zebra byty
ztogi wapniowe.

Chory zaraz po operacyi odczut ulge znaczng w oddy-
chaniu.

Przebieg pooperaewny. Tego samego dnia uskarzat
sie chory na znaczne bole w klatce piers-jowej. Na brak odde-
chu nie uzalat sie, i od chwili operacyi leze¢ moze catkiem spo-
kojnie w 16zku. Tetno nieréowne szybkie, przerywane, 130 na
minute. WSstrzyknieto"'blej kamforowy podskornie.

23. 4. Znaczne podniesienie cieptoty, dochodzace rano do
38° C., wieczorem 387 E. AYieczorem wystgpito bredzenie.
Wstrzyknieto morfine podskdrnie. Wewnetrznie podano kamfore
z olejkiem migdatowym.

24. 4. Stan chorego poprawit sie nieco po podaniu wy
skoku. Na plSy z powodu niezytu oskrzelowego postawiono
banki i potozono oktad wydychajacy.

25. 4. Zmieniono opatrunek, rana goi sie dobrze.

26. 4. Chory $pi spokojnie, nie odczuwajac braku odde-
chu. Zreszta stan zadawalniajacy.

I. 5. Rana zagojona doraznie.

Il. 5. Przy wyjsciu chorego ze szpitala stwierdzono, ze
klatka piersiowa porusza sie widocznie na boki. Miejsca, w kto-
rych wycieto chrzastki, zapadajg sie wyraznie. Roznica miedzy
gtebokim wdechem, a wydechem wynosi 4 ctm. Granice pluc,
jak poprzednio nieruchome. Stlumienia serca brak. Szmery od-
dechowe ostabione. Napiecie miesni szyi i zapadanie sie rniedzy-
zebrzy znacznie mniejs,ze. Obrzeki na konczynach ustgpity. W mo-
czu biatka bardzo mata ilo$¢.- — Chory oddycha zupetnie spo-
kojnie. Skarzy sie, ze spa¢ nie moz~* otoczenie jednak i my sami
stwierdziliSmy naocznie, ze“gpi zupetniej spokojnie.

-DOlipca b. r. zgtosit sie chory w stanie zupetnie zadowal-
niajacym. Na twarzy sinicy zupetnie nie ma; wyglada chory zna-
kom ici Ruchy klatki pi“siowej na boki widoczne (4 cm). Nie
wida¢ zadnego napinania sie miesni na szyi i zapadania sie mie-
dzyzebrzy. Chory oddycha zupeinie spokojnie. Sen jest nieprze-
rywanyTChory Pracuje, jak sam podajcyl bez najmniejszej prze-
szkody ze strony oddechu.

Trzeba przyzna¢, ze chory nasz z obrzekami na kon-
czynach, z sinicg na twarzy, z ogromng dusznoscig i znaczng
iloScjg biatka w moczu, nie nalezal do tych przypadkéw
ktéreby pozwolity rokowac¢ dobrze.

Jak widzimy z historyi choroby, stan chorego znako-
micie sie¢ poprawit po zabiegu operacyjnym, do tego stopnia,
ze chory nie odczuwa zupetnie braku powietrza, moze zu-
petnie spokojnie i bez zmeczenia méwi¢. Chodzenie po scho-
dach nie sprawia mu dolegliwosci, a lezenie w tdzku jest
zupeinie mozliwe. Jednem stowem stan przed zabiegiem byt
nie do zniesienia, a teraz jest zupeinie zadowalniajacy.

(Dok nast.)

Z pracowni farmakologicznej Prof. J. Landenbacha i z zaktadu
patologiczno-anatomicznego Prof. W. Wysokowicza przy Uni-
wersytecie kijowskim.

W sprawie wptywu wdychania dymu
tytuniowego na zwierzeta.

Podat

Docent Dr E. ZebrowskKi.

(Dokonczenie)’

Bfidanie drobnowidowe skrawkow?7 czes«i tetnic, zaje-
tych sprawg u krolikéw Nr i i 3, przy zabarwieniu: 1) he-
matoifsyling”i eozyng, 2) wediug Weigerta i 3) wedtug Jsran
Giesona, stwierdzito nastepujgce zmiany: Najcze$ciej spo-
strzega¢ sie dawmia czes'ciowa martwica S$redniej warstwy
$cianki wraz z fwyprostowaniem sie wdokien sprezystych;
w tych samych miejscach dostrzedz sie dawato zgrubieme
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btony wewnetrznej w postaci nieco rozluznionego widkni-
stego uwarstwienia z nieco soczystemi jadrami. Przy zabar-
wieniu hematoksyling na miejscach martwicy widoczne byty
drobne ziarnka, zabarwione hematoksyling na kolor siny,
prawdopodobnie ztogi soli wapiennych. W innych skraw-
kach spostrzegatem zmiany przewaznie w btonie wewnetrznej.
Cjestz btony wewnetrznej, potozona blizej ku Swiatlu na-
czynia, "ocldzielona oden wazkim pasem niezmienionej tkanki,
widoczna byta w postaci blado rézowego paska, w ktorym
nie widziatem widkien sprezystych; natomiast spostrzegatem
tam duzo jader komoérek Sréodbtonkowych, miejscami gesto
skupionych, | wddocznie; nowoutworzonych. W preparatach
zabarwionych hematoksyling mozna tu hyto spostrzedz ztogi
soli wapiennych w postaci drobnego pytu barwy ciemno-
fiolet-owej.

W jednem z takich miejsc zmienionej btony wewne-
trznej u krolika Nr | znalaztem twér, przypominajacy sWa
budowg tkanke chrzgstkowga. Wyglagdat on nastepu-
jaco: w gtebi btony wewnetrznej widoczne byto zgrubienie
owalne ze ztogami soli wapiennych w postaci plam i zWie-
cej jednolitem wejrzeniem istoty tkanki macierzystej. Wérod
tej tkanki wida¢ byto pojedyncze lub tez nieduzemi gru-
pami roztozone komorki z okragtemi jadrami, umieszczonemu
jak gdylagy w otoczce, co na ogo6t przypominato budowe
tkanki chrzgstkowej Dokota tego ogniska znajdowata sie
warstwa mtodej tkanki S$roédbtonkowej, posiadajacej jadra
wydtuzone w przecieciu bez wiokien sprezystych.

W poczatkowych czesciach tetnicy gtéwnej krélikow,
ktére padty (Nr 2'i 4), nie znalaztem zmian widocznych;
badanie drobnowidowe stwierdzito miejscami nieznaczne
ogniska bujania komoérek $rodbtonkowych, z przetrwaniem
w tych miejscach witdkien sprezystych.

Oprécz naczyn, u wszystkich krélikéw zwrécitem
baczng uwage na badanie -serca, mianowicie: 1) mieénia
Sercowfego, 2) tetnic wiencowych i 3) zwojow nerwowych.

Do badania migénia sercowego przyrzagdzano prepa-
raty: 1) wediug Flemminga, 2) wedtug Van Giesona i 3)
barwiono hematoksyling i eozyng. U wszystkich 4 krélikow
w mies$niu sercowym zwyrodnienia ttuszczowego nie zna-
laztem, poprzeczpego prazkowania nie znajdowatem jednak
prawie nigdzie, co-by wskazywalto na zwyrodnienie migzszowe.

W naczyniach wierficowych u zadnego krélika zmian
nie wykrytem (zabarwienie wedtug Weigerta, Van Giesona
i zapomocg hematoksyliny z eozynag).

Znaczne zmianj*znalaztkm ul2 krélikéw, ktére padty,
w zwojach nerwowych serca (zabarwienie wedtug
Nissla i Helda).; U krélika JJr 2 — komoérki nerwowe byty
przewaznie pomarszczone. Spostrzegatem wszedzie wyrazna,
duzg wakuolizacye. Jadra byly pomarszczone, zmniejszone;
jaderka barwily sie dobrze. Ziarnka -komoérek byty prze-
waznie zabarwione do$¢ wyraznie, lecz niezbyt uwydatniaty
sie z powodu wakuolizacyi. Obok takich wyraznie zabar-
wionych komorek miejscami spostrzegatem grupy, ktérych
zabarwienie byto bardzo blade, ziarna Nissla niewyrazne,
jak gdyby rozr.zedzoiie. 1tu jagdra mialy przewaznie kontury
pomarszczone, jaderka za$ byty stabo zabarwione. Wakua-
lizacya i tu byta wybitna. U krélika Nr 4 zmiany byty”nie
tak znaczne. Komérki zabarwione byty do$¢ dobrze, ziarnka
Nissla tworzyty ptaty na obwodzie komérek, zabarwionym
nieco wyrazniej; na obwodzie rowniez spostrzegac sie da-
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wata drobno-jamkowa wakualizacya. U zabitych krélikow
JNr 1 3), ktére dluzej przezyty, komoéulti nerwowe izwoj6-w
sercowych mato sie roznity od prawidtowych. Ziarna Nissla
wyglagdaty ptatowato i tworzyty mase siatkowo-ziarnista.

Z innych narzagdéw zbadatem: .ptuca, watrobe, Sledzione,
nerki i nadnercza.

W pitucach (zabarwienie: 1) karminem borowym,
2} wedtug Weigerta, 3) wedtug Van*'Eriesona, 4) hemato-
ks.yting i eozyng) wyraznych zmian nie znalaztem, tylko
w Swietle pechetzykow jitucnych i w przegréodkach znajdo-
watem $rédbtonkowe pojedyncze komorki, napetnione dro-
bnemi, czarnemi ziarnkami pytu weglowego.

W watrobieStzabarwienie 1) wediug Yan Gieso.na
i hematdksyling z eozyng) u wszystkich 4 krdlikéw kontury
komorek byty zaokraglone; znajdowatem tez wiele komé-
rek o 2 jadrach, czasem bardzo duzych. U krélika Nr 4
spostrzegatem oprdocz tego do$¢ Wyrazne przekrwienie.

W $Sledzionie (zabarwienie jak watroby) u krolika
Ntf 1 znalaztem do$¢ znaczne przekrwienie, u krélika-Nr 2
beleczki byty zgrubiate, sciany naczyn witoskowatych zyl-
nych roéwniiS, migzsz, sktadat sie jak gdyby z komorek
wrzecionowatych, miejscami zawieral komorki,-posiadajgce
pomarafnczowo-czerwony barwik; ciata Malphighiego byty
niewyrazne. Sledziony krélikéw Nr 3 i 4 byly niezmienione.

Nerki (zabarwienie jak watroby) byty u wszystkich
krélikow migzszowo zwyrodniate, w mniejszym lub wiekszym
stopniu: zarysy komorek przewaznie byly niewyrazne.
Zmiana te byly stabo wyrazone u krolikdw zabitych (Nr.
1 i 3), u krélica za$, ktéry padt (Nr 2), oprécz niewyra-
Zznego zarysu nabtonka kanalikow, w Swietle niektérych
z nich znajdowatly sie wateczki Iszkliste, ozescig w joostaci
jednolitej mpsy, czeScig skitadajace sie z brytek. Obok tego
spostrzegatem przekrwienie.

W nadnerczach (zabarwienie takiez); oprocz dosc
wyraznego przekrwienia, wybitnych zmian nie wykrytem.

Z posrdd danych badania patologiczno-anatomicznego
zwracajag gtdwnie uwage: 1) zmiany w tetnicy Gtéwnej i d)
w zwojach nerwowych serca.

Zmiany w tetnicy giownej spostrzegaé sie dawaty
u wszystkich krélikéw, lecz nie w jednakowym stopriu
U 2 krélikéw (Nr 1i 3), u ktérych wdychania dymem ty-
tuniowym odbywaly sie w ciggu diuzszego czasu, miano-
wicie od 4 (Nr 3) do 6 miesiecyj (Nr 1) byly one bardzé
wybitne; u krolikéw zas, ktore padly po 2 mieaf|cg'¢h od
poczatku doswiadczern (Nr 2 i 4),,tylko badanie drobnowi-
dowe wykryl® s'p'rawe w poczatkowym jej okresie.

Zmiany w tetnicy gtéwnej sklonny jestem przypisac
dziataniu dymu tytuniowego. Nie mogta to btyé
Sprawa Samorodna. Jak juz wspomniatem w ~Zawia-
domieniu tymczasowemu (str. 189)" iata grupa ,(40) krdli-
kéow, wzieta do doswiadczen przewleklych, urodzita sie
i wyhodowata W zupeinie jednakowych warunkach w ciggu
moich doswiadczen. Wiek .Jgzdego z nich byt Scisle wia-
domy- i, jak to wida¢ z tablicy, do w»paleniacx wzieto bardzo
mtode osobniki. By wyniki doSwiadczen byly wiecej prze-
konywajase, wzieto krdliki z jednego miotu; u 2 krdlikow
przeznaczonych do sprawdzania doswiadczen, tetnica gtdwna
nie ulegta zmianom. Jak -wskazujg dane statystyczne o sa-
morodnej miazdzycy tetnic u krdélikow, obejmujace bardzo
znaczng ilo$¢ zwierzat, cierpienigei to spotyka sie u nich
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rzadko: Loeb (2), ktéry zbadat 280 krélikéw, nie wykryt
ani razu miazdzycy, Bennecke (1), ktory dokonal 400
sekcyi, znalazt samorodng miazdzyce tylko 12 razy, co sta-
nowi 3%.

Ciekawe sg tez zmiany, znalezione w zwojach nerwo-
wych serca. Wskazujg one na znaczne zwyrodnienie komo-
rek nerwowych, na wyrazng ich wakuohzacye i chromato-
lize jader. Mozliwe jest, ze sprawy +e staly sie bezposrednig
przyczyng przedwczesnej $mierci 2 zwierzat (kréliki Nr 2
i 4), poniewaz u 2 krolikow, ktére przezyly znacznie dluzej,
zmian tych nie znalaztem.

Gtowne wyniki z powyzszych spostrzezen sg naste-
pujace:

1) Dtugotrwate stosowanie wdychania dymu tytunio-
wego wywotuje u krélikéw utrate taknienia i znaczne wy-
chudzenie.

2) Po diluzszem stosowaniu codziennego wdychania
dymu tytuniowego u krélikébw rozwingé sie moga zmiany
w zwojach nerwowych serca (wakualizacya i chromatoliza
komorek nerwowych) i zmiany w $cianach tetnicy gtéwnej
w btonach $redniej i wewnetrznej (sprawy martwicze, buja-
nie komdarek, tworzenie si¢ chrzastki).

3) Dym z tytuniu gorszego gatunku (t. zw. machorki)
zawiera znacznie wiecej nikotyny, niz dym z drozszych
gatunkow.

4) Oprocz nikotyny zawiera dym tytuniowy jeszcze
nieznaczng ilo$¢ jakich$ trucizn, dziatajacych porazajgco
i wywotujacych wychudzenie u krélikow.

5) Pirydyny tytuniowe w tem zgeszczeniu, w jakiem
znajdujg sie w dymifcj nie posiadajg wyraznego dziatania
trujgcego.

Zrédta. 1) Bennecke: Studien iiber Gefasserkrankungen
durch Gifte. Virchows Arch. Tom 191, zeszyt 2, str 358. —
2) Loeb: Cyt. wedt Bennecke, str 358. — 3) Thoms: Ber. d.

deutsch. Pharm. Ges. 19u0: Zesz. 2, str. 19. Cyt. wedtug Pon-
taga. lIzsledowanije russkaho tabaka i papirosnaho dyma. Dys.
Jurjew 1902, eestr. 101—110. — 4) E. Zebrowski: K woprosu
o wlijanii tabacznaho dyma na krowienosnyje sosudy u ziwot-
nych. Russ. Wracz 1907, str. 189, Ctbl. fur allg. patii. u. path.
Aeath. T. XVIII, 1907, Nr 9, str. 337.

W sprawie zapisywania rozczyndéw dwutlenku
wodoru.

Podat

Prof. Dr Aleksander Baurowicz.

Z przyjemnosScig przeczytatem uwagi p. Mg. f. Henryka
Banke (»Przegl. lek.« Nr 27), dotyczace zapisywania rozczynu
dwutlenku wodoru w praktyce lekarskiej, a nawigzujagc do tych
bardzo trafnych uwag, chciatbym i ze swej strony, jako lekarz,
dorzuci¢ stdw garstke.

Znane wiasnosci dwutlenku wodoru, jako dobrego 1silnego
srodka przeciwgnilnego, w uzyciu praktycznem okazywaty sie
niepewne przy dawnym przetworze, bedagcym-w handlu, gdzie
odsetek HD 2 byt za maly, a takze powoli z rozczynu sie utracat.
Wprowadzenie w handel przez Mercka przetworu nowego,
znanego pod nazwag »perhydrol«, zawierajgcego 30 odsétek cie-
zarowych réwnych 100 odsetkom objetosciowym, H2 2 umozli-
wito w krotkim czasie stosowanie na wielkg skale dwutlenku
wodoru w chirurgii, przyczem doswiadczalnie przyjeto rozczyn
3% perhydrolu wedtug czesci ciezarowych (partes pondei”s) ro-
wny rozczynowi 1:1000 sublimatu, przewyzszajgcy go jednak
zupelnym brakiem dziatania trujgcego.

Gdy jednak w handlu, obok nowego przetworu, perhy?
drolu, zawierajgcego 30 odsetek H2 2 znajdowat sie i drugi roz-
czyn 3°0o t. z. hydrogenium kyperoxydatum solntum, nalezato
ustali¢ spos6b zapisywania rozczynéW dwutlenku wodoru w pra-
ktyce lekarskiej, trzymajgc sie przepiséw farmakopei podawania
rozczynéw w odsetkach ciezarowych. Majac do wyboru miedzy
starym przetworem 3% t. z hydrogenium hyperoxy'datum wblu-
tum, a nowym perhydrolem, wolatem przepisywa¢ perhydrol,
bo co do powszechnie uzywanego zgeszczenia 3% byt pe-
wniejszy, bo mogtem przepisa¢ zawsze rozczyn $wiezo zro-
biony, wreszcie mogtem przy nowym przetworze uzywaé leku
i 0 wiekszem stezeniu. Zapisywatem zawsze juz perhydrol, bio-
rgc wedtug odsetek ciezarowych jako 3% rozczyn dwutlenku
wodoru, perhydrolu 1 czes¢ na 9 czesci wody przekroplone;j.
Przetwor ten w leczeniu ostrych zwiaszcza wyciekow ucha $rod-
kowego, okazat sie nieocenionym, przyczem zauwazylem obok
dzielnego dziatania przeciwgnilnego, zupetny, brak jakiegokol
wiek uczucia nieprzyjemnego po zapuszczeniu leku do ucha.
Wytwarzanie sie w uchu ciepta po zapuszczeniu kropli, dziata
kojagco przeciw bolom, a nadto wielkag warto§¢ ma dziatanie me-
chaniczne leku, polegajace na tem, Zze zabiera on ze sobg przy
uwalnianiu sie tlenu sporo grudek skrzeptej wydzieliny, nie-
dajacej sie usung¢ wystrzykaniem ucha, w przypadkach tych
zresztg bolesnem. W dwutlenku wodoru znalezlismy w otyatryi
lek, bez ktérego obejs¢ bysmy sie nie mogli, nalezato go tylko
odpowiednio przepisywac, ale tez i odpowiednio zastosowywac.

Zauwazytem, podobnie jak p. Banke, iz w praktyce prze-
pisuje sie¢ dwutlenek wodoru niedoktadnie, lubo zwykle z inten-
cya przepisania roztworu 3°/0, co wynika z najczesciej spotyka-
nego przepisu Rp. Hydragenii hyperoxydati j°/o tyle a tyle
gramoéw. Shusznie zauwaza p. Banke, iz poniewaz obowigzkowy
przetwdér farmakopei naszej zawiera 3 odsetkiudiezarowe, t.j. 10
odsetek objetosciowych H2 2 przetwo6r zas Mercka 30 odsetek
ciezarowych t. j. 1Q0 objetoSciowych, to przy powyzszym sposo-
bie zapisywania apteki moga ten lek wyda¢ w spos6b czworaki,
z ktérych dwa obliczone wedlug odsetek objetoSciowych ming
sie z intencyg lekarza, majacego z pewnoscig na mysli 3o roz-
czyn ciezarowy. Sadze, ze my lekarze zamiast podawania, jakie
czesci mamy na mysli, czeSci ciezarowe, czy objetoSciowe (partes
ponderis czy volnminis), bedziemy woleli zamiast 3°/0 rozczynu
obowigzkowego, w ktérego czystos$¢ i site niezbyt wierze, postu-
giwa¢ sie 3% roztworem perhydrolu, zapisanym magpstraliter,
to znaczy Rp. Perhydrpli KTu Aguae destiltatav po’0, czyli 1:9.
Jako krople do ucha odpowiednio do potrzebnej $rednio iloSci
zapisuje zawsze Rp. Pcrhyctroti I'RO Agicae ''dest. 1JRO i moge
lek ten, korzystajac ze sposobnosci goraco polecié. Obok wo-
dnego rozczynu dwutlenku wodoru, stosuje go tez w rozczynie
wyskokowym, nadajacym sie bardzo w leczeniu wyciekéw prze-
wlektych z ucha, zwlaszcza, gdzie nam zalezy takze na dziataniu
wyskoku, a to w przypadkach rozpulchnienia btony Sluzowej
jamy bebenkowej, lub tez przy ziarninie, przyczem sam wyskok
dziata dzielnie przeciwgnilnie i osuszajgco.

Krople do ucha nalezy wogdle uzywa¢ ogrzane. W zasto-
sowaniu dwutlenku wodoru zauwazylem, iz praktyczniej jest nie
zagrzewa¢ kazdym razem calej ilosci, jak to sie zwykle robi, przez
wstawienie tlaszeczki z lekarstwem do cieptej wody, by pdzniej
wpusci¢ do ucha kilka kropli czyto wprost z fiaszeczki, czy z po-
mocg zakraplacza, — gdyz rozczyny dwutlenku wodoru przez
ogrzewanie tracg na sile, a pozostawione na boku czesto uwal-
niajac tlen, wysadzajg korek z fiaszeczki i wylewajg sie. Radzono
sobie w ten sposob, iz po zatkaniu fiaszeczki korkiem, okrywano
korek wraz z szyjka fiaszeczki papierem lub ptétnem i obwigzy-
wano sznureczkiem. To naprowadzito mnie na zalecanie chorym
przy uzyciu rozczynéw perhydrolu, postepowania nastepujgcego:
rozczyn perhydrolu zalecam nacigga¢ na zimno do zakraplacza,
a dopiero zakraplacz, napetniony rozczynem zanurza¢ do dobrze
cieptej wody, naturalnie nie gtebiej, niz wysoko$¢ ptynu w za-
kraplaczu. Nastepnie po pewnym czasie sprawdza sie przez pu-
szczenie jednej kropli na grzbiet reki, czy ptyn w zakraplaczu
jest dostatecznie ogrzany 1 dopiero teraz wkrapla sie go do ucha.
Rozczyn perhydrolu chory dopoty zostawia w uchu, dopoki aie
tlen uwalnia, czyli dopoki ptyn w uchu syczy. Nastepnie wylewa
sie ptyn z ucha, ucho sie osusza i zaktada wate.

Moéwigc nawiasowo o leczniczej warto$ci dwutlenku wodoru
nietylko w ostrych, ale i w przewlektych ropieniach ucha S$rodko-
wego, wspomnie¢ chce o wartodci jego dziatania mechanicznego
w przypadkach ciata obcego w uchu W jednym moim przypadku
w przewodzie usznym utkwita pestka z chleba Swietojainskiego;
poprzednie nieumiejetne usitowania wydobycia jej z ucha, ze-
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pchaty pestke tak gieboko, izaeaslatem juz obfite ropienie z-ucha,
a ciato obce w jamie bebenkowej. Mimo u$pienia nie udato mi
sie wydoby¢ .calej pestki, a raczej po pewnym czasie nie ustajgce
ropienie z ucha, kazato si¢ domyslaé mim« przedmiotowo uje#
mnego wyniku badania, jeszcze resztki pestki w uchu. Zastosowatem
33> rozczyn perhydrotu, a gdy i ropienie i cuchnienie z ucha
nie bardzoi-sie zmniejszaty, zalesitem perhydrol w..zgeszczeniu
6fc. Po uplywie pewnego czasu-zauwazylem sporgrresztke pestki
w przewoazie-Zewnetrznym, ktérg z tatwoscig wyjatem szczypczy-
kamii tAfysuniecieMie tej resztki na zewnatoz przypisa¢ mogiem
tylko mechanicznemu dziataniu leku przy uwalnianiu sie tlenu,
nie bytem jednak spostrzezenia mego pewny. Przy nadarzonej
sposobnos$ci, gdzie znowu pestka z chieba Swietojanskiego lezata
bardzo gteboko w przewodzie zewnetrznym, uszkodzonym zresztg
przez nieudate wydobywanie jej, zalecitem (poniewaz i tak byto
wskazanem przeczekanie), znowu krople z perhydrotu i zauwa-
zytem juz po Kkilku dniach wypchanie pestki ku zewnatrz tak,
iz udato mi sie jg wydsby¢ przez wystjjzykanie,. Z zadowoleniem
przeczytatem 'spostrzezenie Henryka Halasza p. t. >Ueber einen
Fali von mittelst ,Wa5setfstoffsuperoxyd aus dem Ohre heraus-
gejriebenen JfigSmdk$rper« (Archiv f. Ohrenheilkunde, Bd. 61, S.
112),Jadzie autorowi temu udato sie w przypadku grochu, sie-
dzagcego mocno w przewodzie zewnetrznym, po nieudatych Kil-
kudniowych usitowaniach wystrzykania ciat? obcego, wypcha¢ go
z ucha przez zapuszczenie 10% rozcgynu dwutlenku wodoru.

Nie wpem, czy procz miiie, i Halasza probowat jeszcze
kto inny zastpsowania dwutlenku wodoru przy ciele obcem
w uchu; w kazdym razie.tam, gdzie wydoby¢ ciala obcego nie
mozemy najpewniejszym zresztgsposobem, to znaczy przez wy-
strzykanie, a gdzie i inne sposoby sg czy to przeciwwskazane,
czy bezskutecznej sprébowac nalezy I*zczynu perhydrotu ito co
najmniej 6 az do TO%, liczac na mechaniczne dziatanie dwu-
tlenku wodSru. Obok wptywu mechanicznegE nie berjnaczenia
bedzie tu dziatanie przeci\»gnilne dwutlenku wodoru, a tern sa
mem dziatanie przeciw zapaleniu, do ktoérego ciato obce w uchu
usposabia. "Ktb wie wied, czy'me bytobj wihasfciwem w przypad-
kach , w kloryc.h brak pomocy tfmiejetfttj, zwiaszela, gdy piw
ciele obcem zawodzi wystrzykanie, fco zresztg trzeba tez umiec),
bezwzglednie nie usitowal: wydobywania ciata obcego tyzeczka
uszng, haczykicrfi lub szczyptzykami, ale uciec sie wpierw do
dwutlenku wodoru, poczcm ciato obce mo”3 wyjs¢ samo z ucha,
albo tak sie na zewhatFz wysung¢, ifePr fatwoscig da sie wyptu-
ka¢ lub wyddby¢. Specjalista nffich rokstrzyga sam, jak ma so-
bie w danym przypadku postapié, ale w innych razach, trzyma-
ja"" sie zasaAy-.primwu non ndcere, sprébowac nalszy* dwutlenku
wodoru, skierowujgc w razie potrzeby chorego do lekarza spff-
cyalisty; a wiem z doswiadczania, iz zawsze bez trudnosci udato
mi sie usung¢ ciato obce tam, gdzie nie usitowano go wprzéd
wydobyé¢, wpychajat je przez to coraz giebi¢j Wycwiczenie sie
w uzywaniu reflektora, ufatwitoby bardzo zabiegi w uchu leka-
rzom nre $pecyalistom

Oceny i sprawozdania.

Fizyologia i patologia nadnercza.

Sprawozdanie pogladowe.
_rapisR

Stanistaw Welecki,
demonstrator Zaktadu fizyologjii U. J.

(Cigg dalszy).

Spostrzezenia fych autorow oswietlity poglady Podehla
i Tarchahdwa, ktérzy adrenalinie przypisujg w ustroju role ka-
talizatora.

Kataliza, wedtug Ostwalda, polega nal przyspiebfeeriu
czynu ¢bemicznego, powoli przebiegajacego, przez obecnos$¢ ciata
obcego, w sfctad samego odczynu nie wchodzacego i nie ulega-
jacegto zadnej przemianie podczas tego '6dczynu. Wiasnoscig ka-
taltey jest nietylko przyspieszenie, leczli wywotanie* pewnych
odczynéw. Podczas takiego przyspieszenia, czf wywotania od-
czynu jest wywotany skutek prawie zupetnie niezalezny od ilo-
Sci katalizatora. Tale n. p. mate ilosci inwertazy zdofajg inwer-
towii¢ do" 30b.06t) razy wieksze ilosci qukru. Te katalizatory na-
zwat Ostwald dodatnimi. Inne, t. zw. ujemne katalizatory zmniej-
szajg szybko$¢ przebiegu odczynu.
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Adrenalingi) ktorej wiasno$¢ absorbowania tlenu poza
ustrojem zauwazyli Cybulski i ;nni, uwaza Poehl za katalizator
dodatni wobec spraw redukcyi, w ustroju w przeciwienstwie do
otrzymywanej przez niego sperminy, ktéra ma by¢ katalizatorem
dodatuim wobec spraw oksydacyi.

W ostatnich czasach pojawity sie tez prace nad substan-
cyg korowg nadnercza. Salvioldi i Pezzolini zauwazyli, Zze wyciag
substancyi korowej ma inne dziatanie fizyologiczne, ni-z wyciag
rdzennej. Oba wprawdzie p6dnoszg cisnienie, wyciag z substan-
cji rdzennej czyni to jednak <8 wiele silniej,“wfybitniej i na dtuz-
szy czas. Wycigg z substancyi rdzennej zwalnia i wzmacnia
czynno$¢ serca, wycigg za$ z substancyi korowtej przyspiesza ja
i ostabia, a na rytm oddychania calkiem nie wplywa. Dalej
Bernard Bigart zauwazyli, Ze istota korowa wytwarza lecytyne
i barwik. Podczas tworzenia lecytyny powstajag w komdrkach
krople‘podobne do tluszczu, przyb-zém sprawa ta zdaj&#siuj;po-
suwa¢ od obwodu ku $rodkowi.lPodczas tworzenia barwika po-
wstajg w komodrkach wakuole, wypetniajgce sie potem Ciecza,
i to napfr6d w $rodkowych czesciach komérki, dopiero potem
zjawia sie barwik na granicy cze$ci komorki zwakuolizowanej.
Substancya korowa wydziela tez adrenaling, jednak w znacznie
mniejszych ilosciach (Abelai$, Soulie).

To krdtkie zestawienie wiadomosci 'Odznaczeniu nadnercza
dla ustroju prawidtowego juz wskazuje, ze narzad ten wywiera
wptyw na wszystkie wazniejsze narzady ustroju. W wybitniej-
szym o wiele stopniu wskazuje dotychczasowe badanie nadner-
cza podézas réznych spraw chorobowych, ktore ustr-6j przebywa,
ze jest 6no narzadem, oddziatywajagcym na bardzo wiele takich
spraw, a <3drugiej Strony, ‘'ze zmiany w nadnerczu nie pozo-
stajg bez powhzrfego wptywu na inne narzady.

Juz w roku 1885 zauwazyt lekarz angielski Addison zbior
objawo6w, polegajacy na znamiennem ciemnem zabarwieniu skorT,
zaburzeniach w Bzynnosci zotgdka i jelit, ostabieniu i tatwem
nuzeniu sie¢ miesni wraz z uderzajgcym brakiem energii i ifpa-
tyg. Tetno przytem bylo zwolnione iRjstabione. Znamienne Za-
barwienie skdéry (meTgnodermid) wystepowato najwybitniej na
miejscach jej wystawionych na Swiatto i na btonach $luzowych,
nie zajmujac dtoni, podeszew' i paznokci. Jest ono skutkiem'gro-
madzenia sie barwika w giebszych warttwach sieci Matphigiego
i w wyzszych warstwach skory wiasciwej (corium). Ten zbior
objawow nazwano chorobg Addisona. Nowsze badania i staty-
styki wskazujg, ze cjt 88 jrrd (LewinjAprzypadkéw tej choroby
znajduje sie zmiany anatomiczne w nadnerozu. O ile zmian ana-
tomicznych niema, przypuszczaja niektérzy autorowie zmiany
czynnos$ciowe nadnerczy. *

Jako najczestszg zmiane nadnerczy spotykano przy choro-
bie Addisona przewlekta, do zselowacenia wiodacg gruzlice. Nad-
nercza sa wtedy zwykle powiekszone iz otoczeniem, najczesciej
ze splotem trzewnym, pozrastane. Rzadziej spotykano w nadner-
czach w tych przypadkach nowotwory ziosliwie, czasem zmiany
kitWe, ostre zapalenia krwotoczne lub zwykty zanik. Czesto zda-
rzaja 'Sie rébwnoczesnie zmiany w ukiadzie wspotczulnym w ja
mie brzusznej,* szczeg6lnie w zwoju trzewnym i w nerwach trze-
wnych. Przypuszczenie, ze zmiany w nadnerczu i objawy, wy-
stepujace przli "chorobie Addisona, stoja ze soba w zwigzku, po-
twierdzity poZniejsze badania zwierzat z wycietemi nadnerczami
U zwierzat tych spostrzegano zawsze analogiczne ogdlne objawy
taki¢, jakie znajdujemy przy chorobie Addisona i to co do te-
tna, narzadu oddechowego; pokarmowego i ruchowego Nigdy
tylko u tych zwierzat nie zauwazono gromadzenia sie barwika
w skdTze.

Rowniez zauwazono zmiany anatomiczne w nadnerczu
przy przewlektych zatruciach Langlois i Charrin wywotali je
doswiadczalnie przez 6—8-tygodniowe wstrzykiwanie jadu pratka
r5>y biekitnej i pratkéw btoniczych w odstepach 4—6-dnio-
wych. Nadnercza, wyjete potem, byly znacznie przeroste. Prze-
nbst ten uwazajg ci autorowie za cz-yhnosciowy, powstaty wsku-
tek zobojetnienia tych jadéw w nadnerczu. Ehrmann zauwazyt
zmiany w zabarwieniu nadnercza przy zatruwaniu jadem btoni-
czym; s'taje sie ono ciemno -czerwonem, czasem nawet sinem,
przytem ilos¢ wydzieliny sie zwieksza. Panella w ostatnich la-
tach spostrzegty substancya czynna nadnercza, wprowadzona
do ustroju réwnoczesnie z kurarg, znacznie obniza dziatanie tru-
jace kurary, ze nawet kilka razy wieksze od zwyczajne) trujgcej
dawki kurary mozna wprowadzi¢ wraz z adrenaling bez wywo-
fania objawdéw zatrucia. Zobojetnianie to wprowadzonych do
ustroju trucizn ma nastepowaé wskutek dziatania dyastatycznego,
ktére na nie wywiera wedlug jednych wydzielina nadnercza,
wedtug innych sama protoplazma komorek nadnercza.
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Doswiadczenia, przy ktérych wprowadzono odrazu wielkie
ilos¢i nadnerczyny9(clo ustroju, dowiodly, ze w ustroju zwierze-
cia pod wpltywem takich da.wek powstajg gtebokie zmiany, a wy-
razem ich sg: cukrzyca i zmiany w tetnicach.

Cukromocz, ktory zauwazyt po wstrzyknieciu adrenaliny
naprzéd Blum, idzie Sjawsze w parze z hyperglikemig (Baron).
Metzger stwierdzit, ze ilos¢ cukru we k”wi, wynoszaca prawi-
dilowo O-1 prc., wzrasta przy wstrzykiwaniu przetworéw nadner-
cza do «'6 prc., a po wyjeciu nerek przekracza nawet 1 prc.
Teorye, tlumaczace powstanie cukrzycy adrenalinowej, mozna
ujge w dwie grupy. Blum, Velich, Ehrmann i t. d. twierdzg, ze
przyczyng cukrzycy sa wtedy zmiany, zachodzace w watrobie;
iimi, jak Haerter, Wackermann i t. d. upatruja przyczyny po-
wstania cukrzycy w trzustce. Ehrmann starat sie. rozstrzygnaé
te sprawe do$wiadczeniami ag zabach. U zab wystepuje po usu-
nieciu trzustki réwniellcuk®yca, ale dopiero w 2—3 dni. Po
wstrzyknieciu przetwordw nadnercza wystepuje u dobrze odzy-
wionych Zab takze cukier w moczu, i to cukier gronowy. Jezeli
wycigc trzustke i wstrzykna¢ adrenaline, to juz w 5 godzin pojawia
sie cukromocz. Z tego wnosi Ehrmann, Zze przypuszczenie Blaer-
tera : Wackermana, jakoby adrenalina ostabiata dziatanie enzymu
trzustki, przeszkadzajagcego w prawidtowych warunkach przecho-
dzeniu glikogenu watrobowego w wiekszych iloSciach w cukier,
jest niestuszne, poniewaz, gdyby tak bylo, to usuniecie trzustki
z ustroju, a z nig tegoz -enzymu, powinnoby mie¢ o wiele wy-
bitniejszy wplyw na powstanie cukromoczu, niz wstrzykiwanie
adrenaliny. Admnalina za$ i przy braku trzustki wywotuje
rychto cukromocz?. po usunieciu jednak watroby cukromoczu
wywota¢ nie mozna. Na tej podstawie uwaza Ehrmann za przy-
czyne zwiekszenia. sie ilosci cpkru we krwi i cukromodzu zmiany
czynno$ciowe w watrobie, polegajace na przyspieszeniu przez
substancye czynng nadnercza przemiany glikogenu w cukier
(kataliza dodatnia). Jegeli sie dobrze odzywionym Zzabom przez
dtuzszy czas wilfl-zykuje adrenaling, to po pewnym czasie wy-
czerpuje sie zapas glikogenu i cukromocz znika, powraca je-
dnak mniej wiecej po 14 dniach, jesli wstrzykiwania ponowimy.
Agadschanianz zauwazy} podczas tego znikane iglikogenu nietylko
.2 watroby, ale i z miesni. (Dok. nast.)

PiSmiennictwo biezace.

Chirurgia.

Sternberg. Zakres-, operacji ambulatoryjnych. {Me-
diz. KImiki 190tf[Nr 24). Zakres operacyi ambulatoryjnych jest
bardzo wielki, a rozlegte¢jego zafezy nietylko od przyrody
cierpiepia, ale i od indywidualnosci chorego, lekarza i innych
waznych czynnikdéw,,.jétore witasnie S. porusza. Nalezg do nich
przedewszyatkiem moznos$¢ spokojnego lezepia w domu i odpo-
wiednia troskliwa opieka. Lekarz, chcac przystagpi¢ do ambula-
toryjnej operacyi' wiekszej, powinien sie z goryr,0 tern wszyst-
kiem doktadnie dowiedzie¢. Wazna role odgrywa tu tez trans-
pprt chorego po operacyi. U dzieci matych, ktére po operacyi
moga tjSfi niesione na rekach, mozna podejmowac sie ambula-
toryjnie i wiek2ych nawet zabiegdw. Rozumie sig, ze nalezy
zawdz« otocz-enie chorego odpowiednio pouczy¢ o mozliwych
powiktaniach i upewijjé sie co do wezwania lekarza do domu
w raziapakiego$ niebezpieczenstwa. Przy>>opergcyach ambulato-
ryjnych postepowac trzeba nieraz zupetnie inaczej, jak przy ope-
racyach w Kklinice. Dotyczfe to zwlasAtza przygotowywania cho-
rych, ktorzy zwykfc*wielkg czystoscig sie. pie odznaczajg, a np.
nie moga w domu Sie wykapac. Z teg-0 powodu S. robi na miej-
scu operacyi przez kilka dni okiady z 1 prc. alsolu, a dzieh
przed operacya oklad ze spirytusu mydlanego z gliceryng. Ope-
rowa¢ nalezy tylko w znieczuleniu miejscowem, lub co naj\vyze,j
w oszotomieniu eterowem. Znieczulenie ledZzwiowe nie ltagdaje sie
do ojsengcyi ambulatoryjnych. Krwotok pra™ operacyi nalezy ta-
nkowa¢ bardzo sumiennie i zaktada¢ zawsze duze opatrunki, a na
wierzch twardg opaske. K

Peiser. Leezenie miesaka (Toiv. lek. zorociaw. 14. Il
19U8)> Wyniki chirurgicznego leczenia nowotworéw ztosliwych
pozastawiajg wiele do zyczenia, dlatego tez lecznictwo szuka cia-
gle innych $rodkéw. Znikanie miesatiow po przebyciu rozy za-
checito Celeya do prob leczenia migsak6W wstrzykiwaniami pa-
ciorkowcow ziftostabionemi toksynami pratka krwawego., Nie-
dawno doniost _Coley o korzystnych wynikach (10-letnie spo-
strzeganie). Zachecony tern zastosowat‘Rito leczenie obok na-
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Swietlan promieniami Rentgena w przypadku miesaka na ple-
cach, wielko$ci piescijjfchory na operacye zgodzi¢ sie nie chcial).
Z 36-gijdzinnei wyjatowionej hodowli pratka krwawego sporza-
dzit P. zawiesing soli kuchennej i dodawszy do tego 5 kropli
bulionu zjjywym! paciorkowcami, wstrzyknat patlskérnie w brzeg
guza. Po 9 wstrzykiwaniach guz w przeciggu kilku tygodni znikt
zupetnie. W drugim przypadku miesaka gardta, zamiast pacior-
kowcéw, z obawy zakazenia mieszanego dotgczyt P. do wstrzy-
kiwania toksyn naswietlanie promieniami Rentgena; nowotwdr
zmniejsza sie sfale, obecnie tylko na nieco powieEzonym mi-
gdatku wida¢ jeszcze tkanke nowotworowga. P. sadzi, ze lgcze-
nie obu sposobéw leczenia okaze sie korzystne w wielu dotad
»nieuleczalnych« postaciach miesaka. Odczyn ustroju mimo
zwiekszania dawek jest przytem bardzo niewielki. A

Wells. Doroczne epidemie tezca w Stanach Zjedno-
czonych. (Jlediz. Klinik 1908, Nr 23). Dnia 4-go czerwca obcho-
dzi sie¢ co roku w Stanach Zjedooczonych wielkie $Swieto naro-
dowe, rocznice ogtoszenia niezaleznosci. W dniu tym spala sie
wielkg liczbe ogni sztucznych i strzela $lepymi nabojami, przy-
czem prawie -zawsze okoto 5000 o”6b ulega zranieniu, a z tych
przeszto ,.4'QS.-zapada potem na tezec. Dzienniki lekarskie zwré-
cily uwage na te sztuczne epidemiil i obecnie publiczno$¢ wie
juz o tem i w razie zranienia zgtasza sie-zaraz do lekarzy, celem
energicznego leczenia, t. j. oczyszczenia rany i zapobiegawczego
wstrzykniecia surowicy przeciwtezcowej. Wyniki tez sg juz zna-
cznie lepsze, bo mimo to, ze liczba uszkodzen wzrasta z roku na
rok, liczba przypadkéw tezca zmniejsza sie stale. Tezec ten
przebiega groznie i obecnie jeszcze $Smiertelnos¢ wynosi 50—75
prc. Zapobiegawcze wstrzykiwania surowjsy oddajg bardzo dobre
ustugi. .Roéwniez $rédrdzeniowe wstr*kiwania siarkanu magno-
wego majg, zdaje sie, wielkg wartos¢ lecznicza. K.

Frangenheim. Dziatanie przekrwienia zg$toinowego
w doswiadczeniu na zwierzeciu. {Miinch. med. Wochs. 1908,
Nr 24). Praca F. jest bardzo waznym dowodem przeciw stoso-
waniu zastoiny przy sprawach ropnych nie otwartych. F. wywo-
tywat na krolikach zapomoca paciorkowcéw i gronkowcow ro-
pienia, a potem stosowal zastoine. Jegeli zdrowemu krolikowi
wstrzyknie sie do zyly usznej matg nawet ilos¢ ziarenkowrow.
ropnych, a potem zaraz, lub tez w pewien ezas zatozy sie gdzie$
na ciele ssawke, to w tem miejscu utworzy sie zaraz ropien.
Podobnie tworzy sie ropien, jezeli przezJjiJka dni najpierw za-
ktada sie w jednem miejscu ssawke, a potem dopiero wstrzy-
kuje* w odlegte miejsSe drobnoustroje do zyly. Czasem ropien
ten tworzy sie, cho¢ ssawke przytozyto sie tylko raz na 3t go-
dziny (5 minut ssanie, potem przerwa 3 minuty).B Dopodzi to,
ze ssanie wy\l|S}gje w tkankach zmiany, usposabiajgce do ro-
pienia. Jezeli wytworzy sie u krélika sztucznie dwa ropnie i je-
den z nich zostawi sie jego losowi, a na drugi zatozy sie
ssiwke, to ten drugi ropief powieksza sie stale, natomiast pierw-
szy nffchto zaczyna sie zmniejsza¢ (u krélikéw topnie maja wielka
'"“ilonno$¢ do samoistnego wessania, o ile nie sg bardzo rozle-
gie). Takze i ropa w obu ropniach, wyglada réznie. W ropniach
ssanych jest ona rzadsza, zétawa (.zawiera bardzo diugo dro-
bnoustroje, w nie ssanych z3$ jest festa, lepka, biatawa 1bardzo
rychto staje sie jatowa. Okoto ropni ssanych tworzg sie nacieki,
ztozone z komérek tgcznotkankowych, trwajgce diugi czas. Po-
dobnie niekorzystnie dziata réwniez w nieotwartych sprawach
ropnych zastoina, wywotana zapomocg opaski. Nigdy niHudato
sie F. wstrzymaé ropienia, ani wogole zakazenia, przy zapobie-
gawczem losowaniu opaski. Wywotywat on sztuczne zapalenie
szpiku kostnego (przez przewiercenie I&sci i nastepowe zakaze-
nie szpiku). Po tej stronie, gdzie stosowano opaske, wystepo-
wato o wiele silniejsze i rozleglejsze ropienie, nastepowo two-
rzyly sie znacznie wieksze martwaki, nieraz ropienie przebijato
sie,.2jo sasiednich stawow i szerzyto sie wsrdd czesci miekkich.
Podobnie przy ropieniu stawdéw wywolywata zastoina jedynie
pogorszenie sprawy chorobowej. ROwniez przy ropieniu jato-
wem, wywotanem olejkiem terpentynowym, zastoina pogarszata
tylko przebieg sprawy i zwiekszata ropienie. Zastoina nie dziata
wcale bakjjijyob6jczo i przy zamknietem ognisku ropnem po-
prostu pogorsza przebieg, a zadnego powstrzymujacego: dziata-
nia na zakazenie nie wywiera. Przy ropieniach otwartych wcho-
dzi juz wiecej w rachube dziatanie mechaniczne, wiec przy
ssawkach wysysanie ropy, a przy opasce nasigkniecie tkanki wy-
siekiem. K.

Hesse. Wole i jego leczenie. (Miinch. 'med. Wochs.
19D3, Nr 23). O ile wogéle 0 czynnosci danego narzadu cho-
rego sadzimy z poréwnania z czynnoscig narzadu zdrowego,
o tyle przy gruczole tarczcowym o czynnosci narzadu zdrowego
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przekonaliSmy sie dopiero przez poréwnanie z czynnos$cig tegoz
gruczolu w chorobie. DowiedzieliSmy sie przez to, ze gruczot
tarczowy wywiera wptyw na wzrost kosci, na skére i jej czyn-
nos$¢, na serce, na wymiane materyi, na o$rodkowy i obwodowy
uktad nerwowy, a wreszcie na czynno$¢ gruczotéw piciowych.
Czy jod, zawarty w gruozole, dziata jako odtrutka, azy inaczej,
tego jeszcze nie wiemy. -Wskutek* .czego powstaje wole, takze
dotad nie wyjasniono. W wielu okolicach goérskich woda do pi-
cia zawiera znacznie mniej jodu, ale nie'jest to -requlg. Wole
jest zwykle chorobg dziedziczng i wystepuje czeStiej u kobiet.
Wole sprawia dolegliwosci nie tyle z powodu swych rozmia-
row, ile wskutek szczegdlnego usadowienia. Nieraz wole bardzo
mate uciska bardzo tchawice, dlatego tez powinno sie chorych
bada¢ zawsze S$rodkrtaniowo wziernikiem. Wole prdécz tchawicy
i przetyku uciska nieraz nerw wspoétczulny, rzadko nerw biedny,
zwykle zwrotny. Madto wywotuje wole pewne objawy ze strony
serca i objawy zastoju na szyi i globie. H. operuje wole tylko
w razie zmian w tchawicy i sercu. Jod dziata przy wolu nieraz
bardzo dobrze, atefpirzez wytwarzanie zrostdw utrudnia naste-
powa operacye, nie nalezy tez stosowa¢ go za diugo. Gdy jod
ma wogole pomodz, skutek okaze sie bardzo sziujkoRk* usu-
waniu gruczotu zostawi¢ nalezy przynajmniej ¥I. W razie naste-
powych objawéw braku gruczotu po operacyi poda¢ nalezy za-
raz przetwory gruczolu tarczowego. Prawie zawsze operowac
mozna wole w znieczuleniu miejscowem, przez co unika gie z je-
dnej strony niemitych powiktan przy operaayi samej, a z dru-
giej pooperacyjnych powiktan ptucnych. W razie wielkiej du-
sznosci i powaznych zmian w sercu, nie nalezy juz podejmowac
operacyi, podobnie w daleko posunietych przypadkach choroby
Basedowa. E.

Potoznictwo i ginekologia.

H. Wasenius. Badania doswiadczalne nad
czami macicy przy porodzie, jakotez o wplywie na nie
eteru i morfiny. Mlrch. f. tom 84, zeszyt Ill.). Pierwsza
cze$¢ pracy obejmuje gtéwnie badania W. nad fizyologig skur-
cz’y; macicy podczas porodu w ogo6lnosci. Cze$¢ ItEawierapo-
Swiadczenia nad wpltywem eteru i morfiny na te skurcze. Bada-
nia nad wptywem eteru przeprowadzono w 2 kierunkach, przy
uspieniu czesciowem, przez ktére zmniejszano tylko uczucie bolu
i przy u$pieniu mniej wiecej zupetnem ze zniesieniem odruchow.
Wyniki byly nastepujace: u$pienie eterowi czeSciowe ezy zu-
petne nie wywiera zadnego wptywu na cisnienie $rédmaciczne;
czesciowe w przeciwienstwie do gtebokiego nie przedtuza przerw
miedzy bolami; oba zmniejszajg uczucie bolu, gdy jednak uspie-
nie czeSciowe nie skraca czasu trwania bolu i nie wptywa na
site skurczu, to gleboki®.bdl skraca i site skurczu ejM-abia. Podo-
bnie i dziatanie ttoczni brzusznej zostaje pod wplywem us$pie-
nia czeSciowego ostabione, pod wplywem giebokiego za$ pora-
zone. W 20 minut po ustaniu u$pienia odzyskujg bole pierwotng
swg site. — Morfina, wstizykniep podskdrnie w dawce 0015 gr.,
w poczatku okresu otwierania sie macicy, przewleka porod,
przedtuza przerwy miedzy bolami, skraca trwanie bélow i obniza
ci$nienie. To porazajace dziatanie morfiny wystepuje juz z kon-
cem pierwszej '/a godziny po wstrzyknieciu i trwa 3V2 godziny.
Wstrzyknieta natomiast w dawce 0,015—(M)2 z koricem okresu
otwierania,«ie macicy i podczas okresu wydalania ptodu, nie ma
morfina zdaje sie Zadnego, albo tylko bardzo maty wplyw na
pordd, przez zmniejszenie uczucia bolu. Dr. JE. Ehrenpreis.

Doc. Kehrer. Wplyw zoéici na ruchy macicy.. (Areh.
f. Gyn. tom 84, zeszyt 111). Stosunkowo czesto spostrzegane
porody przedwczesne w przebiegu zo6taczki u ciezarnych, skito-
nity autora do badan dosiadczalnych nad wptywem zokci i jej
sktadnikéw na miesnie gtadkie wewnetrznych narzadéw rodnych
u kobiety, w szczeg6lnosci na macice. Doswiadczenia te wyko-
nywat K. na wyjetej i przy zyciu utrzymywanej macicy Kkota,
a wyniki stwierdzat poézniej i na zwierzetach. 1—5 ctm. Swiezej
*z6kci dopiero co zabitych zwierzat dodawal do cieptego ptynu
Ringera, w ktorym wiasnie macice utrzymywat przy zyciu,
i przekonat sie, ze istotnie pod wpltywem zékci z tego samego
czy obcego zwierzecia, (psa, wotu) automatyczne skurcze ma-
cicy znacznie sie zwiekszaly. Badajac dalej wpltyw poszczegdl-
nych sktadnikéw zokci przekonat sie K., ze tym skladnikiem,
ktéry skurcze maeicy podnieca, jest kwas cholotsjy, wzglednie
jego sol sodowa. Te same wyniki daly doswiadczenia na zwie-
rzetach zywych. Przytem zauwazyt K”»ze zaraz po w$"&dzylnem
wstrzyknieciu rozczynu soli sodowej kwasu glyko-, tauro-, lub
czystego cholowego, cisnienie krwi obnizato sie i znéw juz po
kilku minutach wracato do pierwotnego poziomuj silniejsze
i czestsze skurcze macicy wystepowaty niezaleznie od zmian
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w cisnieniu krwi. Wyniki te ttémacza, zdaniem autora, dosta-
tecznie wystepowanie porodéw przedwczesnych w przebiegu z64-
taczki u ciezarnych. Dr E. JzkmnfikMis.

Doc. Kehrer. Badania dos$wiadczalne nad dzifttaniem
przetworéw sporyszowyeh. tom 84, zeszyt 111).
Ttozne sg zdania autorébw co do dziatania sporyszu na macice,
a przyczyne tych sprzecznosci stanowi to, ze w sporyszu znaj-
dujg sie rézne, trudno wydzieli¢ sTe dajagce, a na miesien ma-
cicy dziatajace sktadniki o niejasnym wzajemnym stésunku.
Nadto sporysz jifst rozny w réznych krajach, latagh i zninach
i zawiera rozmaite iloSci wiladnie tych alkaloidéw, ktole sie
uwaza za gtdwnie dzialajagce: w koncu wiekszos¢;;sktadnikow
sporyszu bardzo fatwo sie rozktada tak, ze ich przy;wycigganiu
dzesto otrzyma¢ nie mozna. K. badat dziatanie 26(ré|nych prze-
tworéw sporyszowych, pochodzacych z réznych fabryS? i otrzy-
mat riastepujgce wyniki: wszysffkie podniecajg wybitnieGutoma-
ty?5ne skurcze macicy utrzymywanej przy zyciu w cis$ftym alka-
licznym ptynie Riffgera’, a niekt6iES z nich, jak “rgotyna Wer-
nich, Bonjean, Denzel i secakornina Roche wywotujg nawet
tezec i przez to zyskujg szczegdlng warto$¢ praktyczng przy le-
czeniu krwotokéw maciczny&hTZ”przetwortiw proszkowych dzia-
taja kwas sklerotynowy, ffljgotynina, kornutyna i spasmofeyna
dos¢ silnie draznietep, mniej jednak, anizeli odpowiednie dawki
wiekszosci czystych przetworéw spo”lzowych. Klavina i kwas
grgotynowy nie dziatajg zupetnie. Do oznaczenialwarto$ci prze-
tworéw sporyszowych, rozpuszczalnych we wodzik nadaje ‘Sie
najlepiej matica kota, a takze psa, krolika i {Winki meskiej,
ktére oddziatujg na sporysz réwnie silnie, jalP macica ludzka.-
Przy sprawach zapalnych lub zwyrodnieniu miesnia, lub wre-
szcie tam, gdzie tkanke mieBg zasteputt{cz Iffiowo tkanka t3-
czna, potrzeba o wiele wyzszych dawek do osiggniecia skutku.

skubDta oznaczenia warto$ci przetworow ?i?oryszowych nalezy je sto-

sowa¢ w miejscu narzgdoéw ruchowych mifflila maeicy. Zaklng
metoda badania nie mozna na pewne rozstrzygna¢ pytania, czy
dziatanie odbywa si¢ na drodze nerwowej’; czy miesniowej. Ba-
dania na macicy zwierzat zyjaeych jzgadzajg si¢ zupetnie z wy-
nikami powyzszymi, dla wywotania jednak tezca macicy u zwie-
rzecia zywego potrzeba o wiele wiekszych dawek. Wzmocnienie
skurcz6w macicy i zwezenie tetnic po zastosowaniu sporyszu
wystepujg zupetnie niezaleznie od siebie. Przy $rodzylnem wstrzy-
knigeciu przetworow sporyfeowych wystepuje najprzod przejsciowe
zmniejszenie sie cisnienia krwi, poczem juz po kilku minutach
podnosi sie ono ponad pierwotny poziom. Znamienne dla spo-
ryszu podniesienie sie cisnienia krwi powstaje w nastepstwie
bezposredniego podraznienia $cian naczyn obwodowych. Z prze-
tworéw sportowych tylko spasmotyna (Jacoby) i ergotynina
(Tauret), -wstrzykniete wsrédzylnie, nieznacznie podnoszg ci$nie-
nie krwi bez poprzedniego obnizenia. Dr E. Ehrenpreis.

Doc. Labhardt. Wydobycie ptodu wedtug- Deyeuter-
Miillera. (Arek. J. Gvn. t. 84, z. IIP). Zasadg metody, podanej
przez Deventera w r. 1701, a obecnie wznowionej przez Mullera,
jest (przy potozeniach miednicowych) ramion ptodu osobno nie
uWalnia¢, ale caly ptéd* odpowiednio wydobywaéBU do sa-
morodnego wypadniecia ragczek W tym celu nalezy ptdd sil-
nie obnizy¢ i pocigga¢ wprost ku dotowi az do urodzenia sie
przedniej topatki, nastepnie za$ podnosi¢ go silnie ku gorze az
do urodzenia sie tylnej topatki. Jezeli raczki ptodu Ilizg prawi-
ditowo, t. zn. sg skrzyzowane na piersiach lub przed twarzyczka,
wowczas najczesSciej wypadaja one same zaraz po urodzeniu sie
topatek, albo tez zwisajg tylko przedramieniem lub samg raczka-
na pierscieniu sromowym, tak ze jg z tatwoscia wydoby¢ mozna.
W powy-zszy spo®b3udaje sig. rowniez z tatwoscia wydoby¢ to-
patki i raczki, choéby nawet przy prawidtowej miednicy ramiona
ptodu byly wyciagniete ku gorze i lezaly -obok jgjtéwki lub pejza
nig, a Muller sadzi, ze stan ten jest nlwet korzystny, o ile-przez
wyciagniecie ramion ku gorze, zblizaja sie wewnetrzne konce
obojczykéw ku sobie i tem samem skraca sie*¥jednica pasa to-
patkowego. mMuller idzie jeszcze dalej i poleca powyzszy sposéb
nawet przy miednicach $cie$nionych, chocby nawet przy tem
wskutek silnego pociggania wystagpito czasem ztamanie obojczyka
(klIAdorrhexity, ktére wowczas pfzyczynia sie do tem szybszego
wyciggniecia i uratowania ptodu. Polecajg przeciez przedecie oboj-
czyka fB¥ictptomidi przy wielkich trudnosciach w przebiegu wy-
dobyeia ptodu. Na 118 zabiegéw tym sposobem wydarzyly sie
Mullerowi 4 ztamania obc*Bpia. Zalety tej metody- sg nastepu-
jace: 1) Przez odpadniecie aktu uwolnienia raczek, zaoszczedza
sie czas, przez-eo niewatpliwie przyczyni¢ sie mozna do.obni-
zenia $miertelnosci ptodow przy potozeniach miednicowych. L.
zestawit wyniki 53 zabiegéw sposobem Mullera z 53 zabiegami
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dokonanymi z uwolnieniem ramion i stwierdzit, ze przy sposo-
bie Mullera $miertelno$¢ ptodow zmniejszyta sie o 5 prc. 2) Za-
bieg Mullera czyni zbytecznem giebokie wprowadzanie reki do
Kanatu rodnegoS~"pzegdt ten zyskuje tern wieksze znaczenie, ile
ze czesto konieczno$¢ udzielania nagtej pomocy przy potozeniach
miednicowych trafia nas nieprzygotowanych lub z niedostate-
cznie czystemi rekami. Obliczenia poréwnawcze stwierdzity isto<-
I'lie zmniejszenie sie”chorobowosci potogowej przy metodzie
Mullera o Byprc. 3) O wiele mniej naraza sie konczyny gorne
i obojczyki ptodu. Na 128 zabiegéw bez uwolnienia ragczek Wy-
darzyto sie tylko jedno ztamanie ramienia i jedno obojczyka,
przyczem zalezaty one .wiecej od innych czynnikéw, anizeli od
samej metody. L. obliczyt 132 prc. ztaman przy zabiegach
z uwolnieniem raczek, a tylko 1'6 prc. przy metodzie Mullera.
4) O wiele tatwiejsza i prostsza technika wykonania, tak, ze
w danym razie nawet potozna moze udzieli¢ pomocy. 5) Zaletg
metody Mullera jest takze to, ze jest ona najbardziej zblizona
do porodu samorodnego. | tak przy potozeniach czaszkowych
po urodzeniu sie gtéwki pociggamy ja naprzod ku dotowi, aby
wydoby¢ przednig topatke, a potem ku gorzej aby i tylna wy-
stapita, jak wiasnie przy metodzie Mullera L. nie zgadza sj.€ je-
dnak z postepowaniem Mullera przy wazkich miednicach, szcze-
golnie jezeli ramiona plodu lezg koto gtowki. Jezeli bowiem juz
przejscfE samej gtowki napotyka czasem na nieprzezwyciezone
trudnosci, to tdbm wieksze beda one, jezeli gidwka ma przejs¢
obok raczek, a forsowne pociaganie, polecane w tych przypad-
kach przez Mullera, taczy sie z nlebezpleczenstwem powaznych
uszkodzer dla matki i ptodu. "CL, radzi wjec w przypadkach
wazkiej miednicy, gdy”ramiona leeg. prawidtowo, wycjagnaé ptod
sposobem Mullera; gdy to sie nie udaje,"przeszkoda z pewno-
$cig nieMezy w szerokoSci-pasa topatkowego, lecz w niestosunku
miedzy miednicg, a gtowka, a wtedy i uwolnienie raczek nie
pomoze. Jezeli jednak ramiona ptodu sg podniesione, nalezy spo-
sobu Mullera wprawdzie prébowa¢, ale tylko przy uzyciu zwy-
ktej sily, a gdy to nie skutkuje, odrazu przystgpi¢ do uwolnie-
nia raczek. Na 138 przypadkéw zabieg Mullera nie udat sie
tylko 13 razy = 8'7 prc. Potozenie miednicowe pierwotne zacho-
dzito 85 razy, a nastepowe 40 razy; podziat ten jest wazny, po-
niewgz(rokowanie przy potozeniach miednicowych nastepowych,
a wiec powstatych przez obrét ptodu, zawsze jest gorsze, dla
matki i ptodu Na 85 wiec pierwotnych potozen miednicowych
otrzymano zywych ptodow 78 =i$) pre.;,szejs¢ ptodéw urodzito
sie niezywo = 8'Ej prc. Ztamania konczyn nie bylo ani jednego.
Potég przeszedt "2 razy bez goraczki =84'5 prc., 8 potoznic go-
raczkowato = 94 prc. — Na 40 potozeA miednicowych nastepo-
wych otrzymano >zywych dzieci 3jjp77% prc., zgingtlo 9= 2£5
prc., jednak tylko 4 w zwigzku z zabiegiem. W potogu gorg-
czkowato 5 potoznic = 125 prec. Etifenpreis.

Zapiski lecznicze, nowe leki i narzedzia.
Przeciw udarowi stonecznemu zastosowat putkownik
Maude z bardzo dobrym skutkiem zobojetnienie chemicznego
dziatania promieni stonca zapomocag noszenia w kapeluszu i pod
surdutem podszewki zdéto-czerwonej, ktéra promienie tf za-
trzymuje. K
W pewnycli przypadkach gos$éca przewlektego poleca
Claisse leczenie tyreoidynowe. Przerwac je nalezy, gdy liczba
X.

tetna przekracza-90., - .
Ubytek w czaszce p, okryh>Lothe| sen u “-letniego
chtopca z dobrym skutkiem .chrzastka, wzietq z 2. Zebra. K.

beczenia, emanacyaini radu prébowat Strasser Mia-
nowicie podawat on do picia wode emanowang i .stonowat ka-
piele w 30 przypadkach chorobowych, gtéwnie w przypadkach
podostrego i przewlektego zapalenia *sta\véw, rwy kulszowej,
wigdu, rdzenia i t. p. Odczyn wystepuje zwykle 2—6. dnia
i znika szybko. S. leczyt w ten sposéb chorych przez 10-0O0
dni. Na 8 przypadkow rwy 'otrzymat w 5 zupetnA*wyleczenie.
W 2 przypadkach wiadu rdzenia i jednym raka zotagdka znikly
pod wplywem leczenia bole; sprawy stawowe opieraty sie le-
czeniu. K.

W stwardnieniu tetnic poleca Robin miesienie ogdlne
w postaci glaskania, zwihaszcza u chorych lezacych, by pobudfié
krazenie obwodowe. Miejscowo miesienie stosuje sie na brzuchu
w razie zastoiny i nad sercem celem uspokojenia jego czyn-
nosci. K.
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Sprawy Towarzystw naukowych.

Towarzystwo lekarzy galicyjskich.

Walne Zgromadzenie w d. 28. czerwca 1908 r.
(Protokdét urzedow™:").

Obecni: Prezes kol. Merunowicz Jozef, cztonkowie Rady
zawiadowczej koledzy Bylicki, Festenburge Opolski, Ko-
wal sk ilEdmund, Stachiewicz i Sswigt ko wski Stefan; de-

legaci Towarzystwa lekarskiego krakowskiego -kol. Wich”,r-
kiewicz i Dobrowolski, Towarzystwa lekarskiego Iwow-
skiego kol. Machek, Mah1l Jakéb, Rencki, -S&ieradzki,
Skatko ws»ki, Pire k,.Ziembickj, BednarsXki, Fels i£zpil
man; jielegat ..sekcyi czorlkowsjjiej kol. Hirschlpr, jarostaw-
skiej litEchter i,.Sawicki, jasielskiej Slaczka, przemyskiej
Kramarzynski, rzeszowskiej Witkowski, Samborskiej Ja-
rocki, sanockiej JabtonsJci Jacek, stanistawowskiej Kubi-
szta-1, stryjskiej .Serkdéw sk i, tarnobrzeskiej Loiew.y, tarnow

sktej Obtuto wicz i zakopianskiej Eliasz-R adz ikowski. De”
lega¢ pozostatych sekcyi nadestali usprawiedliwienia.

1) O godzinie 103D otwiera prezes Zgromadzenie, wita
zebranych i odczytawszy lisje zebranych, stwierdza statutem
przewidziany komplet. Nastepnie poswieca-jgjjraee wspomnienie
zmartym w ciggu roku czlonkom, przyczem omawia dziatalnos¢
i zastugi $p. Jozefa RO6zanski ega, cztonka honorowego Towa-
rzystwa. Pamie¢ zmarlych kolegéw uczczono przez powstanie
Z miejac. m

2) Przewodniczagcym Zgromadzenia wybrano kol. Wich_er
kiewicza z Krakowa, jego”astepca kol. Bylickiego.

3) Na zyczenie wiekszosci odczytat sekretarz protokot
z ostatni¢g"o Zgromadzenia, ktéry przyjeto do wiadomosci.

A NalsTepnie preze*kol. MerunoWicz Jézef zdaje sprawe
z czynnosci Pady zawiadowczej za rok ubiegly. 'SCan Towarzy-
stwa, zdaniem moéwecy, nie jest zbyrewietnyPISfitHmozemy przyjsé
naszym cztonkom z pomoca pieniezng w celach naukowych,
wiele wdéw i sier6t po lekarzach, potrzebujacych pomocy, nie
otrzymuje jej z powodu braku funduszéw. Zle lezy w tern, ze
zaledwie potowa lekarz* galijskich skupia'Vie w nasztem Towa-
rzystwie; nalezy zatem dazy¢ do potaczenia wszystkich istniejacych
towarzystw lekarskich w mys$l Whniosku sekcyi brzezanskiej, aby
nie rozprasza¢ sil i energii. — Do sprawozdania zabierajg gtos
kol. Sieradzki i Szpilman. Pierwszy z nich o$wiadcza sie,
aby zmieni¢ sposéb przedstawienia rachunkowego funduszéw
Towarzystwa, aby kazdy niewtajemniczony w buchalter-fe® mSgt
oCeni¢, ktory z funduszéw jest czynny i jakimi $rodkami Towa-
rzystwo rozporzadza, drugi, aby nie podawaé w drukowanym
sprawozdaniu nazwisk pensyonistek. — Prezes wyjasnia, ze
zmiana buchalteryi na”kupie¢ka nastgpita wskutek uchwaty Wal-
nego Zgromadzenia, wskutek tego takze drukuje sie od 2 lat
nazwiska pensyonistek.— Kol. Pisek wnosi, aby na prAsalos¢
nazwisk wdow i sierdt, pobierajacych pensye tub zasftki, nie
drukowa¢ w sprawozdaniu, ale odczytywac ich liste na Walnem
Zgromadzeniu. — Po dyskusyi, w ktdrej zabierali gh(?s kol. Ren-
cki, Mikotajski, Sawicki, StachreWicz i prezes, uchwa-
lono pozosta¢ przy dawnej uchw”tA t. j. wymienia¢ w -sprawo-
zdaniu nazwnska pensyonistek bez wysoko$ci pobieranej ptacy,
natomiast nie wyszczegdlnia¢ tyfch Wdéw i sier6t, ktone otrzy-
maty zapomogi jednorazowe.

Kol. P.sek zapytuje, jale stoi sprawa zjednoczenia towa-
rzystw lekarskich i dlaczego w mys$l zesztorocznego wniosku kol.
Hirschlera porzadek dzienny nie obejmuje wniosk-6w sekcyi
tw dostownem ich brzmlenin. — W odpowiedzi zaznacza pre-
zes, ze Rada zawiadowcza odnosi sie sympatycznie do mysiil
zjednoczenia towarzystw, a ze dotychczas nie osiggneta rezulta-
tow, nie jej to wina. Towarzystwo lekarzy galicyjskich rozpo-
rzgdza znacznym majatkiem i chociazby z tego tytutu ma prawo
zada¢, aby jego tendencye i potwiekowa dziatalnos$¢ nie pozo-
staty w cieniu, sprawe te jednak ma ciggle na oku, o czem pre-
zes miat juz spesobnosb zapewniéi>Zgromadzenie wT swojem po-
przetlniem przemowieniu. Co 'do drugiego zapytania (kol. Piseka
wyj.asnia "prez6S*, 'ze Rada zawiadowcza nie otrzymata wniaSkow
sekcyi we wilasciwym terminie i dlatego nie objeta ich porzad-
kiem dziennym. — Na zapytanie kol. Obtutowicza, w jakiem
stadyum znajduje sieisprawa budowy Domu lekarskiego \We*Lhvo-
wie”odpowiacla prezes, zeKtosunki budowlane i kredytowe nie
sg jeszcze do tego-stopnia pomysine, izby mozna angazowaé ka-
pitaty Towarzystwa, wogoble jednak projekt ten ma tylu zwolen-
nikbw w tonie Towarzystwa, ze predzej, czy pOzniej trzeba be-
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dzie przystapi¢ dcjfjego urzeczywistnienia. — Poczem na wnio-
sek kol Steradzkiego przyjeto do wiadomosci sprawozdanie
Radyr zawiadowczej.

R) Imieniem komiki rewizyjnej, do ktérej wchodzili kol.
Jabtonski, Plirschler i Kramarzyinski, w 1i kol. JabtoAski
0 udzielenie Radzie zawiadowczej absblutoryum z prowadzenja
rachunkoéuj|i kapy. — Kol. Rencki wyraza zapatrywanie, ze
cztonkowie sekcyi zamiejscowych tracg za wiele trudu i cza?u
na prowadzanie skontrum, dlatego tez nalezatoby te .czynnosci
porucza¢ zawsze sekcyi Iwowskiej, ktdérej delegaci, mieszkajap
ve Lwowie, moga je spetnia¢ bez zngczniej*ych ofiar ze  ojegj
jsj,rony. — Kol. p ® *t sgplzi, ,ze wniosek ten bedzie odpowiedni
przy wyborze komisyi kontrolujacej, zdaje si¢ jedaak, ze n”e-
Zfltoby pozostawi¢ kontrole' .se-"eyom zamieseowym, gdyz i tak
caty zarzad majatkiem Towarzystwa “poczywa w rekach lekarzy
Iwowskich — Kol. Rencki cofa swoj wniosek.— Kol. Pisgk
zada na przysztos¢ Sprawozdania kasowege ,bardzi»j przejmfr
stegd. — Kol preze.saiie jest takze zadowolony z buchaReryi
kupieckiej, ktérg przed 2 laty zaprowadzano na wniosek Kkol.
Lechowskiego; radzit sie naiyejt w tym ~gledzie prof Akademii
handlott/ej p. Pawlowskiego i innych i ma nadzieje, ze jjkprzy-
stajac z ich $wiattych wskappwek, zdota zastoSpwac i ten spospb
buchatteryi do potrzeb Towarzystwa. — Poczem jednoinyS$inie
uchwalono udzieli¢ Kadzie zawlappwezej ab”olutoryum z.racjnm-
kow i po.dziekowa¢ komisyi rewizyjnej za(poniesione trudy.

6)
nastepujacy wniosek: »Walne Zgromadzenie uchwala zmienic,
statut Towarzystwa w tym Kierunku, izby na przyszto” takze
1 petnoletnie sieyoty miaj> prawo korzysta¢ z funduszéw Towa-
rzystwa, .skoro kie, okaze, iz sg zupetnie niezdolne do Rt’oy za-
robkowej« Wniosek ten nuj je jieszc”p_nalei*Gie przygotowany,
gdyz nie przeszedt statutem przewidzianych ké7i; dojorzyspje-
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szenia jednak sprawy date powoj wilasnie w ostatnim czasie .

kilka ubolewania godnych sytuhcyi, w ktérych Rtgla zawiadowcza,
skrepowana brakiem takiego ustepu w statucie, nie mogta przyjs¢
z doraznag' pomoca cierpigcym niedostatek. JezeP panstwo nie

zdolnym do pracy a peinoletnim sierotom udziela zaopatrzeni.t., ;

godziwg jest rzeczg® aby i Towarzystwo stosownie do swego
powotania zajeto sie rowniez lotjem takich sierét |fo swoich
cztonkach. — Kol. Obtuto\wicz ptzemawia za wnioskiem refe-
renta, 'tdz samo kol. Pifeelt, z tem jednak zastrzezeniem, alfy
zaopatrzenie nie bylo dMy”Pétnie. — Kbl.“Sieradzki 'zada, aby
od petentéw tAmagaé stwierdzenia niezdolnosci do pracy pteez
dwéeh cztonkéw Towarzystwa. — Kol. Mikotajski i Sawi-
cki wnoszg, aby prawo nadawania tak pensyi, jak i zasitkow
miato w takich wypadkach Walne Zgromadzenie, a nie Rada za-
wiadowcza. — Kok Skalkowski zgadza sie z wniossiieiti przed-
mowrow. — Kol. Rencki nie radzi ogranicza¢ w tym wzgledzie
postepowania Rady zawiadowczej', inaczej stracitoby' sie moznus¢
udzielania doraznych zapomég,"b ktorych doniostdsci w chwilach
nieszczescia lub nedzy' nie nalefzy zapominaé. — Przewodniczacy
kol. Wicherkiewicz stwierdza, ze wszyscy mowcy sg zasa-
dniczo za wnioskiem referentfa, a co do kompetencyi rozdzie-
lania zapomeg wszysay” isie o$wiadczyli, ab.y to prawo nalbzato
déi Walnego Zgromadzenia, a tylko w. wyjatkowych w'y»padkach
do Rady (zawiadowczej, ktoPai ma obowigzek zarzadzenia swoje,
w tej mierpe wydana, przedtozyé Walnemu Zgromadzeniu do za-
twierdzenia. - Whniosek refeise-nta i towarzyszy w stylizacyi kol.
Wicherkiewicza uchwalono.

Na wniosek Rady zawiadowczej uchwalito Walne Zgroma-
dzenie zamianopfté¢ prof. Dra Juliana Kosinsk iego z'Warszamy
cztonkiem honorowym Towarzystwa lekarzy&galicyjskich i wysta¢
do'niego telegram gratulacyjiiy z powodu «50fletniego jubileuszu
niestrudzonej pracy zawodowej.

Z powmdu braku funduszéw zadnej pensyi ye tym pdku
nie uchwalono, jakkolwi&i wszystkie podania zastugiwalyby na
uwzglednieniie: W sprawne tej zabierajg glos*! kol. Fx»els i Ber-
kowski. — Kol. Mikotajski sadzi, ze na przyszto$¢ trzeba
'bedzie zmieni¢ mechanizm rozdztelania zapomog, bo¢ dzisiaj
rzeczywiscie jest rzecza uprzypadku, zbay wdowa, wniésfezy poda-
nie o zapomoge,unie spotka sie z odmowg z powodu braku fun-
duszéw, gdyz inne zapobiegtiwsze jg ubiegly; nalezaloby zatem
ustanowi¢ state terminy do wnoszenia i rozdziatu zapomog i na
kazdy z nich przeznacz'/¢%)Ewng kwote do rozdania. — Kol.
pr..ezes jest tego samego zdania; fa nadto proponuje, abyi"wy-
bra¢ komisye w celu reformy gospodarstwa finansowego w tym
kierunku, izby porzucié:droge t. z. tesauracyi i zapro-wadzi¢ spp-
s6b udzielania zapomég z dochodéw hiezacych. Roniewaz zaden
z méwcoéw nie przedstawit konkretnego, wniosku, przystapiono
do nastepnego punktu porzadku dziennego.

1
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7) Whniosek sekcyi bielanskiej i przemyskiej-
Zgromadzenie poleca |Rad?ie zawiadowczej wdrozyé akcye, ?fla-
zajaca do potaczenia istniejgcych Towarzystyc lekarskich« — Kaol.
Obtutow'icz wno”i, aby ten wniosek Rada zawiadoyrcza opra-
cowata i wystgpita zwiylpowiedniem przedto”niem na naetepnem
Walnem ~.Zgromadzeniu. — Kol. Sieradzki ,jJtt tego zdanig,
ze-Oprawa ta -jyymaga giebszych studiAw, a m'zgjlg>vs;?ystkiein
zmiany statutu tycb towafaystw', lytonesaie majg zjednoczy¢, dla-
tego tez nalezatoby ja p.gruczyé kpmisji dla zmiany statutu, ktyra
ma by¢ w'ybrana na wniosek Tow. lek. Ilwowskiego UcLwalpno
w mys$l uw'ag kol. Sieradzkiego.

Imieni®*h Tom', lek. lwowskiego zgtasza ,kol. Machek na-
stepujacy wniosek. >Ze wzgledu n”to, .ze Towarzystwo lekar-
skie lwowsJae™tacja zmiany ustawy Tow”lek. gajic. w tym dpchu,
aby Tow. lek. lwowskie miato, wiekszg niz dotgd autonomie ad -
ministracyjng, Walne ~Zgromadzenie gpwojuje“komisye, ktpra do
20 wrze$nia T908 ma wypracowaé edpowjedni projekt zmiany
ustawy i przafllozy¢ go Radzie .Maryiadowczej, ta-zaj,, bedzie %>
bowigzana w listopadzie ji. r. zwejaé nadzwyczajni JWaline *Zgro-
madzenie tTow. lek. galic., celem powzieci .ostatecznej uchwaty
co do projektowanej zmiany ustawy. jQo komisyi proponuje t$ie
kol.. Merunowicza Jozefa, Macheka, Piska i Bednarskiego, .Adama
z prawem kppptacyL- Pft dyskus.yi, w ktorpj, brali udziat kpi.
Merunowicz Jozef, Llirschler i wnioskpda,wca, uchwaljAio
w catosci wniosek kol. Macheka.

Kol. prsgEs przedstawia imieniem Rady zawiadowczei ,.$) Kol. Rencjd omawia spyaMjy JHorszyna. Miejacowa™t

ta, majaca wszelkie warunki rozwoju, ilie ma takiego powodze-
nia, na jakie zastuguje, \ie ujmujac dzjataliioscy Rady zawia
dowczej, sacjzi jednak R., ze byloby rzeczg wskazang, aby po,wptaé
komisye z poza tona Rapy zawiadowczej, ktoraby sie~zajeta lo-
sem Mor~zypa; bvo moze, ze nowi ludzie uchwycg tatwiej Zroefto
niepowodzenia. Do komisyi morszyitskiej proponuje mpiyca na-
stepujagcych kolegdw: 'Mahla, W,°jl-b0'yjiki*o, Antopiego Gluzin-
skiegodnjvlacheka i Renckiego. — Kol. Stachiewicz przypo-
mina, ze przed kilku laty IpodiyWity, sieitakie “ame gtosy i wtedy
wybrano takze komisye dla spraw MjorSzyna, ktéra ws$péinfe
z Radafzawiadowczg czynita co mogta i doszia przekonania,
jze zrodto zJego(nie jlez'y w wadliwej administracyi, ale w apatyi
samych cztonkdw Towarzystwa, ktérzy u-zdrowisku nie uzycznja
nalezytego poparcia. — Prezes kol.Nierunowicz przyfagcza sie
do wywodoéw kol. Stachiewicza. Mb.wca doznaje wrazenia,
Morszynowi wprost szkodzi ta okolicznos$é, ze j-e-sfwilasnoscig
Towarzystwa lekarskiego, albowiem koledzy nie wysytajg "tam
chorych, aby unikn”$*podejrzenia, ze dziatajg 'dla wilasnej ko-
rzv|gi. Przy dobrej woli kolegéw zle 'sie”da z tatwdScig usuna¢,
gdyz urzadzenia tamtejsz™ nie ustepujalinnym tego rodzaju za-
ktadom. Rada zawiadowcza ma zamiar wej?¢ w amowih Towa-
rzystwem »zlofego kriz>yza« i spodziewa sie¢ w tentspospb uzy*kacé
wiek$™g frekwencye w 1 i 11 sezonie.— Kol. Mik-otajs'ki po-
piera wniosek kol. Renckiego, ktory tszi uchwalono.

9) i 10) Na wnipsek kol. fAbtutowicza wybrano Rade za-
wiadowczg w tym samym “kiadzie, co w roku poprzednim. TJ.o
komisyi rewizyjnej wybrano Towarzystwo lekai-sfeie—lwowskie
i eekcye tarnowska.

Po wyczerpaniu porzadku dzLgnnego zaprknat przewodni-
czacy kol Wicher kie wjcz obrady' Ok»goekinie 2-J.pioi

Sekrenifz generalny: Dr. Stefgn Sifggikoiiiki.

W arszawskie Towarzystwo lekarskie.

Posiedzenie kliniczne dnia 16. czerwca 1908 r.

1) Zeaiczy k oyzak i przedstaryi) priypa.dek dystrophia mu-
Sfularis progressiva z bardzo MCybitnym rzekomym przemstem
miesni kemczyn. Przypadek ten dotyczy 13-letniego chiopca, ktéry
przed dwoma laty pojjzat odczuwaé o.stabienie w nogach. Cierpienig
nie jesj: ani rodzinnem, ani dziedzicznem. Mruganie oczu; czesto
chory widzi jeden przedmiot nad drugim; ostabienie miesni
ocznych. Zmatymi wyjatkami znaczny przerostrzekomy miesni: pasa
barkowego, tutowia, pasa miednicznegd,l miesni przedramienia,
drobnych miesni rak. Podnoszenie' rak do gory i wyrzucanie
Geh za gtowe niemozliwe. Zupeilny brak ruchéw w stawach ko-
lanowych, stabe przywocjzertiety! stopa konskosspotawa. Drgan
wiokienkowych niema. Brak dffcpzynu zwyrodnienia. Brak zabu-
rzen czucia i w zakresie pecherza moczowego i odbytnicy. Brak
odruchéw kolano.wych.

2) Betkowski przedstawit fgzeressf preparatow drobno-
widowycdi z tetnicl amputowanej konczymy dolnej wskutek
zgorzeli stopy u 34-letniego mezczyzny na tle zacies$niajgcego
zapalenia tetnic.
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.. 3) Stankiewicz Wt przedstawit chorag po gastrosto-
Ml i rozszerzeniu przetyku od strony zotgdka (otrucie tugiem)
4) Cetnarowicz wypowiedziat rzecz p. t.: Odczyn
oczny Calmettea, wplyw jego na spojowke i na narzad
wzroku. Rozréznia¢ nalezy 4 postaci zapalne, wywotane przez
odczyn Calmettea: 1) posta¢ lelcka, trwajacg 24—36 godzin
2) postac $rednig, trwajgca 2—4 dni, 3) posta¢ burzliwg, ciggnaca
sie 5— 6 dni, 4) posta¢ bardzo burzliwg, gdzie wystepujg bardzo
gwattowne objawy, gdzie zajeta bywa cata gatka oczna, a sprawa
ciggnie sie od 10 dni do kilku miesiecy. Nastepnie przytacza
prelegent odpowiednie pismiennictwo i spostrzezenia rdéznych
autoréw, odnoszace sie do ciezkich powiktan, wywotanych przez
stosowanie odczynu Calmettea. Nastepnie podaje C. przypadKi,
spostrzegane przez siebie w Domu wychowawczym przy szpitalu
Dziecatka Jezus. Na oddziale niemowlat stosowat C. odczyn
Calmettea u 25 osobnikéw podejrzanych o gruzlice z wynikiem
ujemnym; u 20 osobnikéw starszych w szkole, gdzie stwier-
dzono niewatpliwe zmiany gruzlicze, z wynikiem réwniez uje-
mnym; wreszcie u 35 dzieci na oddziale >garnuszkowyme, u kto-
rych réwniez swoistego odczynu nie spostrzegano. Po 8—10 ty-
godniach od czasu stosowania odczynu Calmettea wybuchta
istna epidemia zapalenia oczu w 'éatym domu wychowawczym
0 bardzo burzliwym przebiegu i z powaznemi powiktaniami ze
strony rogéwki. Fakt ten C. stawia w zwigzku przyczynowym
z poprzedniem szczepieniem Calmettea. We wnioskach Zada
mowca, aby dzieciom szczepiono ’/a prc. tuberkuling, aby me-
tode te stosowano na zdrowych oczach, aby w razie powikian
chorych takich odsytano niezwtocznie okulistom. Wobec mozli-
wych uszkodzen oka, do odczynu Calmettea ucieka¢ sie nalezy
jedynie w przypadkach rzeczywiscie niejasnych.

W dyskusyi zaznacza Debinski, ze odczyn Calmettea
jest niewatpliwie swoisty. Dowodzg tego spostrzezenia wielu
autoréw, a takze i moéwcy. Dwa razy stwierdzit D. na sekcyi
gruzlice, tam, gdzie jej klinicznie wykry¢ nitbyto moznipa od-
czyn oczny wypadat dodatnio. Pamieta tez przypadek, gdzie roz-
poznawano gruzlice, odczyn oczny byl ujemny, a sekcya wy-
kryta nowotwér oskrzeli. — Co sie tyczy powikian, to te S
bardzo rzadkie i przy odpowiednich ostroznosciach dadzg sie
sprowadzi¢ prawie do zera.

Hewelke wyraza zdanie, ze odczyn Calmettea jest zna-
cznym postepem w zakresie wczesnego rozpoznawania gruzlicy.
Spostrzezenia prelegenta co do epidemii cierpienia oczu w 10
tygodni po szczepieniu Calmettea nie pozwalajg wcale na upa-
trywanie zwigzku przyczynowego tych zjawisk. Epidemia ta nie
mogta mie¢ nic wspodlnego ze szczepieniem Calmettea, gdyz
niema tu zadnego czynnika zakaznego.

Gepner (miodszy) réwniez nie wigze epidemii cierpienia
oczu w Domu wychowawczym z poprzedniem szczepieniem Cal-
mettea; bylo to zapewne wiewi6rowe zapalenie oczu.

Rzetkowski podnosi, Zze jego wiasne i wielu innych
badaczy doswiadczenia pouczajg, iz objawy oczne po szczepie-
niu Calmettea sg najczeSciej bardzo niewinne i znikajg szybko
bez $ladu. Powiktania sa bardzo rzadkie, jezeli sie wybiera od-
powiednie przypadki (zdrowe oczy) i jezeli wykonywa sie probe
czysto. Mowca sadzi, ze odczyn Calmettea jest swoisty.

Karwacki odréznia tu dwie strony: sprawe praktycznej
uzytecznosci tej metody i sprawe jej swoistosci. Z punktu wi-
dzenia praktycznego posiada spos6b Calmettea wielkg wartosé,
dajat w wiekszosci przypadkéw wyniki prawdziwe, za swoisty
bezwzglednie jednakze, uwaza¢ go nie mozna. Co do swoistocci,
to powstawanie odczynu zalezy od imprcgnacyi ustroju tuberku-
ling. Odczyn nie jest w znaczeniu naukowem swoisty; otrzymy-
wano go u zwierzat, uczulanych zapomoca innych jadow, jak
durowy, paciorkowcowy i t. p. J. L.

XV. Zjazd chirurgéw polskich w Krakowie
10. i 11 lipca 1908.

Pierwszy dzien Zjazdu rozpoczat sie od zwiedzenia kliniki
chirurgicznej, gdzie sie tez odbyty obrady.

Posiedzenie 1. (10. VII. rano).

Po otwarciu Zjazdu przez stalego prezesa Zjazdow, R. dw.
Prof. Rydygiera, wybrano zastepcg przewodniczacego Prof.
Dr Krynskiego z Warszawy.
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XV. Zjazdowi chirurgéw polskich nastepujgcy memoryat, odczy-
tany przez Prof. Dra Krynskiego:

»Zgodnie z uchwalg, zapadta w dniu 23: lipca 1907 r. na
X. Zjezdzie lekarzy i przyrodnikéw polskich we Lwowie, zostat
w jesieni roku ubiegtego zorganizowany w Warszawie Komitet
polski do badania i zwalczania raka, przez osoby, wchodzace
w sktad istniefagfcego przedtem Komitetu warszawskiego. Nowo-
zorganizowany Komitet przystgpit natychmiast do wykonania
bedacych jeno eelem zadan, o ile na to skape $rodki materyalne
i warunki miejscowe pozwolity7

Przedewszystkiem nasz Komitet zajgt sie zorganizowaniem
miejscowych Komitetéw w réznych dzielnicach, wchodzacych
w skiad daWnej Rzeczypospolitej Polskiej. Po przeprowadzeniu
korespondencyi z rozmaitemi osobami, przejeterri poczuciem obo-
wigzkéw obywatelskich, udato sie zatozy¢ takie Komitety: w Kra-
kowie pod przewodnictwem Prof. Browicza, — w Kijowie pod
przewodnictwem Dra Bronistawa Koztowskiego, — w tucku na
Wotyniu pod przewodnictwem Dra Jozefa Poczobutta. Nadto Dr
Dembowski i Dr Rymsza podjeli sie zorganizowania Komitetu
w Wilnie, a Dr Malkiewicz wTMinsku. Lekarze poznanscy nie
uznalit za mozliwe w warunkach, w jakich dzielnica wielkopolska
sie znajduje, zorganizowa¢ Komitet w Poznaniu, niemniej czton-
kowie Wydziatu lekarskiego Tow. Przyjaciét Nauk obiecali czyn-
nie pepiera¢ sprawe badania i zwalczania raka. We Lwowie nie
udato sie dotychczas wynal®sc* osoby, ktoraby zechciata przyjaé
na siebie obowigzek zorganizowania Komitetu dla wschodniej
Galicyi.

Druga sprawa, ktorg sie nasz Komitet zajat, jest zbierame
i zebranie juz pewnej ilosci ksigzek i prac, sprawie raka poswie-
conych, w celu utworzenia specyalnej biblioteki, £ ktorejby ko-
rzysta¢ mogli pracownicy w dziedzinie badan nad rakiem.

Nastepnie Komitet poczynit starania o zorganizowanie sy-
stematycznych badan nad naturg, rozwojem, przenoszeniem sie
i leczeniem raka. Wobec braku \Tzechnicy w Warszawie, zwrd-
cit sie w tym celu do kierownikéw prywatnych pracowni i zy-
skat od nich zapewnienie pomocy dla pracuj*r*h juz na tem
polu i dla chcacych w przysztosci pracowaé. W celu zachecenia
miodych zwilaszcza pracownikéw do oddania sie badaniom nad
rakiem, Komitet wyznaczyt pieniezng nagrode za najlepszg z tej
dziedziny prace. W celu za$ rozpowszechniania wiadomosci
0 obecnym stanie wiedzy o chorobfe, rakiem zwanej, Komi-
tet gtara sie o umieszczanie w czasopismach lekarskich war-
szawskich streszczed z odnoszacych sie do tego przedmiotu
wiekszych i mniejszych prac, ukazujacych sie w literaturze zagra-
nicznej, tudziez stara sie o zjednywanie prelegentow, ktdrzy
z odczytami wystepujg na miesiecznych posiedzeniach Komitetu.

J Dla ufatwienia wczesnego rozpoznania raka, Komitet nasz
czyni starania o urzadzenie stacyi klinicznej i anatomo-patolo-
gicznej dla rozpoznawania raka, — i ma nadzieje, ze starania
jego wkrétce pomysinym zostang uwienczone skutkiem.

Za najwazniejsze jednak, najpierwsze swoje
zadanie — uwaza Ivomitet zebranie odpowiedniej
naukowej statystyki. W tym celu polecit wydrukowaé dwa
schematy: jeden do zbierania og6lnej statystyki raka, i drugi,
wedtug planu Prof. Dollingera, przyjetego przez chirurgéw catego
Swiata, do zbierania statystyki specyalnej dla okre$lenia poro-
wnawczej wartosci réznych metod operacyjnego leczenia raka.
Ten ostatni schemat ezostat rozestany chirurgom, w Warszawie
1 na prowincyi w Krolestwie Polskiem praktykujagcym Co sie za$
tyczytpierwszego schematu, obejmujgcego ogolng statystyke raka,
to, majac na wzgledzie trudno$¢, jaka napotyka u nas ltazda
praca systematyczna i zbiorowa, tudziez brak zaufania do celo-
wosci i do dodatnich wynikéw statystyki, organizowanej u nas
dotychczas znanym systemem biurokratycznym przez wiadze rza-
dowe, Komitet, dla wdrozenia lekarzy do tej pracy, postanowit
zwréci¢ sie z poczatku do pewnego tylko grona oséb, mianowi-
cie do tych, ktérym najlatwiej to wykonaé.*W tym celu przestat
'sehematy, uznane przez lekarzy warszawskich i przez czionkéw
Komitetdw dzielnicowych za odpowiadajgce celowi, do pp. ordy-
natoréw odcteiatow szpitalnych i przytutkéw, tudziez do wiasci-
cieli zaktadow leczniczych prywatnych w m. Warszawie. W na-
stepstwie dopiero, skoro zbieranieistatystyki na oddziatach szpi-
talnych i w zaktadach leczniczych prywatnych zostanie poczytane
przez pp. ordynatoréw za obowigzek obywatelski, skoro wiec
zostanie ono urzeczywistnione, Komitet rozesle wzmiankowane
schematy statystyczne*do pp. ordynatoréw szpitali prowincyo-
nalnych i do wszystkich lekarzy w Krolestwie Polskiem prakty-
kujacych.

»Polski Komitet badania i zwalczania raka« przedstawit
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Wobec niezmiernej wazno$ci zbierania danych statystycz-
nych o raku, dla poznania przyczyn, szerzenia sie i leczenia tej
choroby, Komitet zwraca sie niniejszem z proshg do Zjazdu
chirurgéw polskich o poparcie swojg powaga tej waznej sprawy.
Do tego, zdaniem Komitetu, przyczyni¢ sie moze uchwalenie
przez Zjazd chirurgdw polskich dwoch nastepujach wnioskow:

I. Wszyscy lekarzy polscy uwaza¢ powinni za swoj obywa-
telski obowigzek zbieranie danych statystycznych o chorobie ra-
kiem zwanej, wedtug schematéw, przez Komitet opracowanych.

Il. Wszyscy chirurgowie polscy zobowigzac si¢ powinni do
sktadania corocznie Zjazdowi chirurgéw polskich statystyki wy-
nikow operacyjnego leczenia raka, wedtug planu Prof. Dollingera.

Przewodniczacy: Dr Mikotaj Rajchman. Zastepca prze-

wodniczacego: Dr Jozef Zawadzki. Sekretarz: Dr Witold Zn-
rakowski*.
Powyzsze wnioski Komitetu badania i zwalczania raka

uchwalit Zjazd jednomysinie.

2) Dr Ostrowski (Lwow): W sprawie wynikéw po
operacyi Taliny w marskosci watroby. Wyniki przy marsko-
Sci samej sg czeSciowo pomys$lne, natomiast zawodzg w razie
zmian w sieci, przy zmianach kitowych watroby i przy zmianach
w otrzewnej $ciennej. Mdwca podnosi, ze pomimo pozornie ma-
tego i prostego zabiegu, nierzadko powstaja po nim grozne
1$miertelne zakazenia otrzewnej, co jest w zwigzku ze stwier-
dzonem przez réznych autorow obnizeniem odpornosci otrzewnej
w przebiegu marskosci watroby. Z powiktan pooperacyjnych
wspomina O. o krwotokach zotgdkowych, nieraz $miertelnych,
spostrzeganych i przez innych klinicystéw (Eiselsberg) i powsta-
jacych wskutek zakrzepéw w zyfach sieci i zotgdka. Dla poprawy
wynikéw O. uwaza za niezbedne Sciste wskazania i rézniczkowe
rozpoznanie marskos$ci, ku czemu stuzy doktadne poprzednie zba-
danie ptynu z jamy brzusznej (ilo$¢ biatka, ciezar wiasciwy, za-
warto$¢ leukocytébw — dla odrdznienia od standéw zapalnych).
Niezbedng jest najscislejsza aseptyka i delikatne obchodzenie sie
z obnazong siecig, by nie wywola¢ zakrzepow.

3) Dr Le$niowski (Warszawa). W sprawie gruczo-
téw przytarczycowyeli. Po wstepie historycznym, omawiajgcym
pierwsze spostrzezenia i dalszy rozwdj pogladu na budowe i wia-
snosci tych tworéw, proponuje méwca dla nich polskg nazwe:
przytarczyca, lub gruczoty przytarczycowe. jest ich najczesciej
2 pary, zewnetrzne i wewnetrzne; lezg one poza dolng potowg
bocznych platow tarczycy (gruczolu tarczowego) u wejscia
dwoéch gatgzek tetnicy tarczycowej dolnej do miazszu tarczycy.
Wymiary wynosza u cztowieka: diugo$¢ 0,5—1 ctm., szeroko$é
2—4 mim.; barwy sg czekoladowej; u cztowieka nie sg one ni-
gdy pograzone w migzszu tarczycy, ale lezg na powierzchni,
mniej lub bardziej SciSle zwigzane z torebka tarczycy. U zwie-
rzat bywajg t. zw. wewnetrzne — pograzone w migzszu. Skiadajg
sie one zwykle z komoérek wyraznie nabtonkowych z jadrem pe-
cherzykowatem, ciasno utozonych w petlach przegrédek, pocho-
dzacych z otoczki gruczotu. Czasem, n. p. u ludzi starszych,
daje sie spostrzega¢ inny typ komédrek, mianowicie ksztattu wy-
raznie sze$ciokatnego, z jadrem matem i drobnemi ziarenkami
wewnatrz. Przewodu, ani kolloidu nie bywa nigdy. Roéznica wy-
gladania komérek ma by¢ zalezna od okresu czynnosci koma-
rek. SzeSciokatne, ziarniste majg by¢ czynne, poniewaz spostrze-
gano przejsScie ziarenek do naczyn i uwazano to za objaw wy-
dzielania wewnetrznego. Inne komérki sg w stanie spoczynku.
Co do wplywu przytarczyc na ustréj w poréwnaniu z tarczyca, to
badania doswiadczalne zdajg sie przemawia¢ za wynikami naste-
pujgcymi: Usuniecie samych tarczyc z pozostawieniem przytar-
czyc wiedzie do obrzeku $luzowatego i chartactwa, usuniecie sa-
mych przytarczyc wywotuje pewne podraznienie uktadu nerwo-
wego, ktore przy silniejszem natezeniu daje grozny obraz, znany
pod nazwg tezyczki. U ludzi, ktérzy sie rodzg bez tarczyc i ging
z chartactwa i obrzeku S$luzowatego, znajdowano przytarczyce
niezmienione. Z drugiej strony nigdy nie spostrzegano tezyczki
po zupeinem usunieciu wola, usadowionego nieprawidtowo, n. p.
pod zuchwg, poniewaz nie obrazano przytem przytarczyc.

Spostrzezono, ze u zwierzat, u ktérych po wycieciu przy-
tarczyc wystapita tezyczka, nastepowato wyleczenie lub poprawa
po wstrzyknieciu rozczynéw soli wapnia; réwnolegle z tem spo-
strzegano po wycieciu przytarczyc zmniejszenie sie we krwi ilo-
Sci soli wapniowych, natomiast wzmozone ich wydzielanie sie
z moczem. By¢ moze, ze przytarczyce sg narzadami, reguluja-
cymi wymiane soli wapniowych, i ze od stanu tej réwnowagi
zalezg rozne stany uktadu nerwowego.

L. sam dokonat na zwierzetach szeregu do$wiadczen z wy-
cinaniem przytarczyc, przyczem spostrzegat Smier¢, kurcze state
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(toniczne) i drgawki (kloniczne), a u zwierzat, ktére na razie za-

bieg zniosty, wystepowaly przykurczenia spastyczne i zmiany
odzywcze, jak (po V2roku) zmiana ksztattu pyska, uwitosienia.
Doswiadczenia prowadzit L. z planem nastepujacym. U jednej

grupy zwierzat (przewaznie krdlikij wycinat wszystkie przytar-
czyce i wtedy przewaznie nastepowata Smieré wsrod objawow
tezyczki z wybitnem podniesieniem pobudliwos$ci miesni na prad
galwaniczny. Zwierzeta padaty w typowem wyprezeniu. U zwie-
rzat, ktére na razie przezyty zabieg, wszczepiat L. przytarczyce;
na razie spostrzegat wybitne polepszenie, powoli jednak wplyw
przeszczepienia znikat. U innej grupy zwierzat wyjmowat L. je-
dng pare przytarczyc i przeszczepiat ja w inne miejsce ciata;
nastepnie, przeszczepiat gdzies pod skére pare przytarczyc z in-
nego zwierzecia; pozniej usuwat zupelnie pozostatg pare przy-
tarczyc z miejsca prawidtowego, i dotychczas zadnym zmianom
chorobowym zwierze nie ulegato. To samo po usunieciu jednego
z miejsc, w ktére byly poprzednio przeszczepione przytarczyce.
Dopiero po usunieciu drugiego miejsca z przeszczepionemi przy-
tarczycami wystepowaly typowe objawy. Objawy te udato sie
usunagé¢ przez podawanie soli wapnia. Doswiadczenia te sg
w zgodzie z uzyskujagcymi prawo obywatelstwa poglagdami na
role przytarczyc w powstawaniu tezyczki i regulowaniu w ustroju
ilosci soli wapniowych.

W dyskusyi Glinski (kask, Kr. Pol.) opisuje przypadek
kurczéw tonicznych po rozlegtem wycieciu wola. Bezskutecznie
stosowat jod, brom, tyreoidyne; objawy ustgpity po podawaniu
zawierajacej sole wapienne surowicy Trunecka.

Doc. Miesowicz w jednym przypadku tezyczki po wy-
jeciu wola stosowat wewnetrznie gruczot przytarczycowy i jego
przetwory — bez skutku.

Prof. Kader zaznacza, ze po wyluszczeniu jednostronnem
wola tezyczka nie wystepuje, wystagpi¢ moze po rozlegtej dwn-
stronnej resekcyi. Tezyczke po strumektomii widziat 3 razy;
0 jednym z tych przypadkéw wspomniat Miesowicz, w 2 innych
nastgpito wyleczenie po podawaniu pastylek Burroughs-Wellcome
1 Sp. Po rozleglejszych wycieciach wola podaje K. zawsze
te pastylki juz zapobiegawczo. Zaznacza zwigzek pomiedzy
czynno$cig tarczyc, wzglednie przytarczyc a krzywicg, ktora
ulega poprawie po podawaniu pastylek wyz wymienionych. Pod-
nosi zwigzek pomiedzy wolem, a cigzg, wolem, a biatkomoczem;
w jednym przypadku, gdzie zdawato sie, ze biatkomocz stanowi
przeciwwskazanie do operacyi, po strumektomii znikt on szybko
i zupeknie.

Doc. Chlumsky potwierdza skuteczne dziatanie pastylek
tyreoidynowych przy krzywicy; podnosi mozliwo$¢ zwigzku czyn-
nosci gruczotéw przytarczycowych ze zmieknieniem kosci.

Dr Ostrowski zaznacza, iz wiasnie konieczno$é¢ unika-
nia nerwu krtaniowego dolnego przy strumektomii, krzyzujgcego
sie, jak wiadomo, z tetnicg tarczycowg dolng i unikanie tego
miejsca przy zabiegu zapewne jest przyczyng zachowania lezg-
cych w blizkiem sasiedztwie przytarczyc i rzadkoSci tezyczki
pooperacyjnej.

Dr Le$niowski zaznacza, ze zmiany po usunieciu przy-
tarczyc obejmujg dziedzine pochodnych ektodermy: ukiad ner-
wowy, wiosy, skora, oczy, (zaémal!). Radzi przy operacyach nie
podwigzywaé tetnic dolnych, by nie upo$ledza¢ krazenia w przy-
tarczycach i twierdzi, ze to w zabiegu nie przeszkadza i zby-
tniego krwawienia nie wywotuje. (C. d. n).

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

Izba lekarska

pujace:

zachodnio-galicyjska ogtasza naste-

Ostrzezenie.

Izba lekarska zachodnio-galicyjska wzywa niniejszem PP.
lekarzy, ktérzyby chcieli ubiega¢ sie o posade lekarza Kasy
chorych drukarzy i litografow w Krakowie, ogtoszong konkur-
sem z dnia 27. czerwca 1908, aby przed uprzedniem porozu-
mieniem sie z lzbg lekarskg pod zadnym warunkiem nie zawie-
rali umowy 0 rzeczong posade.

Sekretarz: Dr Ackermann. Prezydent: Prof. Dr Wicherkiewicz.
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laba lekarska wscliodnio-galicyjska ogtasza nastepujgce:
Ostrzezenie.
Lekarz powiatowej/ Kasy chorych w Bobrce, zamieszkaty
w Dunajowie;.,podjat starania celem poprawy, warunkéw pracy
w tej Kasie. — Wzywajsie wszystkich kolegéw/ aby w razie
ewentualnego zatargu tego lekarza z Kasg, chorych i skutkiem
tego wypowiedzenia mu tej posady, nie obejmowali tejze po-
sady bez poprzedniego porozumienia sie z lzba.
Prezydent: Dr Festenburg,
Sprawy sanitarne w parlamencie austryackiin. Polscy
poslowie-lekarze starajg sie zywo o to, aby uwage,parlamentu
zwrdci¢ na konie.czno$¢ reform sanitarnych. Obecnie znéw Dr
wfjef G,old, poset ztoczojwski, wypowiedziat 25. VI. zwiezlg, ale
poruszajgcg wszystkie wazniejsze. sprawy* mowe. »Pomimo bez-
przyktadnej obojetnosci, jaka okazuje lzba dla rozprawy budze-
towej i wytrwatosci, z jakg ministrowie Swiecg nieobecnosciag na
swych fotelach« — moéwit Dr Gold - >poz\vole sobie jednakze
zwréci¢ uwage na szereg zagadnien, dalSkich wprawdzie od
wstrzasajagcych Izba* walk politycznych, narodowos$ciowych i wy-
znaniowych, jednakze majgcych ogromne znacznie ze wzgledu
na wplyw, jaki wywierajag na loijw spoleez-efistwa«. Chodzi tu
0 publiczng ochrone® zdrowia. Im wiecej* panstwo wymaga od
swoich obywateli, tem bardziej jest obowigzane zapewni¢
1 zwieksza¢ sprawnos$¢ jednostek na kazelem polu. Z tych obo-
wigzkéw nowoczesnego panstwa wyptywajg jego zadania spote-
czno-polityczne; sEuteczna jednak dziatalno$¢ spoteczno - polity-
czni jest niepodobienstwem bez zastjjgpwania tych $rodkow,
ktére nazywajg sie dzi§ w»higieng spoleczng*:. Wyraz w»higiena<
miatl do niedawna znaczenia przewaznie indywidualne. Dopiero
naukowe zbadanie zjawisk wielkiego jBspodarczego rozwoju
XIX. w. .-stwierdzito Scisty zwigzek warunkow higienicznych ze
Stbsritnkami ekonomicznymi, wyjasnito przyczyny $miertelnosci
i ruch ludrio$ci zapomocajl statystyki i wytyézyto droge »higienie
spotecznej». W tym niezmiernie waznym zakresie zdziatat rzad
austryacki' w ostatnich latach bardzo mato. Wtiashie tu, gdzie
jednostka moze dlatfswej ochrony dziata¢étylkolw bardzo malej
mierze, gdzie do zapoDifegania i zwalczenia' groznych epidemii
potrzeba przedewszystkiem S$rodkéw ustawowych, okazuje rzad
niepojetag wprost bierno$A przez' ktérg Pd dlugiego juz czasu
sprawy Sanitarne pozostajg w tyle poza innemi, daleko mniej-
sze majacemi znaczenie. Mowca wskazuje na kilku jaskrawych
przyktadach” jak daleko pozostajg® urzadzenia sanitkrrfe w Au-
stryi poza wspothbzfesnemi wymaganiami. Nalezy tu n. p. zeszio-
roczna epidemia ospy w Wiedniu, ktora szerzyla sie prze#dsoUy,

stykajgce- sie w szpitalu z pidrwszymi chorymi, bo — trudno
uwierzy¢ — niema w Austryi ustawy, ktéraby mogta temu za-
pobiedz. W przeciwienstwie do wszystkich cywilizowanych

panstw europejskich ciagle jeszczewbral; w Austryi ustawy o za-
pobieganiu i zwalczaniu chorob zakaznych u ludzi, chociaz juz
od lat 20 zajeto sie ustawodawstwo zwal,0zaniem choréb zakaznych

ubydta. W sprawie tej.zas{aniajg sie pewnekota bardzo chetnie .tru-
dnosciami, na jakie natrafia opracéwanie ustawy wskutek réznic kul-
turalnych, na 3 dowych itp. Ni*jesi to jednak prawda i pafistwowa
ustawe O chorobach zakaznych mozna i trzeba tak utozy¢, aby data
sfe' skutefeznief zastoséwacé w4 ‘wsz/stkich krajach koronnych ido
WSy|S!ITcH chorob zakaznych. Zresztg nie bytoby nawet' wcale
rz¢fczA odpowiednig w tej wiasnie sprawie odwotlywacé sfie do
KeinpelenAfi pltszflzeg6inych nirajow. Nowoczeshe srodki komu-
nikacyjne zmniejszyty niejakO odlegto$¢', i wiasnie dlatego by-
tyby-'Srodki, ograniczone do matych ttr*toryolf, z wielu wzgle-
déw niedostateczne. W niedaleKiej przesztosci bedg musialy
prawa o epidemiach oprze¢ sie nawet na jesz$ze szerszej, mie-
dzynarodowej podstawie. — Epidemia ospy w Wiedniu uwido-
cznita jaskrawo inny jeszcze brak, miarmwicie brak ustawo.wego
przymusu szczepienia w Austryi. Potrzeby takiego przymusu nie
potrzeba nawet uzasadnia¢; wystarczy przypomnie¢, ze na 10
zmartych w ostatniej epidemii,wiedenskiej przypadato 6 nieszcze-
piorfy¢h, a 3 szbzepiorfych. Wymowne te liczby sa niezrozu-
miate tylko dla dolnoaustryackiego Wydziatu krajowego, ktory
udziela subwencyi Towarzystwu p. n. »Allgem. Osterreich. Na-
szego niebezpieczenstwal rozbijato gwattowng agitacye przeciw
szczepieniu. Jezeli juz sam brak przymusu szcMlepieriiajest ciezka
wing rzadu, t6 tem ‘¢ieSszym jest'tfen zSrztit( jezeli pod okiem
rzadu mogta odbywaé sie taka agitacy*a na urfjgowiSko wszol-
kiSmu pozJ'tywhemu doswiadczeniu, kulturze; a co wieksza na
uraggowisko obowigzkom humanitarnym. — Obowigzkiem pan-
stwaljest dziata¢ nietylko wtedy, gdy juz, jesli tak powiedzie¢
mozna, wrog przekracza bramy, ale takze, i to przedewszystkiem,
niebezpieczenstwu zapobiega¢. Zapomocg rozumnych ustaw
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0 mieszkaniach, szkotach i $rodkach spozywczych powinno pan-
stwo stara¢ sie  rozwdj zdrowych, zdolnych do**pracy pokolen
ludnosci. Jezeli sie zamknie mate juz dzieci do dzisiejszej szkoty,
przepelnionej i przecigzonej, w ktorej nikt nie pyta o granice
wytrzymatos$ci dzieciecego moézgu, w ktérej nie moze wyrazi¢
wej opinij. zaden lekarz_ sztcolny, poprostu dlatego, ze go wcale
niema, toe najblizszy pokolenia muszg uledz zwyrodnieniu i skar-
leniu, a szkolg musi sie sta¢ wylegarnig osobniléow watlych
1 ljerwow”ych, zamiast, jak w Anglii, ksztatci¢ i roWija¢ ducha
i cialo. — Dalszg wazng sprawa jest sprawa zywienia sigj. ludnosci*.
Tu nie wystarczy jednak zgota ograniczy® sie do ustaw przeciw
fats&waniu Srodkéw zywnosci, bo i bez zafalszowania moga

'srodki zywnos$ci mie¢ matg warto$¢ 'i przez to, stale obni-
zajagc odzywienie, szkodzi¢ ‘zprowiu. Temu obnizeniu war-
tosci Srodkéw spozywczych nioze przeciwdziata¢ tylko roz*-

legly zawodowy nadzo6r higieniczny. Ale i najlepszfe S$rodki
zywno$W nie na wiele s% przydadza, jezeli stajg sie one dla
szewftdch Itét ludnodci poprostu niedostepne wskutek? polityki
podatkowej, wywotujagcej ntezmiefng dMzyzne najwazniejszych
Srodkoéw spozywczych, chleba i migsa. Uwolnienie tych obu pod-
stawowych $Vt>dkéw ZzjKvnosci od podatkéw bezpos$rednich muSf
koniecznie nastapi¢. Dalej wymienia mow"¢? caly szejfeg waznych
spraw, w ktérychlBrak dziatania rzadu: zwalczanie gruzlicy, Kity,
higiena kolei zelaznych i szkét, it d. i t. d. Trudno jednak uwie-
rzy¢, aby wszystkie te postulaty zostatty dobije wypetnione, 'do-
poki na czele wiladz sanitarnych stoi w*Austryi prawnik.
Przedewszystkiem powinny by¢ sprawy sanitarne skupione wije-
dnym giownym urzedzie, w>pos?tzbnym we wszelkie $rodki po-
mocnicze, Wskazane *przgz wspoétcaesng nauke. Mniejsza o naz\del
tego urzedu, byle on byl nalezycie zorganizowany i byle na jego
czele postawiono lekarza, a nie znOwu »przypadkiem< prawnika.
Oprdcz skupienia agend Sanitarnych wl jednym urzedzie central-
ny m, pamieta¢ Rez nalezy o je¥r> w calem panstwie dziatajacych
organach wykonawczych. Lekarzfe* rzgdowi, narazajagcy s\oje
zdrowie, a jak w Gaficyi, az' nazbyt czesto przyptacajacy i zy-
ciem wypetnianie swych obowigzkéw, powinni uzyska¢ poprawe
bytu; zréownanie pod tym wzgledem z nauczycielami szkot Sre-
dnich, do ktérego lekarze rzadowi zdazaja, jest zadaniem tak
skromnemjtogl czas najwyzszy* je w-ypelni¢. Roéwniez nalezy po-
prawi¢ byt lekarzy Wojskowych. »Jezeli jednak** —Wvo'teyt
méwcg — >wymienione tu cele dobrej organizacyi sanitarnej
maja byC¢ osiggniete, £o|®nalezy konieeznie zmierza¢ do rozu-
mnego wspotdziatania jednostek irodzin z organami rzadowymi
c»-jednak sprawi¢ moze jedynie o$wiata jakngjszerszych két lu-
dnosci*;. Mowa Dra.Gol da zjednata sobie w Izbie baczng uwage
i uznanie* R.

Walno Zgromadzenie ,,Towarzystwa Samopomocy le-
karzy*, przeksztalcajacego sie w »Krajowy Zwigzek Idkarzy*
odbyto sie w Krakowie 16. VII. b. r. pod przewodnictwem posta
Dr Bernadzikowskiego. Po przyjeciu ~Sprawozdania Wy-
dziatu i udzieleniu mu ab”olutoryum, wybrani zostali do Wy-
dzialu na rii 190&: prezesem R. Dw. Prof. Wicherkiewicz,
wiceprezesem | Dr-D amstti, Il Dr Flis, sekretarzem Dr We ins-
berg, jego zastepcg Dr Jauguls-tyn, skarbnikiem Dr Mur-

C'Zvynski, cztonkami-Wydziatu: Prof. Ciechanowski, Dr A
Jabtonski, OwsinskiBl Sokotowski, Stahr i Zydto-
wieiz, do 'komisyi kontrolujgcej: Dr Bernadz ikowski,

Schoengut i Wojcie-ehows-ki, na ktérego miejsce’o Sadu
polubownego wybrano Di; Grzybowskiego. Po przeméwie-
niach Dr Flisa, Weinsberga, Bernadzikowskiego, Marczynskiego-
i Prof. Ciechanowskiego uchwalono poleci¢ Wydziatowi jaknaj-
szybsze przeprowadzenie organizacyi powiatowych i wyboru de-
legatow, zaproszenie mezSw zaufania w kazdym powiecityi -ko-
rzystanie w najszerszej mierze z subwerieyonowanego przez To-
warzystwo »Glosu lekarzy* dla propagandy organizacyi. R.

Stan epidomii w Galicyi. Woczasie od 28. VI. do 11. VII.
1908 3 on'esi®no ° nowych przypadkach duru plamisteg.o
w pow. Bohorbdysaany (Rosulna 3)y Buczacz (Troscianie-c 2, Bara-
now 4, Zadaréw Niskotyzy 4, Jarhoréw 12; Krasiejpw 10),
Czortk-6tyiJSyczkowce 1), Arphobyca (Jtolechowce 9), Horodenka
(Zywaczéw 6), Jaworow (Szklo 2), Kamionka .(Kamionka 1, Strep-
tow 3, Witkbw nowy 4), Mosciska (G”erniawa 2), PdSfegnizyn
(Akreszory 3), Przemyslany (Podhajczyk 6), Rawa (Zamek 2, Ma-
nastyrek 2), Skatat (lwanéwka »2, Krasne 3, Basztowce 1), Sokal
(Spasowyl, Perwiatycze 1, Wolica komorowBka 14); Stryj.; (Oraw-
czyk S§), Tarnopol (Zahajki 1), Zboréw (Zboréw 2) i nagmin-
nego Napalenia cfpon mézgowo-rdzeniowych w pow.
Nisko (Jarocin-Strzyzéw (Lutcza 1). Dr T.
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Z ruchu luanosci w Krakowie. Od 5. do 11. VII. 1908
urodzito sie dzieci zywo 57, niezywo 13; zmarto oséb 55 (w tem
obcych 17), z nich z gruzlicy 6 (3), zapalenia ptuc 4, blonicy 1,
ptonicy 3 (3).

Choroby zakazne w Krakowie. Od 5. do 11. VII. 1908
zgtoszono przypadkéw: bionicy 5 f 1 (w tem obcych 1 f —),
krztusca 5 f 2, ptonicy 5f 3 (3fjgj odry 15f 1 (2), du u brzu-
sznego '5 (3). Dr Sch.

Choroby zakazne we Lwowie. )Qd 5. do 11. VII. 1908
zgtoszono przypadkow: blonicy 3 (w tem obcy 1), krztusca —,
ptonicy 32 f 4 (1 f —), odry 6, duru brzusznego 6 (1), czer-
wonki —, nagminnego zapalenia opon 1 j£lf. _ Dr Leg.

W pierwszej potowie r. b. (do 12. VIIL) stwierdzono we
Lwowie urzedownie 063:przypadkéw ptonicy (f 88), t. j. prawie
4 razy wiecej, niz $rednio co pétrocze w ubiegtem dziesieciole-
ciu. To nagminne panowanie ptonicy byto przedmiotem narad
miejskiej Komisyi sanitarnej w d. 13. VII. Komisya uznata bu-
dowe szpitala dla chorych zakaznych za naglaco potrzebng
i oSwiadczyta, ze nalezy przyspieszy¢ w tej sprawie rokowania
z Wydziatem krajowym.

Wiadomosci biezace.

Krakéw. Posiedzenie Delegacyi statej, Zjazdow lekarzy
i przyrodnikéw polskich odbyto sie w Krakowie d.*3 VII. b. r.
Na posiedzenie przybyli: prezes r. dw. Dr Merunowicz i wi-
ceprozes Prof. Dr BAlicki ze Lwowa, Prof. Dr Kosinski
z Warszawy, Dr August Kwasnicki, Prof. Dr Ciechano-
wski i Prof. Dr Godlewski z Krakowa. Nie mogt przyby¢
tylko jeden cztonek delegacyi z Poznania. Stosownie do ustawy
Zjazdow uchwalita ©eglegacya, ze najblizszy XI. Zjazd ma sie
odby¢ stanowczo w r. 1910 i to, zgodnie z uchwalg osta-
tniego Zjazdu, w Warszawie, ku czemu Delegacya wszelkich do-
tozy staran; gdyby te jednak nie odniosty skutku, odbytby sie
Xl. Zjazd w tymze roku w Krakowie.

— Donieslismy w »Korespondencyi z Pragi* (p. »Przeglad
lekarski* Nr 25), ze Komitet lekarzy stowianskich, obradujacy
podczas ostatniego Zjazdu lekarzy czeskich, uchwalit poczynié
starania o dopuszczenie iego prezydyum do udziatlu w obecnie
odbywajacym sie Zjezdzie ogdlnostowianskim w Pradze. Sekretarz
generalny Komitetu lekarzy stow., Prof PeSina, zajat sie prze-
prowadzeniem porozumienia z postem Kramarzem, prezesem
Zjazdu ogolnostowianskiego. Juz na nastepnem posiedzeniu o$wiad-
czyt Prof. PeSina, ze poset Kramarz najzyczliwiej przyjat
uchwate Komitetu lekarzy stow. i zdawato sie, ze rzecz w zasa-
dzie zostata zatatwiona, a cztonkowie Komitetu lekarzy stow.
rozjechali sie w tem przekonaniu, ze wybrani jego cztonkowie
na Zjazd og6lnostowianski otrzymajg w swoim czasie stosowne
legitymacye. Gdy jednak czas Zjazdu juz byt blizki, a legityma-
cya nie nadchodzita, prezes Komitetu polskiego, Prof. Wicher-
kiewicz, pisat o nig kolejno do Prof PeGny, Prof. Hlavy
i posta Kramarza i od kazdego z nich otrzymat takg samg
odpowiedz, ze o legitymacye starac.sie¢ nalezy u Komitetu pol-
skiego na Zjazd ogdlnostowianski. Komite” taki nie istniat, gdyz
Polacy uchwalili, azeby kazde stronnictwo polityczne wystato
oznaczong liczbe delegatéw, a zatem nie istniata podstawa, azeby
ten lub inny zawdd mégt otrzymaé Clegitymacye na delegata
polskiego. Rzecz prosta, ze wybrany na delegata polskiego Prof.
Wicherkiew.cz, na Zjazd og6lnostowianski nie pojechat. Cate
nieporozumienie wynikto z tego powodu, ze zyczliwa odpowiedz
posta Kramarza nie miata sity zarzagdzajacej, ale byta osobistem
jego zdaniem, majacem tylko doniosto$¢ mohalng; o tem czton-
kowie Komitetu lekarzy stowianskich powinni byli by¢ odrazu
poinformowani na miejscu podczas swych posiedzen w Pradze.

K.

— Dzienniki donosza, ze Prof. Hlava wnidst na Zjezdzie
ogo6lnostowianskim, aby*-»Zwiazek lekarzy stowianskich* wigczy¢
do »Stowianskiego Zwigzku kulturalnego™', majgcego obecnie
powstac.

— Na posiedzeniu Wydziatu Izby lekarskiej zachodnio-gal.
w d. 13. lipca b. r. byly przedmiotem obrad nastepujace sprawy:
Podniesiono sprawe Dra B., ktéry w znanych zajSciach w Cie-
szynie czynny brat udziat i mial sprawowa¢ funkeye policyjne.
Postanowiono odnie$¢*sie z ta sprawag do Izby lek. $laskiej. Na
wezwanie panstwowego Zwigzku austryackich organizacyi leka-
rzy uchwalono 100 koron na pomnik i zapomoge dla sierét po
Dr Janeczku. Zgodzono sie na propozycye niemieckiej sekcyi
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Izby lekarskiej praskiej, by Wriec Izb odbyt sie w Pradze. Zatwier-
dzono taryfy lekarzy zdrojowych w Szczawnicy i Zakopanem.
Postanowiono ogtosi¢ ostrzezenie w sprawie Kasy chorych dru-
karzy i litograféw w Krakowie; wreszcie zalatwiono szereg dro-
bnych spraw.

— Przybytego na Zjazd chirurgéw polskich w d. 11. VIII.
b. r. Czcigodnego Jubilata Prof. Dr Kosinskieg oz Warszawy
powitato zebranie gorgca owacya i uchwalito mianowa¢ Go ho-,
norowym prezesem Zjazdéw chirurgicznych polskich. — Nastepny
Zjazd chirurgbw ma si¢ odby¢ w r. 1909 w Warszawie.

— Zakopianska Sekcya Towarzystwa lekarzy galicyjskich
odbyta w czerwcu b. r. dwa posiedzenia, wybrano na nich
nowy zarzad (prezes: Dr Jan Gawlik, wiceprezes Dr J. Zy-
chon, sekrerarz Dr Wactaw Kraszewski), ulozono laryfe
lekarska, Kktdrg przestano do zatwierdzenia Izbie lekarskiej za-
chodnio-galicyjskiej, oraz postanowiono zajg¢ sie sprawg Zjazdu
balneologicznego, ktéry ma sie odby¢ w Zakopanem 20. lub 24.
IX. b. r. Miejscowym Wydziatem gospodarczym S$cistym bedzie
prezydyum Sekcyi, do szerszego komitetu zaproszono przedsta-
wicieli Komisyi klimatycznej, Gminy, Towarzystwa tatrzanskiego
i Zwigzku turystycznego. Na Zjazd zgtoszono juz szereg wykia-
déw, m. i. Prof. Dr Romer ze Lwowa: »0 potrzebie badan
1 prac klimatologicznych dla celéw balneologicznych*, a Dr J.
Zychon z ramienia Sekcyi zakopianskiej Towarzystwa lek. gal.:
»0 potrzebach naszych uzdrowisk wogole, a Zakopanego w szcze-
gdblnosci*.

— Zwracamy uwage czytelnikéw na ostrzezenia, ogtoszone
przez lzby lekarskie galicyjskie (w dziale »Wiadomosci zawo-
dowych¥*).

— Dyplom doktorski uzyskat p. Michat Maryan Hilary
Htadij, rodem z Chorostkowa w Galicyi.

— Miasteczko Kalwarya, znane,miejsce odpustowe, uzyska
wreszcie wodociagi, ktére tam sg piekaca potrzebg. Wydziat
krajowy przyznat 15,000 K, spodziewana jest tez subweneya rzadu.

Lwéw. Wydziat Izby lekarskiej wschod.-gal. odbyt 7. VII.
b. r. posiedzenie, na ktérem omoéwiono sprawe zatargu miedzy
2 lekarzami z P. o posade przy kasie chorych i przestuchano
obu powasnionych, poczem uchwalono zasiggna¢ jeszcze dalszych
informacyi w tej sprawie. — W sprawie zamierzonego przyta-
czenia robotnikéw nowo powstatej fabryki wapna do kasy cho-
rych w B., uchwalono przed ogtoszeniem ostrzezenia, ktérego
zada jeden z lekarzy, zbada¢ doktadnie sprawe. Na zadanie za$
drugiego lekarza uchwalono ogtosi¢ ostrzezenie co do posady
przy kasie chorych w B. — W sprawie zazalenia lekarza z D.,
dotyczacego podania technika dentystycznego o rozszerzenie kon-
cesyi i podpisania tego podania przez kilku miejscowych lekarzy,
uchwalono poreéi¢ Dr Kowalskiemu doktadne zbadanie sprawy
na miejscu i odnie$¢ sie do namiestnictwa lub ministerstwa. —
Uchwalono os$wiadczy¢, sie za propozycya lzby praskiej, by tego-
roczny wiec lzb odbyt sie w Pradze, ,za$ co do otwarcia drugiej
apteki w Zotkwi i udzielenia konopsyi na apteke kasie chorych
we Lwowie wydano orzeczenie odmowne.

— Prof. Dr Wiadystaw Lukasiewicz mianowany zostat
cztonkiem Najwyzszej Rady Zdrowia w Wiedniu. W ten sposéb
zyskuje Galicya nareszcie drugiego przedstawiciela w tej korpo-
racyi. To czesciowe uwzglednienie'stusznych zadan naszego kraju
nastapito, jak wiadomo, wskutek energicznych zabiegéw Kota
polskiego i innych powaznych czynnikéw. Daleko jeszcze jednak
do tego, aby Galicya miata w stosunku do ogdlnej liczby cztonkéw
Najwyzszej Rady Zdrowia tylu w niej przedstawicieli, ile jej sie
stusznie nalezy. Totez starania o powotanie dalszych cztonkéw
z Galicyi ustawa¢ nie powinny, a to tem wiecej, ze zapowiadana
reforma urzadzen sanitarnych w Austryi pociagnie za soba nie-
watpliwie znaczne rozszerzenie zakresu dziatania Najwyzszej Rady
Zdrowia. Jest rzeczg konieczng, aby interesa kraju byly w tej
korporacyi nalezycie zabezpieczone, zanim ta reforma nastapi,
i aby juz przy przygotowywaniu reorganizacy, austryackich urza-
dzen sanitarnych kraj nasz miat glo% odpowiedni. Przyznanie nam
odpowiedniej liczby przedstawicieli w Najwyzsaej Radzie Zdrowia
nie byloby zadnem ze strony rzadu i stepstwem, ale tylko
zadoscuczynieniem stuszno$ci, w tym wzgledzie dziesigtkami lat
przez rzad centralny lekcewazonej.

— Towarzystwo lekarskie Iwowskie zamierza podjg$(sta-
rania, by uzyska¢ od gminy bezptatnie grunt pod budowe domu
Towarzystwa.

— Miejski zaktad dla nieuleczalnych ma by¢ rozszerzony
przez utworzenie«filii na 50 t6zek w budynkach pokoszarowych
przy ul Zborowskich.

— W Horodence rozpocznie sie wkrotce budo.wa szpitala
wedtug planéw architekta Wydziatu kraj., p. Kaimenobrodzkicgo.
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W arszawa. Wystawa higieriiczna w Lublinie otwarta zra-
stanie 12. wrzesnia b. r. Wystawa budzi zywe zajecie w" Kré-
lestwie Polskiem i poza jego granicami; dotad zgtoslto sie juz
przeszto 200 wystawcOdw. Podczas wystawy, ktéra"potrwa do 4.
X., odbywa¢ sie bedg od 26. do 28. IX. obrady higienistow z ea-
tego kraju ku uczczeniu dziesieciolecia istnédnia Towarzystwa
higienicznego. Dotychczas na Zjazd ten zgtosili wyktady: Dr Ma-
lewski i Totwinski (Lublin), Rutkowski (Ptorisk), Madiesza (Ptocklj,
Certowicz (Wtoctawek), Sochaczewski (DebffM Klarner (Betzyce),
Sterling (£6dS?), Tyminski* (Lublin), Baczkiewicz "Warszawa)', w!
Putawski (Radziejow), A. Putawski (Nateczéw), Michatowski (z.e-
lechéw)1 MichelisV(Chetm), Gorbaczewski .(Turobin), Horodyski
(Potok) i t. d. Program obrad obejmuje nastepujgce dziaty:
1) O stanie zdrowotnym i potrzebach wsi. 2} O stanie zdro-
wotnym Lublina i miast wiekszych i mniejszych. 3) Walka z cho-

robami zakaznemi. 4) Walka |e S$miertelnoscig dzieci. 5J'Popu-
laryzacya higieny.' Gimnastyka i sport.
— Czytamy w dziennikach warszawskich, nastepuje:

*Miedzynarodowa konferencya przeciwgruzlicza o$wiadczyta $Sle
za konieczno$cig zastosdsowania wve wszystkich panlrwacE jej
uchwat co do obowigzkowego meldowania o wypadkach zasta-
bniecia na gruzlice. Podzielajgc powyzsza uchwale, ministeryum
spraw wewnetrznych polecito tutejszym gubernatorom poczynié¢
wiasciwe zarzadzenia*;.

— jak wiadomo, liczba miejsc w szpitalach warszawsWch
jest zupetnie niewystarczajgca. Jednakze taiektére dzielnice miasta
sg pod tym wzgledem w szczeg6lnie ztych warunkach. Zdaniem
Dr K. Niedzielskiego (»Kurjer warsz< 11. VII) w najgor-
szem potozeniu sg dzielnice, korzystajgce ze szpitala wolskiego;
totez znaczne rozszerzenie i ulepszenie tego szpitala, a gtdwnie
utworzenie w nim oddziatu chirurgicznego, uwaza Dr Niedzielski
za iedng z najpilniejszych potrzeb.

— W Tow. lekarskiem w Lublinie wybrani zostali: preze-
sem Dr Totwinski, wiceprezesem Dr Jaworowski, sekreta-
rzem Dr Modrzew sl- i skarbnikiem Dr Staniszewski, bi-
bliotekarzem Dr Rotkiel.

— »Towarzystwo przyjaciot Buskag,
podobnego Towarzystwa ciechociniskiego,
nie wiadz.

— Rada ministrow uchwalita ostatecznie projekt ubezpie-
czenia robotnikow i postanowita wnies¢ go do Dumy. Dotknie-
tym chorobg robotnikom majg udziela¢ zapomoég, pienionych,
jakocez pomocy lekarskiej szpitalnej i ambulatoryjnej Kasy cho-
rych nowego typu. Funduszéw Kasom majg dostarcza¢ wiasciciele
fabryk (w stosunku 2s og6lnej kwoty) i robotnicy (w stosunku
Ys) Zwierzchni dozo6r nad sprawami ubezpieczen i zapomdég pro-
ponuje' projekt powierzy¢ umysinej Radzie,"ztozonej réwniez
z przedstawicieli wiadz i két zainteresowanych. Przewodniczy¢
w niej ma minister handlu i przemystu.

— 4. VIL. b. r. odstonieto w szpitalu Dz. Jezus tablice pa-
miatkowg $. p. Dr Wh. Krajewskiego. Przy odstonieciu prze-
mawiali Dr Karczewski i naczelny,, lekarz szpitala Dr Kar-
wowskKi.

Z roznych stron. W zaktadach dla obtgkanych w Berlinie
majg by¢. na prébe mianowane asystentki-kobiefy, po jednej
w kazdym.

— Z Anglii wyrusza we wrze$niu nowa wyprawa naukowa
ej*em badan nad $piaczka afrykanska.

— W Medyolanie ofiarowat pewien dobroczynca 25,000
lirow na utworzenie zaktadu im. Bassiniego dla ubogich, dotknie-
tych przepukling.

— XXI. Zjazd chirurgéw francuskich rozpocznie sie 5. X.
b. r. Tematami obrad beda: 1) Chirurgia przewoddéw Zzutciowych.
2) Chirurgiczne leczenie jam kostnych chorobowych. 3) Chirur-
giczne leczenie rwy twarzowej.

— Na schronisko dla lekarzyotrzymato pgjjer*burskie To-
warzystwo dobroczynno-lekarskie zapis 700,£>00 rb.

— Gmina m. Wiednia zacigga pozyczke az*360 mihonow
koron, z ktédrych cze$¢ znaczna otutdcona bedzie na cele sani-
tarneAn. p. otoczenie Wiednia pierScieniem gk i lasow. 35 mil.,
rozszerzenie wodociggéw 2fe mil., bruki 30 mil., kanaty 0 mil,
szpital jubileuszowy 10 mil i t. p.).

— Znakomity chemik, lord Ramsay, zwr6cit sie do je-
dnego z postéw do parlamentu austr. z wezwaniem o uzyskanie
od rzadu zatozenia pracowni dla badan promieniotwdérczosci.

— W Wiedniu otwarto, niedawno pierwszy w Austryi
«ztdjoekc dla niemowlat w lesfe (Waldkrippe).

Mianowtmi. Prof Garten z Lipska profesorem fizyologii
w Giessen, Dr Warren profesorem anatomii w Cambridge.

utworzone na wzor
uzyskato zatwierdze-
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Dr Zygmunt Lewicki I sekundaryuszem szpitala w Sam-
borze, DE H. Balabayder asyAentem Kkliniki lekarskiej, at>Br
A. Acht asystentem Kkliniki okulistycznej we Lwowie, Dr Kazi-
mierz Kaczy nsky lekarzem miejscowym szpitala $w. Rocha,
aDrJ Rosenberg asystentem-eksternem szpitala izraelickiego
w Warszawie Dr W. Wrzes$niewski lekarzem powiatu nie-
szawsgiego, lid K. Poliwka asystentem kliniki dermat., a Dr J
KostJgNki asystentem Kkliniki dzieciecej w Krakowie; Dr Janusz
Niementowski Sekundaryuszem kraj szpitala we Lwowie.

Zmarli. Dr Zygmunt, Zap olya- Zap ols*Ki w Winnicy
na Podolu w*63lr. z;

'Dr Aleksander Heinrich w 73 r. z w Warszawie; ur.
w Warszawie, wychowaniecfDflrgdemii petersburskiej, ktprg ukon-
czyt w r. 1860, nastepnie ordynator szpitala ujazdowskiego, autor
kilku rozpraw ,(»De laryngitide croupoia* 1860, »Zmiany na tru-
pach cholerycznych* 11367, ttémaezenie | czesci »Dziejow leczni-
ctwa* Haesera i t. d.);

farmakolog Prof.
Deneffe w Gandawie.

» Reditkcya otrzymata: Browins*ki i Dagbrowski
O metodzie iloSciowego okresSlania zétego podstawowego bar-
wika mfeqzu (uroctiromu). Akad-JUAniej. Krakéw 4-9Q8r— Ja-
nowski: Przyczynek do znaczenia krzywych, otrzymywanych
przez przetyk z fewegra prz-etiSionka serca, dla doktadnego roz-
poznania choroby Stokes-Adamsa, oraz pare uwag o bradykardyi.
*Med. i Kron. lek.* 1908. — J. |aw.orski: Zdrojowiska iuzdro-
wiska: Rabka, Zakopane, Szczawnica, Zegiestow, Krynica. .Zdro-
wie* 1908. — Janiszewski: Kilka uwag o oddziatach szpital-
nych dla chorob zakaznych »Tyg. lek«. 1908- — Putawski A.:
Materyaty do higtoryYzaktadu leczniczego w Nateczowie. 1908. —

Liebreich w Berlinie, chirurg Prof.

W. Nowicki: Badania nad Wyrostkiem robaczkowym. »Tyg.
lek.* 1908 — Horno wski i Nowieki: ITistologische TJnter-
suchungen iiber die Nebennieren bei Arteriésklerose etc. »Vir-

fchows Anchiv« .18!78- i

Redaktor odpowiedzialny:
Prof. dr Stanistaw Ciechanowski.

Woda Kroscienska

ze zdroju Stefana

znana powszechnie ze skutecznego dziatania i przyjemnego smaku, zastgpuje w zupet-

nosci tego rodzaju obcokrajowe szczawy. 218

A

pika
etiaralngLl
Najlepsze skutki w niezytach zotgdka i pecherza, jakotez drog

oddechowych.

Prospekty rozsyta na zadanie Brunnen-Unternehmung Krondorf bei
Karlsbad lub tez Generalna reprezentacya dla Galicyi i Bukowiny:
Krakéw. Grodzka 48, Lwéw, 8ykatuaka 81,

N GORZKA WOOA NATURALNA

mjUPszy SRODEK CZYSZCIM
AIRYE ANCREAS SAXBHNER ervec:

SWOSZOWICE

Dr JOZEF BOGDANIK,

E PRYMARYUSZ SZPITALA KRAJOWEGO-
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uiybko u$mierzajacy bol i le-

czacy $rodek do wciera-

nia przy cierpieniach
goéécowych (gosciec miesniowy, ostre nerwobélu, zapalenie torghskK”
§ciegnistych, zapalenie optucnej gosécov\:;e). Saljt znosi skéra w sta-
nie nierozcieficzonym. Bez wszelkich objawdéw nhoc?(iiJ-oh.

Duotal ,,Heyden*, nie-

trujacy, bezwonny ibez "ma-

ku przetwdr gwajakolu. Wy-
borny jiek w gruzlicy ptuc i przewlektych niezytach narza-
dow oddechowych.

Novargan umozliwie inten-

zywne leczenie bakte-

\Y ryobéjcze wie widr a,

gdyz z powodu braku dziatania draznigcego moze by¢ takze, w sto-
sunkowo silnych zgeszezeniach stosowany.

ACOi nowa OI 'Wa'.l wia natychmiastowy, trwa-

ty brak DOlesnoSci przy bolesnych cierpieniach oczu i przy przy-
zeganiacb bez zadnego dziatania ubocznego na oko.

Prébki i pismiennictwo rozsyta: Jd
Chemische Fabrik von Heyden, Radebeul-Drezno.

KFIPIEL M SKH GRUDO.

PENSYONAT | ZAKLAD LECZNICZY,, fllla Salllte".

Naktad I-rzedny. 40 wykwitnie urzadzonych pokoi z balko-
nami, wszystkie z widokiem na morze. Elektryczne oswie-
tlenie. Lokale towarzyskie, loggie, piekny ogréd. Pokoie

tygodniowo i miesiecznie. '
Przytem potgczenie z postepowo urzgdzonym zaktadem dla
chirurgii, ortopedyi i catkowite leczenie fizykalne. Kursa
gimnastyczne dla dorostych i dzieci. Otwarty przez caty

rok, takze dla leczenia zimowego
Lekarz kierujacy i wiasciciel
Dr M. Oransz.

Prospekty przez

zarzad bezptatnie. 284
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Chinae ,,Nanning“|

(Najlepsze wspdtczesne Stomachicum).
Przeevisywane w Kasach chorych w Berlinie.

skazane w:
Ji) braku apet. u bledn (Dysmen. znikta po diuzgz«m niywaniu tego $rodka).
2) braku apetytu u zotzotratych i gruzliczych. : “

3) ostrym i przewleklym niezycie zotadka. Oryginalne
4) u goragczkujacych i w goraczce pri.yrannt|J. flakon Yy
15) u ozdrowiencow. po Kor.
6) w wymiotach ciezarnych. tylko
7) w przew. niez, zotgdka wskutek naduzywania wyskoku, w agtekach

8) w niestrawnos$ci pod wptywem Hg. i Jodku potasu.

et @Dr H. NANNING, aptekarz. DenHaags.
Zastepca generalny na Austio-Wegry:

LUDWIK FUCHS, Wien |. Annagasse 3.1

Odsprzedaje si¢ tylko aptekarzom. 807 |

L1 1fUjfMI

MARYOWKA

SHNHTORYM 1 ZHhtHD
WODOLECZNICZY

Dra ZAKRZEWSKIEGO

POD LWOWEM. 292

Roi powrocie z Lida przyjmuje chorych celem leczenia

wszelkiego rodzaju choréb z wykluczeniem chorych umy-
stowo,jjsuchotmkow, zakaZznych i epileptykow.

Prospekty wysytam iwszelkich wyjasnien udzielam odwro-

tnie. Dr ZAKRZEWSKI, Tel. 572. Lwoéw, 14. Maryoéwka.

CHYGEA*“ cHem-rarm. LasoraTORYUM M. ZAHRADNIK, aptekarz, ZEOCZOW.

~KYGEA*

i najtansze

Kapsutki lecznicze

imane przez Tov. lekarskie krakowskie za najlepsze

w pudetkach oryginalnych po 50 i 10C szt, oznaczonych
stalemi cenami, napetniane: bais. kopaiwowym, kreosota-
lem (,Heyden®), duotalem (,Heyden*), kreosotem, gono-
rolem, gwajakolem, -Dromkiem kamfory, iehtyolem, liLa-
aolem, mentolem, morrhuolem, olejem rycynowym, olej-
kiem sanfatowym, terpentynowym, terpinolem, tranem, wy-
ciggiem paproci, granatu i szi.ruchg i w. innymi lekami.

UWAGA: Aby uniknaé¢ drozszych, 0 watpliwej jakos$ci i dawco
wyrobow, upraszam dodawaé¢ na receptach: ,fabr. ZAHRADNIK in
seat. orig“.

Pismienniotwo i

probki

Dziurkowane pastylki subiiinalowe ,ZAHRADNIKL

Zaleta dziurkowanych pastylek jest: bardzo
rozpuszczalnosé, doktadno$¢ dawek i taniosé€.

Powtdrne orzeczenie kumisyi przemystowo-lekarsk.iej.
»Stwierdzono, ze pastylki dziurkowane ze sublimatem
M. ZAHRADNIKA, wyréb pod kazdym wzgledem znako-
mity, znaleZz¢ powinny powszechne zastosowanie w praktyce
chirurgicznej i potozniczej “.

tatwa

202
Prosze przepisywac¢ i zada¢ tylko: 0

Pastilli Sublimati perrorati ,ZAHRADNIK".

na zadanie.



Nr 29

Spis

PRZEGLAD LEKARSKI.

18 iipca 1908.

lekarzy ordynujagcych w miejscach kapielowych.

Ogtoszenie ptatne.

(Nasladownictwo zastrzezone).

1L Zdrojowiska krajowe:

Iwonicz.
Dr Gabry,szewski A., Doc. chirurgii,
(ord. od 20 czerwca).
Dr Turzanski Grzegorz Jarostaw, Bazar obok poczty.

lekarz zaktadowy

Kosow.
Dr Tarnawsk' A., (za Kotomyjg). Lecznica wiasna.

Krynica.
Dr Cercha Maksymilian, (,Domek Szwajcarskil)
Dr Debicki Klemens, (,Pod Jeleniem).
Dr Lewicki Stanistaw, Willa, ,pod Trabkal

Rabka.
Dr Cholewicz Fr.
Dr Supiliski E., lekarz zaktadowy.

Rymanow.
Dr Bielecki Ignacy, lekarz okregowy.
Dr Regiec Jan.

Szczawnica.
Dr Gorski Ksawery, b. lekarz zaktadowy (zimg w Abacyi).
Dr Hammerschlag Rndolf, (Dom ,Atyllal).
Dr Kotaczkowski J., zaktad wodoleczniczy
Dr Szumowski, Obok zdroju Jozefiny.

,Miedziusu

Truskawiec.

Dr Krzyzanowski Edm., radca ces., lekarz zaktadowy.

Dr Pelczar Zenon.
Dr Prascbil Tad., lekarz zaktad., b. asyst. Un., sek. szp. Iwow.

Zegiestow.
Dr Piotrowski Tymoteusz, lekarz zakfadowy.

1. Zdrojowiska zagraniczne:

Bad Nauheim.
Dr towinski, Fnrstenstr. 14.

Baden.
Dr Ki nmerling Henryk, lekarz zdrojowy, Renngasse 3.

Bad Hall (Austrya gorna).
Dr Feuerstei.) Leon, b. asyst. Uniw Iwow. (,Villa Sullradl1).

Cieplice trenczynskie.
Dr Filipkiewicz S., lekarz zaktadowy.
Dr Wobr Franciszek, lekarz zaktadowy.

Marienbad =
Dr Zdzistaw Szczepanski

rzadowy Kkliniki lekarskiej Prof.
Gluzinskiego we Lwowie

elew Dr A,

ordynuje jak w roku ubiegtym Haus
L.Schiller™.

FManzensbad.

Dr Steinsberg, zakfad i pensyonat leczn. we wiasnej willi.

Gleichenberg.

Dr Kulikowski Stan., radca ces., (Yilla ,Hiiflingerf YTI

Kissingen.
Dr Chtapowski, radca sanitarny. Prinzregentenstr. 1 (pens.).

Karlsbad.

Prof. Dr Biernacki, Alte Wiese, Haus ,Nizzall

Swoszowice.

Zdroj siarczany i zaktad kapielowy,
Stacya kolei zelaznej, 8 kilometréw od Krakowa.

Wszystkie budynki, tak tazienki jak domy mieszkalne gruntownie odnowione,
park osuszony. Restauraeya i kuchnia pod $cistym nadzorem lekarskim.

Srodki lekarskie: Kapiele siarezaue, kapiele borowinowe, kapiele z doda-
tkiem kwasu weglowego, picie wod siarczanych i innych naturalnych i sztucznych.

W skazania: Gosciec miesni i stawéw, wypociny, przewlekte obrzeki bolesne
po zwichnieciach lub ztamaniach. Choroby kobiece. Zotzy i gruzlica kosci. Kita w p6-
znych okresach. Zatrucia rtecig lub otowiem. Choroby skérne.

Pceiagi kolei zelaznej przybywajg siedm razy z Krakowa i tylez razy z Kalwa-
ryi; procz tego utrzymuja komunikacye z Krakowem omnibusy.

Ceny mieszkan od 1—4 Kor. dziennie. 304

Kapiele siarczane | —, 1*50, i 2*— Korony.

Kapiel borowinowa cata, wraz z oczyszczajacag 4 Korony, cze$ciowa 1—2 Koron.

Lekarz zaktadowy Dr JOZEF BOGDANIK.
Wszelkich wyjasnien wudziela ZARZAD ZDROJOWY.



