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PIERWSZA POLSKA
1: PRACOWNIA CHIRURGICZNYCH INSTRUMENTC)W

, AESCULAPITAC

(WLASC. STANISLAW BARAN)
KRAKOW, FLORYANSKA 43.

wykonywa, wszelkie naprawy narzedzi chirurg’uznych i aparatbw medycznych. —
Posiada motor elektryczny, wiasng ni klar nie. — Zatrudnia specyalistow.

Specyalnos$é: 127

I1Ostrzenie 1 niklowanie ostrych narzedzi!!
K B K J k1 IX

Fabryka przetworow leczniczym Eugeniusza Matuli |

1

X

| w Radomyslu Wielkim poleca wiasne przetwory:

X Kamphcnol Prof. Dra ChlumsKy’ego. fy&lydy
I
X
I

rézy, ropowicach, rop.iiakaoh, czjrakach, przetokach gruzliczych i t. p. Cena flaszki Kor —

rtiA /1S lY lahilsi Pilulae natr. arsenie, comp. Kazda pigutka zawiera:
m [IUIfllIfc IllvU lLa 1 ICIIIJICI. Natr. arsenie. 0.0006 Ferr. protok,. 0.05.. Chinin.

hydr.-Calc, glycerin. phosphor. Extr. Colae spis. aa 0.03. Extr. nucis vom 0.006. Wulvis rhei q. s. Pigutki
te sg otoczone cukrem. Cena za flakon o 100 pig. Kor. 6'—. Wydaje sie jedynie na przepis lekarski.

Fcrrophosphat (Syr. ferr. mangan, hypophosphor. comp.)

w dziatalnosci identyczny z syr. Fellowa, Dra Eggera itp.

X

X Nieoceniony lek krzepiacy w przypadkach niedokrewnosci, w cierpieniach narzgdu nerwowego, krzywicy, neurastenii, itp.
* Zawiera: Zelazo, mangan, wapien, potas, chinine, fosfor, strychnine, kwas i sole podfosforowe rozpuszczone w syrupie.
= Sktac chemiczny podany na kazdej flaszce. Ferropnosphat MATULI wydaje sie jedynie w aptekach na przepis lekarski. Cena
X za flakon Kor 3-- .Spos6b uzycia: 2—3 razy dziennie tyzeczke od kawy w ’/4szklanki wody. Do nabycia we wszystkich aptekach.

I Sapomcnthol. (Mas¢ Sapomentholowa). 207
X
I
X
I

Zawiera ciata lotne jak: Olejki eteryczne, kamforg, amoniak, alkohol, mentol itp.. ktére przetrawiane na goragco w maszy-
nach parowych z mydiem, dajg jednolita mase, tatwo, doktadnie wcieralng. W uzyciu przyjemny, o mitej woni. Dziata
znakomicie w bélach gosécowych réznych postaci, osobliwie w gosécu miesniowym, postrzale, rwie kulszowej, nerwo-
bélach itp. AA dziataniu szybki i czesto pewny nawet w wypadkach, gdy inne leki skutku nie wywieraty. Skutecznos$¢
Sapomentholu stwierdzaja liczne posSwiadczenia lekarskie, jakotez badania, wykonane na klinice wiedenhskiej na oddziele III.
Sposéb uzycia: Odpowiednie czesci ciata naciera sie silnie, poczem owija wata lub flanelg. Do nabycia we wszystkich apte-
kach, po cenie za maty stoik Kor. 240, za duz Kor. 9'—. Tylko ' oryginalnych stoikach. Dozwolony w cesarstwie
rosyjskiem przez zatwierdzenie Rady Il.”aarskiej i Ministeryum spraw wewnetrznych w Petersburgu.

Powyzsze przetwory sg do nabycia we wszystkich aptekach. — Glowny sktad w aptece WP. Konstantego Wiszniewskiego w Krakowie.

Uprasza sie celem otrzymania wyrobu witasciwego, przepisujac, uzywaé¢ zawsze formuiki: origuial. Matula.
Nazwy marka, ochronna i opakowanie prawnie zastrzezone. Broszury i préobki dla Panéw Lekarzy darmo i oplatnie prze-
I syta Laboratoryum i Fabrj ka przetworéw farmaceutycznych EUGENIUSZA MATULI w Radomys$lu Wielkim.

— X7 X7 XT XXX

1/
Xl L as IX X X X X X X X H )1 [X1 XA Va

ZAKtrtD WODOLECZNICZY | SAIATORYUM 2if wis fnecs

Krakow, Szuiskiego 19—11 Tel.1295,

Wskazania: Choroby nerwowe, zotadka i jelit, niedokrwisto$¢, skaza moczanowa, cukrzyca, otytos$¢, ogdlne
ostabienie, choroby serca i naczyn krwionos$nych. 152
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1 edaktor gtéwny: Prof.

f
DR. M. W. HERMAN

n. profesor chirurgii w Uniwersytecie lwowskim
w 48. roku zycia

Z Kliniki chirurgicznej Uniwersytetu Jngiell. w Krakowie.
(Dyrektor: Prof. Dr Bronistaw Kader).

W sprawie operacyjnego leczenia gruzlicy kregostupa.

Podat
Dr Kornel Michejda,

asystent kliniki

(Ciag dalszy).

Stosunki wojenne sprawity, ze nie mozna byto zebraé
w tej sprawie wiasnych doswiadczen na zwierzetach. Powotac
sie zatem musimy na badania, wykonane w klinice bazylejskiej
de Quervaina przez Hoesslyego. Autor ten w jaki$ czas po wy-
konaniu operacyi Albéego na zdrowych psach, zabijat psy*
wycinat kregostupy, usuwat trzon jednego z kreg6éw, objetych
wszczepiong listwag i tak spreparowane kregostupy obcigzat cieg-
zarami. Kregostup psa wj trzymywat obcigzenie, dochodzace do
40 kg. Gdyby stosunki u cztowieka byly podobne, to wytrzy-
matos$¢ taka powinnaby wystarczy¢ dla obcigzenia, jakie wywiera
gorny odcinek kregostupa. Zreszta.takze doswiadczenia kliniczne
r6znych autoréow, jak Albeego samego, de Ouervaina, Hoesslyego,
a z polskich Tomaszewskiego, wskazujg na to, ze wytrzymatos$¢
zlutowanych wyrostkéw kolczystych jest dostateczna.

Przyjmujac tedy, ze uzyskaliSmy droga operacyi Albeego
unieruchomienie i ustalenie odpowiedniej czes$ci kregostupa i ze
to ustalenie bedzie dostateczne, a znajac skadinad dodatni wptyw
tych czynnikéw na sprawy gruzlicze, spodziewa¢ sie mozemy, ze
wyniki operacyi Albeego beda dobre. Z goéry stwierdzi¢ nalezy,
ze zabieg ten nie leczy doszczetnie, dziata bowiem tylko posre-
dnio, zatem spodziewa si¢ od niego mozna tylko o tyle wigcej,
o ile przy operacyi Albéego uzyskuje sie lepsze unieruchomie-
nie i ustalenie, niHprzy innych sposobach leczenia gruzlicy kre-
gostupa.

OdniesliSmy wrazenie, ze na og6t wyniki sg znacznie le-
psze. Na nalezytg ocene wynikow operacyjnych nie pozwol.ty
anormalne stosunki wojenne. Przedewszystkiem nie moge bo-
wiem zatgczy¢ zdjeé¢ rentgenowskich, na ktérych przedmiotowo
stwierdzi¢by sie dato cofanie sie sprawy gruzliczej w trzonie,
bo¢ o to wtasciwie chodzi. Dod im, ze nie dlatego, jakoby ta-

Dr Stanistaw CiechanowsKi.

f
DR. FRANCISZEK KIJEWSKI

profesor chirurgii w Uniwersytecie warszawskim,
w 61. roku zycia.

kich przypadkéw nie byto, ale dlatego, ze aparat, ktérym rozpo-
rzagdza klinika chirurgiczna, nie stoi na wysokosci zadania. Druga
przeszkoda lezata w trudnosciach komunikacyjnych. W paz-
dzierniku 1918 r. napisaliSmy do wszystkich operowanych
chorych listy z prosbg, by stawili sie do kontrolnego badania,
wzglednie, by przynajmniej odpowiedzieli pisemnie na zadane
pytania co do swego stanu. Jednakze tylko jedna chora przyje-
chata (p. Marya B.), a jedna chora postata-»przez okazye« wia-
domos$¢” ze jest zdrowa i badania nie potrzebuje. Wobec ta-
kiego stanu rzeczy wytgczam z oceny wyniku 12 przypadkéw
zagojonych doraznie, z ktérych tylko jeden powiktany byt ro-
pniem opadowym, a garby byty przewaznie mato zaznaczone,
03g to przypadki, w ktoérych poczatkowy przebieg uprawniat do
nadziei, ze wynik bedzie dobry, gdyz warunki, ws$rod jakich
tych 12 przypadkéw operowano, byty dobre, a nawet bardzo
dobre. Przypadki te byty jednak stanowczo za krotko obserwo-
wane, aby mogty mie¢ moc dowodu. Pozostate 16 przypadkéw
mozna podzieli¢ na 2 grupy: 1) z wynikiem dobrym, 2) bez
wyniku lub nawet z pogorszeniem.

Do grupy 1) z wynikiem dobrym naiezy chorych 9.
Ze wzgledu na stosunki wydawnicze ogranicze sie do najkroét-
szych tylko wyciggéw z historyi choréb.

2) Aniela D., 1 5, przyjeta 4. VI. 1917. Rodzice od 6 ty-
godni zauwazajg tworzenie sie garbu. St. ob. Spondyl. X. v. d.
z matym garbem. Ropnia nie wyczuwa sie. Op. 8. VI. 1917 (L
prot. 152, oper. prof. Dr Kader). Po operacyi t6zeczko gipsowe.
Gojenie dorazne. 14. VIIl. usunieto tézeczko gipsowe, chorej po-
zwolono na ruchy w t6zku. 20. VIII. wstaje, 26. VIII. chodzi zu-
petnie dobrze. Wypuszczona do domu. W grudniu 1918, zatem
12 roku po operacyi wiadomo$¢ (przez pielegniarke kliniczng),
ze jest »zdrowa<. Chodzi w kazdym razie zupetnie dobrze, do-
legliwos$ci niema, rozwija sie prawidtowo, garb niezmie-
niony.

3) Agnieszka K., 1 3, przyjeta 27. Ill. 1917. Spondyl. | et
Il v. dors. z wyraznym garbem. Ropnia niema. Dziecko nie
chodzi. Operacya 13. VI. 1917 (1.-prot. op. 158; op. DriMichejda).
L6zeczko gipsowe. Odlezyna na szczycie garbu; 26. VII. usu-
nieto z rany maty martwak wielkosci 1X0'l cm. Odlezyna za-
gojona 11. VIIl. Linia szwoéw zagoita sie¢ doraznie. Od 12. VIII.
chora siada, 30. VIII. chodzi, U. IX. opuszcza szpital w stanie
znacznej poprawy. Wyrostki kolczyste wyczuwa sie jakby zlu-
towane pomiedzy sobg. Garb niezmieniony. Ropnia nie ma,

4) Marya B., 1 28, przyjeta 4. VIIl. 1917. Chora od roku
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od 2 mies. lezy w t6zku z powodu bdléw w kregostupie i stanu
kurczowego w koriczynach dolnych. St. ob. Spond dffis. vl VI—
VIIl. Garb; ropien opadowy w 1 pachwinie. Operacya 6. VIII.
1917 w klinice ginekologicznej (op. Dr Idtadij), uz;to listwy b.
cienkiej. Naktucie ropnia. Le”~zglhie pooper. bez tdEeczka. Ropien
5 razy nakiuwano. Chora po 4 miesigcach wstaje. 2I1f\x. ,1918
(14 miesiecy po operacyi): Garb znacznie siel'zmniejszyt, ropnia
niema od 5 miesiecy; listwa wgojona doskonaliClTodzi bez
' zadnych dolegliwo$ci, nawet po 7 km. Czuje sne zupetnie zdrcrwa.

5) tan G., 1 41/, przyjmy 13. IV. 1917. Od 2 mies. cho-
dzac przeginaljsie w tyt, od 14 dni z powodu bolu w pleeach
przestal wogdle chodzi¢. St. 6bLSpondyl. XIl v. dors. bez garbu,
ropnia niema. Leczenie: Systematyczna helioterapia od 13. IV.
30. jfflbtan ogélny znacznie sie poprawit, dziecko nie chodzi
jednak wecale. 1. X. operacya (Dr M chejjaj 1 prot. 256). tdze-
czko gipsowe az do I.,XI. Rana zagojona doraznie. 8: XIl. wstaje,
16. 1. 1918 opuszcza szpital: chodzi dobrze, b6léw niema, garbu
.niema; ropnia nie wyczuwa sie.

6) Stanistaw,. Pl., 1 fe; przyjety 16. IV. 1917. Operowany

2. X. 1917 (Dr~™Nichejda, 1 prot. op 261). -Spondyl. v. d. 111 et

IV z garbem. Zresztg przypadela-zupetnie podobny do poprze-"

dniego.

7) Franciszek L., 1 5, przyjety 21. IXfl 1917. (Wfftry od
3 mies. (od kopniecia przez drugie dziecko w kregostup.j.EClarb
ro$nie od tego czasu. St. ob. Spondyl. tbc. z garibem w zjikresie
X —XIl v. d. Operacya 2. X. (Dr jaworski, 1 prot. op. 25*7).
t6zeczko gipsowe z oknem. Odlezyna na szczycie garbu. 2. XI.
usunieto t6zeczko. Po usunieciu drobnych murtwaks™ z miejsca,
odpowiadajgcego odlezynie™ 1. XII. rana zagoita sie, blizna ru-
choma ponad wyrostkami kolczystymi. 0(1 2. 1 chodzi. Opu-
szcza szpital w stanie znacznej poprawy dnia 30. XII. 1,917.

8) Tadeusz S., 1 31, urzednik bankowy, przyjety 8. XI.
1917. Chory od 3 lat, leczyt sie b. skrupulatnie ze zpaczng po-
prawa. W sierpniu 1917 wziety do wojska, jako »z&olny do

stuzby frontowej*, po forsownych ¢wiczeniach pogorszenie: boéle
w krzyzach i konczynach dolnych. St. ob. Spondyl. tbc Il v.
lumb. z nieznacznem wystawaniem wyrostka kolczystego tego

kregu. Odruchy na koncz, dolnych zywe. Ropnia nie wyczuwa
sie. Operacya w znieczuleniu rdzshigrem 10.7~11. (217 (Dr Hla-
dij, 1 prot. op. 303). Rana goi si¢ doraznie. Z koncem listofiada
zauwazono nad lewem wiezadlem paehwinowem tworzenie sie
ropnia, ktéry nakiuto 3. ~Xll. Od lego ¢zasu do6' 5. V. 1918 ro-
pien nie powtoérzyt sie. 5. V. badany w klinice: wijtoétawanie
kregu prawie niewidoczne, ropnia nie wyczuwa 'Sje, bdle w krzy-
zach i konczynach ustgpity, chory pracuje w biurze.

9) Karol M., 1 8, przyj. 11. IV. 1918'.""Dd 2 miesiecy garb.
St. ob..’Spondyl. tbc VIIlI et IX v. d. Operacya 24. IV. (Dr Ku-
bisz, 1 prot. op. 1-57 ex 1918). Gojenie doraznlj Garb nieco

sie zmniejszyt, 5. IV. chodzi b. dobrze, dolegliwos$ci niema
zadnych, opuszcza szpital.
10) Franciszek D., 1 ¢Hjf przyjety 13. VII. 1918. Od po-

czatku 1918 zauwaza tworzenie sie garbu. St. ob. Spondyl. tbc

v. d. VIII et IX, oba kregi tworza do$¢ wyraznie zaznaczony
garb. Ropnia niema. Operacya 16. VIII. (znieczul, rdzeniowe
0.10 tropakokainy, op. Dr Mostowska, 1 prot. op. 355). Uzyto

listwy wzietej z kbsci biodrowej i unieruchomiono 5 kregéw.
Przebieg powiktany ropieniem okoto 3 szwéw i odlezyng, ktora
wytworzyta sie na szczycie garbu. Szwy zropiate usunieto za-
wczasu. 7. XIl. usunieto z miejsca, w ktédrem znajdewala sie od-
lezyna, martwak wielkosci 5X2 mm. 12. XIl. chory opuscit kli-
nike w stanie nastepujgcym: Rana zagojona Garb niezmieniony,
kostnina mocna. Podmiotowo chory czuje'Sje znacznie silniejszym,
chodzi dobrze, zadny.&h béléow nie ma, meze”sie bez zadnych
trudnos$ci zginaé, czego dawniej z powodu bdléw nie mogt
czynié.

Jako czynniki, sktadajgce sile' w powyjzézych przypadkach
na ,»wynik dobry*, podnie$¢ nalezy: ustepowanie objawéw pod-
miotowych, jak béléw w krzyz*ach i konhczynach, poprawa —
w kilku przypadkach wybitna — w chodzeniu, brak nawrotéw ropni
opadowych, w dwoéch przypadkach zmniejszenie sie garbu,
a wreszcie w jednym przypadku ustapienie rozpoczynajacych
sie obiawo6w ze strony uktadu nerwowego. Kto miat sposobnos$¢
leczy¢ przypadki gruzlicy kregostupa, spjj&obem zachowawczym,

ten przyzna, ze w tak krétkim czasie, jak u powyzszych cho-
rych, nie otrzymuje sie sposobem zachowawczym podobnych
wynikow.

A teraz przypadki z grupy 2) (bez wyniku lub nawet z po-
gorszeniem):

11) Rostawa Sz., 1 4. Chora od marca 1917. St. ob.(Spond.
tbc v. dors. XIl. Operacya 30. VII 1917~ (prof, Dr Kader, 1 pr.

Wprnej,

t biHI wykazata nadzarcie tetnicy kregowej

[
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op. 186). jsfojenie dorazne. td6lZeczko Sgipsowe na 3 tygodnie.
WypuszcSna 19. VIII. 1917 lezac, po miesigcu wrécita z gru-
zliczem zapaleniem stawu bioarowego prawego. Nie chodzi. Po
dwukrotnej zmianie gipsu z powodu zmian w stawie biodrowym
usuneta &e z ob.rerwacyi.

12) Wiodzimierz O., 1 32, nauczyciel. Przyjety 4. IX. 1917.
Chory od IDm-Hna sprawe szczytowg. Od 1910 béle w krzyféich.
W .1916 guzy'w obu'pachwinach, nakiuwane poliklinika, na-
wroty. "M m. 1917 guz po stronite-prawej pekt. Od 8. VII. lezy.
St. ob. W.yrttzne zmiany w obu szra$'tach, cieptota waha sie
miedzy 37° rano a 39° wiecz6r. Spondyl. thc v. d. IX et Jpjbez
garbu. Otwarty ropien Himny na pra\vem udzie pod Rlez. pa-
chwinowem, wtérnie zakazony. Operacya”?. IX. w znieczuleniu
rd.zeniowem (Dr litadij, 1 prot. op. 25.0). Gojenie dorazne. Brak
jednak wszelkiej popr&y. 12. XI. ognisko $wieze w lewym
szczycie i wysiek surowiczy po strome lewej, oprézniony tego
diBja przez naktucie. 20. XIl. wystany do Zakopanego bez za-
dnej poprawy zaréwno w stanie og6lnym, jak miejscowym.

13)~Vlaryan 59z., 1 5, przyoégty 10. IX, 1917. Od 3 mies.
chory, boéle w krzyzach, meczenie sie przy chodzeniu. St. ob.
Bardzo blady i licho odzywiony. Spond. tbc IX d. z du-

garbem. Ropnia niema. Operacya 2. X. 1917 (Dr Jaworski,
i. pr. op. 262). t6zeczko gipsowe. Odlezyna na szczycie garbu.
ISl X. p~czko usunieto. 30. XIl. Zagojenie, blizny£nieruchome,
drobne martwaki usunieto w czasie leczenia. Nie chodzi z po-
wodu béléw w krzyzach i konczynach.

14) lzak S., przytoczony powyzej.

15) Helena W., 1 6, przytoczona powyzej (rozlegte ropie-
nie przyranne, z obumarciem wszczepionej kosci).

16) Amonini N., 1 26, zoinierz witoski, przyj.- 1. I1l. 1918.
Kbcigzony dziedzicznie w kierunku tbc. Przed rokiem wysiek
optucny. Od 2 mies ecjy zesztywnienie karku, béle w 1 koncz.
béle i zawroty gtowy. St. ob. Zmiany szczytowe wy-
bitne. VVialum Rusti. 23. 111 operacya (Dr Pltadij, 1 prot. 113),
zmodyfik!nvana ze wzgledu na siedzibe zmian. W przebiegu po-
operacyjnym rozwinety sie zmiany. gruzlic-z& 4. zpbra prawego
i ropien pozagardtowy, kBry wielokrotnie naktucierrCppi”~zniano.
25. IV. Ws$rod objawéw krwotoku ptucnego zej$cie Smiertelne. Sek-
przez opnszczajacy sie
w tym kierunku ropien. Preparat przechowano db'badania w pé-
Zniejszym czasie.

17) Michat b;, lat 24, przyjety 27. V. 1918. Chory od 1916
(b6le w krzyzach — uwazany za “mubntEi!). Od 8 mies. pora-
zenie obydwu konczyn dolnych. St. pr. Spondyl. Il i IV v. d.
bez garbu. Porazenie ruchowe obydwu konczyn. 1. VI. operacya
(Dr Htadij, 1 pr. op. 222)- Gojenie dorazne. Od 7. dnia po ope-
racyi zaczety sie zjawia¢ ruchy w zakresie konczyn dolnych, je-
dnakze do wybitniejszej poprawy nie przyszto. 19.rVIl. Smieré
z powodu gruzliczego zapalenia opon.

Z powyzszych 7 przypadkéw jeden tylko przed operacya
byt »czysty*, t. j. niepowiktanj(Ngruzlicg innych narzadéw (przy-
padek pod 1 15). Tu wina niepowodzenia lezata w ropieniu
w ranie operacyjnej. We wszystkich innych przypadkach byta
gruzlica kregostupa powiktana innemi sprawami. Raz jeden
v/krotce po operacyi zjawito sie gruzlicze zapalenie stawu bio-
drowego, w innych przypadkach chodzito o bardzo lichy stan
ogélny, gruzlice ptuc lub innych narzadéw, bardzo silny garb,
ropnie opadowe, wtérme zakazone, porazenia i t. p.

Wyniki powyzsze dajg podstawe do wnioskéw co do wska-
zan i przeciwwskazan do zabiegu Albeego.

abieg ten jast wskazany przedewszystkiem w tak zwa-
nych przypadkach czystych, zatem niepowiktanych ani garbem,
ani ropniem opadowym, ani wreszcie porazeniami. Beda to za-
tem przypadki-Swieze, w kiérych sprawa gruzlicza jest dopiero
w poczatkach rozwoju. Takich spotyka\lsie jednak w naszych
stosunkach mniej, niz przypadkéw powiktanych.

Dlateio praktycznie wazniejsze jest pytanie, o ile naicze-
§ciej spotykane powiktania, wiec garb, ropien opadowy, pora-
zenia, gruzlica innych narzad6éw, stajg,Vgie przeciwwskazaniem
do ie&zelEa metodg Albeego,

Co dSropni opadowych, to prz&jfadki czwarty i ésmy sa
tak wymowne) ze na ich podstawie~$miato mozna wygtosi¢ twier-
dzenie: Ropien opadowy, zamknigety, a wiec wttjlnie nieza-
kazony, daje wyrazne wskazanie do operacyi Albeego. W jedy-
nym przypadku ropnia wtdrnie zakazonego, jaki spostrzegalismy,
byto tyle jeszcze innych powiktah, ze trudno orzec, ktdre z nich
najbardziej przyczynito sie do niepowodzenia (przyp. 12).

(Dokonczenie nastapi),
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Oceny i sprawozdania.

Leczenie surowicami i szczepionkami bakteryjnemi.

Sprawozdanie pogla®oVe-

podat Prym. Dr Antoni Krokiewicz.

(Ciag dalszy).

4) Aglutyninv. Jesli
sing komérek lub ich wycigg wodny, to w ich urwi oprécz cy-
tolizyn wytwarzajaladie niezaleznie inne ciata t. zw. aglutyniny;
posiadaja one zdolno$¢ skupiania i zlepiania komérek uzytych
jako antygen, po wprowadzeniu ich do tej' surowicy mniej lub
wiecej rozcienczonej. Aglutyniny odkryt Gruber i Durham w r.
1896. Wkrétce zauwiEyt Widal, ze aglutyniny wystepuja we krwi
chorych bardzo wcze$nie i dlatego nadajg sk; bardzo dobrze dla
celé6w rozpoznawczych. Gruber i Widal podajg tez odnosny od-
czyn, ktory polega na tem, ze choremu podejrzanemu, n. p. co
do duru brzusznego, upuszcza si¢ nieco krwi i wprowama na-
stepnie do tej rozpuszczonej w| rézny m stopniu surowSGl zywe
pratki durowe. Je$li nadbwczas przy pewnem rozciehczeniu suro-
wicy wystapi w niej aglutynacya tychze prafLow, przemawia
to w danym przypadku za durem brzuszny m. Odczyn Gruber-
Widala jest bardzo dzielnym $rodkiem rozpoznawczym, bo agluty-
niny dziatajg Sci$le swoiscie z tem tylko ograniczeniem, ze su-
rowica aglutynujaca dziata o wiele silniej,;pfczEciw pokrewnym
gatunkom bakteryi, niz przeciw zupetnieEpbCym bakteryom. Tak
surowica tyfusowa aglutynuje pratka paratyfusu nieco silniej,
niz pratka czerwonki. Poniewaz aglutyniny dziatajg nietylko na
zyjace, ale i na obumarte bakeerye, przeto do odczynu Widala
mozna uzy¢ obumartych hodowli (bardzo wazne dla lekarza prak-
tycznego, bo zupetnie nie nieb®fi]jieczne). Jest to »Typhusdia-

Zels

M A7 T
Glowny skitad na catlg Polske mikioskcpdow.

Dostawca szpitali krajowych powszechnych etc.

STANISLtAW BARAN

Magazyn Instrumentéw Lekarsko-Naukowych

w Krakowie, Rynek gt. 7 8. 124

zwierzetom wstrzykuje sie.zawweadzeniu
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gnosjcum Fickera*. Analogicznie »diagnosticax bakteryi”~czer-
wonki, paratyfusu i pratka okreznicy sa tez bardzo uzywane,
f surowica normalna aglutynuje, ale w matem zageszczeniu tak,
ze jej miano (titer), t. . jeszcze dzialajace rozcienczenie, rzadko
przenosi , hatomiast miano surowicy uodparniajacej tyfuso-
wej moze>Aosi?ga’'¢”"/joooooo. a rozpoznanie duru brzusznego wtedy
mozna uczyni¢, skoro surowica aglutynuje 1/do

Naodwrét aglutyniny surowicy dos$wiadczalnie wytworzo-

nej oddajg dobrg ustuge, gdy chodzi o oznaczenie i rozstrzy-
gniecie watpliwej hodowli bakteryi. Jesli n. p. wyhodowano
z podejrzanej wody pratki, podobne do tyfusowych i po wpro-

ich dojsurowicy tyfusowej nastepuje wybitna agluty-
nacya, to nie ulega watpliwosci, iz sa one zarazkiem tyfusowym.
Tego rodzaju surowice dla celé6w rozpoznawczych sg nieodzowne
dla potrzeb kazdego laboratoryum bakteryologicznego i wedtug
wskazéwek Jacobstala znajdujg sie w handlu wysuszone na pa-
pierze w bardzo matych dawkach.

5 Precypityny. JesSli zwierzeciu kilkakrotnie wstrzyknie-
my rozpuszczone rstoty biatkowate dowolnego pochodzenia, n. p.
wyciaggi bakteryi, cieczy, tkanek zwierzecych lub roslinnych, to
powstajg w surowicy krwi tegoz zwierzecia ciatla zwane precy-
pitynami (Kraus), ktére wobec odpowiednio uzytego wywoty-
wacza (antygenu) powodujg zrazu jKaledwie dostrzegalne zme-
tnienie, a wkrétce potem wybitny osad. Zjawisko to polega na
tem, iz precypityny tacza sie z tak zwanym precypitynogenem,
zawartym w wywotywaczu (antygenie) na strat (precypitat). Strat
zaleznie od ilosci wytworzonej precypityny w surowicy swoistej
i zaleznie od zageszczenia wywotywaczai.(antygenu), uzytego do
odczynu, jest réznego stopnia, poczawszy od obtoczkowatego,
zaledwiejspostrzggalnego zmetnienia az do silnego osadu.. Pre-
cypityny ze wzgledu na powstawanie i dziatanie sg bardzo zbli-
zone do aglutynin, gdyz moga by¢ réwniez wywotane u zwie-
rzat przez poprzednie wstrzykiwanie bakteryi, podobnie jak
naodwrét aglutyniny moga by¢ wywotane przez poprzednie
wstrzykiwanie zwierzetom czystych rozczynéw biatek bakteryi.

Mi Vi Wil VT 4 .

ZARZAD
Jaworznickie) Kasy Brackig]

W Jaworznie

przyjmie zaraz 245

lekarza gorniczeqo

Zgtoszenia mozliwie osobiste z poda-
niem warunkoéw na rece Zarzadu.
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Najlopszo skutki w ntalyt ofi zotagdka i p”~charza, -
toz drég oddochowycP. 8t»
I*ro»lekty rouyta na zadanie Brunnru-Unt<n hmung Krenderf

bei Karlsbad | itet Generalna reprosentasyg ila Oahoyi i
wiay, Krakéw, drain a M Lwoéw, Sykateska 11-
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Prawdopodobnie nastaje réwnocze$nie z kazdag aglntynacya naj-
pierw precypitacya, gdyz nie mozna zrobi¢-zadnej zawie.rhy bak-
teryi, aby z cial bakteryi biatko me przedostato sie¢ w bardzo
krotkim czasie do otaczajacego $ro.dowiska. Dotychczas musimy

odréznia¢ aglutymny od precypityn, gdyz istnieja surowice,
ktére precypitujg, a nie aglutynuja, i naodwrot.
Precypityny nie majg znaczenia leczniczego, lecz odgry-

waja waznag role rozpoznawcza. Wykazujg to prace Uhlenhutha
i Wassermanna. JesSli wytworzy sie u krélika przez wstrzykiwa-

nie suHwjsy ludzkiej, surowice krélika stracajacg biatko ludz-
kie, to zyskujemy bardzo czulty odczynnik na biatko ludz-
kie. Jesli doda sie Ol cm sz. tej surowicy do 2 cm sz. roz-

czynu biatka ludzkiego, to powstaje strat, natomiast niema stratu
wobec innych biatek zwierzecych i roélinnych. W ten sposé6b
po laz pierwszy znaleziono S$rodek, aby rozré6zni¢ biatko ludzkie
od innych biatek, co w medycynie sadowej ma bardzo donioste

znaczenie w przypadkach odréznienia krwi ludzkiej od zwie-
rzecej. Ten odczyn mozna wykona¢ i matymi $ladami krwi,
ktére zaschty na sukniach lub innych przedmiotach, nawet po

latach | przy precypitynach odczyn jest ozysto,.swoisty;
przy bar-dzo spokrewnionych biatkach jest silniejszy, niz
| tak surowica, nastawiona na biatko

wielu
atoli
przy obcych gatunkach.

ludzkie, ‘Stragca biatko orangutana silniej-). niz wszystkie inne
biatka. Ma to jednak dla celéw sadowych mate znaczenie i po-,,
mytki dajg sie w ten spos6b uniknagé, ze uzywa sie surowicy

z matp, ktérym poprzednio wstrzykiwano biatko ludzkie, ale nie
matpie. Wreszcie precypityny umozliwity rozréznianie z najwie-
kszag pewnoscig réznych gatunkéw migsa. Tak n. p. mozna za-
pomocg surowicy krdlika, stragcajac* j biatko konskie, tatwo stwier-
dzi¢ zafatszowanie kietbasy migesem konskiem i t. d.

(Cigg dalszy nastgpi).

Wiadomos$ci biezace.

nas o ogtoszenie,
nie zgtosili

Krakéw. Magistrat m. Krakowa prosi
ze wszyscy lekarze w Krakowie, ktérzy sie dotad

Dostawca Klinik Uniwersytetu

Jagiellonskiego i

v Nr 6

do Urzedu zdrowia (Poselska 12, od 12 —1 w potlJ, majg tam
zgtosi¢ s.e z metrykag i dyplomem lekarskun najdalej do 28. lu-
tego b. r.,, co dotyczy takze lekarzy wojskowych, o ile zajmuja
sie praktyka prywatng. O kazdej zmianie adresu nalezy zawia-
damia¢ Miejski Urzad zdrowia.

— Dyplom doktorski uzyskat p. Antoni Nasitowski,
z Niecieczy w Siedleckiem.

rodem

— Dur plamisty, szerzacy ;ie coraz grozniej w Krakowie,
sprawit, zé(jnareszcie zwotano posiedzenie miejskiej komisyi sa-
nitarnej-, ktéra wbrew wyraznym przepisom w ostatnich latach
zwotywano w zupetnie dowolnych, nieraz bardzo odlegtych ter-
minach. Wobec przepetwenia oddziatléw zakaznych szpitalnych
chorymi na dur plamisty mogta by¢ dla komisyi sanitarnej bardzo
przydatna opinia przedstawicieli szpitalnictwa, — jednakze, o ile
styszeliSmy, nie wezwano na posiedzenie komisyi zadnego z le-
karzy szpitalnych.

Wars/.iwa. Dzienniki doniosty pod d. 10. Il. b. r., ze
Rada ministréw przyjeta .Zasadniczg ustawe sanitarng dla pan-
stwa polskiego*, przedstawiong przez Ministra zdrowia Dr Jani-
szeryskieg6. Z tej wznranki dziennikarskiej nie mozna dojs¢,
czy chodzi tu o projekta uchwalone przez Rade lekarska, czy
tez o nowy, nieznany dotad i kolegialnie nie roztrzgsany projekt.

— W Towarzystwie lekarskiem warszawskiem zostali wy-
brani na r. 1919: prezesem Dr Maryan JaKowski, wiceprezesem
Dr Stanistaw Ortowski, sekretarzem Dr Podkélinski, a jego po-
mocnikiem Dr Jonscher.

Zmarli: Dr Kazimierz Podlewski w 61 r. z we Lwowie
Dr Wilenko, lekarz legionéw w Karlsbadzie, w 40 r. z., Dr Otto
Hewelke, wieloletni redaktor .Kroniki lekarskiej., autor licznych
prac naukowych, w Warszawie.

Odpowiedzialny redaktor ;

Prof. Dr Stanistaw Ciechanowski.

Szpitali krajowych

Stanistaw Baran

Magazyn instrumentow Ickarskp-naukowych

Krakow, Rynek gl. "—8.

poleca

Chirurgiczne

Kompletuje i urzadza sale operacyjne,
bakteryologicznc. — Piece dezynfekcyjne i
systemu

Wszelkie utenzylia lekarskie w zakres higieny, zdrowia

201 b

Instrumenta.

pokoje ordynacyjne, laboratorya
do spalan opatrunkow etc.

L,Kori“.

i pielegnowania

chorych wcnodzac -

Mikroskopy.

Ceny znizone.

/[Aparaty Rentgena.

Lampy kwarcowe.

Obstuga fachowa.
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PART1GENE

we dlug Deycke-Much

do rozpoznawania i leczenia gruzlicy.

Opakowania oryginalne: 5 i 50 cm 3

Partigene utrzymujemy stale na sktadzie w Wiedniu i Budapeszcie

PELLIDOL

Do szybkiego pokrywania nabtonkiem ran granulujgcych.

SzczegOllnie wyprobowany w chirurgii wojennej.

Uzycie w postaci 2% masci, pasty cynkowej i 5% pudru.

— Obszerne piSmiennictwo przez: " —.. |

KALL.E & Co. Actiengeselischaft, Biebrich a. Rh.

Abteilung fur pharmaceutische Produkte. io

Nr
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Tresc¢:
Dr K. Michejda: W sprawie operacyjnego leczenia gruzlicy kre- Oceny i sprawozdania str .23,
gostupa . B ettt str. 21 Wiadomosci biezace . str 24
L. 275. Nowy Sacz, dnia 2T stycznia 1919.

OGLOSZENIE KONKURSU.

Wydziat powiatowy w Nowym Saczu rozpisuje niiiiejszem konkurs na posade lekarza okregowego w tacku.

Okreg sanitarny w tacku obejmuje nastepujace miejscowos$ci (Gminy i Obszary dworskie) Czarny potok. Czerniec,
Jazowsko, Kadr,za, Kicznia, tacko z taczkami, Maszkowiee, Obidza” t~Iszana. Olszanka. Kogi, S/czeraz, Wola K isnowa.
Wola Piskulina, Zaorzez, Zegorzyn, Zarzecze i Brzyna.

Do posady przywiazana jest ptaca roczna 1400 K i ryczatt na objazdy 800 K podniesiony reskryptem \&ydziatu
krajowego z 28. IX. 1918. L. 82367 o 50°/0> wynoszacy zatem tacz.nie z tg podwyzka 1200 K rocznic.

Ponadto przystuza leka'rzowi okregowemu prawo do poboru czasowego’ dodatku wojennego po 100 K miesiecznie.

Posada powyzsza potagczolia jest z prawem do emerytury w granicach postanowien wustawy z dnia 12, V. 1899.
Nr 68. Dz. u. kr. .

Chcacy uzyska¢ te posade majg wykazaé¢ procz dostatecznego fizycznego uzdolnienia nadto nastepujgce warunki:

1) Obywatelstwo polskiiSB

2) Dyplom doktora medycyny upowazniajagcy do praktyki lekarskiej.

3) NieskazitelnySicharakter.

4) Znajomo$¢ jezyka polskiegji. “ _ 246

5) Praktyke najmniej dwuletnia w zawodzie lekarskim.

6) Nieprzekraczalny wiek 40 lat.

Miedzy kandydatami majg pierwszenstwo ci, ktéorzy wkazg sie 2-letnig stuzbg w szpbahi |mi szeobny in po uzy-

skaniu dyplomu doktorskiego lub egzaminem fizykackim.

Posada powyzsza nadana zostanie prowizorycznie na rok jitjden, potem nastapi¢ moze stabilizacya.

Zauwaza sie, ze ludn6$6 w okregu sanitarnym jest 'amozna i przyzwyczajona do korzystatia z pomocy lekar-
skiej — a lekarz okregowy w braku drugiego lekarza w okolicy, moze liczy¢é na rozlegta praktyke.

Podania wnosi¢ nalezy do Wydziatu powiatowHH) w Nowym .Sgczu w nieprzekraczalnym terminie do konca
lutego 1919.

Sekretarz: Kobak, w, r. Prezes iHny powiatowej: A. Stadnicki, w. r.

JOD LYSIN LAOKOON 1

potaczenie jodu z peptonem w [dynie
1 cem = 20 kropel = 004 jodu
nie rozszczepia sie w przewodzie pokarmowym, lecz dopiero w tkankach, wskutek czego me sprawia zaburzen
w przewodzie pokarmowym.
Jodlysin wedtug badan Prof. Dr Badzynskiego jest identycznym preparatem z .lodone Robin.

Wskazania: Astma, chorob} meé$nia sercowego, zapalenie staw6w obron, zapalenie nerek chron, (nephr.
intersfcit.), otylus¢j~inarsko$é¢ watroby, kila drugo- trzeciorzedna, reumatyzm, objawy poluet. degenerat systemu
nerwowego, zaburzenia-funkevi gruczotéw wewnetrznego wydzielania*, zwapnienie zyt.

PEPTOFERLYSIN LAOKOON |

Organiczne potaczenie zelaza w postaci stezonego rozczynu, ktéry w malej objetosci zawiera wielka ilos¢
odzywczej substancji zelazistej.
1ccin = 20 kropel — 001 Fe

Peptoferlysin jest preoaratem identycznym z Peptonate de Per Robin, zawiera jednak 5 razy wieksza
ilos¢ zelaza od ostatniego.

W skazania: Btednica. niedokrewno$tv cierpienia maciczne, nerwowos$¢, og6lne ostabienie, rekonwalesceneya

SPERMIN LAOKOON

esseneya i injekcye.
Preparaty identyczne z Sperinin Poehl.

Wskazania: Alkoholizm, zwapnienie zyt, zapalenie stawéw znieksztatcajace, biednica, drgawki porodowe
choroby serca, histerys influenca, podagry, spadek sit przed i po operacjach, zapalenie [ttuc, uwiad starczy
neuralgia, neurastenia, zapalenie nerek, psoriasu. choroba angielska, reumatyzm przewlekty, ro6za'; skorbut, kita
tabes i inne schorzenia stosu pacierzowego, gruzlica, tyfusijchroniczne i ostre zatrucia, impotencja.

MAMMID LAOKOON

pastylki & 0'¢ i injekcye.

Wskazania: WIdékniaki i krwotoki macicy, dolegbwe miesigczkowanie, zapalenie btony Suaywej macicy.
Fabpyka chemiczna LAOKOON, Lwow.
Prospekty i wzory darmo i nphmdo. 217

Naktadem Towarzystwa lekarskiego krakowskiego. W drukarni Uniwersytetu Jagiell. pod zarzadem 1]. Filipowskiego,



