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Fabryki przetworow leczniczych Eugeniusza Matull
W WU WEKIM poleca wtasne przetwory:
Kamphcnol Prof. Dra Chlumsli<y’ego. m@*yw

rézy, ropowicach, ropniakach, czyrakach, przetokach gruzliczych i t p. Oena flaszki Kor.

Dilul-»s> mZrrl mr IYlsat-uls* Pilulae natr. arsenie, comp. Kazda pigutka zawiera :
m |IIIICH fc 1 TU IT1TU r Natr. arsenie 0.0006 Ferr. protokol. 0.06. Chin n

hydr.-Calc. glycerin. phosphor. Extr. Colae spis. aa 0.03. Extr. nueis voni 0.006. Pulvis rhei g. s. Piguiki
te sg otoczone cukrem. Cena za flakon o 100 pig. Kor. 6’—. Wydaje si¢ jedynie na przepis lekarski.

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

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

nieoceniony lek krzepigcy w przypadkach niedokrewnosci, w cierpieniach narzadu nerwowego, krzywicy, neurastenii, itp.
Zawiera: Zelazo, mangan, wapien, potas, chinine, fosfor, strychnine, kwas i sole podfosforowe rozpuszczone w syrupie.
Sktad chemiczny podany na kazdej flaszce. Ferrophosphat MATULI wydaje sie jedynie w aptekach na przepis lekarski. Cena
za flakon Kor 3 —. Spos6b uzycia: 2—3 razy dziennie tyzeczke od kawy w *#4szklanki wody. Do nabycia we wszystkich aptekach.
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: Sapomenthol. (Mas¢ Sapomcntholowa).
I Zawiera ciata lotne jak: Olejki eteryczne, kamfore, amoniak, alkohol, mentol itp., ktére przetraW|ane na goraco w maszy- L
X nach parowych z mydiem, dajg jednolita mase, tatwo, doktadnie wcieralng. W uzyciu przyjemny,0 mitej woni.Dziata

znakomicie w bdélachgosécowych roznych postaci, osobliwie w go$écu miesniowym, postrzale, rwie kulszowe,, nerwo-
bélach itp. W dziataniu szybki i czesto pewny nawet w wypadkach, gdy inne leki skutku nie wywieraty. Skuteczno$¢

. Sapomentholu stwierdzajg liczne poswiadczenia lekarskie, jakotez badania, wykonane na klinice wiedenskiej na oddziele IlI.
Sposéb uzycia: Odpowiednie czesci ciata naciera sie silnie, poczem owija watg lub flanelg. Do nabycia we wszystkich apte-
kach, po cenie za maly stoik Kor. 240, za duzy Kor. 9" -. Tylko w oryginalnych stoikach. Dozwolony w cesarstwie

rosyjskiem przez zatwierdzenie Rady Lekarskiej i Ministeryum spraw wewnetrznych w Petersburgu.
. Powyzsze przetwory sa do nabycia we wszystkich aptekach. — Glowny sktad w aptece WP. Konstantego Wiszniewskiego w Kraknwie.

Uprasza, sir celem otrzymania wyrobu witasciwego, przepisujac, uzywa¢ zawsze formutki: originai. Matula.
Nazwy, marka, ochronna i opakowan: prawnie zastrzezon > Broszury i probki dla | anéw Lekarzy darmo i optutnie prze- .
syfa Lahorator) um i Fabryka przetworéw farmaceutycznych EUGENIUSZA MATULI w Radomys$lu Wielkim. I
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1919 i w Towarzystwie lekarskiem warszawskiem w d. 18. marca 1919).

Badaniami nad zapaleniem nagminnem opon zajmuje sie
od poczatku r. 1914, zatem peinych lat piec*). Materyat stano-
wity poczatkowo wytgcznie dzieci kliniki pedyatrycznej krakow-
kiej, nastepnie po wybuchu wojny takze dorosli, mianowicie
chorzy zoinierze szpitala fortecznego Nr 5. W ten spos6b ma-
teryat mé6j obejmuje wszelkie kategorye wieku, poczawszy od
niemowlectwa az do wieku dojrzatego, i jest juz obecnie wcale
pokaznj” liczba bowiem przypadkéw doszta do 92.

W badaniach postugiwatem sie systematycznie, jak nikt
dotad, obok naktucia ledzwiowego takze nakiuciem bocznych
komoér mézgowych. Pierwotnie przy podejmowaniu tego zabiegu
chodzito mi przedewszystkiem o cele lecznicze, o uzyskanie le-
pszych w.nikéw przez wstrzykiwanie surowicy dokomorowe za-
miast og6lnie dotad uzywanego nardzeniowego; cel ten zostat
tez w znacznej mierze osiggniety. Uboczng, ale niemniej cenng
korzy$¢ stanowi przytem otrzymywanie materyatu do badania
rownoczesnego komoér i zakresu rdzenia. Okazato sie bowiem,
ze dopiero na podstawie wynikéw takiego poréwnawczego ba-
dania mozemy sobie wytworzy¢ pelny obraz toczacej sie sprawy
chorobowej, gdy badanie samego tylko ptynu rdzeniowego daie
obraz niezupetny i jednostronny.

Udziat komér w sprawie chorobowej. Na tej tez
drodze staratem sie ustali¢ $cislejsze naukowe podstawy dla le-
czenia surowicg omawianego cierpienia. Jednym z takich pod-
stawowych wynikéw moich badan jest stwierdzenie statego u-
dziatu komér w sprawie chorobowej. Dotychczas o tym udziale
komér i o potrzebie miejscowego ich leczenia w piSmiennictwie
zupetnie gtucho, co sie tem ttumaczy, ze komory w pierwszym
okresie choroby nie okazujg zadnych uchwytnych anatomicznych
zmian makroskopowych i mozna mie¢ ztudzenie, iz sg zupetnie
wolne. Ot6z z badan moich wynika niedwuznacznie — za przy-
ktad moze postuzyé¢ przypadek 83*, w ktérym badanie ptynu ko-
morowego wykonano juz w 29 godzin po wybuchu choroby —
ze komory sa od poczatku zajete zakazeniem. Jezeli sie za$
zwazy, ze w komorach tych, mianowicie w ich splotach, wytwa-
rza sie stale ptyn mézgowordzeniowy i ze ptyn ten, saczac sie

*) Poréwnaj: 1. Doniesienie z przypadkami |I—XIV. Prze-
glad lekarski 1916 Nr 1. i 2. i Wien. klin. Woch. 1916 Nr 8.
i Il. Doniesienie z przypadkami 15—62. Przeglad lekarski 1917
Nr 45. i Wien. klin. Woch. 1918 Nr 21.

Stanistaw CiechanowskKi.

ciggle z komér do przestrzeni podpajeczynéwkowej, wnosi¢ tam
bedzie réwniez stale materyatl zakazny, o ile komory sg jeszcze
zakazone, to musi sie doj$¢ do wniosku, ze bez stlumienia za-
kazenia w komorach nie moze by¢é wogéle mowy o osiggnieciu
wyleczenia. Z tych rozwazan juz tylko jeden krok do dalszego
twierdzenia, ktérego uzasadnienie musze sobie jednak zastrzedz
na poézniej (VI doniesienie), mianowicie, ze komory nietylko sg
zawsze zakazeniem zajete, ale sa wprost istotng siedzibg zaka-
zenia, ze stanowig niejako wylegarnie meningokokéw, z ktorej
prad ptynu moézgowordzeniowego roznosi te mikroby po catej
przestrzeni podpajeczynéwkowej i ze wobec tego komory w pierw-
szym rzedzie powinny by¢ przy leczeniu swoistem miejscowem
uwzgledniane.

Roztozenie surowicy po wstrzykiwaniach. Na-
lezy sie wobec tego zapytaé¢, czy sposob stosowania surowicy,
dotad ogdélnie uzywany, mianowicie drogg naktucia ledzwiowego,
inaczej wstrzykiwaé¢ nardzeniowych, odpowiada temu wskazaniu.
OdpowiedZz na to pytanie daty badania Bujaka, asystenta na-
szej kliniki *), nad roztozeniem surowicy wstrzyknietej juzto na-
rdzeniowo, juz tez dokomorowo, wykonane znéw na materyale,
uzyskiwanym przezemnie réwnoczesnie z komér i z zakresu
rdzenia.

| Dto unTm iiihajjunalcm A lic, jult -in.j-ccUcutnveihn.L'«iliUvila;

Z graficznych przedstawien przebiegu zjawiska wynika, ze
przy zapaleniach opon po wstrzyknieciu surowicy nardzeniowem
stezenie surowicy w zakresie rdzenia jest bardzo wysokie, ze
spada ono poczawszy od 100°/o0 (bezpos$rednio po wstrzyknieciu)

*) Praca drukuje sie witasnie w Sprawozdaniach z rozpraw
Akademii Umiej. Zestawitem z niej naprzéd wyniki dla poszcze-
gélnych okreséw, ktore uptynety po wstrzyknieciu, a jezeli byto
kilka wynikéw dla tego samego czasu, obliczatem $rednig aryt-
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w ciggu kazdej doby s$rednio do ]/0 poczatkowej
w postepie geometrycznym, co na tablicy z podziatka geome-
tryczna wyraza linia prosta, skos$nie ku dotowis spadajgca. Ste-
zenie za$ w komorach jest niestosunkowo nizkie, nawet bezpo-
Srednio po wstrzyknieciu wynosi $rednio tylko okoto 1%, a ob-
niza sie i tu takze w postepie geometrycznym do 10 ilosci po-
czatkowej na kazda dobe.

Wysnujemy z tego wniosek, ze przy nardzenion em stoso-
waniu surowicy mozemy liczy¢ jedynie tylko w zakresie rdzenia

tosamo odnosi sie jednak prawdopodobnie i do catej prze-
strzeni podpajeczynéwkowej na petne dziatanielfsurowicy;
przeciwnie nie mozemy liczyé na wydatniejsze dziatanie w za-
kresie komoér, gdzie zageszczenie surowicy nie podnosi sie wogbéle
do optimum leczniczego, lezacego wedtug dziatania bakteryobdj-
czego surowicy in vitro (Bujak*) miedzy 3—10°/0, a moze co
najwyzej w niektérych przypadkach przelotnie tego optimum
dosiegnagé.

Po wstrzyknieciu dokomorowem tego niepozgadanego nie-
stosunku miedzy zawarto$cig surowicy w komorach, a zawarto-
$cig w zakresie rdzenia nie widzimy, chociaz nawet w tych wa-
runkach skutkiem ciggtego rozcienczania surowicy ptynem mo-
zgowordzeniowym, wytwarzajacym sie wiasnie w komorach, ko-
mory sg przeciez w stosunku do zakresu rdzenia w gorszeni po-
tozeniu, co wida¢ z bardzo szybkiego obnizania si¢ zawartoSci
surowicy w komorach, tak ze juz w najblizszych godzinach po
wstrzyknieciu zawarto$¢ ta znajduje sie ponizej zawartosci su-
rowicy w zakresie rdzenia, dokad surowica z komér odrazu ob-
ficie naptywa. Poczatkowy gwattowniejszy anizeli w dalszym
ciggu spadek zawartosci w komorach zalezy prawdopodobnie od
resgtek nie wypartego przez wstrzykniecie z komoér ptynu mo-
zgowordzeniowego, co tern bardziej wchodzi¢ moze w rachube,
ze do pietwszego badania po wstrzyknieciu wykonywano z rel
guty nakiucie komory po przeciwnej stronie. Z drugiej strony
mata réznica zawartosci stirowicy miedzy ptynem komorowym
a rdzeniowym, znacznie mniejsza, niz przy wstrzykiwaniu na-
rdzeniowem, $wiadczytaby chyba, ze w zautkach komér utrzy-
muja sie po wstrzyknieciu dokomorowemjpewne zapasy suro-
wicy, ktore ptyn mébzgowordzeniowy tylko wzglednie powoli
rozciencza i wyptukuje. W Kkazdym razie po wstrzyknieciu do-

ildsci, zalem

komorowem zgeszczenie surowicy zaréwno w komorach, jak
i w zakresie rdzenia — w pierwszej nieco kreciej, okoto 18
godzin, w drugim nieco dtuzej, okoto 30 godzin — utrzymuje

sie na wysokosci optimum leczniczego.

Takby sie przedstawiaty stosunki w przypadkach przecie-
tnych. Jeszcze jednak jaskrawiej uwydatni sie réznica miedzy
stosowaniem surowicy nardzeniowem i dokomorowem w przy-
padkach, w ktérych, jak w naszym 81*, .istniejg przeszkody
w komunikacyi ptynu u wylotu komér. Widzimy tutaj, ze po
wstrzyknieciu nardzeniowem surowica w zakresie rdzenia (kre-
ska czarna) jeszcze w 8 godzin po wstrzyknieciu utrzymuje sie
na wysokosci 100% (co potwierdza takze ilo$¢ biatka, oznaczona
nawet na 10%, zatem zbyt wysoko) i ze potem opada stosun-
kowo wolno, wolniej niz w schemacie, mianowicie w ciggu 4
déb do 0'1%, a nie do 001°/0; w komorach za$ (kreska praz-
kowana) znajdujemy bezposrednio po wstrzyknieciu tylko 0'03°/0
surowicy, potem dituzszy czas O'OI°/0, zatem ilosci znikomo mate.
Praktycznie rzecz biorac, musi sie powiedzieé, ze w tych wa-
runkach surowica, wstrzyknieta nardzeniowo, do komér nie do-
staje sie wcale.

Po wstrzyknieciu dokomorowem w 13. dniu choroby za-
warto$¢ surowicy opada w tymze przypadku w komorach szybko
i juz w 8 godzin znajdujemy 1°/0, gdy w zakresie rdzenia pod-
nosi sie ona réwnoczes$nie do 10°/0; nastgpito wiec skrzyzowanie
sie krzywych, ktére widzimy takze w schemacie, co jest dowo-
dem, ze chodzito w tym przypadku tylko o utrudnienie komu-
nikacyi, a nie o zupeine przerwanie i ze nawet w tych warun-
kach, wstrzykujagc surowice dokomorowo, osiggamy wystarcza-
jace zageszczenie surowicy w przestrzeni podpajeczynéwkowe;j.

Na uwage zastuguje jeszcze w tym przypadku, ze opadanie
zawarto$ci surowicy po wstrzykiwaniach dokomorowych w 17.
i 18. dniu odbywa sie wolniej, anizeli po wstrzyknieciu w 13.

metyczng. Wartosci te wpisatem w tabliczke geometryczng i po-
taczytem krzywa. Krzywa okazywata skoki w goére i w dét, za-
lezne od znacznej rozbieznosci wynikéw w poszczeg6lnych przy-
padkach. Wykres$litem w koncu krzywa, ktéra przebiegata po-
$rodku pomiedzy temi krancowemi wychyleniami i te wiasnie
krzywa zuzytkowatem w schematach.

*) 1V. Doniesienie, ktére wkrotce ukaze sie w Przegl. lek.
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dniu. Nalezatoby to ttumaczyé w ten sposéb, ze wiasnie na czas
okoto dnia 17. i 18. przypada poczatek wytwarzania sie wodo-
gtowia zapalnego, gdyz wtedy gtebokos$H wkiucia (znaczona linig
wezykowatg), wynoszgca poprzednio okoto 60 mm, zmniejsza si¢
nagle na 54 i 48 mm; ale nawet i w tych warunkach widzimy
w koncu §jrj-zyzowanie sie krzywych.

Stwierdzenie sposobu rozchodzenia sie¢ surowicy w ptynie
moézgoworclzeniowym po wstrzykiwaniach i jej stopniowego wes-
sania, to bytby drugi z wynikéw badan, podjetych-w naszej klinice
nad leczeniem swoistem zapalenia opon, wynik niewatpliwie
wielkiego znaczenia dla ustalenia warunkéw dziatania surowicy.
Wynik ten ttumaczylby w sposéb prosty niektére rezultaty u-
jemne przy wstrzykiwaniach nardzeniowych i przemawiatby wy-
mownie za stosowaniem dokomorowem, przy ktérem surowica
dziata wydatnie zaréwno na przestrzen podpajeczynéwkows, jak
i komory.

Technike wstrzykiwaé¢ dokomorowych omowi-
tem juz wyczerpujaco w poprzednich doniesieniach; dodam wiec
tylko jeszcze jeden szczegét. W niektérych przypadkach niepo-
zgdanem zjawiskiem byto wyptywanie wstrzyknietej surowicy po
wyjeciu igietki przez kanat wkiucia na zewnatrz lub pod skore,
a moze takze i do przedrzem podlwardéwkowej. Spotykatem sie
z tern zwlaszcza u niemowlat. W ten sposéb tracito sie dla
dziatania leczniczego znaczng, przytem nie dajgcag sie blizej ozna-
czy¢ ilo$¢ surowicy wstrzyknietej. Ostatnimi wiec czasy poste-
puje w ten spos6b, ze po wstrzyknieciu surowicy i odczekaniu
10 minut na opadnigcie ci$nienia, wysuwam igietke, zaopatrzona
odpowiednig zatyczka lub zamknietym kurkiem tréjdroznym, do
potowy ditugosci i pozostawiam tak na % —% godziny, liczac
na to, ze ranka w gtebi zamknie sie przez ten czas skrzepem
krwi i nie bedzie juz potem przepuszczaé¢ ptynu z komér. Cel ten
zostaje prawie zawsze w ten spos6b w zupeinosci osiggniety.

Objasnienie tablic. Wobec wielkiej ilosci szczeg6tow
pochodzacych z badan, ktére w miare postepu pracy coraz bar-
dziej sie rozszerzaly i pogtebiaty, zoryentowanie sie w catym u-
zyskanym materyale byto mozliwe tylko przy pomocy odpowie-
dnich zestawien graficznych. W /ten spos6b powstaty tablice,
ktore przedstawiajg jasno i przejrzyscie tak przebieg kliniczny
przypadkéw, jak i wyniki badan.

Przy odczytywaniu tablic nalezy sie przedewszystkiem
oswoi¢ z pewnag inowacya, ktéra wprowadzitem, a ktéra,"stanowi
uzycie w wielu wypadkach zamiast podziatki zwyktej, podziatki
geometrycznej. W szczeg6lnosci trzeba ciggle mieé¢ na uwadze,
ze wychylenia przy tej podzialce sg znacznie przyttumione. Ma
ona na celu umozliwienie przedstawienia graficznego w sposéb
wystarczajgco doktadny kazdego wyniku badania przy niewiel-
kiej przestrzeni stojacej do rozporzadzenia, a przy bardzo.wiel-
kim zakresie mozliwych wahan w wynikach. W podzialce tej
kazde wyzsze pietro oznacza ilosci dziesieciokrotnie wieksze od
lezacego pod niem, a kazda %o pietra ilosci 1.259 razy wie-
ksze, czyli okragto o 25°/0 wyzsze od poprzedniej.

R6znice zachodzaca miedzy podziatkg geometryczng a zwy-
ktg najlepiej uzmystawiajag podane powyzej schematy roztozenia
surowicy po wstrzyknieciach, wykonane przy uzyciu obu podzia-
tek. Rozpieto$¢ mozliwych wahan jest tu znaczna, gdyz spoty-
kamy wartosci od 100°/0, t. j. od petne") surowicy az do 0'00+“/,
cwli do rozcienczenia 1:100.®00, jako granicy, ktérg mozna je-
szcze wykaza¢ zapomocag surowicy precypitujacej. Schematyczny
przebieg zjawiska przedstawia dobrze takze tabliczka z podziatkag
zwykta, ale przeciez okazato sie¢ tu wskazanem uzycie dziesiecio-
krotnie wiekszej wysokosci, niz przy podziatce geometrycznej
i opuszczenie gérnych "7]0, a to celem tern jasniejszego wyra-
zenia stosunkéw w zakresie gtéwnie na's obchodzacym, t. j. od
10—0°/0. Jezeli jednak chodzi o jasne wyrazenie graficzne ka-
zdego poszczeg6lnego wyniku badania, jak w przypadku 81%*,
to do tego podziatka zwykta zupetnie sie nie nadaje.

W ten Sm spos6b mozna przy uzyciu podziatki geome-
trycznej wyrazaé¢ takze ilosci ciatek biatych w 1 mm3 ptynu

badanego, mimo to, ze wahania odbywajg sie w zakresie od
1—200.000, czyto bedzie chodzi¢ o wynik w bliskosci 1 czy
w bliskosci 100.000 nawet przy wysokos$ci przestrzeni, wyno-

szacej ogotem tylko 1% cm, jak to widzimy w moich publika-
cyach. Przytem doktadno$¢ przedstawienia graficznego nie uste-
puje doktadnosci samego badania, bo przeciez musimy sie tu
przy kazdem badaniu liczy¢ z btedem, wynoszacym okoto 25°/0,
a toby zawsze odpowiadato wysokos$ci 1/]0 pietra. Przeciwnie
przy podziatce zwyktej nawet wysoko$¢ 10 cm bytaby za mata,
gdyz na wyrazenie ilosci 1000 ciatek przypadatoby juz tviko %
mm, a przeciez wahania w zakresie ilosci ponizej 1000 moga
by¢ dla nas réwnie wazne, jak wahania koto ilosci wyzszych.
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Podobnie uzyto w biezgcej seryi podzialki geometrycznej,
a nie, jak pierwotnie zamierzano, stupéw réznej szerokosci do
przedstawienia procentowego udziatu ciatek eozynofilnych (prega
czarna z biatemi kropkami), bazofilnych (prega biata z czarnemi
kropkami), a czasem i neutrofilnych (prega o trzech kreskach)
we wzorze cytologicznym, gdyz chodzi znéw o wahania o zna-
cznym zakresie (patrz przyp. 77* i 79*), poczawszy prawie
od 100°/0 az do 0'003%. Punktu zero podziatka geometryczna
zawiera¢ nie moze, gdyz zero'mnozone przez jakgkolwiek liczbe
datoby znéw zero Dolny punkt podziatki wyraza¢ wiec powi-
nien granice doktadnosci badania. W uwazanym wypadku ilo$¢
0'003°/0 wyraza wiec, ze przegladano co do bazofilow i eozyno-
filbw z reguty do 30.000 ciatek biatych.

W podziatce geometrycznej przedstawiano tez bezwzgledne
ilosci ciatek bazo-eozynofilnych, a w niektérych przypadkach
i neutrofilnych w 1 cm3, przyczem, jak widzimy w przyp. 79*
musimy sie tu liczy¢ z wartosciami od milionéw do jednostki.

W podziatce geometrycznej wyrazone sg jeszcze w tabli
cach: procenty biatka; ilosci szczepionki w miliardach ziaren-
kowcow (liczba po prawej stronie stupa oznacza ilo$¢ wstrzy-
knie¢ poszczegélnych, na ktére podzielono catg dawke); swoiste
oddziatywacze we Kkrwi chorego (przyp. 73* i 79 *j, oraz bak-
teryobdjczos$¢ surowicy (przyp. 73*), przyczem shtup czarny ozna-
cza petny wynik, cze$¢ podituznie kreskowana — czeséciowy.

Dalej w stupach wedtug podziatki geometrycznej, a nie,
jak poprzednio, krzyzykami, przedstawiono obecnie ilosci me-
ningokokéw- na 100 ciatek biatych; caly jednak stup dzielono
juz wedtug podziatki zwyktej na trzy czesci, przyczem najwyzsza
cze$¢ czarna uzmystawia udziat meningokokéw lezacych wewnatrz
ciatek, $Scislej moéwigc wewnatrz leukocytéw neutrofilnych, wy-
raza zatem natezenie fagocytozy, Srednia cze$¢ kropkowana od-
powiada udziatowi meningokokéw zewnatrzciatkowych, a dolna
jasna z literg e udziatowi menigokokéw lezacych w nabtonkach,
czy na nabtonkach; drobne ilosci meningokokéw nabtonkowych,
nie dajgce sie wyrazi¢ w stupie, zaznaczano nad stupem przez e,
jezeli ilos¢ byta mniejsza od 1°/0, przez E, gdy byta wieksza.

Wreszcie takze ilosci meningokokéw w 1 mm3 przedsta-
wiajg stupy wedtug podziatki geometrycznej, stup dzielono je-
dnak znowu odpowiednio do stosunku meningokokéw dobrze
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utrzymanych i nadtrawionych, zwyrodniatych, na cze$¢ gérna
i cze$¢ dolng, kreskowang wedtug podziatki zwyktej.

Azeby skonczy¢ ze znakami, wspomne jeszcze, ze A ozna-
cza silng aglutynacye meningokokéw zewnatrzciatkowych, a staba,
\JIf ilos¢ makrofagéw na 100 ciatek biatych wiekszg od 0'1l, m
ilos¢ 0'01—01, [ ilos¢ mniejszag od 0'01. L przy stolcach ozna-
cza zastosowanie lawatywy.

Przy ci$nieniu, ktére mierzono zawsze w potozeniu leza-
cem, uwzgledniona jest wysoko$¢ poczatkowa i wysoko$é po
wypuszczeniu ptynu; w razie wstrzykiwania surowicy leczniczej
lub ptynu Ringera oprécz tego ci$nienie z koncem wstrzykiwa-
nia i cisnienie w 10 minut po ukonczeniu wstrzykiwania.

Wyniki badan globuliny, skrzepiku i cukru (istot redu-
kujacych) wyrazono obecnie stupami, co ma utatwié oryentowanie
sie w zachodzacych wahaniach.

W przyp. 68* we wzorze cytologicznym dolna cze$¢ kre-
skowana stupa oznaczaigcego ciatka wielojagdrzaste wyraza ilosé
ciatek neutrofilnych sttuszczonych, ktére okres$lano przy pomocy
barwienia sudanem.

Poza tern znaki sg te same, co w poprzedniem doniesieniu.

Przypadki. Serya obecna obejmuje tylko dzieci starsze
i osoby doroste. Niemowleta wytgczytem; majg one stanowi¢
przedmiot V. doniesienia. Z ogo6lnej liczby 22 przypadkéw 9 za-
stuguje na blizsze rozpatrzenie.

Przypadek 68* Dziewcze 1ll-letnie przyjete okoto 6. dnia
choroby.

Odzywienie stabe; znaczny niepokéj, to znéw sennosé,
sztywnos$¢ karku 60°, Kernig 45°, objaw karkowy Brudzinskiego
-j- -j-, tonowy -j-, odruchy kolanowe zywe, drzenie stopowe za-
znaczone, odruch gardiowy prawie zniesiony (histerya?). W mo-
czu biatka 0'25%.

Dnia 7. (po zabiegach dnia poprzedniego) zaostrzenie ob-
jawow; bardzo znaczny niepokdj, to znéw zasypianie, twardéwki
nastrzykane, gtowa wstecz odrzucona, trudnos$ci w potykaniu.

Po surowicy dnia 7. i 8. i przy leczeniu wstrzykiwaniami
szczepionki w matych, czesto powtarzanych dawkach od dnia
10. polepszenie, ktére osiega szczyt dnia 15. i 16. w zwigzku
ze zniknieciem prawie zupetnem meningokokéw w piynach ba-
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danych: przechylenie gtowy w tyt ustepuje, chora prébuje cza-
sem siada¢, usmiecha sie, ilos¢ biatka w' moczu zmniejsza sie.

Potem znéw objawy oponowe wyrazniejsze, tylko objawy
Brudzinskiego znikaja (dnia 15. 17. i 25.), chora zaczyna sie
skarzy¢ na bole, to w stawach, to znéw gtowy, zaczyna gorzej
styszeé, je gorzej, miewa czyszczenia i ciezar jej zaczyna opa-
da¢; biatko w moczu jednak zmniejsza sie i w koncu znika
(dn. 23.).

Zastosowano wtedy surowice wyzdrowiehncoéw, uodpornio-
nych sztucznie szczepionka. Stan w ciggu tego leczenia pogarsza
sie wyraznie, meningokoki w ptynach badanych pojawiajg sie
znéw stale i dos¢ licznie, chora miewa dreszcze, narzeka na boéle
gtowy i konhczyn, w koncu rozwija sie rozlany niezyt oskrze-
lowy i przechodzi 32. dnia w zapalenie ptuc odoskrzelowe.

Dnia 32. wstrzyknieto 0'5 c¢cm8 surowicy wiedenskiej pod-
skérnie, a w J/2 godziny potem 40 cm3 dokomorowo. W 14/a
godziny po zabiegu sinica, blados¢, potem oddech przyspie-
szony, charczacy, skrzydetka nosowe rozdete; poty; przytomnos$c
przytem zupeinie utrzymana. W 11 godzin po zabiegu $mier¢.

PoSmiertnie badano tylko mézgowie. Opony miekkie silnie
przekrwione, ale nie zgrubiate, gtadkie i wolne od ropy. Tylko
na sklepisto$ci po prawej stronie mata plama zgrubiatej opony
wielkos$ci gtéwki od szpilki, barwy mlecznej, a na powierzchni
robaka w przedniej czesci tak po stronie gérnej, jak i dolnej
‘niewielkie poktady ropne wielkosci fasoli. Komory boczne nie
rozszerzone, ciecz metnawa, w rogu Ammona po stronie lewej
nieco ropy. W splotach komér bocznych po obu stronach roz-
siane ogniska nacieku ropnego wielkosci gtéwki od szpilki.

Przypadek 69*. Mezczyzna 21-letni przyjety dnia 20. Il
1917 w 3. dniu choroby.

Stan bardzo ciezki, znaczne zamroczenie przytomnosci,
gwattowne boéle gtowy, powtarzajgce sie kilkakrotnie wymioty,
ztywnos$¢ karku 60°, objaw Kerniga 45°, lekkie opadniecie po-
wiek goérnych, szczegdlniej po stronie lewej, drganie niektérych
mies$ni, objaw Babinskiego po prawej stabo dodatni.

Zastosowano 4. i 5. dnia dokomorowo surowice wiedenska
po 40 cm8 wypuszczajac, rownoczeénie ptyn zapomocg naktucia
ledzwiowego. Mimo to stan byt coraz grozniejszy, chory niespo-
kojny, wyskakiwat z t6zka, miat w nocy z 4. V. trzy razy krwo-
tok z nosa. Dnia 5. glowa w tyl podana 105°, co z powodu
wygiecia kregostupa szyjnego ku przodowi wywotuje niemoznos$é
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potykania. Przy prébach karmienia zgtebnikiem chory znéw me-
czy sie, tetno podnosi sie do 144, pojawia sie sinica.

Dnia 6. gtowa przechylona w tyt i ustalona w potozeniu
140°, sinica, oddychanie rzezace, ustawiczne jeczenie. W nocy
6. VII. zejScie Smiertelne.

Sekcya (prof. Glinski) wykazata opony migkkie silnie na-
strzykane; ropa w grubszych pokiadach tylko w okolicy skrzy-
zowania nerwéw wzrokowych, na goérnym robaku i na tylnej
powierzchni rdzenia; zresztg tylko smugi ropy wzdluz naczyn.
Komory nie rozszerzone zawieraty tylko mata ilo$¢ cieczy silnie
metnej; wysScidtka ich nastrzykana, zresztg gtadka, ISnigca; sploty
ciemnowisniowe zabarwione. Kora mézgowa i czeséci podkorowe
miejscami na matych przestrzeniach mieksze, istota biata wiecej
z6ttawo zabarwiona, soczysta, mieksza, zasiana matemi punkto-
watemi wybroczynami. Reszta substancyi mézgowej, podobnie
istota mézdzku, mostu, rdzenia przediuzonego silniej ukrwiona,
wiecej ciastowata, zreszta bez zmian.

Przypadek 70* Dziewczynka 5-letnia przyjeta w 5. dniu
choroby.

Odzywienie mierne. Senno$¢, przeczulica, sztywnos$¢ karku
60°, objaw Kerniga ujemny, objaw karkowy Brudzinskiego -f,
tonowy =+.

Po surowicy 5. dnia w nocy niespokojna, nazajutrz obja-
wy oponowe wyrazniejsze. Kernig 30°. Zresztg przebieg przed-
stawiony dostatecznie jasno w tablicy.

Waznem wydaje mi sie ze wzgledu na patogeneze choroby
pojawienie sie w tym przypadku 13. dnia, kiedy zakres rdzenia
byt juz zupetnie wolny od zakazenia, w komorze meningokokéw,
usadowionych przewaznie (70*/0) w nabtonkach, natomiast ze-
wnatrzciatkowych zaglutynowanych byto 20°/0ji a pochtonietych
przez ciatka biate wielojgdrzaste tylko okoto 10%. Z podobny-
mi stosunkami spotykamy |sie takze w przyp. 68* dnia 12.
i w przyp. 79* dnia 33, znowu w komorach i znowu, gdy spra-
wa zakazna skiania' sie do wyleczenia.

(Ciag dalszy nastgpi).

redaktor :
Prof. Dr Stanistaw Ciechanowski.
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W szpitalu miejskim w Poznaniu wakuje zaraz posada lekarza naczelnego dla stacyi choréb
wewnetrznych (frekwencya okoto 200 pacyentéw). Niezwloczne zgloszenia przyjmuje Magistrat oddziat I.
Warunki przyjecia wysytamy na zyczenie. 181 Magistrat w Poznaniu.

[GRUZLICA!

Sprzedaje sie prawo sporzadzania i zbytu pod -j- Nr 24455
praw chronh.
srodka leczacego ptuca. ia

Pospieszne oferty pod N. F. 1209 do Rudolfa Mosse, Nurnberg.

ZAKLAD WODOLECZNICZY | SAHATORYIIM i o S

Krakéw, Szujskiego 1.9—11. Tel.1295.

Wskazania: Choroby nerwowe, zotgdka i jelit, niedokrwisto$¢, skaza moczanowa, cukrzyca, otytos$é, ogélne
ostabienie, choroby serca i naczyn krwionos$nych. 152

JODLYJIN LAOKOON

potaczenie jodu z peptonem w ptynie
lcecm = 20 kropel = 004 jodu
nie rozszczepia rie w przewodzie pokarmowym, lecz dopiero w tkankach, wskutek czego nie sprawia zaburzen
w przewodzie pokarmowym.
Jodlysin wedtug badan Prof. Dr Badzynskiego jest identycznym preparatem z Jodone Robin
Wskazania: Astma, choroby mie$nia sercowego, zapalenie stawoéw chron., zapalenie nerek chron, (nephr.

interstit.), otyto$¢, marsko$¢ watroby, kila drugo- i trzeciorzedna, reumatyzm, objawy poluet. degenerat, systemu
nerwowego, zaburzenia funkcvi gruczotéw wewnetrznego wydzielania, zwapnienie zyt

PEPTOFERLYSIN LAOKOON

Organiczne potaczenie zelaza w postaci stezonego rozczynu, ktéry w malej objetosci zawiera wielka ilos¢
odzywczei substancyi zelazistej.
lcecm =- 20 kropel = 001 Fe

Peptoferlysin jest preparatem identycznym z Peptonate de Fer Robin,
ilos¢ zelaza od ostatniego.
Btednica, niedokrewno$¢, cierpienia maciczne, nerwowos$é, ogolne ostabienie,

SPERMIN LAOKOON

essencya i injekcye.
Preparaty identyczne z Spermin Poehl.

wskazania: Alkoholizm, zwapnienie zyt, zapalenie stawow znieksztatcajace, bilednica, drgawki
choroby serca, histerya, influenca, podagra,
neuralgia.

zawiera jednak 5 razy wiekszg

W skazania: rekonwalescencya

porodowe
spadek sit przed i po operacyach, zapalenie ptuc, uwiad starczy
neurastenia, zapalenie nerek, psoriasis. choroba angielska, reumatyzm przewlekty, réza, skorbut, kita
tabes i inne schorzenia stosu pacierzowego, gruzlica, tyfus, chroniczne i ostre zatrucia, impotencya.

MAMMID LAOKOON

pastylki h 0’3 i injekcye.
i krwotoki macicy, dolegliwe miesigczkowanie, zapalenie btony $luzowej macicy.

Fabryka chemiczna LAOKOON, Lwoéw.

Prospekty i wzory darmo i optarnie. 217

Wskazania: Wiokitiaki



PRZEGLAD LEKARSKI 19. kwietnia 1919

Nr 16
Tresc:
Prof. Dr Ksawery Lewkowicz: Leczenie swoiste nagminnego za- Ogtoszenia.
palenia opon. Ill. Doniesienie. Roztozenie surowicy w ptynie
Surowica wyzdro-

moézgowordzeniowym po wstrzykiwaniach.
wiencow; szczepionka. Przypadki 63—8 4 ... str. 61

Epilepsin-Spiess
(Sal bromatum rubrum compos.)
Przedstawia potaczenie zwigzkéw mineralnych i rodlinnych, zadaniem ktérych jest zmniejszenie chorobliwej pobudliwosci moézgu
i usuwania przyczyn, mogacych wywotaé¢ napady epilepsyi.

V, pudetko zawiera 60 proszk Sw ‘'tjj pudetko zawiera 15 proszkéw

Algor hin Spiess
(Antiseptic. ad. tract. respirator.).

Sktad: Chloreton. kamfora, mentol, olej cynamonowy i ptynna parafina.

Spos6b uzycia: Smarowac lub'wkraplaé, a najlepiej zapomocag rozpylacza do ptynéw ttuszczowych wdmuchiwaé w nos i krtan kilka
razy dziennie. Pojemnos$¢ flakonu 50 gram.

Ferrosan Spiess. Ferrosan-Arsen Spiess
Ztozona nalewka zelaza z arsenem

Ztozona nalewka zelaza.
tatwo strawny preparat zelaza, o smaku przyjemnym, bez wptywédw ubocznych, zalecany w btednicy, niedokrwistosci i t. p.
i dla dzieci odpowiednio do wieku od

Spos6b uzycia: przed lub po jedzeniu dla dorostych 3—4 razy dziennie po tyzce stotowej
*/a tyzeczki tylez razy dziennie Pojemnos$¢ flakonu okoto 250 gram.

Remedium Sedativum Spiess

(Extract. viburni compositum).

Srodek przeciwkrwotoczny z dziataniem kojacem bez objawéw ubocznych (tafszy od Extr. hydrastis canad. fluid).
Sktad: Hydrastinin. hydrochloric. synthetic.. Extract. viburni prunifol. fluid., Extr piscid. erythr. fluid.
Pojemno$¢ flakonu 20 gram

Sposéb uzycia: zadaje sie do wewnatrz w dawkach po 10-20—40 kropel 3—4 razy dziennie.

(Species diureticae).
Sktad: Fol. uvae ursi, Rad. ononidis, Lignum sassatras, Herba herniariae. Fruct. petroselini, Fou menthae pip., Fruct. cubebae.
Pojemno$¢ pudetka 50 gram.

Spos6b uzycia: tyzke na szklanke wody goracej do zaparzenia po 2—3 razy dziennie.

Ferrum carbonicum Spiess Tabulettae

in massa sacchar. obduct

Kazda tabletka zawiera: Ferri sulfurici 0,10 gram,, Kali carbonici 0.05 gram., Natri bicarbonici 0,05 giam.

Ferrum carbonicum cum acid. arsenicos. Spiess Tabulettae

in massa cacaotin. obduct.
Kazda tabletka zawiera: Ferri sulfurici 0'10 grm., Kali carbonici 0'05 grm., Natri bicarbonici 0'05 grm., Acid arsenicosi 0001 grm.
W tabletkach naszych weglan Zzelaza wytwarza sie dopitro po wprowadzeniu tabletki do organizmu; tym sposobem wiec mamy
w preparacie naszym ferrum carbonicum in statu nascendi, do czego, jak wiadomo, przy leczeniu weglanem zelaza dazy¢ nalezy.
Flakon zawiera 100 tabletek.

Prurigol Spiess

(Unguentum contra scabiem).

Mas¢ od Swierzbu, nie plamigca bielizny, nie posiadajaca przykrego zapachu i tatwo odmywajgca sie¢ woda.
Pojemnos$¢ stoika 100 graméw. Opakowanie szpitalne 1 kilogram.

IN/lesolament Spiess

(Ungt. mesotani cum mentholo).

Mas¢ stosowana w cierpieniach artretycznych i reumatycznych w zamian wewnetrznych preparatéw salicylowych.
Sktad: mezotan, lanolina, mentol. Sposéb uzycia: w miejsca bolace weciera¢ ilosci odpow audjace 1—2 tyzeczek od herbaty, co od-
powiada 1—2 gr. kwasu salicylowego. Pojemno$¢ tuby okoto 40 gram.

Digitol Spiess
(Essentia digitalis titrata).
Standardyzowana esencya naparstnicy, posiadajgca pewne dziatanie.
Spos6b uzyia: dla dorostych po 15—30 kropli 3 razy dziennie. Pojemno$¢ flakonu 15 gram.

Libophan Spiess
(Lithium borotophanicum).

Srodek przeciw dnie oraz ostrym i chronicznym przypadkom go$éca stawowego.
Sposéb uzycia: 4—6 tabletek dziennie. Pojemnos$¢ rurki 20 tabletek 05 gramowych.

Naktadem Towarzystwa lekarskiego krakowskiego. W drukarni Uniwersytetu lagiell. Dod zarzadem ]. Filipowskiego.



