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Przedptate przyjmujag w Krakowie
Admimstiacya i ksiegarnia S. A. Krzy

zanowskiego, w Warszawie ksiegar-

nie Gebethnerat Wolfa, Wettdegoi Sp.,
nadto urzedy pocztowe austryackie
i niemieckie.

Ogtoszenia przyjmuje Administra-
cya. Cena ogtoszen: 70 halerzy za

wiersz petitowy lub jego miejsce.

Przedptata wynosi; rocznie K 36-
kwartalnie K 9*—.

Jeden numer osobno kosztuje 80 bal.

dr B. Wojcie-
proi dr Rutkowski.

Dr BERNARD KAPELNER

W r. 1906 rozszerzony i zasadniczo prze-
ksztatcony, ulegt w r. 1911 dalszemu zna-
cznemu powigkszeniu i udoskonaleniu.

Przyjmuje przypadki chirurgiczne, po-

toznicze, ginekologiczne i inne, z wy-

kluczeniem choréb zakaznych i ciezkich

nerwic. 281

Leczenie sztucznem stoncem goérskiem.
Prospekty na zyczenie

ordynuje jak przed wojng

w Marienbadzie
(Dom Bristol).

MM,jCM

Zjednoczone firmy DROBNER—KRAKOW

Spo6tka z ograniczong odpowiedzialnosScia

poleca

Instrumenty chirurgiczne.

Meble operacyjne.

Telefon 415. — Adres telegr.: Drobneruniwers

136

Kompletne urzgadzenia lekarskie.

Kosztorysy na zgdanie.

(Nowo urzadzona wystawa medyczna na | p.)

Kosztorysy na zadanie.
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| Fabryka przetworow leczniczych Eugeniusza Matull

W Radomyslu Wielkim poleca wtasne przetwory
Kamphcnol Prcj. Dra Chlumsky’ego.

rézy, ropowicach, ropniakaoh, czyrakach, przetukach gruzliczjch i t p.

D SI_IIi[aJI - mnrlil' D/J Pilulae natr. arsenie, comp. Kazda pi »u(ka zawieia :
| lali dlU Id. Natr. arsenie 00005 Ferr. protokol. 0.05. Chinin.
hydr.-Gale. giycerin. phosphor. Extr Coiae spis. aa 0.0B. Extr. nucis voni 0.005. l'ulvis rh s q. s. ligulkl
te sa otoczone cukrem. Wydaje sie jedynie na prz. pis lekarski.

Perrophosphat (Syp. ferr. mangan, hypophosphor. comp.)
w dzrakaknesci identyczny ~zcsyr. "Feliowa, ° Drar Eggera'titp.

Nieoceniony lek krzepigcyw przypadkach niedokrewnosci, w cierpieniach narzadu n< wowego, Krzywicy, neurastenii, itp.
Zawiera: Zelazo, mangan, wapien, potas, chining, fosfor, strychnine, kwas i sole podfosforowerozpuszczone w syrupie.
Sktad chemiczny podany na kazdej flaszce. Ferrophosphat MATULI wydaje "ie jedynie w aptekach na przepis lekarski. —
Sposob uzycie.: 2—3 razy dziennie tyzeczke od kawv w ’/<szklanki wody. Do nabycia we wszystkich aptekach.

Sapomcnthol. (Mas¢ Sapomentholowa). 207

Zawiera ciata lotne jak: Olejki eteryczne, kamfore, amoniak, alkohol, mentol itp., ktére przetrawiane na goraco w maszy-
nach parowych z mydiem, daja jednolita mase, tatwo, doktadnie wcieralng. W uzyciu przyjemny, o mitej woni. Dziata
znakomicie w Liiach gosccowych réznych postaci, osobliwie w go$écu miesniowym, postrzale, rwie kulszowr.j, nerwo-
bélach itp. W dziataniu szybki i czesto pewny nawet w wypadkach, gdy inne leki skutku nie wywieraty. Skutecznos$¢
Sapomentholu stwierdzajg liczne poswiadczenia lekarskie, jakotez badania, wykonane na klinice wiederiskiej na oddziele ILI
Sposot uzycia: Odpowiednie czeSci ciata naciera sig silnie, poczem owija watg lub flanelg. Do nabycia we wszystkich apte-
kach. Tylko w oryginalnych stoikach. Dozwolony w cesarstwie rosyjskiem przez zatwierdzenie Rady Lekarskiej I Ministe-
ryum spraw wewnetrznych w Petersburgu.

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

Uprasza sig¢ celem otrzymania wyrobu wilasciwego, przepisujac, uzywa¢ zawsze formutki: original. Matula.
Nazwy, marka, ochronna i opakowanie prawnie zastrzezone. Broszury i probki dla +anoéw Lekarzy darmo i op’atnie prze-
syta Laboratoryum i Fabryka przetworéow farmaceutycznych EUGENIUSZA MATULI w Radomys$lu Wielkim.
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Dostawca Klinik Uniwersytetu Jagiellonskiego i Szpitali krai°wych

Stanistaw Baran 1 Ska

Magazyn instrumentow lekarsko-naukowych
Krakow, Stawkowska 6.
naprzeciw Motelu Saskiego.

poleca 13

Chirurgiczne instrumenta.

Kompletuje i urzgdza sale operacyjne, pokoje ordynacyjnc, laboratorya
bakteryologiczne. — Piece dezynfekcyjne i do spalan opatrunkdéw etc.
systemu ,,Kori“.

W szelkie utenzylia lekarskie w zakres higieny, zdrowia i pielegnowania
chorych wchodzgce.

Mikroskopy. Aparaty RC ntgeria. Lampy kwarcowe.

Ceny zn none. Witasny warstat napraw. Obstuga fachowa.



Rok LVIII

PRZEGLAD

Krakéw, 7. czerwca 1919.

Nr. 23.

LEKARSKI

ORGAN TOWARZYSTWA LEKARSKIEGO KRAKOWSKIEGO, TOWARZYSTWA LEKARZY GALICYJSKICH, ZWIAZKU
POLSKIEGO LEKARZY | PRZYRODNIKOW W PETERSBURGU, TOWARZYSTW LEK. POLSK. W KIJOWIE, CHICAGO

I DETROIT, CZASOWO ORGAN OBU

IZB LEKARSKICH GALICYJSKICH, WYDAWANY CZASOWO TAKZE

W ZASTEPSTWIE »LWOWSKIEGO TYGODNIKA LEKARSKIEGO0« ORGANU TOWARZYSTWA LEKARZY

GALICYJSKICH

I TOWARZYSTWA LEKARSKIEGO LWOWSKIEGO, ORAZ

»CZASOPISMO LEKARSKI E«

ORGAN TOWARZYSTW LEKARSKICH PROWINCYONALNYCH KROLESTWA POLSKIEGO.

Redaktor gtéwny: Prof.

Nieco o skrzepach krwi w stanach chorobowych
organizmu

podat

Prof. Browicz.

Krzepliwo$¢ krwi przedstawia pewne, jakkolwiek niezna-
eifhe tunice indywidualne; krew nie kazdego organizmu rownie
szybko krzepnie.

Krew niestusznie nazywana ptynng tkanka, jest wytworem
tkanek tak co do swych czesci sktadowych rozpuszczonych ja-
kotez zawieszonych. Organizm buduje swoje substancye komér-
kowe z rozsktadowych czastek pokarmoéw, czastek w niczem nie
przypominajacych pierwotnego sktadu i pochodzenia, substancye,
rozne dla kazdego gatunku komdrek, r6zne niemniej dla kazdego
organizmu — stad tez, wnosi¢ mozna, .réznice w krzepliwosci
krwi roznych organizmoéw ludzkich.

Niema dwdch organizmow ludzkich zupetnie pod kazdym
wzgledem identycznych. Dowotl anatomiczny w r6znosci rysunku
skory w odciskach palcow uzywanych do rozpoznawania jednych
indywiduéw od drugich, badanie odciskow palca, nastepnie do-
wéd w réznem oddziatywaniu na wptywy zewnetrzne kazdegT)
indywiduum, rdznice koustytucyonalne.

Sktad krwi tak pod wzgledem swych czesci sktadowych
chemicznych jakozez postaciowych zalezny jest od stanu i lun-
kcyi komorek tkankowych, ktérych wadliwosci muszg sie od-
bija¢ na sktadzie krwi, poczagwszy od zmian nieznacznych, wol-
nem okiem nieuchwytnych, az do zmian wolnemu oku doste-
pnych, pomijajac naturalnie zmiany, powstajgce pod wptywem
sub.stancyi i czynnikéw czyto gazowych czy pitynnych, albo tez
statych, jak pyty, mikroby, z zewnatrz do organizmu wnikajg-
cych.

W stanach
znaczne réznice tak co do chyzosci krzepniecia,
skrzepéw pod wzgledem spdjnosci, barwy, jednolitosci,
stwowosci.

YV toku wyktadéw, jakotez przy obdukcyach zwracatem
uwage studentdw na réznice skrzepdw posSmiertnych spotyka-

chorobowych krzepliwo$¢ krwi przedstawia
jakotez jakosci
war-

nych w jamach serca i w poczatkowych czesSciach pni tetni-
czych, wogéle na stan i wejrzenie krwi.
Zwracatem uwage na to, iz z wejrzenia krwi, ilosci i ja-

kosci skrzepéw spotkanych mozna i nalezy wysnuwSsiwnioski
co do zagadnien patologicznych, nie uciekajac si¢ zaraz do ba-
dania miKroskopowego czy bakteryologicznego, ze w ocenianiu
stanu anatomicznego czy klinicznego wyzyskiwaé nalezy i braé
w rachube ka"dy chociazby na pozdr drobny szczegdét, mogacy
rozéwietli¢ zagadi..enie; a .stan krwi jest poniekgd zwierciadtem
stanu organizmu i dostarczy¢ moze waznych wskazéwek w oce-
nianiu stanu organizmu.

Krew w jamach serca i w poczatkowych czeSciach pni te-
tniczych przedstawia w zwitokach rozne wejrzenie i rézny stan.

Krew normalna, jak w pewnych przypadkach nagtej, samo-
béjczej czy przypadkowej $mierci, tworzy skrzepy ciemnoczer-
wone, jednolite, galaretowate, jednowarstwowe; takie skrzepy
wykluczajg cigzsze zachorzenia organizmu.

Spotykana, jakkolwiek rzadziej, krew ptynna, albo nie za-
wierajgca S$ladu skrzepéw albo skape, wiotkie, maziste strzepy
skrzepowe, jest obrazem znacznej wadliwosci krwi, utrata krze-
pliwosci, jako wynik stanu chorobowego organizmu S$wiadczy

Dr Stanisiaw Ciechanowski.

0 ciezkiem zachorzeniu organizmu albo o pewnych formach

zatrug.

ATizesto spotykamy skrzepy dwuwarslw (we. Przy zwykiem
potozeniu zwitok grzbieto*tvem dolna warstwa skrzepu przylega-
jaca do tjlnej $ciany jam serca jest ciemnoczerwona, druga war-
stwa gorna niejako zlepiona z pierwszg, dolng, zo6ttawa, biatawa,
bialawo-zéltawa. Dolna warstwa ztozona jak skr/ep normalny
z wioknika, przewaznych krwinek czerwonych i rozrzuconych
biatych, gérna za$ z wioknika, krwinek biatych i ptytek. Dwu-
warstwowos$é skrzepoéw jest wynikiem powolnego krzepniecia
1 opadania, — wskutek dtuzszego utrzymywania sie ptynnosci
krwi, — krwinek czerwonych na déf, niejako na dno jamy
serca, krwinek czerwonych gatunkowo ciezszych, gdy w sktad
gornej warstwy wchodzi wtdknik i czesci sktadowe gatunkowo
I1zejsze.

Dwuwarstwowo$¢ skrzepu jest wskazéwka, podobnie jak
utrzymanie sie ptynnosci krwi, wadliwos$ci, nieprawidtowego
sktadu krwi, a tern samem ciezszego zachorzenia organizmu,
wskazuje ona przedewszystkiem na nadr.. :ar krwinek biatych.

Barwa warst\v\Bfczerwonej skrzepu nie zawsze jednakiego
odcienia i jednakiej grubo$ci podobnie jak i warstwa biatego
skrzepu. Zywo$¢ lub bled$zo$¢ barwy czerwonej jest wskazéwka
co do ilosci krwinek jakotez' co do ilosci hemoglobiny w nich
zawartej. Podobnie wskazéwka co do ilosci krwinek biatych jest
grubos¢ warstwy biatej, tern znaczniejsza, im wiekszy nadmiar
krwinek biatych. Spotykatem w przypadkach biataczki skrzepy
poSmiertne nawet prawie catkowicie biate.

Z ptynnosci krwi, jakosci i ilosci, dwuwai;Stwo\vosci, bar-
wy, spéjnosci skrzepéw mozna wiec wysnuwac¢ wnioski co do
wadliwos$ci krwi, a wzglednie stanu organizmu. Warstwa skrzepu
biatego, jakg w przypadkach dwuwarstwowosci spotykamy, przy-
pomina i odpowiada powtoce zapalnej, »crusta phlogistica s. in-
flammatoria«, dawniejszych patologéw. Powtoka zapalna w oce-
nianiu zachorzenia organizmu odgrywata wowczas wazng role.
Powtoka zapalna odgrywata wazng role w czasie, gdy upust
krwi byt leczniczo bardzo czesto stosowany, a zachowanie sie
krwi po wycofaniu jej z obiegu byto wprawdzie poddwczas
tylko makroskopowo, ale badzicobgdz doktadniej oceniane. Z bie-
giem czasu w miare jak upust krwi wychodzit z leczniczego w-
zycia, a tern samem i materyat do makroskopowego oceniania
stanu krwi niknat, szczegét w postaci powtoki zapalnej ulegat
zapomnieniu i dzisiaj mimo znowu leczniczo irozpoznawozo sto-
sowanego upustu krwi bodaj czy bywa uwzgledniany.

Tak jak ze skrzepow posmiertnych mozna i nalezy wy-
snuwac¢ wnioski rozpoznawcze w ocenianiu stanu organizmu ana-
tomicznie badanego i wcigga¢ ten szczeg6t w ogdélny bilans ba-
dania, tak samo oseniania czy leczniczo czy rozpoznawcze upu-
szczonej krwi pod wzgledem makroskopowym co do chyzosci
krzepniecia, t. zw. powtoki zapalnej, ilosci krwinek przedewszyst-
kiem biatych, a niedostatek lub nadmiar krwinek biatych w ro-
znorodnych stanach choBobowych organizmu ma przeciez takze
i przepowiednie znaczenie, moze mie¢ dla lekarza znaczenie po-
mocnicze tem bardziej, gdy stosujac upust krwi z zachowaniem
wszelkich regut jatowosci, krew moze précz sposobnosci makro-
skopowego ocenienia jej stanu, niejako dorywczego jakkolwiek
waznego, badang by¢ jeszcze bakleryologicznie, mikroskopowo
z uwzglednieniem jakosci i ilosci krwinek, moga byé przedsie-
brane proby aglutynacyjne, wogoéle serologiczne.

Ce] niniejszej notatki: zwrdcenie uwagi na znaczenie po-
mocnicze i wazno$¢ oceniania makroskopowego krwi w stanach
chorobowych tak anatomicznie jakotez klinicznie badanych.
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Ze szpitala powszechnego w Nowym Targu.

Przepuklina oponowa krzyzowa przednia.
(Meningocele sacralis anterior).

OpisazZ
Dr Wilhelm Tiirschmid,

kierownik szpitala.

Dnia 16. VII. b. r. przywieziono do szpitala powszechnego
w Nowym Targu chorg z rozpoznaniem lekarskiem: »Tumor 'n
pelvi minore cum symptomatibus incarcerationis«.

Chora, Anna Z, 21 lat liczaca, podaje co nastepuje: Oboje
rodzice pomarli na gruzlice. Rodzeristwo zdrowe. Chora od dzie-
cinstwa byta staba, czesto bolata ja gtowa, to znéw oczy, cier-
piata tez na bezsenno$¢. Chorob zakaznych nie przechodzita za-
dnych. Pierwsze miesigczkowanie w 19. r. z., potem bardzo nie-
regularnie. Przed czterema laty zgtosita sie chora do lekarza
w Z z powodu ogo6lnego ostabienia i jakiego$ guza w brzuchu,
a za poradg lekarza do Kkliniki chirurgicznej w Krakowie. Po
doktadnem zbadaniu objasniono chorg tamze, ze musi sie pod-
da¢ operacyi — do zabiegu operacyjnego jednak nie doszto, bo
chora gorgczkowata codziennie do 39° i niedtugo potem opu-
Scita klinike*;.

Od dwdch lat poczuta chora sama wyraznie, ze w brzuchu
rosnie jaki$ guz. Réwnocze$nie wystgpity trudnosci przy odda-
waniu moczu i katu. Miesigczkowanie zatrzymywato sie nieraz
nawet na czas czteromiKieczny, potem powracato do dawnej
nieregularnosci. W krzyzach odczuwata chora bardzo dotkliwy
bél. Wszystkie te objawy potegowaty sie stale tak, ze chora nie
mogta juz przyjmowa¢ pokarméw z poczatku statych, potem na-
wet ptynnych, bo wystepowaty wtedy silne bole i utrudnienie,
a nawet, jak w ostatnich dniach, zupetna niemozno$¢ oddania
stolca i wiatré6w i znaczne utrudnienie w oddawaniu moczu.
Réwnocze$nie guz w brzuchu urést znacznie. W tym stanie z zu-
petnem zaparciem stolca i wiatréw od 4 dni zgtosita sie chora
do szpitala.

Badanie, wykonane tutaj, wykazato, co nastepuje: Serce
i ptuca bez zmian. Cieptota ciata prawidtowa. Brzuch wzdety.
Ponad spojeniem tonowem daje sie wyczu¢ guz, siegajacy na
wysoko$é 4 palcow ponad spojenie, elastyczny, silnie napiety,
nieco bolesny. Poprzed guzem tym tuz za spojeniem tonowem,
jakby wttoczony do powtok brzusznych, daje sie wyczu¢ guz
inny, twardy, wielkosci mandarynki, ksztattu'kulistego, z dwoma
ku obu bokom gubigcymi sie postronkami.

Préba zbadania oburecznego przez odbytnice nie daje sie
wykonaé, gdyz opuszka palca wprowadzona do odbytu napotyka
zaraz na przeszkode, pochodzaca od guza napietego, przylega-
jacego do kosci krzyzowej i zaciskajacego prawie zupeinie Swia-
tto odbytnicy. Wobec tego wykonatem badanie przez pochwe.
Btona dziewicza utrzymana, ksztattu pier$cieniowatego, swobo-
dnie przepuszcza opuszke palca. Tuz poza wejsciem do pochwy,
od tylnej jej Sciany wttacza sie w nie guz elastyczny, bardzo
napiety, ten sam, ktérego dalszy cigg daje sie wyczu¢ w wyso-
kosci 4 palcow ponad spojeniem tonowem. Ujscie zewnetrzne
macicy daje sie osiggna¢ kohncem palca z wielka trudnos$cig przy
rownoczesnem spychaniu guza od géry ku dotowi przyczem
guz mniejszy ksztattu mandarynki, przyparty przez wiekszy ku
przodowi tuz za spojenie, okazuje sie dziewiczg macicg, wy-
pchang w zupetno$ci z jamy miednicy przez guz wielkosci gtowy
ludzkiej, zajmujacy prawie cate wnetrze miednicy. (Patrz rycine 1).

Rozpoznanie nasze wahato si¢ miedzy torbielg jajnikows
Srodwiezadtowa, uwiezta w jamie miednicy, a jakim$ guzem, wy-
chodzacym z koSci krzyzowej lub tez kregostupa.

Po odpowiedniem przygotowaniu chorej wykonatem otwar-
cie jamy brzusznej w linii srodkowej i przekonatem sig, ze guz
lezy w jamie miednicy podotrzewnie. Macica, jajowody, jajniki

*) Wedle osobistej
nice, rozpoznano u chorej

informacyi, zasiggnietej potem w Kkli-
ropieri zagtebienia Douglasa pocho-
dzenia niewyjasnionego. Naklucie prébne, wykonane od strony
odbytnicy, nie wykazato ropy, tylko ptyn o charakterze ptynu
mézgowo-rdzeniowego. Wobec tego rozpoznano przepukling opo-
nowa krzyzowa przednia, co potwierdzity takze zmiany w uksztat-
towaniu kosci krzyzowej, widoczne na ptycie rentgenologicznej,
oddanej zyczliwie dla mojego uzytku przez kol. Dr Hiadija.

Nr 23

Ryc. .

Objasnienie znakbw: ¢ meningocele, 0 ovarium, u uterus, VvV vesica,

s symphysis, ur urethra, vg vjigina, a anus, vj verlebra lumbalis IlI.

i wiezadta maciczne, wypchane z jamy miednicy, nie okazuja za-
dnych zmian chorobowych. Po nacieciu otrzewnej w zagtebieniu
(w naszym przypadku raczej wypukleniul). Dougla>a napotkatem
guz wielkosci gtowy ludzkiej, niezmiernie napiety, ktory dat sie
od obu bokéw oddzieli¢ od wiotkich tkanek, jedynie granice
jego, siegajace znacznie w dot ku wyjsciu z jamy miednicy, nie
dozwalaly na jego catkowite wytuszczenie. Wobec tego, chcac
zmniejszy¢ objeto$¢ olbrzymiego guza, wypetnionego jaka$ cie-
cza, wykonatem wsr6d wszelkich ostrozno$ci jego naktucie z aspi-
racyg piynu, ktory ku naszemu zdziwieniu okazat sie ptynem
jasnym, surowiczym. (Badanie, wykonane w Zaktadzie chemii
lekarskiej Uniwersytetu Jagiell., potwierdzito identyczno$¢ ptynu
tego z ptynem mébzgowo-rdzeniowym, nizki ciezar gatunkowy,
004 biatka, brak czesci morfotycznych i i.).

Po znacznem zmniejszeniu guza przez aspiracye dat sie on
obejs¢ i od dotu i tu przekonatem sie, ze wychodzi on z ujscia
kanatu kregowego kosSci krzyzowej, ktory w tern miejscu byt
znacznie rozszerzony, tworzac prawdziwy wielki rozwor kosci
krzyzowej (hiatus sacralis). Obecnos$ci kosci ogonowej nie stwier-
dzitem. (Patrz ryc. 2). Wobec tego wykonatem resekcye guza
u miejsca jego wyjscia z rozworu kosci krzyzowej z zeszyciem
otrzewnej ponad nim, poczem powtoki brzuszne zeszytem w spo-
sob zwykty.

Zabieg operacyjny zniosta chora bardzo dobrze, jedynie
w chwili aspiracyi ptynu z guza wystgpit# nieznaczne krétko-
trwate porazenie osrodkéw oddechowych, zaznaczone zatrzyma-
niem oddechow, ktére po natychmiastowem utozeniu chorej
w pozycyi Trendelenburga mineto. W przebiegu gojenia sie
rany powtok — nie zaszto nic nieprawidtowego, tak, ze 10. dnia
wyjatem szwy z powlok. Jedynie w miejscu wykonywanego wy-
Juszczenia guza utworzyt sie podotrzewny krwiak, ktéry zropiat
i zostat w 12. dniu po zabiegu, droga naktucia, otwarty nozem
od strony odbytnicy.

W 2 tygodnie po zabiegu operacyjnym wystapity u cho-
rej typowe objawy postepujgcego zapalenia opon mdzgowych
rdzenia i mézgu z nadzwyczaj silnymi, nieustajacymi mimo wszel-
kich lekéw bdlami gtowy, wymiotami, bezsenno$cig, nieznacznem
porazeniem mie$nia dzwigacza powieki gdrnej oka lewego, wy-
bitnym tezcem tylnym (opisthotonus), ktore to objawy raz na-
silajgc sie, to zndw ustepujac, wcigz przy wysokiej gorgczce, u-
stapity wreszcie tak znacznie, ze chora dnia 11. VIII. na wiasne
zadanie opuscita szpital. Wedle listownej informacyi po 2 tygo-
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kyc. 2.

dniach zmarta chora w ‘dbmu w Sti
jawow zapalenia pluc.

Zapyta¢ nalezy, jak ttumaczy¢ nalezy genetycznie to tak
rzadtare zbaeztmie chorobowe, ktdre wywotato w tym przymadku
tak grozne objawy niedroznosci, wymagajace prawie natychmia m
stowego zabiegu operacyjnego?

Jak wiadomo, przepukliny rdzeniowe i oponow&wrychodzg
z kregostupa zwykle ku tytowi, jalso powszechnie znane nte ™ -
pienie kregostupa (spina bifida posteriori. Zaleznie od logo, jakie
czesci sktadowe rdz-enia biorg udziat w guzie; .czy sama oponaj
rdzenia, czytapona z cze$ciami nerwowemi rdzenia, rozr6zniamy
przepukliny oponowe lub przepukliny rdzeniowe, lub tez obie
razem jako t. zw. przepukliny rdzAirowo.-oponowe.

PrEgyjjliny, wychodzace z przedniej czeSci kregostupa,
nalezag do wielkich rzadko$ci. Rozszczepienie kregostupa ku przo-
dowi (sptiia bifida anterior) rzadko kiedy daje przyczyne dla
operacyi, jedynie wtedy, gdy, jak n. p. w przypadku opisanym
przez Kronera i Marchanda, zaszta pomytka rozpoznawcza z tor-
bielg jajnikéw” W przypadku tym naktucie torbieli wywotato
Smiertelne zapalenie opon médzgowo-rdzeniowych.

Do roku opijano og6tem Sjarzypadbow przepukliny
oponowej przedniej, prawie bez wyjatku w krzyzowym odcinku
kregostupa. W jidzniejszych latach opisali nowe przypadki tej
rzadkiej wady rozwojowej Nieberdiug, Pupowac, Ruzsky, Fai-
bairn i OehleckEr. Na sz"$tegdlniejsza uwage zastuguje praca Pu-
peAaca, ktefy przypuszcza, ze w przypadkach przepukliny rdze-
niowej krzyzowej przedniej chodzi o niedomkniecie sie w zyciu
ptodowem t. zw. kanatu nerwowo-jelitowego (canalis neurente-
rictfsK tgczacego cewke nerwowa z przewodem pokarmowym.
Odmiennie znéw ttumaczy powstanie tej wady Oehlecker. Autor
ten, popierajac zdanie Marchanda i Rindfleischa, ze rozszcze-
pienie kregostupa od tytu jest genetycznie czem$ zgota odmien-
nem od rozszczepienia kregostupalSid przodu, przektada powia-
nie tej wady rozwojowej na diugi miesigc Bycia ptodowego,
kiedy kregostup, zbudowany jeszcze z elementow' btoniastych,
zaczyna powoli przechodzié¢ w tkanke chrzastkowg i dozw'ala na
ewentualng przednig przepukline rdzeniowy.

Przypawek nasz, jako niezw ykta rzadko$¢ w kazuistyce gu-
z6w miednicy matej, zastuguje na ogtoszenie.

nieoznaczonych blizej ob-

PiSmiennictwo. 1) Kroner-Marchand: Archiv fur Gynae-

kologie. — 2) Nieberding: Miinch. m. W. 1904. — 3JPupovac:
Arb. aus dem Gebiete der klin. Chiruijgie 1905) — 4) Ruzsky:
Refer. Zentr. f. Gyn. 1909. — 5) Oehlecker: Beitr. z Kkl. Chir.
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Oceny i sprawozdania.

Leczenie surowicami i szczepionkami bakteryjnemi.

Sprawozdanie pogladowe.

rodat Prym. Dr Antoni Krokiewicz.

(Dokonczenie).

Macfadyen w'ytw'orzyt surowice antytoksyczng, wstrzykujac
§rodzylnie kozom przEz 4 tygodnie ciecz hodowli bakteryi tyfu-
sowych, pozbawiona bakteryi. Surowica ta ma posiadaé nietylko
witasnosci antytoksyczne, ale i aglutynacyjne i bakteryolityczne
i w ilosei 002 cm sz. zobojetnia 30-krotng dawke $miertelng
toksyny tyfusowej. W poczatkach choroby zastosowana ma dziatac¢
korzystnie.

Chantemesse wytworzyt surowice, wstrzykujac koniom bak-
terye i toksyny tyfusowe, w szczeg6lniejszy sposéb przyrzadzone.
S surowica, ktéra ma mieé dziatanie zapobiegawcze, antyto-
ksyczne i przeciw'zakazne, miat uzyska¢ w wielu przypadkach
znaczne zmniejszenie S$miertelnosci.  Zazwyczaj wykonywat 2
wstrzykniecia podskérne na przedramieniu w ilosci 10—15 cm
sz. w odstepach kilkudniowych. Jesli wykonat wstrzykniecie przed
6smym dniem choroby, to nigdy nie byto zejscia $miertelnego.
Dziatanie surowicy zazwyczaj nastepuje szybko i objawia sie
zmniejszaniem sie gorgczki i rozwolnienia. Im wczes$niej sie su-
rowice stosuje, tern lepsze wyniki. Jedynym objawem ubocznego
dziatania bywa lekki rumien (erythema). Inni tego nie stwier-
dzaja.

R. Kraus rowniez wytworzyt surowice przeciwtyfusowa,
ktdra ma posiada¢ wiasnosci antytoksyczne i bakteryotropiczne.
Kraus zaleca swa surowice wstrzykiwaé podskornie i $rodzylnie
w ilosci '20—40 cm sz. W przypadkach niepowiktanych i w po-
czatku choroby ma opadaé¢ goraczka i poprawia¢ sie stan pod-
miotowy chorego. O dziataniu surowic Meyera, Bergela, Aron-
sohna nic stanowczego powiedzie¢ nie mozna.

BasSenge zapomoca lecytyny uzyskatl wysokowarto$ciowg
toksyne tyfusowag, a wobec teg» najwazniejszego warunku dla
otrzymania skutecznej antytoksyny, moze uda si¢ wytworzy¢
odpowiednig surowice.

R. T. Hawlett otrzymat surowice w ten sposob, ze koniom
wstrzykiwat sok komorkowy z tkanek ludzi chorych na tyfus.
Ta surowica miata zaréwno dziataé na endotoksyne tyfusows,
jak i na bakterye tyfusowe. Nie dziata ona szkodliwie na ustroj
w ilosci 10—20 cm sz, a w'ptywa korzystnie na przebieg cho-
roby.

Wspomnie¢ nalezy o t. zw. wyciggu przeciwtyfusowym
Jeza. Nie jest to przetw'ér bakteryi, ale wycigg z narzadow, t. j.
ze szpiku kostnego, $ledziony, tkanki nerwowej. Jez opierat sie
sie na spostrzezeniu Wassermanna, ze w pewnych narzgdach na-
gromadzaja sie Tiata ochronne przeciwtyfusowe. Ta hypoteza
mato znalazta uznania, a $rodek Jeza raate zastosowanie lecznicze
Wedtug Waltera $rodek ten nie posiada wcale wiasnosci ochron-
nych.

Antygeny (wywotywacze). Od czasu tuberkuliny Kocha
podano rdézne przetwory tego rodzaju: najwazniejsze z nich we-
dtug porzadku chronologicznego sa nastepujace:

Stara tuberkulina Kocha (Alt-tuberkulin). Wytwarzat
ja Koch w ten sposdéb, iz hodowle pratkéw gruzliczych, silnie roz-
rostych na powierzchni bulionu peptonowego z dodatkiem 4—5°/0
gliceryny wraz z brejg odparowywat na tazni wodnej do Yi0
objetosci i przesaczat przez Swieczki porcelanowe. Stara tuber-
kulina zawiera okoto 40°/0 gliceryny, skiadniki wyciggu miesnego
i peptonu z brei hodowlanej, tudziez ciata jadowite, ktére prze-
dostaty sie w czasie rozrostu pratkdw do brei, jak: a) czyste
toksyny, zmienione pod wptywem ogrzewania w cieptocie okoto
100° C. i b) endotoksyny pratkow, ktére w czasie odparowy-
wania brei wydostaly sie i réwniez przez ogrzewanie zostaty
zmienione. Ciata samych bakteryi, zatrzymane na saczku, zo-
staly przez ogrzewanie zupelnie zniszczone. Srodek ten w Niem-
czech pozostaje pod kontrolg panstwowg. Kazdy numer iabry-
czny porownuje sie z »Standard tuberkuling« w ten sposéb, ze
swinkom morskim, znajdujacym sie w tym samym okresie cho-
roby, wstrzykuje sie podskérnie odno$ne ilosci obydwu prze-
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tworéw. Zazwyczaj Swinki morskie po zakazenia pratkami gru-
zliczymi ging w 6 tygpdni po \vstrz\k,.ieciu 0'05—0,4 cm »Stan-
dard-tuberkuliny«. Stara tuberkulina jest pierwszym przetworem
tuberkulinowym, z ktérym wykonywatip*spostrzezenia zasadnie®
i uzywana bywa -najbardziej do celéw leczniczych u ludzi, a e¢io
celow rozpoznawczych, tak u ludzi, jak i zwierzat. W ostatnich
czasach pojawda sie w handiu przetwdr tuberkulinowy z ijat-
kow perlicy jfopus$jbovinus), t. zw. »lut??rtuliniun bovinmng,
lecz jeszcze nie rdStrzygnielo, czy ma on jakie wigksze zalety
od starej tuberkuliny. Tuberkulma stara, wytwarzana przez
Mercka pod kontrolg panstw owa, [znajduje sie tylko w stanie
zgeszczonym. Odpowiednich rozcieAczen dokonuje sie w apte-
kach, do tego przeznaczonych.

Nowa tuberkulinaT. R. (Koeh|«fc97). Chcac wytworzyé
istote bakteryjng uodporniajaca, t j. taka, ktoraby dostarczata
ustrojowi witasnosci bakteryi bojczych (e<fego nie moze sprawic
wsuSkulinMsraraH ppwodu jej przewaznie toksycznego charak
teru), podat Kocfth nastepujgcy spo*?6b wytwarzania swego”dru-
giego przetworu tube*rkuiijion\iSgiJ. Bakferye, oddzielenie od cie-
czy hodowlanej, wysusza sie i nastepnie bez wszelkiego dodatku
dopdty sie raz€iera w mozdzi®ai, az drobnowidowo twierdzi
sie bardzo nieliczne cale pratki. Pioszek zarabia $§Te wodag prze-
kroplong i mieszanke te silnie odwirowuje.' Pierwsza ciecz od-
lana fi. Of); opalizujgca i w swych wiasnosciach bardzo zbli-
zona de starej tuberkuliny, nie jest do uzycia; reszte (T R.)
suszy sie dalej, rosfcient, 'odwirowuje po rozcieAczaniu wodg, odj
lewa ciecz i zachowuje, a o$ad dalej sie ewysusza. Tak dalej sie
postepuje kilka razy, dopoki wszystkie state cze$ci hodowli nie
przejda do cieczy odrewanych Te ciecze zlewa si¢ razem, przez
co otrzymuje sie T. R., ktora zawiera okoto 50°/0 czesci sktado-
wych bakteryi, (gdy drugie f50°/0 zawiera T. O.). Poniewaz T. R.
zawiera tylko mniej, niz potowe rozpuszczalnych endotoksyn,
a nie zawiera toksyn gruzliczych, przeto nie mo'zcvstanowié sku-
tecznego antygenu do uodporniania i zostata przez samego Ko-
cha zaniechana na korzy$¢ -jego trzeciego przetworu tuberkuli-
nowego.

TuberkulolLand manna (1898). Do wytwarzania tuber-
kuloiu skionita Landmanna okoliczno$¢1 ze uodpornianie przeciwJ
gruzlicy moze nastgpi¢ tylko jadem gruzliczym, bez zarzutu wy-
tworzonym. Wymaga on, aby jad grylZlrczy w ten sposéb zostat
przyrzadzony, izby napewno zawieral wszystkie, mozliwie nie-
zmienione, swoiscie dziatajagce skiadniki, ktdre mozna uzyskae.
z hodowli pratkow gruzliczych. Tym warunkom nie odpowiada
zaden z przetworéw' tubeikulinowych. Landmann wytwarza swfgj
tuberkulol w ten spos6b, ze najpierw breje hodowlang, t. j. to-
ksyny' (wydzielmy bakreryu)( nie ogrzewajac, zageszcza w prozni
(vacuum™conajwiecej przy 37° C.”Bo tego przetworu, zawiera-
jacego niezmienione toksyny, dodaje nastepnie endotoksyny (Wy-
ciggi bakteryi), w ten sposob sporzadzane, ze bakterye, roztarte
z wodg przekroplong, wytrawia najpierw' przy obojetnej. ciepto-
cie. Ten pierwszy wyciag odw irowuje i wytrawia ponow nie osad
bakteryi przy wyzszej cieptocie. To postepowanie powtarza cig-
gle przy coraz to wyzszej cieptocie (az do 100° C.), poczem te
wyciggi zlewa razem i w prézni zageszcza. Oczywista zatem ko-
rzys¢, ze ciald' dajace sie wytrawi¢ p&V- nizszej cieptocie, nie
ulegajg niepotrzebnie ogrzewmniu i ze w nich te skiadniki sie
znajduja, ktore z powodu zawarto$ci wosku w bakteryach ty lko
na gorgco mogg by¢é uzyskane. Tubngkulol tern si£ wyrdznia
od innych tuberkulin, ze ‘mozna go wyprébowac bez zarzutu na
zdrowych zwierzetach, gdyz zazwyczaj 1 cm* zabija po wstrzy-
knigciu podsRérnem S$Swinke morska, wazacg 1130 gnn. Ze mt”
toda ta iest konieczna do otrzymania wsz/ystkich skuleSznych
sktadnikéw z hodowli gruzliczych, wynika stad, ze tuberkulol
po ogTzaniu do LOO"IC. traci czes¢ swego dziatania. Merck za-
geszcza i oddaje do handlu tuberkulol w 4. odmianach, jedna
od drugiej dziesieciokrotnie stabszych. Rozczyn I i Il. daje sie
bez zmian utrzymac¢ blizko % roku; rozcienczenia iii.—V. wy-
trzymujag bez rozktadu co najwyjzej 3 —4 miesiacb." Rozciericzenia
I.—V. moze' wykonywa¢ leta'rz. Rozczyn I. mozna otrzymac
tylko z najlepszych, wybranych hodowli (1 cm* tuberkulolu musi
by¢ drozszy, niz 10 cm3 rozczynu li). Dla poszczegélnych celéw
mozna nabyw>a¢ oddzielnie oba sktadniki tuberkulolu Metock na-
Zywa powyzej otrzymany przetwer; tuberkulol A.; przetwor za-
wierajacy sktadniki otrzymane z ciai bakteryi, "(wyciagi): luber-
culol B — a zaw'ierajacy sktadniki z cieczy hodowlanej (wydzie-
liny); tuberkulol C. Przetwory” pratkdw perlicy analogiczne do
tuberkulolu A nazywa: tuberkulol D, a jego czesci skladowe:
tuberkulol E 1 J. Pod nazwa: »Borotuberkulol« znajduje sie,
w handlu 50°/0 rozczyn tuberkulolu D, bardzo nadajacy sie do
wykonywania odczynu spojéwkowego.

Nr 2c

TuberkulinaDenysa (1898).DenVs, podobnie jak Land-
mann, turzymuje, ze dziatanie toksyny gruzliczej ostabia sie przez
ogrzewanie; polecit on dla celéw leczniczych niezageszczong
breje hodowlang” ktérg przesacz”' przez $;\vieczki dla uwolnienia
ud pradéw-. lulx rkulina Deny,sa odpowiada zatem jednemu ze
sktadnikow tubergulolu z ta r6znica, ze nic ulega zageszczeniu
i nie moze by¢ z tego wzgledu wyprébowana na zwierzeciu co
do swej wurtdifci. .Endotyksyn nie Zawiera.

NOwa tuberkulma (zawiesina pratkdw) Kocha (19Dt).
Przy sposobnosci sprawdzania spostrzezen Arloinga nad aglntynabya,
pratkéw gruzliczych przez surowice chorych na gruzuce wyka-
zat Koch, ze aidajtt sie wzmddz wartos¢ aglutymttSynng surowicy
zwieizatiaz do '/V,o przez szazepienie ich roztartymi pratkami
gruzliczymi. Sadzac, ze sita aglulynacyina pozostaje w pewnym
stosuBS$ii do odpornosci, przynajmniej w poczatkach uodpornia-
nia 1 zc sil 1 aglutynacyi stanowi temsamem probierz dla uzy-
skanej odpornosci, poffiat oiu tffHe przetwdr do uodporniania,
t. j. do leczenia gruzlicy -u ludzi. Przetwdr ten stanowi zawie-
sina zasuszonych pylkowato roztartych pratkéw gruzliczych. Nowa
tuberkulina zawiera zatem catlag mase ciat pratkdw, gdy pratki
T. R. przez .wytrawianie woda utracity okoto 50% swych sta-
tych sktadnikéw. Z T. R. pojiada nowa lufcerkiHna te wspdlng
wtaSnoS¢, ‘ze nie tworzy rpzcz'ynu, lecz stanowi zawiesine naj-
drobniejszych czastek. Nowa Luberkulina nie moze by¢ badana
przez doswiadczenie na zwierzeciu.

TuberkulinaBerunecta (1903). Beraneck usitowat wy-
tworzy¢ tuberkuline, w klérejby sie znajdowaty ile moznos$ci nie-
zmienione jadyH ciee/jfl hodowlanej i ciat bakteryi. Uwaza ou
za korzystne hodowac pratki irlu miazdze mieshtj bez dodatku
peptonu i|sadzi, ze osigga swodj cel i otrzymuje niezmienione
endotoksyny przez to, iz wytrawia pratki 1% rozcz.ynem kwasu
fosforowego przy 60—7CPi C. Tuberkulina Beranecka, polecana
przez Sahlicgo, znajduje sie w handlu V bardzo znacznem roz-
cienczeniu. Rozczyn najsilniejszy (PI) odpowiada mniej wiecej
rozcienczonej siedmiokrotnie brei hodowlanej. Badanie co do
zawarlo.$ci jadu tego pr-zetworu (Pij na zwierzeciu jest dlatego
niemozliwe.

Tiiberkulina-Yaciium. Jest to zagTszczona w prozni
breja hodowlana pratkow, z ktérej poprzednio zostaiy pratl.i wy-
dalone przez przesaczenie. Zawiera niezmienicffe toksyny, a nie
zawiera endojaksyn; posiada zatem wiasnosci Odpowiadaj'gee
jednemu z przetworéw tuberkulolu landmanna. 'tuberkuline te
wytworzyt Koch. Spengler badat ten przetwér na zlecenie Ko-
cha; nie zalecit go jednak do stonowania praktTCznego.

Endotin. Jest to przetwor tuberkulinowy, ktéry sie ma
odznacza¢ niezwyklg czystoscig. “Stosowali go Gabrvlowit$ch,
Hirs¢hbfcrg, Neumann i Gru/don Wedtug G. loclimanna i J)lol-
lera zawiera on bardzo mato skiadnikéw swoistych, a zwilaszcza
whasciwych starej tuberkulinie i ma mniejsza warto$¢, niz inne
tuberkuliny.

Puberkulina Kocha, nie zawierajaca albunioz. Przetwor
ten rozni sie od tuberkuliny Kocha, ze wytwarzany bywa na po-
zywce, nie zawierajSej biatka i wobec tego nie zawiera albu-
nioz tej pozywki; wyrabiany jest przy zwykiej cieptocie i oka-
zuje wiasnosci takie, jak tuberkulol Landmanna.

Tuberkulina Rosenbacha. Odmienng istotnie jest tu-
bOpkulina, ktéra Rosenbach wytwarza przy wspétudziale progow
biochemicznych, wywotanych na tej samej pozywce réwnocze-
snym rozwojem prafléow gruzliczych i grzyba »trichophyton ho-
IrSricutn«. Pod wptywem tego grzyba zmieniajg sie lub niszczeja
podatniejsze jadowite sktadniki lub&rkuliny, a pozostajg trwalsze,
uodporniajgce. Wskutek tego. ma powstawac¢ tuberkulina mniej
jaHiwita, ktora nioffla stosowa¢, w wiekszej dawce. Wstrzykuje
sie jg podskdrnie w gruzlicy ptuc, a miejscowo w tkanki w to-
czniu i w przypadkach gnjzTicy chirurgicznej.

Stosowanie przetwordw tuberkulinowych. Le-
czenie tnberkulinami stato sie specyalno$cig sanatoriow. Sprawo-
zdania z tych zaktadow rzecz blizej wyswiecajg Przy iJuSmiu tu-
berkuling nalezy wogdle zwaza¢ na dawke poczatkowa, nil przer-
wy pomiedzy wstrzykiwaniami, Aopniowanie dawek, dawke ma-
ksymalng i trwanie leczenia.

Na poczatku nalezy stosow i¢ taka dawke,, aby me byto
zadnego odczynu po jej wstrzykniecin Przy wszysHicft przetwo-
rach tuberkulinowych, znajdujagcych sie w lundlu, oznaczény
jest najsilniejszy rozczyn jako: ,Solulio 3r J., z tego robi sie
rozcienczenia 510, 100, 1000, IOUOU~ykotne (z rozezynem fijyolo-.
Hcznym soli kuchennej i z dodatkiem 07%5°/0 fenolu),, jako: Sol;
li, 111, IV, V. Solutio V. zawiera w 1 cm3 'GOO®. tuberkuliny.
Zapnmocg dobrej strzykawki mozna odmior”¢ doktadnie CitOOO
tuberkuliny. Ta daw'kg poczatkowg zazwyczaj 1 przy najsilniej-



7. czerwca 1919 PRZEGLAD
szych przetworach tuberkulinowych w nader rzadkich przypad-
kach mozna wywotaé po wstrzyknieciu nieznaczny swoisty od-
czyn. Nalezy pamietaé, ze niekiedy juz samo uktucie igtg (in-
jectio vacua) lub wstrzykniecie soli kuchennej moze wywotac
podniesienie sie cieptoty.

Stopniowa¢ dawke nalezy nie w utamkach 1 cm8 ale
w utamkach ostatniej dawki wstrzyknietej. Podwyzszenie dawki
n. p. o0 001 c¢cm8 ma zupetnie inne znaczenie dla chorego, k t*
remu wstrzyknieto 001 c¢cm3 niz gdy ten chory otrzymat pod-
skornie 0'8 cm tuberkuliny. W tym drugim przypadku dawka
wzmaga sie 0 1j8 a w pierwszym o ]/i> t. j. podwaja. Trzeba ja
zatem zawsze doktadnie obliczy¢ wedtug ilosci ostatnim razem
wstrzyknietej. Za normalne $rednie stopniowanie dawki uwaza
sie dawke o potowe wiekszg, t. j. te, ktérg z 2 na 3 lub z 4
na 6 przedziatek 'strzykawki sie powieksza, jes$li te dawke sto-
suje sie kilkakrotnie bez wywotania odczynu, to mozna po pe-
wnym czasie odwazy¢é sie na dawke silniejszag, n. p. podnie$¢
o 'li h ) podwoi¢, dopoki nie wystapi odczyn. Na odwrot, jesli
wzmozenie dawki o potowe wywota za silny odczyn, to zwieksza
sie dawke o ]/8 lub '’ — lub wstrzykuje sie te samg ilos¢ kil-
kakrotnie (wzmozenie 0). Za odczyn nalezy uwaza¢ kazde pod-
niesienie sie¢ cieptoty, ktdre mozna w krzywej zauwazy¢, a wiec
juz state podniesienie sie cieptoty po wstrzyknieciu o 2—3 prze-
dziatki. Wedtug jednych po wstrzyknieciu nie powinno by¢ od-
czynu; wedtug drugich jest on konieczny od czasu do czasu dla
korzystnego leczenia.

Przerwy wstrzykiwaé. Zwykle wstrzykuje sie w odstepach
2—3-dniowych; jesli cieptota podniesie sie wyzej niz o 1° to
nalezy przeczeka¢ kilka dni, a przy silniejszej cieptocie zarza-
dzi¢ dituzszag przerwe. Pod koniec leczenia, skoro sie stosuje
dawki wieksze, wskazana jest miedzy wstrzyknieciami przerwa
2—4-tygodniowa.

Dawka maksymalna nie przekracza 1 cm3 ptrzy rozczynach
najsilniejszych; zwykle do tej dawki sie nie dochodzi.

Trwanie leczenia 3—4 miesigce i znacznie diuzej. Petru-
schky polecat leczenie etapowe, t. j. po 3-miesiecznem leczeniu
robi przerwe 3—4 miesiecy i powtarza je 4 razy. Najwtasciwiej
stosowa¢ dawke maksymalna, ktéra chory dobrze znosi, co 4
tygodnie i powtarza¢ 5—8 razy. Siegismund badat rozmaite
przetwory tuberkulinowe, w handlu sie znajdujgce, jak tuber-
kuline Dohna, Beranecka, berneinska i tuberkulol. Najstabszg jest

tuberkulina Beranecka.

ORDYNUJE W TYM SEZONIE JAK DAT UBIEGLYCH

m SZCZAWNICY
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Ciata ochronne Behringa przy btonicy. Surowica lecznicza
przeciwbtonicza uzywana bywa nietylko do celéw leczniczych,
ale i zapobiegawczych. Szczepienie ochronne chroni na 14 dni,
a powtdérne wstrzykniecie surowicy z powodu zawartosci od-
miennego biatka wywotuje objawy nadwrazliwosci. Bierne uod-
pornianie, pomimo znakomitych wynikéw stosowania surowicy,
przy zwalczaniu epidemii okazato sie nie zawsze wystarczajgcem.
Donioste znaczenie majg wyniki nowszych badan Behringa, do-
tyczace czynnego uodporniania, ktére zapewnia ustrojowi ochrone
na dtuzszy czas. Nowy S$rodek polega na spostrzezeniu Behringa,
ze toksyny i antytoksyny btonicze nie zobojetniajg sie »in vitro«
i nie nastepuje >in vitas« zniszczenie jadu toksyny, jak dotych-
czas sadzono. Mogg zatem by¢ uzywane mieszanki toksyn i an-
tytoksyn w pewnym stosunku, w celu wywotywania odpornosci.
Ta surowica lecznicza nowa jest tylko wytgcznie srodkiem ochron-
nym; dla celéw leczniczych nie moze mie¢ zastosowania. Jest
ona dotychczas jako $rodek nowy, tylko na klinikach prébo-
wana; moze jednak znalez¢ rozlegte zastosowanie w szpitalach,
szkotach, domach sierocych it d. Jest nieszkodliwa; po wstrzy-
knigciu jej podskérnem, sréddzylnem, S$rodmiesniowem, powstaje
tylko miejscowy odczyn w postaci zaczerwienienia, obrzeku i bo-
lesnosci (w miejscu wstrzykniecia) lub obrzeku gruczotéw chton-
nych sasiednich. Rozpoczyna sie (jak przy stosowaniu tuberku-
liny) matemi dawkami i zwieksza sie je az do wystgpienia od-
czynu. Odpornos$é wystepuje dopiero po 3 tygodniach i prawdo-
podobnie utrzymuje sie latami. W niektorych przypadkach mo-
zna byto stwierdzi¢ site niwecznikéw do 600.000 I. E. Prawdo-
podobnie $rodek ten nie wywotuje nadwrazliwosci. Korzystne
spostrzezenia opisali Zangenmeister, Viereck, Hahn, Schreiber,
Eckert.

W celu umozliwienia stosowania leczenia szczepionkami
(vaccinae), wyrabia Merck zawiesiny z dwolnek wiewiorowych,
pratka okreznicy, dwoinek zapalenia ptuc, pratka czerwonki, gron-
kowcow, paciorkowcow, pratka durowego! pratka goraczki mal-
tanskiej, pratkdw gruzliczych. Zawiesiny te sporzadzane sg w od-
dziale serologicznym Mercka z mieszaniny rozlicznych szczepéw
odnos$nej bakteryi w rozczynie soli kuchennej z dodatkiem 0%°/o
fenolu. Bakterye pozostajg dopoty w cieptocie 60°—70°, dopoki
zupetnie nie zostang zniszczone, zabite. Szczepionka Nr I. za-
wiera w 1 cm3 400 milionéw zarazkéw, a szczepionka Nr Il
w 1 cm3 40 milionéw zarazkéw. Szczepionki (w 5 cm3 flasze-
czkachknie ulegaja zmianie przez kilka miesiecy. Na zyczenie

Dr Teofil

ordynuje przez sezon

Stachiewicz

293

w Szczawnicy

Willa Szwajcarka

przemystu chemicznego

zawiadamia WW. PP. Lekarzy, ze nastepujace wyroby:

Phytinum

in capsulis oprculatis

Phytinum liquidum, Lipoiodiri tablcUac 050x20, SaJcnal.

wprowadzito na nowo do handlu.

Preparaty te nabywa¢ mozna w kazdej aptece.

Wytaczne zastepstwo fabryki powierzono nadal firmie

,Pharma“ B. Jawornicki

do ktérej WW. PP. Lekarze taskawie zechcg siejzwraca¢ z ewentualnem zadaniem literatury i prob.

sp. z ogr. odp. w Krakowie Dtuga 5,

206
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wytwarza Meijck i »autovaccinae« , t. j. szczepionki z bak-
leryi wyhodowanych u chorych w pojedynczych przypadkach.
Korzystne wyniki leczenia podajg przy stosowaniu szczepionki
z Mnokokéw przy tryprze i tegoz jiowiktaniach (proslati :is, ar-
thritis); przy stosowaniu szczepionki gronkowcowej w przebifjfu
zakazenia gronkoSBmii (acrrej furunculosis, eczema, mastitb,
otiiris pnrulenta, abscessus nusfj; przy stosowaniu szczepionki
z paciorkowcOw w przebiegu zakazenia paciorkowcami (febrisj
puerper.alis, scarlatina, abscessus, phlegmone, erysipelas, poly-
arthritis rheumatica, infectio mixta tuberculosa); przy stosowa-
niu szczepionki z pneumskokdw przy zapaleniu pfuc, wrzodzie
petzajacym rogowki i zapaleniu wyrostka robaczkowego i t. d.

Przez leczenie Hczepionkanij osiggamy czynne uodpornie
nie ustroju zakazonego. Przez wprowadzanie coraz to wiekszej
ilosci takich szczepionek wytwaffiajg sie szybciej ciata ochronne,
anizeli sie to dzieje w ognisku chorobowem. Leczenie Hrzepion-
kami polega zatem na tych samych zasadach, co szczepieni£'za--
pobiegawcze ochronne przeciw dzumie, cholerze, durowi it d.
i na podstawie spostrzezen, poczynionych przy mpapornianin
zwierzat w celu otrzymywania antytoksyn. W gruzlicy rézni sie
leczenie Szczepionkami od leczenia metodg Kftcna I. j. sterowa-
nia zawiesiny pratkéw tylko leni, ze Wright dziatania pojedyn-
czych dawek nie ocenia, jak Koch, po objawach Kklinicznych,
lecz EKyni dawke i czas poszczeg6lnych wstrzykiwali zaleznenn
od il~ci opsonin, zawartych we krwi chorego.

To oznaczanie wskaznika dpsonicznego zaniechane zostato

LEKARZ ZAKLADOWY
Dr JOZEF JASIENSKI

ordynuje jak lat ubiegtych. 143

Dr. STANISLAW LEWICKI

b. Asystent Kliniki choréb kobiecych
w Uniwersytecie lwowskim

ordynuje jak lat ubiegtych 287

w KRYNICY

willa pod Trabitg

*w o y? f6 a

Cieplice Trenczynskie

Sezon otwarty. — Aprowizacyg zape-
wniona. — Swiadectwo lekarskie wraz
zZ potwierdzeniem, ze chory przybywa
z okolicy wolnej od choréb zakaznych,
oprécz paszportu, konieczne.

Dr Stefan Filipkiewicz,

290 Lekarz zdrojowy.

-l

Nr 23

w praktyce jako zbyteczne i uciagzliwe. Obecnie Kkierujemy'sie
przy leczeniu szczepionkami temi samenii zasadami, jak przy
doswiadezalnen: uodpornianiu, t. j. spostrzega gie klinicznie jag
najSislej odczyn 1 stan podmiotowy u chorego yo wstrzyknieciu.
Odjftyn *en polega na zaburzeniach w stanie podmiotowym cho-
rego lub na rmraczérf, bolach i obrzekach w'miejscu wstrzy-
kniecia. Najlepiej postepowaé¢ nastepujaco: Rozpoczyna sie dawka
OT cm3 szczepionki Nr 1 i podwali jg przy kazdem nastepneru
wstrzyknieciu, az dojdzie sie do 1 cm3Szczepionki Nr 1 Ta
dawka przy przeudektych chorobach moze byé sro3B\vana jv;z2z
dtuzszy czas. jesli w\sigpi jakikolwiek odczyn, to ostatnig dawke
powtarza sje bez jej pptlwyzszania. Przerwy miedzy wstrzyknie-
ciami przy stosowaniu matych dawek, a pray wieCSzych aa do
wyBSpienia odczynu woM wynosi¢ ?—4 dni. W razie wystg-
pienia odczynu nalezy przecieka¢, dopdki nie ustapi bdl miej-
scowy i potem jeszcze najmniej S—10 dni. Jesli dawka doszia
do 1 cm" szczepionki ijtr 1,-/o wstrzykuje sie te ilos¢ 8—14 dni
przez miesigce. Miejsce wsli zykniecia dowolne; wstrzykiwania
nalezy wykonywac¢ wsrdd najscislejszej antysEplyki.

Leczenie antygenami ma wiele widokow w zakazeniuBnma
kowaami, w dtugotrwatych zakazeniach paciorkowcami, w oSlrvm
g™acu stawowym, w zapaleniu tryprowOm najgdrza i w zaka-
zeniu drog mocziHflch pratkiem okreznicy.

Odpowiedzialny redaktor :
Prof. Dr Stanistaw Ciechanowski.

ZAWIADOMIENIE

FIRMY

Fabryka (L lteicherta w Wiedniu donosi, ze wprowadzita
ruch normalny (jak przed wojng) i dostarcza

Mikroskopy, Mikrotomy, Polarymetry,

Aparaty do badania krwi it d. is6

Kosztorysy wysyta odwrotnie. — Zastepstwo C. Reich,erta

DROBNRR-KRAKOW.

Dr J6zef Mayer
ordynuje jak zwykle

w KRYNICY

140

Jtazienki borowinowell

NaJ(«paz« skutki w niezytach zotgdka ipecherza, Jake-
tez drOg oddechowych. 80t

Prospekty r»_n It na igdania Brunn»n-Unt»n»ohmunp Krondori
kei Karlsbad hd> M OaaeraSna rep-esentacya dla Oalicyj i Buka-
wtay, Krakow. Gm 6skn ii. rftw, latr"ika I1.

Znakomity Srodek zastepujacy jodoform, bez woni i nietrujacy.

Wybitny §rodek antysepty czny i odwaniajgcy dla wszystkich <lzif-dzIn der-
matologii, ginekologii, okulistyki i choréb usznych. Zastepuje kalljod. przy Kkile.

Niezbelny dla dyskretnego leczenia schorzert wenerycznych i syfilitycznych.

Menthol-Jodol (jodol czyst. z to/lo mentolu) specyalnio dla rhinolaryngologii i dentystyki.

oiszeme’pismenictwo Ka,,e & Co Aktiengesellschaft, Biebrich am Rhein
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ZAKLAD ZDROJOWO-KAPIELOWY | KLIMATYCZNY (405 m)

Bezpo$rednie potaczenie kolej. Warszawa-iwonicz, Krakéw-lwonic7, Lwow-lwonicz.

Po gruntownem odnowienu i odbudouanin. pod nowym zarzadem,
otwarty od 1 maja 1919 r.

Szczawa stono jodowo-bromowa. Kapiele mineralne. Kapiele borowinowe.

Kapiele gazowe. Kapiele stoneczne. Elektroterapia. Ortopedya. Hydroterapia.

Wskazania lecznicze : (Zfolzy. Kila. Skaza moczanowa Choroby serca i nnifeadéw

i krwiono$nych. Chetoby uktadu nerwowego Choroby kcjaece

Lekarz zaktadowy Di J-6zef Jasienski tudziez 5 lekarzy ordynujacych
(G A L I C Y A) W Zaktadzie znajduje sie hotel i dwa pensyonaty; préoz fege.okoto 500 pokoi,
w cenie od K.ti -nO, umeblowane (z materacami, jednak bez pogcicli Urzadzenia
wzorowe, iniraffimia wygodne. Elektryczne od$wietlenie, wodociggi, woda do tti|0i
zrédlana, ze Skaty bijaca. Kaplicag zaktadowga, Alsz.JSw codziennie. Muzyka za-

ktadowa. Paczta i telegraf w Zaktadzie. - Ze wzgledu na znaCzng ilo$¢ zamoéwien
pokoi jest wskazanem wczedniejsi® zgtasijagniMrae do Dyrekcyi Zaktadu.
Aprowizacya zapewniona. Ceny przystepne. 11

ORI R szcZAWNIC A

ERfofe,nleatjodowa o wysokim zgeszozeimi} 162 Sezon od 1 czerwca do 21. wrze$nia.

Sezon od 15. maja do 15. wrze$nia. Szczawy alkaliczno -stone (7 zdrojéw).

YVs.k*izania: Choroby dkég oddeanowyoh, narzadu trawieni?, drdg

Zapytania zwrae”6 do zafzadu zdrojowiska Darkan. o . o
moczowych, przemijany materyi, krwi i choroby nerwowe.

Stacya kolftjowa: Stary Sacz lub Nowy Targ. 116

Mieszkania od 2 K poczawszy.
W K R Y N I CY Produkly spozyi Cze jak lo: make, smalec, cukier, ryz. i t. p

dostaje- /jakim!" od Ministerstwa Aprowizaeyi.
POD ORYEM

DR. ZYGMUNT ASHKENAZY.

Sanatoryiim dla chorob piersiowych

Dra K. DLUSKIEGO W ZAKOPANEM.

Stale otwarte. — Przyjmuje pacyentow.

ijii

ZAKEAD WODOLECZNICZY 1 SANIITORYII sy s S

Wskazania: Choroby nerwowe, zotgdka i jelit, niedokrwisto$¢, skaza moczanowa, cukrzyca, otytos'¢, ogolne
ostabienie, choroby serca i naczyn krwionos$nych. 152
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Tres$c:
Prof. Browicz: Nieco o skrzepach krwi w stanach chorobowych (Meningocelc sacraljs anterior) ..., str. 92
OTGANTZIM U cvvvveersssssssnnsss s e SU9L Oceny | SPraWOZAANTA . oo str. 9$
Dr Wilhelm Tursehmid: Przepuklina oponowa krzyzow a przednia. Ogtoszeni:

Uripurin-Spiess
Gianulki uzywane przy skazie moczanowej. Pudetko zawiera 50 gramow.
Valerianica-Spiess

(Essentia Valerianae compos).
Preparat waleryanowy, uzywany przy histeryi. Flakon zawiera 100 gramow.

Vichy artific. Compr.-Spiess

Musujace tabletki sztucznej soli Vichy. Na szklanke zimnej wody 1—2 tabletki. Fiakon zawiera 100 tabletek

Pilosan-Spiess
Ptyn wzmacniajacy wilosy.
Codzienne natrzepywanie wzmacnia wiosy, chroni je od wypadania i niszczy tupiez. Pojemno$¢ flakonu 100 gramoéw.

Piperazinum effer\/escens Spiess
Glycerophosphate granule Spiess
Glycerophosphate de fer granule Spiess
Glycerophosphate de magnesium granule Spiess
Glycerophosphate-Lecithine granule Spiess

Foretol Spiess

(Sal aromaticum pro balneo in eapsulis).

S6l aromatyczna z wyciagiem igiet sosnowych, przeznaczona do kapieli i wydzielajagca w wodzie cieptej zapach igliwia i ozon, po-
siadajgca wptyw dodatni na serce, system nerwowy i drogi oddechowe, stosowana jako S$rodek przeciwreumatyczny i odkazajacy.
Spos6b uzycia: przed wejsciem do kapieli wrzuca sie kapsutke do wody cieptej. Jedna kapsutka wystarcza na jedna kapiel.

Pudetko '/, zawiera 6 kapsutek, pudetko }/2 zawiera 3 kapsuiki.

Fructalein Spiess

(Pastilli laxantes,
Owocowy $rodek czyszczacy, posiadajacy forme miekkich pastylek, zawierajacy jako czynnik dziatajagcy fenolftaleine i agar-agar,
dziatajacy pewnie, bez objawdw ubocznych.
Dawka: 1—2 sztuki w razie potrzeby. Pudetko zawiera 20 pastylek.

Hydrogenium hyperoxydat. stabilisatum Spiess

3%-towy utrwalony nadtlenek wodoru, nie podlegajacy samoistnemu rozktadowi.
Flakon zawiera okoto 100 gramow.

Liguor Ferri albuminati Spiess

Idealnie przygotowany preparat.

Stosuje sie po ¥1—1 tyzeczce od kawy 3 razy dziennie z wodg lub mlekiem przed jedzeniem.
Flakon '/i zawiera okoto 400 gram., flakon Va zawiera okoto 200 gram.

Purgenal Spiess

Tabulettae Phenolphtaleini a Ol g.
Stosuje sie po 1 do 3 tabletek jako $rodek czyszczacy. Pudetko zawiera 25 tabletek.

Saiosant Spiess

(Capsulae Santalo-saloli).

Wewnetrzny $rodek przeciw rzezaczce.
Dawka: 3—4 razy dziennie po 3 piguiki. Zawarto$¢ pudetka — 60 pigutek. 204b

Naktadem Towarzystwa lekarskiego krakowskiego. W drukarni Uniwersytetu lagiell. pod zarzadem j. Fihpowrskiegc.



