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Kreozot i kreozalbina w cierpieniach narzadu
oddechowego.
Podat

Leon KarwacKki.

(&zecz wygtoszona w warszaiyskiem Towarzystwie lokarskiem na
posiodzeniti dnia 30 czerwca 1903).

Celem niniejszej pracy jest blizsze

otrzymanego

zapoznanie sie

z wilasnosciami przezemnie biatkowegoj}lpota-

czenia kreozotu — kreo.zalbiny. Poniewaz czynng czes$ciag

sktadowa tego ieku jest kreozot, uwazam za rzecz niezbedng
poruszy¢ jeszcze raz starg, a jednak niedostatecznie pogie-
biong sprawe uzytecznos$ci kreozotu w cierpieniach drog
oddechowych

Kreozot byt otrzymany w roku 1832 przez Reichen-
by cha.

jego wiasnosci

Badacz ten wprowadzit go do Eej:fipii z powodu

przeciwgnilnych i Sciggajacych. Dzieki po-
wadze Reiclienbaclia $rodek ten zostal przyjety przez
6wczesnych .pa-
naceum“ w calym szeregu najréznorodniejszych standéw cho-

robowych.

terapeutéw z zapatem i zastosowany jako
Po bezkrytyeznein zapale nastgpito zupeine 'imz-
czarowanie i do roku 1877 b,kreozocie pamietali tylko den-
tysci.
dzieki
do zwalczania nieznanego jeszcze wtedy,

Do arsenatu terapeutycznego kreozot wrécit znowu

pradom Boucharda i'Grimberta juz jako S$rodek
a przeczuwanego
zarazka gruzlicy ptuc. Statystyka G Gilberta zachecita bar-
dzo wielu

lekarzy do wyprébowania skutecznos$ci kreozotu

w tym kierunku i zjednata mu licznych zwolennikéw. Z po-
szukiwan doby oOwczesgei* warto wymieni¢ prace Cursch-
Picka:

sek stosowali wziewanie kreozotu zaréwno w celu powstrzy-

manna i badacze ci zapomoca odpowiednich ma-

mania krwotokéw przyrody gruzliczej, jak i dla wywarcia

przeciwgnilnego dziatania na zarazki gruzlicze.

Moéwiac o zwolennikach terapii kreozotowej w gruzlicy

ptuc, nie; podobna pomina¢ i.oinmerbrodta. Lekarz ten

stosowat kreozot w ogromnej liczbie przypadkéw Pgoraco

zachwala go, polecajagc zadawanie leku w dawkach duzych
i przez znaczny przecigg czasu. Przy zachowaniu tych wa-
runkow Sommerbrodt czesto jakoby otrzymywat wyle-
czenie gruzlicy ptuc zaréwno w pierwszym, jak i w drugim
okresie. Z tego powodu Som merbrodt uwaza kreozot za
lek prawie swoisty dla gruzlicy.

Po odkryciu K oeha”sprawa swoistosci kreozotu zo-
stata przeniesiona na grunt doswiadczalny. Gituttmann prze-
konat sie, ze dodatek Kkpeozotu do pozywek hodowlanych
w ilosci 1:4000 wpiywa bardzo niekorzystnie na rozwoj la-

secznikéw gruzliczych, przy stosunku za$ 1:2000 wegetacya

ustaje zupetnie. Poniewaz toksyczna dawka kreozotu wynosi
zaledwie 0,17 na kilogram zywej wagi, podobne rozciehcze-
nie lezy w granicach dziatania terapeutycznego i moze by¢
urzeczywistnione u osobnika dorostego przez wprowadzenie
do ustroju 2,0--4,0 Kkreozotu. Zdawato sie wiec na razie,
ze w tych warunkach i w ustroju uda sie powstrzymaé roz-
woj lasecznikéw gruzliczych, a co za tern idziee i dalszy
rozwoj gruzlicy.

Doswiadczenia kliniczne jednak ziscity podobne ocze-
kiwania tylko w bardzo matej mierze. Dos$wiadczenii za$
Cometa, Albu,

Swiadczalnej u zwierzat przy podawanhi

Weyla nad przebiegiem gruzlicy dOp
kreozotu wypadty
i Pel-

stosujac u zwierzat tuberkubzowanyeh wziewania

dla leku zupeinie niepomys$inie. Réwniez Sormani

lucani,

kreozotowe, nie otrzymali wcal~zacliecajagcych wynikow.

Ostateczny cios teoryi swoistego przeciwgruzliczego

dziatania kreozotu zadaly poszukiwania Yer sina. Badacz
ten stwierdzit, ze przebywanie* lgsecznikéw gruzliczych w na-
syconym wodnym rozczynie Kkreozotu w ciggu godziny nie
niszczy w nich wecale zdolnosci do rozwoju na pozywkach
sztucznych. Zdolno$é ta ginie douiero po dwugodzinnem od-
dziatywaniu rozczynu. Gdybyémy nawet byli w stanie wpro-
wadzi¢ do ustroju réwnie olbrzymie ilosci kreozotu, to i wtedy
Smierci lasecznikow

jeszcze n;e bylibySmy pewni gruzb-

czych. W dobie obecnej probierz wytgcznie hodo.wlany nie
moze byé uwazany za miarodajny co do zywotnoséci pratkdéw
gruzliczyeh. Jako przykiad tego pozwole sobie przytoczyé

moje doswiadczenia: 3-miesieczng hodowle lasecznniow na

agarze glicerynowym zawieszatem w 20 centymetrach sz.

nasyconego wodnego rozczynu kreozotu i zostawiatem tak

w ciggu 4 tgodzin. Nastepnie zastrzykiwatem 3$winkom do

otrzewnej po jednym centymetrze tej zawiesiny. Wszystkie
Swinki padty z gruzlicy.

Wobec tych faktéw, — sadze, — nie moze by¢ mowy

o swoistem bakteryobéjczem oddziatywania kreozotu w gru-

przy-

kreezot

zlicy ptucnej.
pisuja
W ustroju

Niektérzy badacze, jak Hoeltscher,

kreozotowi oddziatywanie antytoksyczne:
dzieki znacznemu powinowactwu do istot biatko-
wych taczy sie z toksynami i zobojetnia je. Toksyny w tej
postaci sg tatwiej utleriane* i wydalane z ustroju. By¢é moze,
ze cze$¢ dobroczynnych wptywoéw kreozotu warunkuje sie
wigzaniem toksyn gruzliczych, jak to przypuszcza¢ nalezy
Brak

bodaj z tuberkulinami

naprzyktad dla rteci i toksyn przymiotu.

wszelkich danych doswiadczalnych,

jednak

kochowskiemi, nie pozwala tej teoryi wyjs¢ poza granice

zwyktego przypuszczenia.
W dobie obecnej wiekszo$¢ tergpeutéw jest usposobio-
na nieprzychylnie dla terapii

kreozotowej. Z jednej strony

szereg poszukiwan, majacych na celu uzasadnienie wartos¢:
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jego swoistosci, wypadt ujemnie;

z drugiej za$ strony cata uwage S$wiata lekarskiego pochta-

leku droga wykazania,

wysitki w kierunku opanowania gruzlicy na drodze
na drodze leczenia

niaj.,,

odpowiednich urzadzehn spotecznych i

swoistego ,sensu stricto® — wuodporniania czynnego i sero-

|.Jterapii. Wobec tych wielkich dazen leczenie farmakologiczne

sie  matem, niedoskonaiem i z géry skazanem na
Dla olbrzyiniej jednak wiekszosci chorych gruzli-

klimatyezn$a ani tez

wydaje
zagtade.
czych niedostepnem jest ani
swoiste. C6z ma tedy poczaé¢ lekarz wobec podobnych chot¢
i wybiera

leczenie

rych? Lwraca sie do arsenatu farmakologicznego
najczesciej kreozpt, jako $rodek posiadajaéy potwiekowa tra-
dycye i bezwarunkowo najpowazniejszy z tych niezliczonych
lekow, ktére empirya doradza w gruzlicy; wszystkie bowiem
nieudane uzasadnienia teoretyczne nie obalajg doniostosci
faktycznej tych licznych spostrzezen, gdzie kreozot wptynat
bardzo korzystnie na przebieg gruzlicy ptucnej. To tez kre-
mrtfyot jak
nie, wyptywajgc w coraz
sposobie podawan;a. .

Powszechnie wiadomo,
lecz mieszaning fenoléw. Gidwna czes$é¢ jego sta-

leitmotyw terapii gruzliczej powtarza sje nieustan-

nowej postaci, w coraz innym

ze Kkreozot nie jest jednostkag
chemiczna,
rnonometylbrenckatechina i kreozol,
Ciata te, identyczne

r®nig sie punktem

nowia gwajakol, czyli

feezyli monometylhomobrenckatechina.
pod wzgledem dziatania fizyologicznego,
Ro6zne gatunki

kreozotu

wrzenia : ciezarem gatunkowym.

zawierajag w przewadze to pierwszy, to drugi z tych feno-
l6w. Naogét ilos¢ ieh waha sie w granicach 60— 90%. Bar-
dzo czesto preparaty kreozotowe zawierajg rézne domieszki,
a przewaznie kwas karbolowy. llo$¢ tych domieszek w ztych
gatunkach ki-eozotu moze wynosi¢ niekiedy 75%, jak wy-
kazat-to Goldberg na Zjezdzie farmaceutycznym w Mo-
skwie. Fakt ten ma donioste dla poréwnawczej
oceny wynikéw leczniczych u réznych badaczéw. By¢ moze,
ze zanieczyszczeniom przypisa¢é nalezy czesto fakty zatrucia

lub ztego .znoszenia kreozotu przez chorych

znaczenie

Dla wyrobienia sobie pojecia o istocie mozliwego

leczniczego przyjrzyjmy sie oddziatywaniu kreozotu
losom w ustroju. Juz Reiclien-

wpitywu
na rézne narzady i jego

bach stwierdzit, ze kreozot dziata na biony $luzowe S$cig-

gajace;
stezeniu rozczynéw kreozotowych,

dziatanie to jednak wystepuje przy nieznaeznem
znaczniejsze za$ dzialajg
zragco i mogag wywotaé nawej zmiany martwicze. Wprowa-
dzony do zotadka, wywiera kreozot wybitny wpltyw hamu-
jacy na patologiczne fermentacye tresci zotgdkowej, co oczy-
wiscie wpiywa korzystnie na trawienie Podmiotowe dobro-
czynne oddziatywanie Kkreozotu wyraza sie poprawg taknie-
nia. Jezeli wyniki otrzymane przy trawieniu sztueznem mo-
zna przenie$¢ na trawienie zotgdkowe, to mégibym twierdzig,
ze kreozot wptywa niekorzystnie na peptonizowanie sie ciat
biatkowych w zotgdku. Przy trawieniu sztueznem w moich
doswiadczeniach (1,0 S$cietego biatka kurzego -j-1,0 pepsyny
% 0 kwasu solnego) dodatek 10 kropli
biatka do

W rozczynie powstawaty

Karajewa -j-50 ctm.
kreozotu redukowat po 24- godzinach peptomzacyi
za$s 20 kropli
W kwasnem $rodowisku z rozczy-

me/ii przy dodatku
zaledwie $lady peptonu.
nem [leptonéw kreozot wytwarza bardzo subtelng zav esine.
W kiszkach kreozot ulega wessaniu. Czy*qaty kreozot ulega

taki, czy tez pewna cze$¢ wchiania sie

wessaniu, jako

jako sprzezenie z wytworami rozpadu ciat biatkowych ? —
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doktadnie nie wiemy. Przy znacznem schorzeniu przewodu
pokarmowego lub przy wiekszych stezeniach przetworu kre->
upo$ledza trawienie i wywotuje

ozot w wyiokim stopniu

szereg zaburzen, jako to: nudnosci, utrate taknienia, gnie-

i palenie w dotku, kolki, biegunke.
Z tegej, co powiedzieliSmy, wida¢, ze nie dziatanie na
kreozotu, gdyz

Potwierdzaja

cenie
przewoéd pokarmowy rozstrzyga o wartosci
oddziatywanie to jest raczej przyrody ujemnej.

I"znicz”™ otrzymane droga zastrzykiwan

to takze wyniki
podskérnych. Zasadnicze oddziatywanie poczyna ue od chwili,
kiedy Kkreozot znajduje sie w krazeniu krwi. W osoczu caty
biatkowomi.

kreostot taczy sie prawdopodobnie z istotami

llotsHher i Seifert wprowadzali kroélikom do zotadka
znaczne ilosci kreozotu i co jffewien czas badali krew, czy
nie zawiera wolnego Kkreozotu, otrzymujac stale wyniki

ujemne. W surowicy za$ (poza ustrojem), jak wynika',z moich
doswiadczen, tylko czes$é kreozotu ulega temu losowi, czes$é
zgs$f. pozostaje niezwiazang. Weditug obliczen SrGlleta
okoto, % wprowadzonego kreozotu opuszcza ustréj przez

nerki, przytem pod postacia sprzezenia z siarkanem potaso-
wym, mrészta za$ wydziela sie przez inne, narzady, z ktérych
lwia cze$¢ przypada na bilone $luzowag drég oddechowych.

Jakie sg posrednie okresy rozkiadu biatkowych pola-
czen kreozotu az do wymienionego sprzezenia,
mozemy przypuszcza¢ tylko® ze dokpnywuig sie one dzieki
czynnej roli leukocytéw. W pracy Miecznikowa o od-
pornosci zebrany jest caty szereg twierdzen doswiadczalnych,
dowodzacych, ze leukocyty pochtaniaja nierozpuszczalne i roz-
puszczalne sole ciezkich metali, a takze i alkaloidy. Lab be
i jego

nie wiemy;

ze ma to miejsce takze dla jodu
dla kreozotu,

i Lortet dowiedli,

potaczen. By¢ moze, ze majm miejsce i

znajdujgcego sie w osoczu. By¢é moze, ze pochtanianie
takie wptywa podniecajgco na rézne czynnosé
kocytéw, Pj w pierwszym rzedzie na czynnosci,
z istota samoobrony ustrojowej.
przemawiajg poszukiwania francuskich badaczéw nad zacho-
waniem sie surowic zwierzecych pod wpltywem wstrzykiwacé
kreozotu. Arloing spostrzegt Ciekawy fakt, ze wstrzyki-
wania kreozotu wywotujg u kozy znaczny przyrost w sufo-
wicty istot, aglutynujacych pratki gruzlicze Schoul i Rem-
linger stwierdzili, ze w surowicy krélikéw w tych warun-
kach powstajg agtutyniny pneumokokowe. Znanym za$ jest
i stwierdzonym doswiadczalnie fakt, ze powstawanie agluty-
nin dokonywa sie dzieki czynnos$ci leukocytéw. Hawthorn

badat mRachowanie sie w tj*¢h warunkach prawidtowej suro-

zyciowe leu-
zwigzane

Za przypuszczeniem tern

wicy ludzkiej: okazato sie, ze wstrzykiwania kreozotu u ludzi
zdrowych ni“wywotuja powstawania aglutynin gruzliczych.
.Llo sie fflezy chorych na,'gruzlice!to o ich odczynie nic nie
wiemy z powodu braku odno$nych poszukiwan.
Wydzielanie sie kreozotu btone $luzowg drog
oddechowych ma za nastepstwo zmniejszanie sie wydzieliny
Fakt ten jest notowanym og6lnie przy podawa-

Dwie moga by¢

przez

oskrzelowej.

niu chorym wiekszych ilosci kreozotu
przyczyny tego zjawiska: z jednej strony bezpos$rednie $cig-
gajgce dziatanie kreozotu, z drugiej modyrikacya flory oskrze-
lowej. Na ten ostatni czynnik zamato dotad zwracano uwagi.
Kreozot moze by¢ uwazany, jako Srodek przeciwpasorzytni-
czy sensu stricto\ jednak dziatanie jego bakteryobdjeze lub
ostabiajgce wystepuje nie wobec lasecznikéw Kocha, lecz

wobec' innych drobnoustrojéw, ktére moga rozwija¢ sie za-
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rowno w zdrowej, a tembardziej w gruzliczej tkance ptucnej.

gronkowce, lase-

Mam tu na mys$li dwoiuki, paciorkowce,
czniki grypowe, wywotujgace zardéwno sprawy pierwotne, jak
i wtérne. Za takiem pojmowaniem roli kreozotu przemawiaja,
bardzo pomys$ine wyniki leczenia zapalenia ptuc krupowego
przetworami kreozotu. Zandt zebrat 1130 podobnych przy-
padkéw, gdzie kreozot miat wybitne dziatanie na przebieg
choroby, skracajac jej przebieg, obnizajgc cieptote i zmniej-
szajagc odsetek S$miertelnosci. Schoul i Remlinger wi-
dzieli przy podawaniu kreozotu zmniejszanie sie liczby dwo-
inek w plwocinie i ostabienie ich jadowito$ci, co stwierdzili
droga szczepien na zwierzetach.

Podjete przezemnie poszukiwania doswiadczalno w tej
na dzia-

sprawie daty nastepujace wyniki: najwrazliwszemi

tanie kreozotu okazaty sie dwoinki Talainon-Fraenkla.

W dwéch przypadkach, gdzie dwoinki byty wyhodowane
z krwi chorych na zapalenie ptuc. dodatek kreozotu w ilosci

Yioooo do hodowli bulionowej po 2 godzinach wyjatawiat ho-

dowle. Paciorkowce, wyhodowane z chorej na posocznice,
nie rosty w bulionie, zawierajgcym V2000 kreozotu Gtron-
kowce, wyhodowane z krwi chorego gruzliczego, nie rosty

w bulionie, zawierajgcym Yiooo kreozotul). Otrzymanie za$
podobnych rozcienczen w ustroju jest rzeczg zupetnie mozliwa.

Schoul
zapobiegawcze wstrzykiwali kreozotowych w doswiadczalnem

Co sie tyczy dziatania leczni-

i Remlinger stwierdzili wyrazne witasnosci

zakazeniu pneumokokowem.
czego, to bardzo zostal stwierdzony na

szczurach — organizm za$ ich pod wzgledem oddziatywania

wyrazny wplyw

na zakazenie dwoinkowe jest najbardziej zblizonym do

ludzkiego.

Ra podstawie przytoczonych faktéw zapatruje sie na
role kreozotu w cierpieniach drég oddechowych w sposéb
nastepujacy: kreozot jako $rodek w $cistem znaczeniu prze-
niewielka; taknienia

ciwgruzliczy ma wartos¢ poprawa

postaciach gruzlicy ptucnej nie przedstawia

moze byé¢ otrzymang

w czystych
objawu swoistego dla kreozotu, lecz
i przy podawaniu innych $rodkéw, jak arsen, goryczki.
Uzyteczno$¢ kreozotu w cierpieniach drég oddechowych po-
lega gtéwnie na przeciwpasorzytniczem oddziatywaniu na nie-
ktére drobnoustroje flory ptucnej i by¢é moze na podniesieniu
samoobrony ustrojowej drogag oddziatywania na czynnoS$ci
biatych ciatek krwi. Wnioski te okreslajg dostatecznie, w ja-
kich postaciach nosologieznych kreozot moze i powinien
uzyska¢ zastosowanie. Wnioski te nie wykres$lajag bynajmniej
kreozotu z listy $rodkéw przeciwgruzliczych, lecz zaznaczaja
wyrazniej jego wskazania. Zakazenia wtérne w gruzlicy
ptucnej sa bardziej czeste, niz mogtoby sie to wydawaé¢ na
podstawie objawéw klinicznych. Przeprowadzajac poszuki-
wania na na materyale szpitalnym doktora Dunina, zna-
laztem zakazenia dodatkowe,
czynem aglutynacyjnym, u 50°/0 chorych. Przypadki
byty bez wyboru, okoto 1I/3 chorych miato niewielkie zmiany

w piucach. Niektérzy chorzy z wyraznym odczynem pacior-

wykazujgce sie swoistym od-
brane

kowcowym nie gorgaczkowali lub tez ulegali stanowi podgo-

ragczkowemu.

Zasada Sommerbrodta, ze im wiecej Kkreozotu

chory jest w stanie uzy¢, tein wyniki leczenia bedag lepsze,

0 Znaczniejsze rozcienczenia wywieraly na wzrost wyrazny

wpityw hamujacy.
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stuzy¢ powinna za podstawe dla pozologii leku, czynnikiem
za$ regulujgcym bedzie zachowanie sie przewodu pokarmo-
wego i nerek. Z powodéw zupeinie zrozumiatych przetwory
praktyki przykry w smaku
Kazdy z tych
rozktadac¢ sig

kreozotowe rugujg powoli z

i draznigcy btony S$luzowe kreozot czysty.
przetworéw powinien w pewnych warunkach
w ustroju, wyzwalajgc swoj istotny czynnik leczniczy. Roz-
ktad nie powinien dokonywaé sie w zotgdku, gdyz wtedy
wolny kreozot moze zbytnio drazni¢ btone $Sluzowg i wpty-
waé ujemnie na peptonizacye. Ten zarzut mozna zrobi¢ kro-
ozolidowi, rozktadajacemu sie w kwasnej tresci zotadkowej.
sie w kiszkach

Rozktad powinien dokonywaé i by¢ o ile

moznos$ci powolnym, azeby wywigzana wieksza ilo$¢ kreo-
zotu nie wywierata zracego dziatania na $luzéwke kiszki.
Od grzeehu tego niezupeitnie wolny jest kreozotal. Drugo-
rzedna cze$¢ skiadowa powinna by¢é — o ile moznosci —
obojetng fizyologieznie, zeby nie wiktaé wpitywu leku od-
Doskonaty skad-inad przetwor

dziatywaniem ubocznem.

francuski ,kreozal“ rozktada sie w tresci kiszkowej na kre-
ozot i garbnik, ten ostatni za$ moze dziata¢ wprost ujemnie,
wywotujagc niepozgdane w danej chwili zaparcie stolca. Cie-
szacy sie takiem rozpowszechnieniem w chwili.obecnej tio-
w postaci.. ktéorego gwajakol

Potgczenie to jako ostateczny

kol przedstawia potgczenie,
opuszcza ustr6j przez nerki.

etap przerébki wewnatrzustrojowej nie zdolne jest ani do
rozktadu, ani do wchodzenia w nowe zwigzki; wprowadzone
do ustroju opuszcza go w postaci niezmienionej. Tiokol nie

wpitywa ujemnie.na peptonizowanie sie ciat biatkowych
i w rozcienczeniach, ktére moga by¢ otrzymane w ustroju,
nie posiada najstabszego nawet oddziatywania przeciwpaso-
rzytniczego. Nie posiadajac osobistego doswiadczenia, uchy-
lam sie od oceny jego wartosci klinicznej." Wobec jednak
braku dowodéw, ze Srodek ten wywigzuje w ustroju wolny
temu sie  wyodbrebnienie

gwajakol, nalezy

z grupy
Leczenie w tym razie bedzie w S$cistem znaczeniu tego stowa

przetworowi

innych zwigzkéw kreozotowych i gwajakolowych.
Ltiokolowe" -

Nakres$lone powyzej postulaty ziszczg otrzymane przeze-
inaczej

mnie biatkowe potaczenia kreozotu, ,kreozalbina.l

Jest to proszek bezpostaciowy, zo6ttawego koloru, o woni
i smaku wyrazZznie kreozotowych. Potaczenie to zawiera 40°/0
miedzy

Kreozalbina nie

kreozotu, jak to stwierdzity liczne analizy, inneini
dokonane przez doktora Lembergera.
rozpuszcza sie w zadnem S$rodowisku, rozktada sie za$ przy
W ustroju

oddziatywaniu alkalii lub stezonych kwaso6w.

Srodek ten wyzwala swoj Kkreozot w miare trawienia sie
biatka. Trawienie.zotadkowe wyzwala zaledwie $lady kreo-
zotu, stad oddzialtywanie jego antypeptonizujgce jest bardzo
Catkowity rozktad nastepuje dopiero w kiszkach.

prze-

nieznaczne.
Powolne i nieznaczne wytwarzanie sie kreozotu chroni
woéd pokarmowy od zbyt energicznego dziatania miejscowego,
a powolne wchtanianie sie zabezpiecza od zatrucia. Niewielka
jadowitosé kreozalbiny pozwala na wprowadzanie duzych
ilosci jej do ustroju bez obawy szkodliwych ubocznych na-

stepstw. Ujemng strone $rodka stanowig smak i zapach,
Zwykta
W za-

i gnilnem, w serowatem za-

utrudniajace podawanie go w praktyce dzieciecej.
dawka dla dorostego wynosi 2,0 trzy razy dziennie.
paleniu oskrzeli
paleniu ptuc, dochodzitem do 4,0 trzy razy dziennie.

zalbine mozna zapisywa¢ w réwnej ilosci z maczka cukrowa,

posokowatem
Kreo-
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przyezem chory sam moze, dawkowaé¢ lekarstwo:

pét ty-
zeczki zawiera mniej wiecej 2,0 kreozalbiny.

Przetwér ten, pomimo licznego stosowania w praktyce,
nie posiada dotad literatury (oprécz zyczliwej oceny przez
Komisye przemystowo-lekarska krakowska). To tez bytbym
wdzieczny klinicystom naszym, gdyby zechcieli $cislej zba-
da¢ zalecony przezemnie lek, a teinsamem przyczynili sie

do wtasciwej oceny tego Srodka w liczbie innych przetwo-

réw kreozotowych.

Il. Replantacya, transplantacya i implantacya zebow.

Wedtug wyktadu miauego w Tow. lek. krak. d. 21 kwietnia 1904.
Podat

Doc. Dr. Wincenty tepkowski.

(Dokonczenie, j

Do rzedu operacyi, ktére rozrézniamy pod nazwa po-
wrotnego wszczepienia, zaliczamy tak zwana ,replantatio aty-
jAaca.u Przy tym rodzaju replantacyi nie wszczepiamy na-
powrét zeba wyrwanego, tylko wszczepiamy w miejsce jego
ciato obce, jak n. p. kos$¢ stoniowa, korzenie zeba, sporza-
dzane z metalu lub masy porcelanowej, albo tez z kauczuku.
Rozliczne proéby, robione w tym kierunku, robione byty tylko
dlatego,

przed

aby wuchroni¢ sie przy powrotnem wszczepianiu
jego

sorbcya. Autorowie podaja przy zwykiej

najgtéwniejszym nieprzyjacielem, t j. re-

replantacyi odwa-

pnianie, o ktérem wspomniano. Znamienski
~replantatio atypica“

zrobione z kauczuku

z Moskwy
pierwszy wprowadzit i dostosowywat
do zebodotu zeby,

cie kauczuku nie jest mys$lg szczesliwa,

lub porcelany. Uzy-

gdyz wiadomo, ze
kauczuk przez zawarto$¢ siarki nie jest obojetny dla otacza-
jacych tkanek, a sam z czasem staje sie porowatym. Daleko
lepszg jest mysl Nie
zapominacd, ze wszystkie metale ulegajg resorbeyi z wyjatkiem
ztota, platyny i irydu. z tych metali by-

uzycia metali lub porcelany. trzeba
Odlewanie korzeni
toby rzecza zanadto kosztowng, a ostatecznie korzen, odlany
z takich metali, bytby za ciezki.

ldgc w dalszym ciggu za mys$lag uchronienia sie przed
resorbcya, najodpowiedniejszem wydaje mi sie by¢ sporza-

dzanie korzeni z porcelany, co tez w kilku przypadkach
przeprowadziliSmy. Wedtug sposobu, uzywanego w tutejszem
ambulatoryum dentystycznem, robimy korzen porcelanowy
wedtug metody sporzadzania plomb sposobem Jenkinsa.
Po wyjeciu

zeba otaczamy korzen platynowg zlotg folig

i osadzamy go w tozyskowej masie, uzywanej do ustalenia
lub

wysuwa sie zab z tej w ten spos6b otrzymanej

zebow przy lutowaniu ich do mostkéw ztotych piyt.
Ostroznie
formy, a majac przygotowang rurke platynowg odpowiedniej
grubos$ci, wtapia sie ja w korzen dla umocowania w nigj
¢wioczka od korony. Odlewanie tym sposobem Kkorzeni wy-
maga pewnej wprawy formowania masy Jenkinsa w ogrze-
i do-

ktora

waniu, gdyz czestokro¢ zdarza sie, ze zamiast gtadko
brze odlanego korzenia otrzymujemy porowatg mase,
tatwo rozpada sie i nie da sie uzyé. Dobrze odlany korzen
powinien by¢ nastepnie pokarbowany zapoinoeg szlifowania
tak, aby nowo obrastajgca go tkanka miata punkta zaczepu.
Postepowanie tego rodzaju jest

rzecza mozolnag i trudna.

Szukajac tedy za czein$ nowem i lepszem, myslagc nad tem,

LEKARSKI. Nr. 21.

jakby resorbeyi unikngé, obecnie jesteSmy przy prébach

replantacyi, ktéra jest ,replantacyg nieatypowa.“ Sadze, ze
te préby dadza wyniki dodatnie.

Wychodzgc z zatozenia, ze zab powrotnie wszczepiany
nie powinien ze ma mie¢ ksztakt,

ulega¢ resorbeyi, dalej

identyczny z ksztaltem zeba wyrwanego, pomys$latem, ze
najodpowiedniej bedzie uzy¢ tego samego zeba, czynigc go
niemozliwym dla resorbeyi.

Zastosowanie parafiny, jako $rodka leczniczego, nabrato
w ostatnich czasach rozgtosu. Parafina w aentystyce zostata
wprowadzong do zalewania kanatéw korzeni w leczeniu za-
Szabé

co okazato sie nadzwyczaj dobrem, do zalewania odcie-

palenia miazgi
jej,
tych przed replantacyg koncéw korzeni.

zebowej zebéw mlecznych. uzywat
Idagc w $lad za nim,

postugujemy sie tag metodag we wszystkich naszych replan-

taeyacb i transplantacyach.

Z doswiadczen klinicznych nad parafing,
do modelowania zbezksztattnionycb czesci miekkich,
it d,

otarbiajg sie i ze ona pozostaje w miejscu, gdzie byta wstrzy-

ktéora stuzy
jak
nosoéw, piersi pokazuje sie, ze kuleczki parafiny
knieta, nie ulegajac zadnym zmianom. Na tej zasadzie, chcac
uchronié¢ korzen zeba od resorbeyi, przepajamy zab parafina,
uzywajgc do tego vacuum. Sadze, ze resorbcyg nie nastapi,
gdyz parafina, jako ciato, nie ulegajace jej, zapobieze wessa-
niu. Czyz mys$l jest dobra? czy nadzieje w niej potozone
sie ziszczg? na te pytania mozna dopiero odpowiedzie¢ po
szeregu lat, ale nie. w chwili obecnej. Czynigc tymczasowo
wzmianke o podjetem doswiadczeniu, rozstrzygniecie tej kwe-
styi odkladam na pdzniej.
ciggu

ich jakosci

W dalszym wynik operacyi zalezy od zmian

patologicznych, od i rozciggtosci. Wskazania do
wyjecia zeba sg dzi$ ze wzgledu na nowe metody zacho-
wawcze nad wyraz ograniczone. W $lad za tem bytyby
réwniez ograniczone wskazania do replantacyi zeba. Tu od-

rézni¢ musimy wskazania bezwzgledne i wskazania wzgledne.

Pod bezwglednemi rozumiemy takie, gdzie zadna inna me-
toda zachowawcza nie doprowadzi do celu, a jedynym spo-
sobem jest wyjecie zeba. Zachodzi to w zapaleniach olco-

stnej, gdzie ropienie wywotato zmiany wieksze, a ocigganie

sie z wyrwaniem mogtoby spowodowaé powazniejsze zabu-

rzenia w catym ustroju. Iw tych razach, jak to juz wspom-

nieliSmy, podjecie replantacyi jest rzecza mozliwg, chociaz

nie zawsze pewng. Podejmujemy ja jednak czesciej wrcbro-

nicznetn i podostrem zapaleniu okostnej, nawet tam, gdzie

przyszto do wytworzenia sie przetoki na dzigéle ponad ze-

bem. Sa jednak przypadki, w ktérych przy clironicznein

lub ostrem zapaleniu miazgi zebowej przeprowadzamy re-

plantaeye, chociazbysmy mogli
go wyniku metodami zachowawczemi.

doprowadzi¢ do odpowiednie-

Nie wszyscy pacyenci godzg sie na zatozenie plomby.

Przedktadajg ponad to krotkotrwatg i efektowna operacye
wyjecia zeba, zaplombowanie i replantowanie go poza ustami.
W praktyce prywatnej, gdzie sie¢ ma do czynienia z publi-
cznos$cig, obeznang ze zabiegami dentystycznymi, replantacya
jest rzecza stosunkowo rzadka. Ale zato w praktyce szpital-
nej, gdzie przy ograniczonym czasie duzg liczbe plomb trzeba
dokonaé¢, na mozolne czestokro¢ leczenie korzeni nie maja
czasu ani lekarz, ani zazwyczaj ciezka robotg zajety pacyent.
Replantacya, ktérg przy pomocy stosownej asystencyi w 10
minutach zatatwi¢ mozna,

liczac czas od wyrwania az do
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osadzenia zeba, staje sie wprost dobrodziejstwem dla chorego
i operacya, o ktoérej zapomina¢ nie wolno.
wiedzieé, ze

Ta moznaby po-
jest przy chorobach zebdéw
prawie r.igdy przeciwwskazani®™ a w niektérych przypadkach
je# jedynym $rodkiem do utrzymania;zeba w ijBroju.fMfe-
dzy nasza publicznoscia,
dze,

replantacya nie

co zresztg i gdzieindziej, jak sa-
niewiara w podobna tak
wielka, ze czestokro¢ dla tej n.ewiary i tego. braku zaufa-
nia nawet przy najlepszych warunkach

musimy zaniecha¢ tego

ma miejsce, operacye jest
i okolicznosciach

rekoczynu. Zdarzato sie niejedno-
po diugich, a przeko-
nywujacych przemowach, po doktadnem obiasnieniu, jak sie
ma operowany i t d.,, wyjmuje on zeba re-
plantowanego w kilka cbw 1 p6zniej wiasnymi palcami, trjp
umfujge, ze i tak mu dat rady. Rzecz naturalna,

w udanie sie

krotnie, ze po dokonanej replantacyi,
zachowywac¢

Ze wiara

operacyi i inteligencya pacjenta odgrywac
musza wielka role. |Od nich bowiem zalezcie jest zachowanie
sie po operacyi, przestrzeganie i uwaga przy jedzeniu, sta-
ranne piékanie ust, bez ktérych to czynnikéw trudno-/ aby
wynik byt zadowalniajacy Z drugiej strony zdarzaly sie
i odmienne przypadKki.

chora sarni

Trafiato sje kilkakrotnie, ze chory lub
sie prosMi o replantacye, wiedzac zapewne od
oséb trzecich o jej zbawiennych skutkach. Ogélnie jednak
powiedzie¢ mozna, ze malo doznajemy poparcia ze; strony
chorych. Czesto, trzeba wprost wywalczaj moéznos$¢ zrobienia
replantacyi.

Ogétem dotychczas w Ambidafoijyum dentystycznem
i w praktyce prywatnej wykonaliSmy replantacyi .czterdzie-
$ci  o$Sm, replantacyi atypica trzy,
Z teg&bylo mezczyzn 16,

transplantacyi cztery.

kobiet trzydziesci dwie. Przecie-
tny wiek wynosit lat dwadziescia; najmtodszy gfjeyenj mial
lat czternaspie, najstarszy hut trzydziesci piec.
wyjecia zeba i replantacyi
kéw byto zapalenie

Powodem do
przypad-
jedenascie razy
oper.aWano ws$éréd, silnego nacieku zapalnego, w
przypadkach widoczng byta ponad zebem prz-etoka. Reszta
przypadkéw dzielita sie jak nastepuje :
uderzeniu, transplantacje i replantacye

w przewaznej liczbie

okostncj, w Kktérych

trzech za$

pie¢ replantacyi po
,atypqwe“ byty ro-
bione dla doswiadczenia; replantacye korzeni porcelanowych
nie powiodty sie, korzenie pS jakim$ Spasie wypadtv,
moze dlatego, ze pacyentka byta osobg chorg
wiong; transplantacWffijudaty sie w zupetnosci.
kie nieudate przypadki

by¢
i zle odzy-
Liczgc wszyst-
procentowo, bytoby nieudatych re-
plantacyi 8°/0. Cze$¢ z (jtiego potozyé mozng na karb ziego
zachowania sie pacjentow po replantacyi, czes$é¢ za$ na biedy
w artykulaeyi i umocowaniu.

Roéwnie dphrze, jak replantacye, udajg sie i transplan-
tacje. Tu tylko trudnos$¢
reka odpowiedniego zeba,
do korzenia, jak

polega na tern, azeby mie¢ pod
ktéoryby kszt ttem swoiin tak co*
byt podobny do zeba wyrwanego

jakie

i korony,
i odpowiadat warunkom,
magane. Juz Pfaff,
linie 1756 r.

przy transplantacji sg wy-
ktery w dziele~wein, wydanem w Ber-

ludzkich, poswieca wiekszg uwilfge
transplant.geyi, nadmienia, ze trzeba wyszukiwaé¢ dlatfrans-
plantacyi osobniki zupeinie zdrowefcjgdyz tatwo mozna prze-
nie$¢ jakiekolwiek choroby zakazne z jednego na drugiego.
Podobne ostroznos$ci Bourdet.
jednym z przeciwnikéw transplantacji

o zebach

zaleca Berdmore jest
i twierdzi, ze jest to
operacya, ktéra powinna by¢ za.kazang, gdyz trudno zna-

lez¢ u dwéch osobnikéw dwa zeby tak zblizone do siebie

jjaten z pierwszych,
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budowa korzeni i korony, azeby mozna byto przeszczepi¢

zdrowy zab z jednego, drugiemu. Nie jest on ostatni, ktéry
w tym duchu gtos zabiera, gdyz Richeraud znowu obu-
rza sie ze stanowiska ludzkiego na fakt, 'czesto niestety" spo-
tykany, ze ludzie biedni za pienigdze sprzedawali swe “~eby,
abjA*nimi stuzy¢ zamoznym; dostownie zas wyraza sie tak:
.Zdaje mi sie, ze jest wstretnem
waé zeby biedakowi
nawet gdyby, -tenze
ztota*

i nieludzkiem, aby wyry-
dla ozdobienia ust bogatego pyszaika,
"okryt ten zab dziesieciokrotna waga

Wskazanie do transplantacyi czyli przeszczepienia jest
rzeczag nadzwyczaj Chodz™
0 zeby przednie osobnikéw mitodych i zdrowych, przeszcze-
pione z osobnikéw mitodych i zdrowych. Nadzwyczajne tylko
okolicznescp w ktérych chyba odgrywaé moze role mitosé
1 posSwiecenie, albo chciwos$¢ i pieniadz,
wykonania przeszczep;enia,

ograniczong. tu moze"gtdwnie

daja nam mozndsjj
ktére w postepowaniu i w wy-
nikach niczem sie nie rézni od postepowania i wyniku przy
powrotnem wszczepieniu, czyli neplantacyi.
pianiu uwazaé¢ trzeba na 'ks/tattjrildtugosé

nig, a ewentualnie zachodzié

Przy przeszcze-
i grubos$¢ korze-
moze potrzeba do przystoso-
wania zapomocg pilnika zeba przeszczepianego™ do otworu
w zebodole. Dla oos$wiadczeh w tutejszej
biong zostata kilkakrotnie transplantacya,
konania i wynik, jak powiedziatem,
identyczny z powrotnem wszczepianiem.

Transplantacya miataby cel
przy urazie

poliklinice zro-
a sposob jej wy-
to juz zupetnie jest
i wskazanie tam/ gdzie
metylko-- zab lub zeby zostaty wybite, lecz za-
ginety, albo popekatly Posiadanie dla ewentualnej transplau-
tacyi zgs6bu zebdéw juz z odwapnionymi
towym

korzeniami w ja-
rozczynie soli kuchennej, jak to proponuje AmoeOo,
jefet zdaniem nnBrem rzeczg nadzwyczaj niepraktyczng, gdyz
trzeba ich mieé¢ duzo, a takie skiady nie sg konieczne Ten,
ktéry sie zgodzi nrtjtransplantacje, zgodzi sie na ,replan-
tatio atypica“ lub w koncu na zastosowanie zebdéw sztucznyhb
na mostkach lub ptytach.
Trzecig z rzedu oueradya, ktéra do niniejszego dziatu
rekoczynéw nalezy, jest wszczepianie czyli implantacya. R6-
znica gtéwna polega na tem.

plantacji otwory w zebodole,

ze przy replantacyi i trans-
powstate po wyjeciu zeba,
istniejg, gdy za$ przy wszczepianiu otwory te zroni¢ trzeba
drogg operacyjng. Implantacya wtasciwie niema wskazania,
chociaz jest ona moze jednym z ideatdéw dentystyki, bo daje
moznoéé przywrécenia brakéw w tak’ sposéb, w jaki
ze znanych sposob6éw techniki dentystycznej da¢ nie moze.

Wskazaniem tu jest chyba silna wola pacy&nta'*,

zaclen

ktéry do-
browolnie chce sie podda¢ operacw badZz co badz nie oboje-
tnej. Smieli w swoich pomyffiieh i lubigcy nadzwyczajnosci
Amerykanie sg oj -ami tej ekscentrycznej! operacyi. Youn-
ger z ChipagO, gorliwy zapaleniec wszczepiania zebow, je-
ktory przed
dzit, zestawit szereg narzedzi,

laty dziesieciu ja wprowa*
rodzaj s$widréw do trepano-
wania kosci, ktéremi wywierca dziury, zblizone swym ksztat-

tem do korzenia zeba.

Na X1l miedzynarodowym Zjezdzie w Moskwie Atno-

edo z Paryza, miat odczyt na temat i.nplantaCyl' zebéw.

Implantacya — twierdzi on —

musi znalezé rozlegte zasto-
sowanie w praktycy dentystycznej, gdy daje sie :«cfha prze-
prowadzi¢ bez bolu i bez niebezpieczenstw”
jest

dla chorego.

Celem wszczepiani nietylko osadzanie pojedynczych
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zebéw, ale matych mostkdéw, dla ktéorych implantowane zeby

majg by¢ punktem zaczepu. Jezeli poréwnamy wstawianie
matych protez w sposéb, jakiego technika dentystyczna dzi$
udanemi, a robionemi

uzywa, z protezami przez implantowa-

nie zebdw, to istotnie te ostatnie sg bardziej podziwienia
godne.

Sposéb operowania Amoedy jest nastepujacy:

1) Odkazenie jamy ustnej sublimatem 4/ 400* lub nad-
manganezianem potasu 1/2000-

2) Znieczulenie kokaing.

3) Giebokie naciecie dzigsta w ksztatcie litery H od-
powiednimi nozykami, zapomoeg ktérych mozna odrazu pod-
nies¢ do gory okostne.

4) Trepanowanie kosci odpowiednimi $widerkami.

5) Osadzenie zeba, ktére odby¢ sie moze nawet miot-
kiem.

6) Przywigzanie implantowanego zeba zapomoea pod-
wigzek lub odpowiednich przyrzadow.

Na pytanie, w jaki spos6éb utrzymuje sie zgb implan-
towany w kosci, posiadamy trzy teorye:

1) Odrodzenie ostonki zebowej.

2) Wytworzenie sie w kosci torebki naokoto korzenia
zeba.

3) Wros$niecie kosci w korzen.

Co sie tyczy odrodzenia ostonki zebowej, to to jest
wprost niemozliwe i nawet nie moze by¢ hipoteza.

Druga teorya, mowigca o wytworzeniu sie nowej, ota-
czajacej zab torebki, ani klinicznie, ani mikroskopowo stwier-
dzonag nie zostata.

Zeby
szy i jawniejszy,

implantowane majg przy opukiwaniu ton wyz-

niz zeby sasiednie. Kazde poruszenie zeba
implantowanego udziela sie wprost kosci. Wyjecie zeba iin-
plantowanego przedstawia nadzwyczajne trudnosci.

Te trzy objawy Kkliniczne przemawiajga, co zreszta
Amoiido miat stwierdzi¢ na preparatach mikroskopowych,
ze przychodzi tu do wytworzenia sie kostniny i ze naste-

puje zespolenie zupeine korzenia zeba implantowanego z ko-

$cig. Zab implantowany, ktéry odgrywa role ciata obcego,
drazni ko$¢, wywotujgc tworzenie sie komoérek limfoidal-
nych, ktére ustawiajag sie w szeregi na catej przestrzeni
jamy zebodotu i otaczajg w koncu caty korzen. W tej
chwili nastepuja ubytki w korzeniu. Spostrzegamy komérki

olbrzymie i osteoblasty, ktore tworzg male zagiebienia na

powierzchni korzenia.
pacyenta jest dobry,

utworzona tkanka miedzy zebem, a kos$cig coraz jest bogat-

Skoro zagb ustalit sie, a ogdélny stan

resorbcya jest powstrzymang. Nowo

szg w wapno i w koncu implantowany zgb z kos$cig sta-

nowi jedna cato$¢. Tak sobie te sprawe przedstawia Amo-
iido, Aby caly ten proces by} pewniejszym, szybszym, ra-
dzi on korzen na powierzchni odwapnié¢, gdyz twierdzi, ze
w ten spos6b obros$niecie i ustalenie zeba jest tatwiejsze.
Implantowania zebdéw dotychczas nie podejmowatem
wcale. Z wynikéw jednak,
plantacyi osiagneliSmy, widze,

mozliwg, chociaz nie zawsze pewna.

jakie przy transplantacyi i re-

ze jest to rzeczg zupetnie

Konczac wyktad niniejszy mam nadzieje, ze rozpo-

czete doswiadczenia w kierunku replantacyi, a szczegdlnie

w kierunku replantacyi natypicau: w przysztosci uzupetnie

i otrzymanymi wynikami z ogétem kolegéw sie podziele.

PRZEGLAD LEKARSKI.

Nr. 21

111. Uwagi nad powstawaniem choréb zakaznych.
Napisat
Dr. Adam Wrzosek.

(Podtug wyktadu w Towarzystwie lekarskiem krakowskiem na
posiedzeniu dnia 2 grudnia 1903 r.)

(Ciag dalszy).
Wszystkie wyzej przytoczone fakty swiadczg az nadto

ze poglady
ktora jeszcze dotychczas ma niektérych zwolennikéw w Niem-

wymownie, szkoty skrajnej bakteryologicznej,

czech, jlie wytrzymujag krytyki. Drobnoustroje jadowite nie
wystarczajag same przez sie do wywotania choroby. Jesli bo-
wiem ustrdj jest odporny, to mozemy wstrzykiwac¢ don dro-
bnoustroje ,chorobotwérczell i niejednokrotnie i w dawkach

wielkich, a jednak choroby nie wywotamy. Dla wywota-
nia choroby konieczny jest odpowiedni grunt w organizmie,
na ktérym drobnoustroje moglyby sie bez przeszkody roz-
mnaza¢, potrzeba, aby organizm posiadat chwytno$¢ na za-
kazenie. Taki gyrunt dla smiertelnego zakazenia kur tase-
cznikami waglika i dla wspomnianej wyzej choroby epide-
micznej zab stwarza obnizenie cieptoty ciata; taki grunt dla
zapalenia ptuc moze stworzy¢ zaziebienie; dla ostrego zapa-
lenia szpiku kostnego — wuraz; dla gruzlicy zie warunki hi-
gieniczne i t. d. Zgodzi¢ sie musimy, ze drobnoustroje tak
zwane chorobotwdrcze nie sg wystarczajgcg przyczyna cho-
réb zakaznych. Z drugiej natomiast strony zgodzi¢ sie ré-
Kocha,

niemasz bto-

wniez musimy, iz niemasz gruzlicy bez ,pratka*“
niemasz duru brzusznego bez pratka durowego,
nicy bez pratka Klebsa-Loeflera, niemasz ostrego ropnego
zapalenia szpiku kostnego bez drobnoustrojéw, zdolnych ro-
pienie wywotywaé it. d., stowem, niema choréb zakazZnych
bez odpowiednich zarazkoéw.

Zachodzi

za przyczyne chordb zakaznych

przeto pytanie, co witasciwie mamy uwazaé
i gdzie szuka¢ biedu w do-
tychczasowem pojmowaniu przyczynowosci w chorobach za-

kaznych przez Kocha, Baumgartena i innych zwolen-
nikdw skrajnie bakteryologicznego kierunku?
(3L, 32 bigd polega na niesci-

stem rozumieniu pojecia przyczyny.

Zdaniem Hueppego
Zgodnie z prawem za-
chowania energii skutek winien byé réwny przyczynie, nie
mozna przeto nazywaé¢ przyczynag jakiego$ zjawiska pewien
czynnik, wywotujacy dane zjawisko, nie réwnoznaczny ze
skutkiem. Dla objasnienia tej réznicy zapozycze przyktadu
od Marti usa(45 z jego dzieta, traktujgcego o patogenezie
choréb wewnetrznych, gdyz przyktad ten przedstawia rzecz
dobitnie i zrozumiale dla kazdego. Jesli jaka$ substaneya
wybuchowa tak jest umieszczona, ze podczas wybuchu cata
spoczywajaca w niej napieta energia chemiczna przechodzi
w mechaniczne dziatanie, to skutek wybuchu, to jest sto-

pien mechanicznego spustoszenia, jest zupelnie réwny na-

gromadzonej przedtem napietej energii. Jesli przeto okreslié
z Robertem Mayer ein przyczyne w tem znaczeniu, ze
causa aerpiat effectum, przyczyna réwna skutkowi, to przy-

czyna spustoszenia w danym przyktadzie bedzie nie czyn-

nik wywotujgcy wybuch, np. iskra, lecz utajona energia
substancyi wybuchowej, ktéra podczas wybuchu przeszia
w energie Kinetyczna.

Toz samo pojecie przyczynowosci chce zastosowad

Hueppe, a z nim Martius i w patogenezie choréb za-
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kaznyck, a wtedy drobnoustroje nie bytyby dla nas przy-

cboréb, jeno czynnikami wyzwalajagcym chofobe,
in pptentia. ,Wie
processen obne jede Ausnahme, powiada Hueppe(3), kon-
Krankheitserreger A n-
was ais Krankheitssan-
und Art

nas zwolennikiem

czynami
znajdujaca, sie w ustroju in allen Natur-

nen die ais auslijsende
sttisse nur das auslosen,
irgendwie naci) Masse im Men-
sehen vorbanden ist.® U

pojmowania roli drobnoustrojéw w eborobaeb zakaznych jest

lage
takiego

lloy er*j(3°). Lecz moze zbyt daleko posuwajag sie ci uczeni,

gdy w drobnoustrojach jadowitych widzg tylko czynnik
wyzwalajacy chorobe (,das auslésende Muinent* M arti usa).
Nie mamy pi;a\ya poréwnywa¢ drobnoustrojéw z iskrg, wy-
wolujaca wybuch prochu, aorganizm, usposobiony do zaka-
zenia, z napieta energig, nagromadzong w materyale wybu-
chuwyin, gdyz nie mamy prawa utozsamia¢ (Wpgeséw biolo-
gicznych ze zjawiskami fizyczuo-chemicznemi, zachodzgcem:

w martwej przyrodzie. | dopoty tan mechaniczny pfcglad na
zjawiska biologiczne nie moze rosci¢ sobie pretensyi do tego,
aby mu wszyscy hotdowali, dopdéki nie zostanie osigagniety
~Ostateczny Tcel badan biologicznych, dnbéld nie zostanie roz
wigzane pytaiiie~sfoj;inuh)wane przed kilku laty przez Nen-
cki eg(r(60): ,na czem wilasciwie polega zjawisko, ze zywa
komérka wyksztatca sie, sie

i w koncu zawsze predzej czy pézniej umiera, a w martwej

odzywia, rosnie, rozmnaza

znajdujemy te Hamc skiadniki, co w zywej ?“ Nie przesadza-*
jae przysziego rozwigzaniu tego pytania, mozemy tylko po-
wiedzie¢: igno.amus.

wystepujac
drobnoustrojéw w chorobach

Hueppe, przeciw nienaukowemu pojmo-

waniu roli zakaznych przez

zwolennikéw skrajnie bakteryologicznego kierunku, ktérzy
uwazajg drobuoustroje jadowite, jako ,das schadliche Ding
an sich“, jak sie trafnie wyrazit Gottstein (45 Hueppe
sam wpada w drugg ostateczno$¢ i sam staje na stanowisku
nienaukowem. Twierdzi¢ bowiem, jak to czyni Hueppe,
ze sity fizyczno - chemiczne wystarczajg do objasnienia zja-
wisk biologicznych, jest to postepowaé¢ menaukowo, jak nie-
naukowem bytoby twierdzenie, ze sitami fizyczno-chemi-
cznemi nie zdotamy nigdy'objasni¢ zycia.

Mozeby lepiej, nie wpadajac ani w jedng, ani w druga
Ostateczno®” wyrazi¢ sie ostroznie, iz drobnoustroje stanowia
jedffn z koniecznych warunkéw choroby zakaznej w mysl
okre$lenia Milla, ze przyezynowoscig jest suma wszystkich

warunkéw zjawiska. Ale najlepiej moze bedzie, a zarazem

idac za rada wielu uczonych, nie bedziemy

.przyczynal, ktérego to

najscislej, gdy,

sie zupeinie postugiwali pojeciem

pojecia,’, doktadnego okresélenia nie posiadamy. A wtedy
poprostu powiemy, ze do powstania choroby zakaznej dwa
usposobienie organizmu doKhoroby
Oba te

zauwazyt, ale

warunki sg konieczne:

zakaznej i zarazek, wywotujacy chorobe zakazna.

warunki sa konieczne, jak to i Hueppe*)

zaden z nich me jest wystarczajgcy sam przez sie, aby cho-

*) »Przy odzywianiu organizmu, powiada Hoyer, nie wzma-
cniamy go, przy stosowaniu lekarstw nie leczymy, a bakterye nie
wywotuja choroby,

modzielne czynnos$ci organizmu, energie poteneyatna, wtasciwg kazdemu

lecz wszystkie te czynniki wyzwalaja tylko sa-
narzadowi, kazdej komorce.*

*) »Beide Momente gehdren untrennbar zusammen und deshalb
ist weder die kranke Zelle noch der Parasit allein das angeblich ge-
fundene eus morbi.c
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robe wywotaé. Warunki te sg dwiema wielko$ciami zmien-
liemi, jak je stusznie nazywajg Guittste’ i i Marti us.

Raz usposobienie ustroju moze. by¢ wieksze do pewnej cho-

roby zakaznej, drugi raz mniejsze; raz drobnoustréj moze
byé¢ wiecej jadowity, drugi raz mniej jadowity. Wynika
stad, ze je$li usposobienie wustroju do pewnej choroby za-

kaznej réwna sie w przyblizeniu zeru, to nawet bardzo ja-
dowity drobnoustrdj nie wywota choroby i naodwrét, nawet
bardzo mato jadowity drobnoustréj moze wywota¢ chorobe,
gdy organizm nosiada bardzo wielkie usposobienie do tej
choroby. Stad wniosek prosty, ze nie kazde zakazenie dre®
musi

bnoustrojami jadowitymi koniecznie prowadzi¢ do cho-

roby zakaznej, ze przeto nalezy odréznia¢ zakazenie od cho-

roby zakaznej Zakazeniem nazywamy znajdowanie sie
w'-gtebi ustroju, w tkankach, lub sokach jego, drobnoustro-
jow, bez wzgledu najto, czy prowadzg one do choroby,

lub nie.

Z tych dwoéch koniecznych warunkéw choroby zaka-
znej, o ktérych wyzej byta mowa, patologowie nowszej daty
nie zdawali sobie cho¢ jeszcze w XVIII
stuleciu taki Hufeland doktadnie je rozrézniat.
samego ustroju w patoge-

zawsze sprawe,
Ale naj-

wyrazniej sformutowat znaczenie

nezie cboréb zakaznych nasz wielk. fizyolog, a zarazem
bystry lekarz, Jedrzej Sniadecki. ,Oto, méwi Snia-
decki, ze jak w grunt rzucone ziarno nie za-

wsze wschodzi i nie zawsze bujny ptéd wydaje;

tak zaraza potrzebuje szczegélnym, ale dotad

niepisanym sposobem przysposobionego ciata;
aby sie przyjeta
robe”~1 W innem miejscu podobne -zdanie wygtasza:

raza nie w kazdem

i aby mocnag wzbudzita cho-

ciele wzbudzi chorobe, ale takze po-

trzebuje pomocy zewnetrznych i usposobienia wtasciwego.”

Pod temi zdaniami moégtby sie i dzi$§ podpisa¢ bez zastrze-
zenia kazdy patolog i stuszniejby uczynit, niz przyjmujac
zapatrywania zwolennikéw kierunku skrajnie bakteryolo-

gicznego w patologii.
W konhcu dodam kilka uwag z punktu widzenia patologii
5 6) powstawania

og6lnej *Mo najnowszej teoryi Beliringa

gruzlicy, gdyz teorya gtosSnego uczonego niemieckiego nie
zgadza sie z wynikami wyzej oméwionych badan pracowni-
kéw krakowskiego Zaktadu patologii og6lnej i doswiad-
czalnej.

opierajac sie na pracy Naegelego i do-
zgadza sie z czesto przytaczanem
,Ein bischen tuberkulos istjeder von uns“. W od-

zakazenie

Bek ring,
$wiadczeniach Franza,,
zdaniem:

powiedzi na pytanie, w jaki spos6b nastepuje

gruzlica, méwi Beliring, iz ,odkryt nowe prawo“, stre-

szczajgce sie w stowach nastepujgcych: gtéw nem 7Zro6-

diem powstawania gruzlicy jest mleko, ktorem

karmi sie niemowleta. Ale bynajmniej nie zte mleko

jest tu winne, lecz inna okoliczno$¢, a mianowicie, ze ose-

ludzki
posiada w przewodzie pokarmowym narzadéw, ktére”.ckro-

sek na roéwni z oseskami wszystkich zwierzat me

nig w warunkach prav/idtowycli soki tkankowe osobnikéw

dordstych od wnikania do nich drobnoustrojéw.

Zarazki'-gruzlicze, zdaniem Bebringa, moga prze-

bywaé¢ w zakazonym wustroju miesigce, lata — ba, dzie-

*) Z punktu widzenia przewaznie anatomii patologicznej zrobili
juz teoryi Behringa zarzuty Kim la (3) i Ciechanowski (17).
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sigtki zanim zakazenie

choroby.

lat, doprowadzi do widocznej

Nie tylko w wieku niemowlecym, lecz i w pé6zniej-

=$fcyck okresach zycia, mozel nastgpi¢ zakazenie gruzlica
z przewodu pokarmowego”™ ale do tego potrzeba albo nad-

zwyczaj duzych dawek, albo zmian chocobnyoh w przewo-

dzie pokarmowym.

Swoja ,nauke“ o tatwej przepuszczalnosci

pokarmowego dla drobnoustrojow,

przewodu
zwlaszczh dla zarazkoéow
gruzliczych,popiera Beliring
sSSgo (19, Gmelina (26) i
czemach.

przewaznie na pracgjch D is-
na swoich witasnych doswiad

Dla doktadniejszej oceny teoryi Behring a nalezy

przedewszystkiem podda¢ rozbiorowi podstawy, na ktérych

opart on swg" JBCye.

D isse,~zbadawszy mikroskopowo btone $luzowg z6->

tadka 10-ciomiesiecznSgo ptodu ludzkiego, oraz btony S$lu-

zowe zotgdka zwierzat mitodych i starszych, przyszedt do

wniosku, Ze u zwierzat starszych komoérki

sktadajg sie z dwéch warstw:

btony S$luzowej

jednej $luzowej, zwréconej

do jamy zotadka drugiej protoplasmatycznej, zawierajgcej

jadro. 'Grubo$¢ warstwy $luzowej wynosi inniej wiecej po-
towe wysokosci komoérki. niema

U ptodéow i noworodkow

jednolitej'warstwy $luzowej, natomiast sa tylko kulki $lu-
zowanie wypetniajgce bialej wierzchniej warstwy komoérki.
Zdani¢ém Dissego tej to witasnie okolicznosci halezjy przy-
pisaé, ze antytoksyny idrobnoustroje przechodzg przez btone
§luztowg zotagdka zwierzat mtodych, a mianowicie przez

protoplasme, otaczajgca kulki Sluzowe.

Opierajgc sie lia tej pracy Dissegooraz na bada-

niach G melin przychodzi B eh ring do przekonania, ze

btona $luzowa jelit noworodkow i oseskéw w pier-

wszych tygodniach zycia dla tego tatwo przepuszcza dro-

bnoustroje, ze jest pozbawiona narzgdu ochronnego, miano-
wicie jednolitej warstwy $luzowej w komoérkach nabtonko-
wych, oraz dla tego, ze nie wytwarza jBzcze znbtjczo dzia-’

tajagcych niSdrobnoustroje fermentdéw.

Na takie pojmowanie rzeczy i na wysnuwanie takich

wnioskéw z prac Dissego i Gmelina zadng miarg zgp-

dzie sie nie mozna.

Disse me twierdzi wcale w pracy swojej, ze biona

$luzowa jelit nowcWodkpw rézni sie w swej budowie od btony
Sluzowej Owszem mowi

zwierzat dorostych. bn wyraznie:

,Die Dannschleimliaut iieugeborner Thiere dag”gen gleicht
schon der d”s Erwachsenenll A skoro tak, to btona S$lu-
zowa jelit noworodkéw nie przepuszcza drobnoustrojéow, gdyz
wediug Dissego i Bjahringa nie przepuszcza ich biona
Sluzowa jelit zwierzat dorostych, posiadajaca taka samg bu-
noworodkow.

dowev jak btonats$.luzowa jelit Tymczasem

przypisuje
ktére we-

B.ehring, powotujagc sie na prace Dissego,
btonie $luzowej jelit noworodkéw takie wiasnosci,
dtug Dissego

tadka.

sa- wihasnosciami tylko btony S$luzowej zo-
Wogdle przytoczone wyzej badania Dissego mogtyby

gdyby
iz wchtanianie drobnoustrojéow odbywa sie

mie¢ w zajmujacej nas sprawie wtedy znaczenie-,

Disse dowiddt,
w zotadku i tylko w zotadku; tymczasem badania Dobro-
klonskiego (2) przemawiajg za tern, iz rzeczone wchta-

nianie odbywa- sie w jelicie.
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Rozprawa Gmelina takze bynajmniej nie przemawia
za teoryg Behringa.

Gmelin wykazat, iz .fok zotgdkowy szczeniat w ciggu
kilkunastu
pepsy.ny,
nego, natomiast kwas mlekowyTiNie wiadomo, jakie bakte-

pierwszych dni po urodzeniu nie zawiera ani

ani fermentu podpusz<gzkoVego, ani kwasu sol-

ryobdjeze fermenty ma na mysli Be hring,
BtrAus i W urt zawdziecza
swe witasnosci zabdjcze dla drobnoustrojéw jedynie kwa&oéwi
sdBjflmu. > przeto

gdyz sok zo-
tadkowy, jak to wykazali

Jfermentyl nie odgrywaja tu zadnej
rpli. Wprawdzie sok iotadkbwy nuwcftiarodz&ny.ch szczenigt

nie posiada kwasu lecz

solnego, posiada kwfjj® mlekowy,

dziata na drobnoustroje, cho¢ w sto-
pniu stabszym'™ niz kwas solny. Zrg”zta) trawienie zotgdkowe
u nowofbdkéw oil® w a bodaj bardzp; mata role, gdyz ptynny
Gdy G me lin
zabijat szczenieta natychmiast po odjeciu od sutka, sadzac,

ze wtedy zotgdek bedzie

pokarm w zotagdku przebywa nadet krotko.
napetniony mlekiem, ku sweinu
zdziwieniu nie znajdowat w zotgdku-,ljak tylko nieznaczng
ilos¢ mleka, natomiast sporo w dwulnastnicy.

Nie godzi sie takze a tern zapominaé, ze'-sok zotadkowy
nie posiada bynajmniej wlasnysci odkazajgpycli w wybitnym
Nie-
jednokrotnie'podczas swych doswiadczen miatem sposobnosé

stopniu, zwtaszcza jeéli jest roSCienozony pokarmem.

przekona¢ sie, zeldrobnoustroje, wprowadzone do zotadka,

pséw i innych zwierzat, przechodzity do jelit w stanie
zdolnym do rozmnazania sie. Je$li przeto sok zotadkowy
pséw, ktéry wedtug rozbioru Simanowskiej (6l) za-
wiera wielkie stosunkowo ilosci Icwasu solnego, bo .,od
0,46 do 0,58%, nie jest w stanie zab¢ drobnoustrojow,-
wprowadzonych z jadtem do zotadka, to tembardziej nie
jest w stanie® uczyniel tego sok zotadkowy ludzi, zawie-
rajacy tylko 0,17% (0,05% — Oj”~o) kwasu solnego.
Stowem, powotywanie sie Behringa na brak fer-

mentéw, dziatajgcycli zabdjczo na drobnoustroje, w celu po-

parcia teoryi o przepuszczalnosci btony $luzowej przewodu

pokarmowego noworodkéw i osobnikéw, ktére nie przekro-

czyty kilku tygodni zycia,]]nie jest zbyt przukénywajgoem

(Dok. wuast.)

Iv. Wyciagi.

mffiypl Jfew. Wptyw naparstnicy na cisnienie krwi u cho-
rych sercowych w okresie zaburzen wyréwnania. (Rézpraiba
mna stopien  dolitoi'a me/Mpjyny. Petersburg, 1903). Autor badat
w klinice prof. Janowskiego stan Sinienia krwi u 25 chorych ser-
cowych w okresie zabutzen wyréwnania zapomocfg przyrzadu lviva-
lioAi] w tetnicy ramiennej, Gegorstedta w t. spiyehowej, Giirtnefa.
w tetnicach drobnych, Easoha w nacgjniach wioséwatyleh) wreszcie
zapomoeg udoskonalonego przez sielue przyrzadu Ereya dla zyt,
i przyszedt do wnioskéw nastepujacych'- 1) u chorych sercowych
w okresie niewyréwnanta naparstnica juz od piet-ws-Ze) doby podnosi
Manienie w Aetnipaoh; ci$nienia tetnicze w przypadkacli z potuysl-
mom dziataniem leku, doszediszy najwyzszogo stopnia, zaczyna po-
woli spada¢ do stopy nizszej4od pierwotnej, niezaleznie od tego, czy
chory zazywa w dalszym ciggu naparstnice,pezy nie; obnizeniiy ci-
$nienia zawsze bywa poprzedzane przez zwiekszenie pierwotnej roé-
znicy miedzy ci$nieniem w naczynijSk wtosowatych i w zytach i przez
zwiekszenie moczenia, ktore idzie zawsze réwnolegle, z tg réznica;
2) roéznica miedzy cisnieniem wiosowatem i zrlnem dochodzi w przy-
padkach pomys$inego dziatania naparstnicy do najwyzszoGi stopni®)!
najczesciej jednoczes$nie 'z okfesem najwyzszego'nisuiepia tetniczego,
nastepnie Aa$ oluiiza $ie, IScz( nigdy nie spada nlzej pierwotnej”;
w przypadkach niepomys$inego dziatania naparstnicy nie spostrze-
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autor zwiekszenia réznicSj w ci$nieniu wilosowej,ein i Zyineni;
3) skutecznego dziatania napastnicy nie mozna tlém iczy¢ jedynie
T punktu widzenia wtasnosci jej podnoszenia eisiiienia krwi; 4) ci-
$nienie. krwi w tetnicach u chorych sercowych w okresie zaburzen
yyruwuania jest zwielbkonem, réznica za$ w ci$nieniu wlEowa®(fi
1 zylnem przeciwnie obiiizonsp. Witold CSowsm (Pthg).

Voigt. Stosowanie i dziatanie adrenaliny u chorych.
@liluchener med., WocieMsc/irpJimiPw 15). Dwa silt"e iiardzo krwo-
toki pipene powstrzynnii autor zapomocg wstrzykniecia rozczynu
adrenaliny 1/1000 — 1— 2 sz..c,tm. W jednym przypadku dawke po-
wtérzyt drugiego dnia, w drugim juz po 5 minutach krwawienie
ustgpito. W ohydwécli przypadkach po wstrzyknieto wystgpita bla-
dos$¢ .'twarzy i silne bide serca; przypadtosci té6 po 5 minutach
ustgpity. Przed wstrzyknigciem adrenaliny krwawienia nie uiozna

powstrzyma¢ zadnym z dotychczas uzywanych sposobdw.

y. opolski.

FiSun d. Doszczetne wyleczenie wilka i préchnienia ko-
Sci zapomocg promieni Roentgena. (Wien. klin. theraE Wo-
chens$é)triji, 1904, Nr. 9). Autor leczyt prc&z jeden rok (60 pmSe-
dzen) chorg na wilka twarzy promieniami Roentgena z poiAysSinym
wynikiem: powierzchnio owrzodziato daty pieknctjtbiate, gtadkie Ili-
zQy, guzki poznikaty; obecnie juz mija dwa lata, a u chorej, bar-
dzg piiniVtpbsenvowanej, niema $ladéw nawrotu. Sposdéb leczenia, po-
dany przez autora, polega na tem, ze wywotuje sie lekki odczyn
przez tagodno naswietlanie; po wystgpioniu pierwszych objawoéw od-
czynu (np. za”rwjenienia) prataje sie naswietla¢ i to nie tylko
tak diugo, jak diugo trwajg objawy odczynu, ale i jaki§ czas po-
jtjjin.  Robi to autor z powodu spostrzezenia, ze naswietlanie pro-
mieniami Roentgena pobudza do prjiwidtowego procesu gtfjoiiia, a go-
jenie samo dalej juz postepuje. W przypadku tym autor
takze prochnienio koéci palca u reki naswietlaniom, bedac togo zda-

uia, ze diugotrwajdco przekrwienie, wywotane naswietlaniem, 'dzM#'.
prawdopodobnie w podobny sposdéb, jak Zastoina BieVm Naswiotla-
nic palca trwato rok caly, przetoki sie zagoity i zabliznity. Tald"ze

'uniany zanogcicowe znikly po wyleceniu palca. Rrzypadek ton
Swiadcz” o korzysci naswietlania matych, powierzchownie potozonych
-Ognisk proclmieiTKi kos$ci imoze znatez¢ zastosowanie/w peiypadksSh,
gdzie zachowawczo leczenie moze by¢ przeprowadzone. B. Ztni*rMl

tjimf. Gzystowicz. Leczenie rdzy zapomoca drozdzy
piwnych. (lzwiestija ImperatorsWoj wopenno-meditsinskojmAka-
demii, IDOd, Nr. 5, tATIl). Gzystowicz stoSOwal] Iti&senie rézy dro-
zdzami piwuymi w 28 przypadkach, w tej licabie byto 25 przy-
padkéw %dzyritwarzy i owlosionej |&esci gtowy, jeden okolicy™ p,0-
$ladkowej, ledzwiowej i grzbietowej, jeden kopozyny dolnej/ IvrosHie
jedun przypadek przedstawia! réze pooporacjjng, ktéra, zao™gwszyJ
sie Wijjewcj okolicy biodrowej, przeszta na moszne. Niektdre zIFycli
przypadkéw byty ciezkie. Przystosowaniu drozdzy w picrwszycii 3
dniach przokrwionio zapalne zwykle Serzylo sie dalej; pimwsza po-
mys$lna oznake stanowito obnizenie cieptotly, czasami szybkie, cza-
sami za$ stopniowe; liUEogpnie szmmno sie"?<féy nstawiSlopzajeto
przez nig miejsca bladty, obrzmienie zapalne znikato i rozpoczynato
sie tuszczenie; wogdle~Cz. byt zadowolniony z tego e'sposobu le-
czenia. Przeprowadzato sig ono w ten $pbséb, Zze chorzy zazywali
3 razy dziennie S$wieze drozdze piwne po tyzeV stolowej, a dzieci
P° tyzeczce od kawy, zwykle w piwie; joprécz tego stosowano kag-

piolo 35° C. i smarowanie zajetych czes$ci oliwa.
Witold Vfijfowski (Pthg);
Politow. Przemiana materyi we wczesnych okresach

zycia ustroju zuierzecego. (Izwiestija btip~natorskoj wojenno-
ntedicinskoj Ah'ademii, 1903, t. YIt, Nr. 4). BadajgoPw pracbwni
prof. Albiclaego (Petetsburg) n& $z>zfenieta'ch, krdélikach i kotach
przemiane materyi, przekonatl sie P., ze 1) nowonarodzone zwierze
w pierwszych 10— 12 godzinach zycia wchtania tlenu znacznie innioj,
niz gb- wydziela w postaci COS wskutek, czego réwnoznacibik od-

Cco
dechowy -— przewyzsza 1; 2) po tym okresjo nastepuje okres

znacznegj wchtaniania tlenu, wskutek czego réwnoznacznik odde-
chowy przedstawia sie znacznio ujzej 1, czem siej rozni od liczby,
zwyktej dla dorosJjch zwierzat; 3)7 w dniach nastepnych (A #Titd.)
dése zuzywanego tlenu przewyzsza ilo$¢ tfeim, wchianianego przez
zwierze dojrzato/ prawie’ o 5 razy; 4) cieptota mag’'ton wpilyw na
rownotnaWnik u noworodkéw', ze ooktadzauio podnosi zuisjRIfSnie
tlenu; 5) ilos¢ CO2 wydalanego przez oddychanie, zaczynajac juz '
od pierwszych godzin zycia, jest wigksza;- niz u dorostych zwierzat;
6) dos¢ wody, wydalonej podczas oddychania.: u noworodkéw’, jest
'uacznie wiekszg, niz u zwierzat doiostych, w pienvszych godzinach
zvcia prawie o 4 razjg w czasie po6zniejszym o 2'/.,— gff, razff
7) waga cipta zaczyna sie podnosi¢, u noworodkéw bardzo szybko
Po urodzeniu sig; juz na 6-tyj dzien nowonarodzony krélik moze wy-
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kaza¢ zdwojenie pierwotnej wagi; 8) odktadanie sie azotu w tkan-
kach noworodkéw zaczyna sie od pierwszych dni m'a, przedsta-
wiajac nionmioj' 60— catkowitego N, wprowadzonego do ustroju;
9) mB0z noworoBoéw zawiem mato soli mineralnych.
Wifolafapriowbki (Ptbg).
Hahl. Studyum kliniczne nad sztucznym porodem
przedwczesnym przy wazkieti miednicaeti. ~Arck/zD".
tom 70, zesz. 3). lijie'a ta opiera &i¢ na wynikach spostrzegam 84
przypadkéw tego rodzaju, ktorych historye porodu doktadnie sa
podane; 46 razy szio o miednice' pRi*lrie~Ot”), 21 o og6lnie Scie-
$nione (22'86)4), a 17 o Ogoélnie $ciesSnione ptaslue (17'14%iyi. Prze-
cietnie wzniecano poréd miedzy 35—36 .tygodniom ciazy. Podczas
porodu znajdowano ptody 60 rwjy w potozeniu cJagszkowom (71'4-"/t,),
2 razy w czotowern (2 38%), raz w twarzowem (1'19%), 16 razy
w lUiednkowein (1D 04-V,>), a 5 razy w poprzficznoffl5'957rA. Porod
odbyt sie dobrowolnie 25 ra”y (292/,6%), ukonczono oporacyjnie, >9
razyj/70'24%). Zupotnio prawidtowy poFég odbyto T~ kobiet (92-79% "
a 6 goraczkowato K'23%), z ktérych jiSfna umarta (jfT »0). Jedna
chora umarta z niewyttumaczonych powodéw; catkowity wiec odse-
tek S$miettelnjséci, wynositby 2'38%- Przscjetna waga noworodkoéow
wynosita 26.71 :grm. Zywo urodzito si.SKB'-ptodéw (7A%), z tych
umarto w ciggu pierwszych 2 «4}godni 13", wypuszczono wigc zy-
wych noworodlcow 5u (59 &2!y0); wedtug zasifigflietycii informacyi’
przezytHpierwszy rok zycia 42 dzte¢i, czyli osiggfflto 5t)'YO dzieci,
ktére najmniej zyty io(T. Najlepsze wyniki daty porody dobrowolne,
najgorsze kleszczowe; to tez autor radzi tam, gdzie niorns widokéw
na poréd dobrowolne' raczej szybka wykona¢ obrot noézki, a kla-
szcze ograniczy¢ tylko d) tych przypadkéw, gdzte juz nie mozna
wykonaé¢ obrotu, a pordfl nalezy z jakiegokolwiek powodu szybko
nBhczyé. W celu przekonania sie o istotnej warRoci sztucznego
porodu przedwczesnego przy miednicach wazkich poréwnywat autor

otrzymane wyniki z wynikifmi porodéw u tych sa)nycli kobiet, ale
prZt prawidtowym kmicu cigzy i to ostatnio wynouty tylko 2'0*n
zywych plodéw. Z metod, stuzgcych do wzniecenia porodu, gtdwnie

uzywano wprowadzaniiisswieczok (bougie) lub cewnika, baloinjrCham-
petjer de Rityesk i inetody, ktorg autor gorAcSpojgca jako prosta
i praktycznag: gtéwnag ctaaba skitadowa jest tu cewnik péttwBrdy;
na przednim jego k”™mcu [jrzy\vigzuje sie¢ jedwabiem kondom gumo-
wy lub pecherz rybi tak, dby otwory cewnika znajdowaly sie w pe-
cherzu. Na drugim koncu przymocowuje siBodpowiedni kurok me-
talowy, ktéry, gdy jest zamkniety, nie przepuszcza pitynu wypolnia-
jac&gb pecherz i cewnik. Przéd uzyciem nalecty kiwdag cze$¢ osobno
wyjatowi¢ w ton sposdjA ze e.ownik i kondom po doktadnem wymyciu my-
diem ii"'ciepta wodg wktada sie na kilka~godzin do rozcAnu suhlimatu
1:1000; kurek metalowy gotuje sie w rozczynie sody. Bezposrednio
przed uzyciom skitada siegaty przyrzad'i.JknurzBjrilkakrotnie do
czystego rozezyuu snbliu atu, pdCzem, owingwszy kondom okoto ce-
wnika, wnrowaAza*;sie caly. przyrzad miedzy jaje i $ciane macicy
tak gteiioko, aby kurek znajdowat Sie tuz przed woj$~ioin do/ po-
chwv)"; wprowadzenie przyrzadu odbywa sie pod kontrolg palca lub
we wzierniku. Spch”sflne wyjatowienie poaBwy i piy.ewodu szyjki
nie’ jest konieczno; natomiast bardzo waznem jest odkazonie c”ci
rodnych zewnetrznych. Po wprowadzeniu przyrzadu wstrzykuj(jfeie
przez cewnik do kondomu wyjatowiony rozczyn kwasu borowmgo
(100— 150 gnu.), zakreca kurek i lekko wypeitnia pochwe gazg jo-
doformowa. Przecietnie po 22 godzinach wystepuja silno béle poro-
dowe*® po 52 godzinach sam poréd. W Ilulku tylko przypadkach
metoda ta nie wystarczata i trzeba ja byto zastgpi¢ inna.

Dr. E. Ehrenpreis.

Kayser. O wypadnieciu tozyska prawidiowo usado-
wionego. (Archm f.uUyn., tom 70, zosZytysT Stan ten jest tak
rzadkiem zjawiskiem, ze w calem piSmiennictwie znajdujemy tylko

tego rodzaju przypadkéw opisanych. Réznie! tl6ifia'Mono sobie po-
wstanie takiego stanu i obwiniano: wystapienie gwattownych miléw
podczas chodzenia lub stiinia, $fnior¢ ptodu, krétka pepowine, pr®d-
wczesno pgkniecie pecherzu plodowego i odptyniecie wéd, urazy;
Fehling przyjmuje jako poyczyne Zmiany tozyskowo w nastepstwie
zappilpnia nerek; liiake sadzi, ze zmiany te sg natury zipalnoj, uaj-
czesciej na tle rzt)zarakowem;/Schil-ner wreszéio ttéjnaczy odklejenie
tozyska zatkaniem zyt doczesnych oderwanymi kosmkaini, wsknték
trae”o ma pibijjs¢ do =zastoi™ tetniczego, a wreszcie do pekniecia’
przestrzeni uiienCTkosmkowyfh. Omoé\v:wsZy krytyemio wptyw przy-
toczonych czynnikéw, sadzi autor, ze gtdwni), ~ moffl jedyna przy-
czyng wypadniecia tozyska, usadowionego na prawielowem i ejscii,
jeszeze przed urodzeniom sie ptodu, a wiec i przedw<(zb$'fiio odkle-
jonego, zdajg sie by¢ zmiany patologiczne n~powierzclmi przyklej
jonia sie tozyska. Mscliajiizm wypadnieciu tozyska moze tiyé tro-
j .ki: albo tozyskcBzsuwa sie na doi dziekijswojej ciezkosci, albo
cate jaje wraz z btonami dokonywa obrotu, wtenczas i btony na ca-
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loj swej przestrzeni musza by¢ odklejone od s'eiany macicy, n. p.
wskutek krwisteku zatozyskowego, albo wreszcie tylko tozysko zo-
staje odklejoue, a zsuwajac sie na dot przy nietknietym jeszcze pe-
cherzu plodowym, pocigga za sobag btondii ukazuje sie w ujs'ciu
mauiéy swa strona ptodowa. Koniecznym warunkiem wypadniecia
jest, ze cze$¢ przodujaca ptodu musi sie znajdowaé jeszcze nad
wchodem miednicy. Co sie tyczy obrazu klinicznego, to wtasciwie
nie posiadamy zadnego objawu patognostycznego. Cliarakterysty-
tonem jednak dla wszystkich dotgdgnanych przypadkéw, w odro-
znieniu od tozyska przodujgcego, jest to, ze nigdy nie zauwazono
krwawien podczas cigzy. "Samemu wypadnieciu tozyska rdwniez nie
koniecznie musi towarzyszy¢ krwotok zewnetrzny, czy wewnetrzny,
tak, ze jedynym objawam jakiego$' powiktania porodowego pozostaje
tylko powolne znikniecie tetna ptodu, a badajac, wyczuwa sie w uj-
s'’ciu macic® tkanke tozyskowg? Brak krwotoku ttémaczy autor wcze-
snem wytworzeniem sie zakrzopéw w naczyniach. Rozpoznanie jest
bardzo trudne, ho jezeli sie nawet wyczuwa w ujsciu macicy tozy-
sko, mysli sie przedewszystkicm o tozysku przodujacem, a rozpo-
znanie ro6zniczkowe miedzy tymi stanami jest w danej chwili pra-
wie niemozliwe. ktatwiej si? zoryentowac, jezeli sie/cbora obser-
wowato juz w cigzy; brak krwotokéw w cigzy przmnawiatby za
wypadnigciem tozyska. Miiiiehmoyer podaje, ze przy tozysku przo-
dujacom wystepuje czesto $mier¢ ptodu juz w cigzy; przy prawi-
dtowo za$ usadowionem dopiero z chwilg jego odklejenia sie; nadto
tozysko takie wypada zwykle strona ptodowa; przy przodujacem za$
jest wyczuwalna strona matczyna. KleiuWachtor zwrécit uwage, zo
tozysko wypadnieto jest ruchome, przodujifcb za$ nie daje sige przy
badaniu przesuwaé¢. Hewng warto$¢ rozpoznawcza przypisuja jeszcze
i tej okolicznosci, jezeli po kilkakrotnem badaniu wycznwa sie tkanke
tozyskowag tam,'gd5%e sie jej przedtem nie czuto. Dla praktyka wszy-
stkie te objawy, badz co badz niepewne, tom mniejsze majg zna-
czenie, o ile sig¢ go wzywa dopiero w chwili porodu lub niebezpie-
czenstwa. Kolcowanie dla ptodu jest bezwzglednie zte, szczegdlnie
w przypadkach, w ktérych niema krwotoku. Jezeli bowiem wystapi
krwotok, woéwczas jesteSmy zmuszeni do natychmiastowego dziata-
nia i przy nader korzystnych warunkach .(zupetne rozwarcie ujscia
macicy) mozemy jeszcze wydosta¢ ptdéd zywy. Dla matki rokowanio
jest wzglednie dobre. Przy leczeniu nalezy w og6lnosci, jezeli ptdéd
nie zyje i niema wielkiego krwotoku, zachowywa¢ sie wyczekujgco;
jezeli ptdéd -zjje, powinnismy sie stara¢ poréd ~zybko ukonefcyé. Ze
wzgledu jednak na to, ze zycie ptodu bardzo jest narazone, nie
trzeba sie nigdy kusi¢ o zabiegi, ktéreby mogty mieé¢ grozne na-
stepstwa dla matki. Autor radzi w kazdym podejrzanym przypadku,
zna¢ doktadnie wymiary miednicy, aby; mie¢ zawsze jasny obraz
potozenia i w danej ¢liwili wiedzie¢, jak przystapi¢ do szybkiego
rozwigzania. Przy wazkicb miednicach nalezy stanowczo unikaé
obrotu. W przypadkach takich, w razie krwotoku, raczej nalezy
wykonaé¢”™ wytnézdzenie na plodziejy.yjacym. Loczenie wiec tozyska
wypadnietego zupeinie jest inne, niz przy tozysku przodujgcem i juz
z tego wzgledu bytoby wazng rzecza przeadalszetopostrzezenia dojs¢
do $cistego rozpoznania rézniczkowego miedzy obu stanami. W kohcu
podaje autor bistorye porodu przypadku, przez siebie spostrzeganego,
w ktérym wypadniecie, rozpoznane niestety dopiero przy sokcyi,
a przytem powikiane wazka miednica, leczone byto jako tozysko
przodujace. Dr. E. Ehrenpreis.

Damskaja i Sotowjew. Przypadek ostrej niedrozno-
Sci jelit wyleczony zapomoca podskérnych wstrzykiwali
atropiny. (Wraczpbnaja Gazeta, 19Q4, Nr. 1). Autorowie opisuja
przypadek ostrej niedroznosci jelit, ktéora wystgpita u 45-letniego
robotnika w nastepstwie dzwigniecia ciezaru. Na trzeci dzien D. i S.
stwierdzili nawpdiprzytomny stan el.iorego, ogdlne ostabienie, zapa-
dniecie oczu, ostabienie gtosu, tetno prawie niemacalno, gnilng won
z jamy ustnej, wzdecie brzucha, zwtaszcza w okolicy nadbrzusznoj
i wybitne ruchy robaczkowe jelit; wypréznienia i wiatry nie odcho-
dzity. Olejek racznikowy i iawatywy wffiokie pozostaty jroz skutku.
Wymioty przybraty wkrétce won katowag; na 4 dzien wystgpit ty-
powy obfite wejrzonia Hippokratosowego. Wobec odrzucenia przez
chorego operacyi uchwalono zastosowaé¢ 0,003 atropiny podskérnie,
jednoczes$nie z kamforg i eterom. Po uptywie godziny wymiotjnustaly
i chory usngt. W 3 'godziny po wstrzyknieciu stan chorego przed-
stawial sie znSznie lepszym, tetno stato sie macaliie, 100 na 1%
sinica sie zmniejszyta®wyraznie. Wysokie lawatywy z wody mydla-
nej nie przyniosty skutku. W 5 godzin po wstrzyknieciu, wobec
nowego pogorszenia stanu chorego, wstrzyknieto znowu 0,003 atro-
piny. W 2 godziny po wstrzyknieciu ocfealy wiatry, a w 6 godzin
nastgpito obfite wypréznienie. Chory wyzdrowiat.
Witold Ottowski (Ptbg).

Kotosow. W sprawie zmian w cisnieniu krwi u cho-
rych sercowych z zaburzeniem wyréwnania pod wptywem
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gorzy kwiatu. (Rozprazva na stopien doktora medycyny. Peters-
burg, 190ar Na podstawie spostrzezen, dokonanych w klinice prof.
Janowskiego na 28 chorych z zaburzeniem wyréwnania, przyszedt
K. do wniosku, Jze gorzykwiat w jednych przypadkach podnosi ci-
$nienie krwi w drugich za$ obniza go po pierwotncm zwiekszeniu;
w przypadkach z obnizeniem ci$nienia wzmaga sie jednocze$nie mo-
czenie i obniza sie waga ciatag, Podniesienie ciSnienia po gorzykwie-
cie wystepuje /zwykle na 2-gi dzien po jego uzyciu i dochodzi do
najwwSzego stopnia na trzeci, je$Sli dawka wynosi£jB,0— 8,0 na
200,0. Podniesieni™ ci$nienia nie przekracza granic tizyoiogieznych
wahan; przeciwnie, obnizenie cis$niiiffia podczas wsysania sie obrze
kéw od gorzjrkwiata moze by¢ bardzo znacznem (do 60 mim.). W przy-
padkach bezskutecznego dziatania leku na serce"i czynno$¢ nerok
K. nie spostrzegat obnizenia ci$nienia krwi po piorwotnem wzmo-
zeniu. "W pi%padkach pomys$lnych wystepuje wybitne zwiekszenie
ci$nienia wilosowatego i obnizenie ci$nienidi zylnego.
Witold 'Cwowski (Ptbg).
Krenicki. W sprawie przyswajania azotu i ttuszczow
z pokarmu w achylia gastrica, oraz wptyw naturalnego soku
zotadkowego na wymienione przyswajanie. (Russkij Wracz,
1904, Nr. 7). K. badat przyswajanie N i tluszczéw u dwdch cho-
rych, dotknietych achylia gastrica. Okazkto sie, ze N pokarmow
mlecznych przyswaja si¢ dobrze przy zachowaniu czynnosci jelit;
azot miesa przeciwnie przyfewgja sie w niedostatecznym stopniu.
W tych samych warunkach przyswajaja sra dobrze tms$zcze, jezeli
badany pozostaje na dyeeie mlecznej; zachowania sie ustroju wzgle-
dem ttuszczéw przy diecie miesnej nie badano. Jesli achyliajMin
strica przebiega z biegunka,“to azot mleka przyswaja sie niedosta-
tecznie; wymiana za$ ttuszczéw nie ulega w tych warunkach wybi-
tniejszym zmianom. Podawanie badanym soku zotadkowego, otrzy-
manego z psa, podnosi wymiane azotowg. Witold Orlozoski (Ptbg).
Prof. Sjzczerbak. Znaczenie cianki ludzkiej (trieho-
cophalus dispar) w etyologii choréb nerwowych. (Rwsskij
Wracz, 1904", Nr. 7). Prof.~szczerbgk podaje wtasne spostrzezenia,
ktore przemawiajg za zaleznoscia niektérych choréb nerwowych od
ojiecnosci w przewodzie pokarmowym cianki ludzkiej. Podobnych
przypadkéw miat >S. 200; diuzej i simzegblowiej zbadat 11, niiano-
wicie2?2 przypadki padaczld, 1— m.acinnictwa, 2 — nawykowych ho-
low gtowy 1— plgsawicy potowiczej, 2 — ciezkiej neurastenii, wre-

szcie, w 2 przypadkach spostrzegat autor ciezka posta¢ niedokre-
wnosci i w jednym objawy znacznych zaburzen jelitowych Jako
Srodek loczniczy zachwala Sz. tymol w duzych dawkach.

Witold Or-lowski (Ptbg).

V. Zapiski lecznicze i nowe leki.

Urstein. Doswiadczenia kliniczne z”izopralem* le-
kiem nasennym. (Therapie d. Geggnwart, Nr.~2). lzopral (tri-
chlonsopropylalkohol) wystepuje w postaci krysztatkow, rozpuszcza-
jacych sie w wodzie, alkoholu i otcrze. Smak posiada ostry. Szybko
ulega wessaniu, bo juz po "vi— V2 godzinie. Dawka: 0.5— 0.75,
a wyjatkowo 2.0; sen spokojny 9 godzin. Autor podawat
izopral chorym, cierpiacym na bezsenno$ci zawsze z bardzo dobrym
skutkiem; umystowo chorzy zasypiali po tym leku znacznie pézniej
i spali krotko. Nastepstw zadnych po izopralu U. nie zauwazyt.

J. Opolski.
Biekit metylenowy dla celéw rozpozna-
(Miinchener medip.

M. Fischer.
wczych w chorobach drég moczowych.
Wjchenschrift, Nr. 14). DlIekit inetwlenowy, podany na wewnatrz
w dawce 0.1 lub podskoérnieAi.fe w rozczynie wodnym, barwi mocz
na niebiesko. Autor w 2 godziny przed cystoskopowaniem podaje
na wewnatrz <Vo biekitu metylenowego. Przy zabarwieniu uiebie-
skiem wyptywajacego z moczowoddéw moczu bardzo tatwo odnalezé
mozna icti ujScieTjPo przeptukaniu pecherza zawsze resztki biekitu
pozostaja w nierdwnosciach i teraz bardzo tatwo mozna dostrzedz,
)Czy mamy do czynienia z ciatem obcom, czy owrzodzeniem Ilub no-
wotworem. E Opolski.

P. .Miiller. Salit, nowy ester kwasu salicylowego do
wprowadzenia przez skére. (Miinchener med. Wochenschript,
Nr. 15). Salit przedstawia”ie jako ptyn oleisty, tatwo rozpuszczalny
w alkoholu, eterze i oliwie. W celu leczpiczyni uzywa sie p6t na
pét z oliwg i wcjera dwa ljagzy dziennie w ilosci pot tyzeczki, po-
czern miejsca natarte nalezy pokry¢ wata. Wskazania sg te same,
co dla przetwordw salicylowych wogéle. W $wiezych przypadkach
autor miat wyniki bardzo dobre. Salit dziata dobrze i tam, gdzie
juz przetwory salicylowe skutku nie przyniosty. Czasami wystepuje
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lekkie podraznienie skdry; ijz nawet zauwazyt autor wyprysk $wiejjz-
bigcy na calem ciele, ktory trwat prz® diuzszy mczas. )?. Opolski.

Seiffert. Wykonanie naktucia ledzwiowego w mo-
czniery. (Miinchener med. Wochenschrift, Nr. 10). Podczas epi-
demii ptoniey w Neidenburgu znaczna byta S$miertelno$¢ wskutek
mocznicy i silnych nastgpowych drgawek. Autor robit naktucie ledz-
wiowe i ile razy je wykonat, zawsze choroba koriczyta sie pomysinie
lodobny zabieg, jak przy mocznicy, uskuteczniat i podczas silnych
drgawek, rowniez z dobrym skutkiem. Naktucie wj konywat w po-
zycyi lezacej na bok, miedzy kregiem 12 piersiowym, a. pierwszym
ledzwiowym; uzywat igly diugosci 10 ctm. Skoro ukazata sie kropla
ptynu, zaktadal dopiero strzykawke i wyciggat do 50 grm. cieczy.
W ciezkich nawet przypadkach mocznicy wracata $wiadomos$¢ juz
w po6t godziny po naktuciu. J- Opolski.

V1. Sprawy Towarzystw lekarskich.
Towarzystwo lekarskie Iwowskie.

Posiedzenie naukowe z dnia 22 kwietnia 1904 r.

Przewodniczacy: R. Dw. Prof. Rydygier. Obecnych: 30.

I. Przyjeto na cztonka zwyczajnego T. 1 Ilw. Dra Eugeniusza
Dolinskiego.

Il. Kol. Dr. K. Wilczek przedstawia chorego po
U mezczyzny dorostego wystepuja od pdt roku napadowo Joole gtowy
w okolicy ciemieniowo-skroniowej. Bole te z czasem przybraly znacznie
tak co do czestosci, jak i co do nasilenia. Pod koniec przykuty chorego
Z czasem przytaczyty sie objawy padaczki Jackso-

Irepanaeyi.

na state do.tézka.
nowskiej. Kurcze ograniczaly sie do mie$ni ramienia lewego, miesni
karku i gatek ocznych. Podczas napadu gtowa i gatki oczn<e zwracaja
przytomnos$¢, a tetno wolnieje do 40
lewego wykazato
zapalenie nerwu ocznego, na prawem za$ tarcze zastoinowg z wybro-
czynami. W szczytach ptuc stwierdzono wyrazng gruzlice. Gdy wre-
szcie wystgpita $piaczka, napady padaczkowe co do liczby znacznie sie
wzmogly, a wezwany do narady kol. Feuerstein oznaczyt miejsce roz-

sie ku stronie lewej, chory traci

uderzen na minute. Badanie wziernikiem dna oka

poznawanego guza moézgu w okolicy ptatu czotowego prawego, jakkol-
wiek nie mozna byto wykluczy¢ umiejscowienia jego w mézdzku, przy-
stapit W. do otwarcia czaszki ponad wskazana okolicg,.Znieczuliwszy
Poprzednio cze$ci miekkie sposobem .Haidenbeina. Jednak ani w opo-
nach, ani tez po ich przecieciu w moézgu nie zdotat W. odszukaé roz-
poznawanego guza, jakkolwiek badat nielylko palcem, ale i igta. Wow-
czas opony zeszyt, a ptat skérno-okostnowo-kostny odprowadzit, wyciag-
guldena. Rana zagoita sie
(wykonanej przed 6-raa tygo

wszy poprzednio w kosci otwér wielkoSci
Przez rychtozrost, a od chwili operacyi
dniami) bole gtowy i napady padaczkowe znikly bezpowrotnie; utrzy-
muje sie jedynie niedowtadny chéd,
W koncu na podstawie doswiadczenia,
na podstawie kilku

ktéry nie pozwala choremu cho-
dzic. nabytego w opisanym
dopiero co przypadku, jak niemniej innych, pre-
legent zaleca gorgco spos6b znieczulania miejscowego,

Haidenbeina. Sposo6b,,ten polega na podskdérnem wzgl. podokostnowem

podany przez

wstrzykiwaniu 0'50'S razczynu kokainy z dodatkiem 1°/@0 ro”~c/.ynu adre-

naliny w stosunku 1'/8 kropli adrenaliny na 1 sz. ctm. V,% rozczynu
kokainy.
W dyskusyi zwrécit uwage kol. Feuers$tein, ze przed opera-

cya oznaczenie miejsca guza natrafialo na ogromne trudnosci. Umiej-
scowiano tlko z ptwnem prawdopodobienstwem. Dzi$, po kilku tygo-
dniach obraz chorobowy nieco sie wyjasnit: stwierdzamy wcale wyra-
zng iRzborno$¢ moézdzkowa z upadaniem chorego na strone prawa?
Kutkiem tego dzi$ z wielkiem prawdopodobienstwem rozpoznawatby
guz moézdzku.

I11. Kolega Dr. Uhm a zawiadamia, ze firma ,Mikolasch i Spétka."
wyrabia i pakuje w tutki cynowe jatowa mase liposoku tragankowego
(yummi traffacanthae) z roztworem kwasu karbolowego stuzaca
do smarowania wziernikéw i zgtebnikéw. Masa ta w tutkach i papie-
rze pergaminowym wyjatawiana idzie w sprzedaz w takiej cenie, by
aptekarzom nie optacito sie wyrabisMjej na wtasng reke. Ujecib sprawy
Przez jednag firme wydaje sie méwcy wskazanfem, by zapewni¢ nietylko
dobro¢ wyrobu, ale i wyjatawiania. Przepis pierwotny Oskara Krausa
zostat zmieniony, bo uzycie 3°/0 roztworu karbolowego, — jak chciat
Kraus, — powoduje u kobiet silne pieczenie, a u niektérych mezczyz.n

znieczulenie cewki, mogac by¢ powodem niemitych niespodzianek.
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IV. Kol. Dr. W. D. MoraczewsKki:
czu. Przy badaniu moczu w przypadku typowej

Fosfalm-ya i kioasota mo-
fosfaturyi
prelegent, ze ilo$¢ jonéw metalicznycli przewyzsza ilo$¢ jonéw kwaso-
ilosci tylko nieznacznie rézpi. Poniewaz skaza
pokre-

zauwazyt

wych, albo ze sie od ich
iliMzanowa i fosfaturya wydaty sie prelegentowi cierpieniami
mimo pozornego przeciwienstwa, rozciggnat on badania swoje

ze i tu

wnemi
na przypadki przekonat sie,

ilos¢ jonéw zasadowych zbliza sie do iloSci jonéw kwasnych. Podawa-

tak zwanej ,kwasoty moczu" i
nie zasad w jednym i drugim przypadku doprowadzito do powieksze-
nia jonéw kwasnycli w znacznie wyzszym stopniu, niz jonéw zasado-
wych. Stosunek tedy staje sie wiecej prawidtowy Mocz ludzi zdrowych
ma znacznie wiecej jonéw kwasnych, niz zasadowych. Zakwaszenie so-
kéw ustroju przejawia sie obfitszem wydzieleniem zasad — (znanem byto
obfitsze wydzielenie anio..iaku w przypadku zakwaszenia ustroju). —
W skazach moczanowejjfosforanowej i t d. ustréj traci zatem zasady
i przez podawanie zasad wraca do stanu prawidtowego. Wyniki anali-
tyczne potwierdzaja to, do czego dawno prowadzito doswiadczenie:
1) ze fosfaturya i skaza moczanowa sa pokrewne; 2) ze lecza sie po-
dawaniem zasad, ktére wptywaja na powiekszenie kwasoty moczu i unor-
mowanie stosunkéw kwaséw do zasad; 3) prawidlowy mocz ma sto-
sunkowo mniej zasad, niz kwasny.

W ozywionej dyskusyi po wyktadzie kol. Dra Moraczew-
skiego zabierali gtos: koli. Wiczkowski, Uhma,
i Panek, ktérym prelegent odpowiedziat.

Feuers$tein

V. Kol. Dr. T. Prascbil wytozyt rzecz: ',0'wplyteie
ma przemiane materyi w skazie moczanowej", opierajac swe wnioski na
2 ludzi zdrowych, 2 dotknietych skazg moczanowa

Scistej obserwacyi

i 1 moczéwka cukrowa. (Wyktad ten w catosci (ogtoszonym bedzie
w ,Przegl. lek.").

W dyskusyi podnosi kol. W. Moraczewski, iz z tablic przed-
stawionych przez prelegenta wynika, ze kwas szczawiowy jest niewa,
pliwie wytworem tkanek. Nie zgadza sie za$ z prelegentem o tyle, ze
liczb, okres$lajacych zachowanie sie mocznika, za do-

ktadng miare przemiany materyi, poniewaz d(f dzi$ nie posiadamy do$¢

nie moze uznac

Sciste] metody do oznaczania mocznika.

Prelegent w odpowiedzi zaznacza, ze postugiwat sie przy ozna-
czaniu mocznika powszechnie uzywang metoda Mornera-Ljogvista (co-
dziennie podwoéjne oznaczenia), a otrzymane stad wzgledne iloSci uwaza
za zupeinie celowi odpowiadajace. Zreszta badan swoich nie uwaza
wcale za skonczone i zacheca innych do ich powtérzenia.

VI. Kol. Dr. W. Reis przedstawia wynik badania anatomié¢zno-
patologicznego gatek ocznych, wyjetych po $mierci u osobnika, liczg-
cego lat 19, u ktérego, po miejscowem zakazeniu drobnoustrojami ro-
pnymi na wardze goérnej, nastapito obustronne rozlane zapalenie ropne
catej twarzy, oczodotéw i ogdlne zakazenie ustroju, Z protokotu sekcyj-
nego obok zmian cechujacych roptiico-posocznice, zastugujg na uwage
zakrzppy ropne w zatoce jamistej i splocie zylnym na podstawie cza-

szki, oraz liczne zatory ropne w narzadach wewnetrznych. Badanie

bakteryologiczne krwi i ropy wykazato paciorkowce i tancuszkowce.
Na krotki czas przed Smiercig chory utracit poczucie Swiatta na

Rogéwka lekko tylko byla zmetniata i dozwalata jeszcze

Zmiany ropne w narzgadach we-

obu oczach.
oglada¢ czerwony odblask dna oka.
wnetrznych pozwalaty sie domy$laé, ze zatory ropne w naczyniach
wiosowatych siatkéwki staty sie takze przyczyiffl przerzutowego zapa-
lenia oka i nastgpowej utraty wzroku. Tymczasem badanie drobnowi-
dowe wykazato ukiad naczyniowy siatkéwki wraz z naczyniami $iod-
kowemi zupetnie nietkniety, natomiast, jako najgtéwniejsza zmiane
w uktadzie nerwowym, ogniska ropne w obu nerwach ocznych, zaj-
mujace catg potowe blaszki sitowej. Powstanie tych ognisk ropnych
w blaszce sitowatej nerwu wzrokowego tidmaczy prelegent stosunkami
anatomicznymi w uktadzie zylnym tej czesci oka. Liczne anastomozy
zylne z ukitadem naczyniowym jagodéwkiJ*'twardéwki i tkanki oczodo-
towej umozliwity takze i w blaszce sitowej nerwu ocznego powstanie

zakrzepu bakteryjnego i nastepowego ropienia.

Wobec nadzwyczaj skapych badan anatomicznych oczu w przy-

padkach ropéwki oczodotowej, przypadek ten tem wiekszego nabiera

znaczenia, ze stwierdza badaniem anatomicznem nieznane dotychczas
powiktanie w narzadzie wzrokowym, ktoérgstato sie bezposrednia przy-
czyna utraty wzroku w przebiegu ropdéwki oczodotu.

W dyskusyi koli. F. Obtutowicz i L Rydy-

(przypominajac, ze czyraki na wardze gérnej maja w chirurgii od

przemawiali:
gier
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Mfawnajuzjmtalong bardzo, ztg repulacye) i kol. A. GediiiarsZli (pod-
noszac wysoka warto$¢ obserwacyi prelegenta).
Dr. Herman, sekretarz doroczny.

Towarzystwo lekarskie krakowskie.

Posiedzenie nadzwyczajne w dniu 20 kwietnia 1904 r.
Przewodniczy koi. prof. Nowak. Obecnych cztonkéw 35.
I. Protok6t z ostatniego posiedzenia odczytano i przyjeto.
Il. Kol. doc. tepkowski podat
tychczasowej czynnoéci »Arnbulatorynm dentysty-
cznego* Umw. Jagiell.,, zaznaczajac prz.ytnm, ze miara wysokosci nau-
kowej i kulturalnej kazdego w tyra rodzaju zaktadu jest liczba, zebdw,
leczonych zachowawczo,

krotk-ie  sprawozdanie z do-
sze$ciomiesiecznej

nie za$ liczba wykonanych ekslracyi. Ze
JArnbulatoryum®* istotnie uwzgledniato te wymagan.a, dowodz.i tego
statystyka, ktéra wykazujeAize zrobiono dotychczas przeszto 110() plomb,
ekstrakcyi za$ 810 u 1000 pacyentéw wogoble.

I11. Kol. doc. tepkowski wygtosit zapowiedziany odczyt: »0
replantacyach, transplanlacyach i iniplantacyach zebéw*. (Rzecz prze-

znaczona do druku'. Dr. Ryszard Urbanik, sekretarz doroczny.

VI, Wiadomosci biezace.

Krakéw, dnia 19 maja.

* RcdakSjja ,Nowin lekarskich" ogtasza w Nrze 5 riustepu-jaca
ode

W roku biezacym przystapimy, _ftacheceni w niematej mierze,
przez kol, Wrzoska, z Krakowa, do wydawnictwa Biblioteki dziel zna-
komitych lekarzy i przyrodnikéw polskich. Dzieta
mujace w Panteonie nauk niepos$lednie miejsce,
swej wartosci naujrowej | dzisiaj jeszcze przynies¢ nam one moga
wiele korzysci i wiedzy. Z dziet tych moze i obecne pokolenie czer-
pa¢ natchnienie i zachete do prac swoich. Zadaniem wydawnictwa Bi-
blioteki bedzie pogtebiaé mysl naukowg wspdiczesnego pokolenia leka-
rzy i Zachowi;? ciggto$¢ naszej tradycyi naukowej.

W tym roku, jako setnym pierwszego wydania wiekopomnej
»Teoryi jestestw organicznych* Jedrzeja Sniadeckiego, zamierzamy jako
zapoczatkowanie Biblioteki
cze$¢ winng i
ziemi.

ich wyborowe, zaj-
nie stracity dotad ze

wydac¢ i dzieta rzeczone i odda¢ prz$,z to
hotd przynalezmy stawnemu synowi Wielkopolskiej

Ku uczczeniu nadto pamieci naszegi rodaka nosilsbedzie Bi-
blioteka nazwe: »Biblioteka Jedrzeja Sniadeckiego*.

Do kazdego dzieta, jakie sie co rok w Bibliotece w jednym wie-
kszym tomie lub kilku mniejszych ukaze, dodany bedzie wstep ob-
szerny, w ktérym oprécz zyciorysu autora, podana bedzie naukowa
ocena dzieta, napisana prgigz: osobe kompetentna.

Powodzenie »Bihlioteki Jedrzeja®Smadeekiego« zalezeé;bedzie od
poparcia ogétu naszych lekarzy. Aby médzuoznaczyéwysokos$¢ na-
ktadu, uprasza Redakcya juzjteraz o zapisywanie sie na lisie .prenu-
meratoréw.

Cena roczna Biblioteki wyborowych dziel znakomitych naszych
lekarzy i przyrodnikéw wynosj marek sze$é, czyli trzy ruble, lub”~jedm
i pol korony.

Abonenci »Nowiri lekarskich* otrzymaé¢,mogA Biblioteke Jedrzeja
Re.iadeckiega, za potowe egny. W handlu ksiegarskim cgna pojedyn-
czego dzieta znacznie bedzie wyzszg, niz w prenumeracie.

ticliodor Suit cieki.

* Z Towarzystwa samopomocy lekarzy otrzymujemy nastepujace
doniesienie:

Centralny Wydziat Tow. samopomocy lek, w Krako-
wie otrzymal nastepujace zawiadomienie: ,Do Wydzialu Tow. ,Sa-
mopomocy lekajyzyll w Krakowie! Ninjejszem donosze, ze »Repre-
zen tacya* lwo wska Tow. »Samopomoey lekarzy w Galicyi i t, d.«
ukonstytuowata sie na Walnom zgromadzeniu w dniu 10 maja b. ¢\,
wybierajagc w mys$l statutu nastepujacy zarzad: przewodniczacy: kol,
Prof. Ziembicki; zastepca: kol. Zgors ki; sekrelarz: kol. Mayer;
skarbnik: kol. Mankowski; cztonek zarzadu: kol. Mikotajski.

Do Ko misy i kontrolujacej wybrano koli. Moszko wicza
i Pilewskiego.

PRZEGLAD LEKARSKI. Nr. 21.
Do Sjadu polubownego wybrano koli. Prof. A. G1luzin-
s.kiego, Bednarskiego i Eug. Wajgla~*.

Dr. J6Wf Mayer, sekretarz repre”entacyi lwowskiej.

Jest to zatem pierwsza Reprezentaeya Towarzystwa, obejmu-
jaca miasto Lwéw wraz obwodem sadu krajowego lwowskiego, liczaca
obeynie 132 cztonkéw. Druga Ueprezenllaéy™, moze by¢ utworzonag
w obwodzie sgdowym przemyskim. Do Reprazentacyi przemyskiej na-
leze¢ moga cztonkowie Towarzystwa, zamieszkali w nastepujacych po-
wiatach sgdowych: Dobromil, Dubiecko, Aarostaw, Jaworéw, Krako-
wiec, Mosciska, Nizajikowice, Pruchnik, Przemys$l, Radymno, ,Sadowa
Wisznia, SieniajcaJCztonkowie ci, o ile maja zamiar ukonstytuowania
Sie w »Reprezentacye przemyska*, zechcg zawiadomié¢ o tcmfcLen-
tralny Wydziat Towarzystwa w Krakowie, przyczem, wediugystatutu,
wymagana jest liczba cztonkéw =>»/g*liczby lekarzy w obwodzie za-
mieszkatych. Dr. Langie, generalny sekretarz.

* Kol. Dr. Langie donosi, ze otrzymat od Dr. Zygmunta Smo-
larskiego 93 koron i 80 halerzy na fundusz zapomogowy Tow. sa-
mopomocy lekarzy, jako Dewote zebrang zamiast wiencéw na trumne
§. p. koli. Szalaya Kwote te przestat kol. Langie
do centralnej kasy Tow. samopomocy lekarzy czekiem N. 853,810.

i lwanskiego*.

(O) Poniewaz Walne Zgromadzenie »Kasy chorych lekarzy*,
zwotane na dzien 14 maja b. r., mogto zatatwi¢ tylko 3 pierwsze pun-
kta porzadku dziennego, za$ punkt 4 z powodu potrzebrjsgo
kompletu musiat odpas$é, przeto odbedzie sie drugie Walne Zgro-
madzenie »Kasy chorych lekarzy*, ktére zbierze sig¢ we czwar-
tek dnia 26 maja b. r, o godzinie 6 po potudniu we Lwowie"w lokalu
Izby lekarskiej (ul. Dominikaiska 1 11 ria dolej.

braku

Na porzadku dzien-

nym : Wnioski w sprawie zmiany statutu ,Kasy

z powodu przystgpienia lekarzy, przynaleznych do lIzby lekarskiej krep
kowskiej. Zwracamy uwage, ze w my$l § 21 ustep 8 uchwaty zgro-
madzenia sga wazne przy jakimkolwiek komplecie.

chorych lekarzy*

Kasa chorych lekarzy. Lwéw 15 maja 1904.
Sekretarz: Dr.'Ozaczkmvslci. Przewodniczacy: Dr. Festenburg.

* Towarzystwo lekarskie krakowskie odbyto dnia 11 maja po-
siedzenie zuyczajne, na kiérem: 1j kol. Zelenski moéwit ,0 poja-
wianiu sie ciatek szpil u kostnego (myelocytéw) we krwi niemowlecej
z Dr. Teodorem
diagnosticum*

(na podstawie badan przeprowadzonych wspélnie
Cybulskim); 2) kol. Habicht: >0 t zw. ,typhus
Fickera* (z demonstracya.

* Dr.
kowie, ktéory podjat sie wypracowywania sprawozdgnh, z polskich roz-
praw chirurgicznych do ,Centralblatt fiir Chirurgie”, uprasza o przy
sytanie mu odbitek z tego zakresu medycyny.

Bogda nik. prymaryusz szpitala powszechnego w Kra-

* Koszt pomnika § p. prof. dr. T. Chatubins kioggpw Zako-
panem wyniést 17.155 kor. 88 halerzy. Kwote le pokryt Komitet z ze-
branych na ton cel skfadek.

* Wielki Wydzial Kasy, OszczednoSci
15.000 koron na budowe tazni ludowej. cieszy¢ sie na-
lezy, za zasady higieny szerza sie tak skutécicnie i w sferach pozale-
karskich i ze dzieki tej stanib~Fsie zados$¢ jednej
z istotnie, waznych potrzeb naszego miasta.

*D. 11 b
ztozenia zyczen

m. Krakowa przeznaczyt
Szczerze

rozumnej uchwale

In. odbyta si¢ w Pradze jubileuszowa uroczysto$é
prof. HiirKiLCzewskiemu w pieédziesiatg rocznice
jego urodzin. W uroczystosSci wzieli wudziat: dziekan Wydzialu lekar-
skiego i przedstawiciele Towarzystwa lekarskiego, Towarzystwa medy-
kéw uzsskich i grona bytych uczniéw. Prof. Horbaczewski, Rusin
z Galicyi, wyktada chemie w Czeskim Wydziale Ilekarskim od chwili
doniosto$cia swych prac naukowych (miedzy iiinenii
moczowego) zyskat powazne i dodat
Jubilat jest honorowym cztonkiem

lekarskiego Krakowskiego.

jego zatozenia;
synteza kwasu imie w nauce
blasku mtodej wszechnicy czeskiej.
korespondentem Tow.

* Ministoryum
w wysokos$ci 1400 koron rocznie dla lekarzy,
badaniom gruzlicy w usanatoryum”Alland*,

spraw wewnetrznych uslagnowito stypendyum
zyczacych sie poswieé”
zasitku pre*
nieznego mieliby catkowite ulrzymanie i pracownie do badan nauko-

wych. Specyalna kotnisya, ztozona z referenta spraw sanitarnych w mi-

gdzie précz

nisterstwie spraw wewnetrznych, oraz profesoréw : Weichsel bauma,
ma okres$lip zada-
nia i zakres pracy stypendystow i-Adgwa¢ sprawe ministerstwu osta-
nie rzeczy i rozwoju badan naukowych, wykonywanych w Alland.

Ja ks cli a i dyrektora szpitala powsz. Dr. Muchy,
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* W miedzynarodowym kongresie przeciwgruzliczym, kléry zifie-

rze sig d 25 maja w Kopenhadze, wezma udzial miedzy innymi: Beh-
ring, Leyden i Brouardel.
* Naktadem R. Mossaw Berlinie wyszedt »Baeder Almatiach«
IX wydanie; obejmuje on uzdrowiska, zdrojowiska izaktady lecznicze
niemieckie, austryackie, szwajcarskie i krajéow pogranicznych ; z gali-
cyjskich aloli miejsc kapielowych uwzglednia »Almanach« tylko Rabke,
a mapa Austryi od wschodu konczy sie na powiecie kro$nienskim.

* Miedzy 8 a 9 maja doniesiono witadzy o nowych przypad-
osutkowego w nastepujacych powiatach Galicyi: bu-
czortkowskim (3 gm.), drohobyckim (2 gm.~Jboroden-
(1 gm.), jaworowskim (5 gm.), kamione-
mosciskim (2 gm.), przemyslariskim
(4 gin ), skatackim (1 gm.),
$niatynskim (1 gm.). trembowelskim (1 gm.), tar-
nopolskim (1 gm.), tarnowskim (I gm.l, tlumackim (1 gni.), turczan-
skim (1 gin?), ztoczowskim (1 gm.), zétkiewskim (3 gm.), wmieécie Lwo-

kach duru
czackim (2 gm.).
skim (1 gm.), husiatynskim
Iwowskim (2 gm.),
(1 gm.), rawskim
stryjskim (2 gm.)

ckim (2 gm.),

(1 gm.), przeworskim

wie 2 przypadki.

Mianowania i odznaczenia. Prof. kijowskiego uniwersytetu dr.
Pawtowski przydzielony zostal do sztabu naczelnego wodza armii
w Mandzuryi. Dr. Horbaczewicz inspektorem

wojskowo-lekarskim wojsk na terenie bojowym w Mandzuryi.

mianowany zostat
Franc. Kaszlinsk — w Gnieznie.
uniwersytetu warszawskiej, fe-]
Dr.SHinistawa Witodkowa

Nekrologia. Zmarli: Dr.
Dr. Piotr Zaleski, wychowaniec
czelny lekarz miejski, — w Saratowie.

1 3fi — w Zakopanem. Prof. Stefan Marey, stawny fizyolog, zmart
w Paryzu w 74 r. zycia.

Bibliografia:

— Nowiny lekarskie Z. 5. Szuman: Gastroenterostomoza

z pomocag magnezyoweeo guzika Chlumskyego. Zalewski: Przypadek
Gerzabek: O znaczeniu pozycyi Walchero-
jego organéw,

btony wrodzonej krtani.
wskiej w potoznictwie. Rak oka i okolicznych
(dok.).

— Gazeta lekarska Nr. 19.
genezy dwoinek Fraenkla. Przypadek zapalenia przerzutowego.
Przypadek wrodzonej olbrzymiosei czes$ciowej, (dok.).
Ster ling: O porazeniu astenicznem.

W sprawie zarazliwos$ci raka.

Deyl:
KrokiewicZz': W sprawie pato-
Horo-
dynski:

— Medycyna Nr. 19,
Serkowski i Maybaum:

— Kronika lekarska Z. 9. Miklaszewski: O wptywie fizyo-
logieznym zabiegéw goracych na ustréj (c. d.).

— Glos lekarzy Nr. 10 zawiera nastepujace artykuty: Poto-
zenie materyalne i stanowisko spoteczne lekarzy w Galicyi. — Uregu-
lowanie nalezytosei sadowo-lekarskich w sprawach cywilnych (dok.).
Stanowisko lekarzy wobec Kas chorych. — Taryfa lekarska. — Z ni
wy dziennikarskiej. — Potozenie lekarzy kapielowych. — W sprawie
krajowych zaktadéw dla obtgkanych. — Odcinek.

— Casopis lekarti ceskych Nr. 19. Kose: Studie™o alkalicke
reakci krve (dok.). Cisi er: O pomeru patho ogickych zmen svalstva
hrtanovejio k zakonu Sernon-Rosenbachovu' Slantrucek: Ls$ceni hy-
drokely. Sebor: 0 vzajetnnem vztahu mezi ~tehotenstvim a nekterymi
chorobami vniténimi.

— Lekafske rozhledy Nr. 4. Bizek: Vnitrni leeeni processu
zanetlivych.
— La Presse medicale Nr. 36. Josue: Miazdzyca tetnic

i zwapnienie tetnic. Lenno ye z, Lubet-Barbon iMoure: Lecze-

nie zapalenia ucha Srodkowego.

— Nr. 37. Debove: Nerka wedrujaca,, przepuszczajagca pu-
clilina nerkowa i napady S$luzowo htoniastego zapalenia nerek.

— Berliner klin. Wochenschrift Nr. 19 Bonhoff: Nie-
ktére nowsze badania z zakresu odkazania Tormaldehidem. Krause:
th W oda ]

'K£Jk

|f uCroscicriskci

. 5 "or¢S.

z< zdroju Stefana 57

'lS e tS].g

c ° bardzo korzystnym sktadzie chemicznym i nader ‘O [ LSS-
g

0 .« mitym zmaku, poleca aie jako woda krajowa opiece
i pamieci P. T. lekarzy polskich.
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Dwa przypadki posocznicy gonokokowej z wykazaniem gonokokéw we
krwi za zycia pacyenta. Kyps. Jad kobry i antytoksyna. Sehrt: 0
wiasnoséciach fermentacyjnych mieénia mumii. Heine: Wrodzony brak
Hueppe: Zapobieganie chorobom zakaznym w szkole (c. d.).
Odpowiedzg na artykut: ,Bolesne pasy na szyi po zranieniach

rzepki.
Milner:
gtowy".

— Miinchener medic.
Leczenie naswietlaniem metoda prof.
demann: Badanie zjawisk stracania. Schott:
w przypadkach przewlektej wady serca.. Mars:
wienie ciatem obcem uchytku przetyku. Doernberfb r:
ptuc, objawy oponowe i afazya. Edel:
zapalenie nerek i biatkomocz okresowy. La mmers: toze gipsowe dla
leczenia zboczenia kregostupa i garbu. Bassewitz: Nowoczesne le-
czenie ukaszenia zmii (ophidisthiis) w Brazylii. ReTnbard: Przyczy-
nek do kazuistyki przewlektego trwatego sokoloku zotgdkowego. Kro-
nac her:-Przeno$ny sterylizator dla opatrunkéw i narzedzi. Ziegner:
Instrumentalny przyczynek do leczenia ropni migdatkéw. Hal ber-
et ad ter: Czy dziatanie ciat fluoryzujgcych polega na ucznlehiu?

— Waiener klin. Wochenschrift N. 19. Zappert: Wystepowa-
ptodu i dziecka. Ali: Opera-
Peham: Przypadek cigzy

'esionek:
i Frie-

Wochenschrift Nr. 19.
Tappeinera. Neisser
Badanie hemoglobiny
Powiktane przedziura-
Zapalenie
Wptyw klimatu alpejskiego na

nie substancyi w rdzeniu
cyjne zabiegi w tylnym dole czaszkowym.
eziunacicznei zjjzyjacem dojrzatem dzieckigm. France:i'Przycjynek do
kazuistyki cigzy zamacicznjrj z zyjacem dzieckiem. Koschier :.przy-
czynek do operacyjnego leczenia raka krtani (dok.)j 11

— Deutsche medic. ffloahenschrift Nr. 20. Riegel: O nad-
miernej kwasocie i nadmiernej wydzielinie. Richartz: Ro6zniczkowe
rozpoznanie miecUy rozszerzeniem wrzecionowatem przetyku a gteboko
usadowionym w nim uchytkiem. Wullstein: O przedpiersiowej (rtn-
tethoracedef ezofago jejunostomii i operacyach, wykonywanych na po-
Wczesne oddziatywanie po zastosowaniu
O btonicy przewlektej.
Dalsze wuwagi o leczeniu
i Zychle?n: Sprawo-
Chatubinskiego

thuszczowej

dobnej zasadzie. Schmidt
promieni Rontgena. Neufeld:

Redakcya otrzymata: Steinsberg:
choréb serca w Fraiieensbadzie. Wojczynski
zdanie Komitetu budowy pomnika prof. Dr. Tyt.
w Zakopanem.

Wyciag ze ,Sprawozdania tygodniowego o ruchu ludnosci
m. Krakowa".

W tygodniu 19 (od 8/V do 14/V) urodzito sie dzieci: zywo: chi
33, dz. 22; liiezywo: chi. 2, dz. 1. — Zmarto: miejscowych: mez. 17,

kob. 15; zamiejscowych: mez. 13, kob. 13.

Przyczyna $mierci: 1) niedostatitzny rozw6j: miejscowych —,

obcych 1. 2) gruzlica: miaj. 7, ob. 8. 3)(eapalenie ptuc; miej. 3,
ob. 2 4) diawiec, i btonica: miej. 1, ob. 3. AL krztusiec: miejsc. —,
ob. —. 6) ospa: miej. — ob. —. 7) ptonica: miej —, ob. 1. 8)odra:
miej. —, ob. —. 9) dur osutkowy: miej. —, ob. — 10) dur brzuszny:
miej. —, ob. —. 11) czerwonka: miej. —, ob. —. 12) Cholera azya-
tycka: miej. —, ob. —. 13)-cholera dzieci: miej. —, ob. —. 14) Cho-
lera swojska: miej. —, ob. —. 15) gorgczka potogowa: miej. —, ob. —.
16) zakazenie przyrawne : miej. —, ob. —. 17) inne choroby zakazZne:
miej. —, ob. 1. 18) choroby przen. ze zwierzat: miej. —, o> —.
19) krwotoK mézgowy: miej. 2, ob. —. 20) choroby narzadu kraze-

nia: miej. 7, ob. 3. 21) nowotwory: miej. 1, ob. 3. 22) inne przy-
czyny $mierci natur.: miej. 10, ob. nj 23) $mier¢ przyoadkowa' miej.
1, ob. 1. 24) $Smier¢ gwattowna: miej. —, ob —. Razem miej. 32,
obcych 26

Redaktor odpowiedzialny: Dr. August Kwasnicki.

~omieazyjjéM.irainemi wudarr.i szczawow mlzajm jel|

alkaliczna ﬁk
szczawa podiug anaiiz

5
naszych pierwszych powag * Iﬁgt
jakosciowo naczelne miejsce. J
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Spis lekarzy ordynujgacych w miejscach kagpielowych.

Ogtoszenie

JDtcltne

(Nasladownictwo zastrzezone).

. Zdro owiska krajowe:

Bystra pm Bidskiem ililnsl®ayr.i.

Dr. Jekels, wtasciciel i kierownik Zaktada.

Iwonicz.

Dr. Dnmauski Emanuel.
Dr. Gabryszewski, docent ckir.
Dr. Stauber.

Uniw. Iwows., lek.

zakt.

Jastrzemb-Koenigsdorf Eulk SO™)

Di. \itczak, kierownik i wtasciciel Zaktadu.

Jaworze (Ersdorfiakk aHn).

Dr. Zanietowski Jézef, jun., lekarz zakt.

Kosow

lecznica fizykaln~dyetetyczna, otwarta.od Majk do kohca

Pazdziernika.
Dr. Tarnawski, kierownik i wtasciciel.

Krynica.

Dr. Cercha Maksymilian.

Dr. Debicki Klemens, (,pod Jelenijm*).
Dr. Ebers, radga .fes.,
Dr. Kmietowicz.

kier. c. k. Zaktadu wodoleckni ;ze'g<?!

Dr. Ehwieki Stanistaw, asyst, kliniki ginek. Uniw. lwow.

Dr. Lorentski.
Dr. Wasowicz Z./~pod Ortem").

Dr.
Dr.
Dr.

Dr.
Dr.
Dr.

Dr.

. Gorski

Maryowka pod Lwonort™*

. Zakrzewski, kierownik i wtasciciel zZaktadu.

Raoka.
. Lang, lekarz okr.
Rymanow.
Dukiet.
Regiee J.

Wajgel | Eugeniusz, lekarz zaktadowy.

Szczawnica.

Ksawery, lekarz zakt., kierownik Zaktadu
wodoleczniczego goérnego.- &
Kotaczkowski J., kierownik Zaktadu wodoleczniczego’

dolnegO i pensjonatu.

Truskaw .ec.

Krzyzanowski E., radca ce”e lekarz zakt.
Pelczar Z.

Prascl i Tad., b. asystent Uniw. Iwow., lekarz zakt.

Zakopane.

Majewicz Edmund, Przecznica.

Zegiestow.

Piotrowski Tymoteusz, lekarz zaktadowy.

Il. Zdrojowiska zagraniczne:

Baden pod Wedniem

Dr, KiimmerKng, (lekarz-Polak), Renngasse 3.

Bad Hall (Austrya gama).

Dr. Feuerstein Leailjfl (,Hotel Wmtinental").

Cieplice trenezynskie.

Dr Filipkiewicz Stefan, lekarz zakt.
Dr. Wobr, lekarz zakt. (zima Lussinpiccolo).

Franzensbad.

Dr. Steijisberg, (,Golde-ner Brunnen").

Gleicbenberg.

Dr. Butikowski St., (villa ,Hoffinger" 1V).

Dr.
Dr.
Dr.
Dr.
Dr.
Dr.

Dr.
Dr.
Dr.

. Orailsz 31., (Polak),

. Biiideil Kkier.

Wyspa Grado dook Tryestu

(Kgpiele morskie i piaskowe.)
(zung w Wiedniu).

Karlsbad.

Kaufmann Oskar, (Sprudelstrasse,
Kotaczkowski, (,Stadt Athenu).
Kostecki, (zimg w Abbazyi).
Kretowicz, '(Kaiserstrasse, ,Stadt Warschau").
Kropf Leon, (TheafSSfflsse, ,,Minerva*).
Maleszewski Wt., (Alte Wiese, ,D *i Stafffeln”).

.Pascha").

Kissingen-

. Chiapowski Franciszek, radca sanitarny.

Marienbad.

Harajewicz Witad., (villa ,Wahnfried").
Kwiatkowski S%' B. (,Stadt Hamburg").
Scliermant J., (Vvilla)<,Apollo").

Meran. S i/ix—3iN.)

i witasciciel sanatoryum ,Stefania".
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Konkurs
Wydziat powiatowy w Wadowicach rozpisuje niniej-
ssfem konkurs na posade lekarza okregowego z siedzibg
w Lanckoronie z ptacg roczna 1000 koron i ryczattem
na objazdy w kwocie 600 koron z obowigzkiem utrzymy-

wania apteki domowej. ,

. Nadto, w mys$l uchwaly* Rady gminnej w Lanckoronie
z dnia 12 grudnia 1903 otrzyma lekarz okregowy od.gminy
wolne mieszkanie wraz z ogrodem

i tytutem rocznego do-

datku do ptacy kwote 200 koron.

Ubiegajacy sie o powyzszg posade précz dostatecznej
fizycznej zdolnosci winni wykaza¢é, ze posiadajg nastepujace
warunki:

1. prawo obywatelstwa austryackiego;

2. dyplom doktora medycyny, uprawniajagcy do wyko-
nywania praktyki lekarskiej;

3. praktyke najmniej dwuletnig w zawodzie lekarskim.

Do okregu sanitarnego w Lanckoronie nalezg naste-
pujace gminy i obszary dworskie:

Lanckorona, Baezyn, Dabréwka, -liaibutowice, lzde-
bnik, Jastrzebia. Les$nica, Marcéwka, Palcza, Podchybie,
Stronie, Skawinki, Stryszéw, Zacketmno, Zakrzéw, Zem-

brzyce, Zarzyce mate i wielkie.

Prawa i obowigzki lekarza okregowego okresla do-
ktadnie ustawa z dnia 2 lutego 1891 Nr. 17 dz. ust Kkraj.
Podania nalezy** wnosi¢ do Wydzialu powiatowego

w terminie do konca maja 1904.
Wadowice, dnia o maja 1904.
178 N Za prezesa: Raczynski.

L. 663/04.
Konkurs.

Celem obsadzenia posady lekarza miejskiego w tutej-

szej gminie z plafig roczng 800 koron i réznemi dodatkami,
wynoszagcymi blisko 300 koron, rozpisuje sie niniejszem
konkurs.

Podania nalezycie udokumentowane, a szczegélnie zao-
patrzone dpwodem~”edbytej przynajmniej dwuletniej praktyki
lekarskiej wnie$¢ nalezy najdalej do dnia 15 czerwca 1904
na, recp” tutejszej Zwierzchnim gminnej.

Nadmienia sie, ze z dniem 1 stycznia 1905 ma by¢
tu otwarty Sad

Botszowce,. dnia 5 maja 1904. 181
Burmistrz

i Urzad podatkowy.

Towarzystwo Lekarskie Warszawskie

ogtasza nastepujace tematy do nagréd konkursowych z funduszu zapi-
sanego prze~Dr. Walentego Koczorowskiego:

1) Wptywy moézgu i uiézdzku na odruchy.

2) Miazuzycar|itetnicy watrobowej i jej wplyw na powstawanie
spraw chorobowych w watrobie.

3) Zbada¢ powstawanie nowych przewodéw zoétciowych w prze-
biegu sztucznie wywotanej marskosci watroby (przezj szczepienie
gruzlicy).

4) Wptyw surowic (Marniorka, Maragliano i innych) na przebieg
gruzlicy u zwierzat.

5) Sprawdzi¢ doswiadczalnie ochronne znatéeniejisieci wielkiej
w obec spraw zakaznych .i zgorzelinowych w jamie ibrzusznej.

6) Zwiazki siarki w moczu w rozmaitych stanach patologicznych.

71 0 biochemicznych wiasnosciach paeigrkowcow.

Termin nadestania prac ozitacza sie do dnia 31 marca 1905 r.
Za najlepsze dwie prace, napisage-na wybraneJeniaty z liczby wyzej
Wyinieniony.ch, wyznaczone sg dwie nagrody po HOO Rb. Rozprawy
nagrodzone wydrukowane fieda naktadem Towarzystwa) [lekurskieg6.
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kagda w 300 egzemplarzach, ktére stanowi¢ beda witasno$¢ autoréw.
Pracfe nadestane,'lby¢ maja w rekopisach, pod adresem: ,Sekretarza
«Stalego Towarzystwa Lekarskiego VVars7fawskiego“ (ul. Niecata Nr. 7]7
z zachowaniem zwyktych form konkursowych, t. j. nazwiska autoréw
i miejsce ich zamieszkania maja by¢ podane w osobnych kopertach
zapieczetowanych, opatrzonych stosownemi dewizami.

Z upowaznienia Towarzystwa, Sekretarz staty Dr, Rtfyer.

Towarzystwo Lekarskie Warszawskie

podaje do wiadomosci, ze nagroda pieniezna; w kwocie Rb. 240, imie-
nia'Tytusa Chatubinskiego, przyznana ltéstanie - przez Towarz.
w roku 1905 za najlepsza prace oryginalna'z dziedziny nauk lekar-
skich lub pomocniczycri w zastosowaniu do fn”~cjycyny, ogtlosaiAiag
drukiem w jezyku polskim w czasie od dnia 1-go stycznia 1901 r. do
31-go grudnia 190i r. Ustawa konkursowa i regulamin dopetniajacy,
zadnych innych ograniczen w przyjmowaniu prac do ubiegama sie
0 nagrode nie. zastrzegaja. Autor, przesytajac prace do Towarzystwa,
na pisémie wyrazi¢ winien, ze jg do konkursu, o jakim mowa, prze-
znacza. Prace do kofakursu sktaiane byé ino™ w ciagli lal 1901, 1902,
1903, 1904 i w ciagu stycznia 1905 r. na rece Sekretarza Stalego* To-
warzystwa. Ustawe i regulamin konkursowy Kazdy w Kancelaryi To-
warzystwa (ulica Niecata Nr. 7) przejrze¢ moze.

Z upowaznienia Towarzystwa, Sekretarz staty Dr. lloyer.

Towarzystwo Lekarskie Warszawskie

podaje do wiadomosci, ze z funduszu imienia Dr. medycyny i chirurgii
Leona Konitza przyznana zéjtame przez Towarzystwu w dniu
15-go pazdziernika 1905 roku, jako w rooznice zgonu Konitza,
nagroda pieniezna w kwocie Rb. 256 kop. -10O, za najlepsza prace ory-
ginalna, poswiecong chorobom kobiecym lub akuszeryi,' z liczby przed-
stawionych Towarzystwu prac, ogtoszonych drukiem w tebainie od
dnia 15 kwietnia 1902 r. do dnia 31 marca 1905 r. Przedmiotem prac
moga by¢ zaréwno kliniczne, jako tez laboratoryjne badania we wzmian-
kowanej specjalnosci, jak réwniez i podreczniki, obejmujgce wyktad
choréb kobiecych wogéle. Moga takze autorowie w terminie prekluzyj-
nym do dnia 31 marca 1905 r. przedstawi¢ Towarzystwu prace w re-
kopisach, z zachowaniem zwyktych formalnosci konkursowych, t j.
z dewiza i kopertg zapieczetowana, zawierajacg nazwisko i miejsce
zamieszkania autora. Prace nadsytane by¢ maja pod adresem ,Sekre-
tarza Statego Towarzystwa Lekarskiego w Warszawie" (ulica Niecatg
Nr. 7). lub przedstawione za posrednictwem jednego z cztonkéw To-
warzystwa, z o$wiadczeniem na piSmie, ze praca ptozong zostaje na

konkurs imienia Konitza. Praca wydrukowana poczatkowo w jakim-
kolwiek innym jezyku, a nastepnie przettdémaczona na jezyk polski,
nie moze by¢ nagrodzong. Rozprawa uwiericzona z liczby prac

w rekopisach przedstawionych, nalezy do Towarzystwa Lekarskiego
i dopiero po wydrukowaniu jej w Pamietniku Towarzystwa, zwraca
sie na witasnos$¢ autora. N -184

Z upowaznienia Towarzystwa, Sekrerarz staty Dr. Hmjer.

Od lat 15 zaszczytnie znany

ZAKLAD KROWIANKGWY

Dra wszech nauk lekarsKich

A. BARANSKIEGO

we Lwowie przy ul. Chorgzczyzny |. 24.
(w domu witasnym)
poleca”S~an. Kolegom znakonrta krowianke do

szczepienia ochronnego przeciw ospie.
Bla wiasnej, rodziny stuze gratis.
Krowianke nieuzytag wymieniam po
Kro-
wianke przechowuje sie w chiodnem miejscu

2—3 miesigcach bezptatnie na Swie'.

n. p. miedzy bielizna. 167
Alte Wiese ,Drei Staffeln’ =2

Dr. W. MALESZEWSKI

b. asystent kliniki lekarsk. Uniw. Jagiell.

ordynuje jak lat ubiegtych.
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W Karlsbad zie :

Gohlwasser (okulista), Hassewicz, Max. Kauf-
mann, Oskar Kaufmann, Kotaczkowski, Ko-
stecki, Kretowicz, Kropf, Maleszewski, Mora-
czewski, Rifczes, Rosenzweig, Scharf, Sclier-

niant, Sliwinski, Siissk ntl, Toepfer, Wassertlial.

Liguar Ferro-langani saccharali
Liguor Femo-Vangani pgjitoral

»Marka Helfenberg«
nowoczesne przetwory zeleziete tatwo strawne

i smaku przyjemnego.

Oba przetwory zawierajg 0'6°/0 zelaza i 0 010 manganu

w potgczeniu organiczncm, nie wywotujg zaparcia.

fsy* Ogolne uznanie. HGE
Gtowny skiad dla Austro-Wegier:
K. K"EMEL Apteka pod Ortem,
Wieden, XIV., Marzstrasse 51.

Dc nabycia we wszystkich aptekach.
9*3

W chorobaoh kobiecych |

kapiele
| przestrzykiwania 1

z dodatkiem 1S1
soli borow nowej Mattoniegu.
Wyniki nadzwyczajne.

Czas trwania kapieli, cieptote i ilo$¢ soli oznacza lekarz.

M attoniego s6l borowinowa nabyé mozna we wszysktich aptekach, sktadach
/ aptecznych i handlach wéd mineralnych.

Chemiczna fabryka

Dr. Fritz&Dr. Sachsse
Sollenau, st. kolei potudniowej.

PRZEGNAO lekarski.

ALBOFERYNA

Nr. 21.

SYRUP HYPOPHOSPHIT
eoap. Dr, EGGER

zawiera w jawnej tyzeczce zelaza 0'05, wapnia 0 10,
potasu 0 06, sodu CK)6, chininy 0’005, i strychiny
0 00005, sole kwasu fosforowego i odpowiednio do
farmakopei Unit.

SHmderTtodmO EODriet S

kiem w przypadkach niedokrewmsci, neurastenii,
rozmaitych schorzeniach narz. nerwowego, w krzy-
wicy, zotzach jest nieocenionem tonicum dla ozdro-
wienncOw; bywa tez podawany w pierwszorzednych
klinikach, jak w klinice Radcy dworu prof. Kraffl-
Ebinga, prof. Felserreicha, prof. Fingera, prof. Mra-
ceka, prof. Jendrasika, prof. Rosthorna i t. d.

Cena za jedng 500 gramowg flaszke 4 koron 80 lial.
za jedng 250 gramowg flaszke 2 korony 40 hal.

niA~Hfnu nlilnrl' dla
utow ny SKfaa.

scha we Lwowie — dla Galicyi zachodniej w aptece
Konstantego Wisz lewsk ego w Krakuwie.

Galicyi wschodniej
w aptece Piotra Mpok-

Gtowny sktad | wyréb

Apteka ,,Rexhspalatin®

Budapeszt, VI, Waitzner Bolevard 17.

Niezbedny do codzien-
nego myecia.

Miekczy wode, gtad]j

czerwoni i popekane usuwa

pryszcze i liszaje.

rece. Do nabycia w aptekach, dro-
gneryach lub w gtdwnym suladzie:

Laboratoryum ,Aeskulap(<

¢ 0 Lwoéw, Pasaz Hausinanna

Borason, 60 hal, Mydio borasonowe 70 hal.

- L= - s IfiS

Dr. Michat Sliwinsk? "

ordynuje jak dawniej w KARLSBADZIE, Milhl-
brunnstrasse, ,,Konig v. Freussen®.

antor

Wlen 1,

Naglergasse ZL

jest tatwo rozpuszczalnym, bez zapachu i smaku $rodkiem odzywczym i wzmacniajacym, zawierajacym zelazo i fosfor organicznie wysokodrobinowo z biatkiem potgczone.

90-14% biatka, 0-68% zelaza, 0324”0 fosforu. = =

Proszek alboferyny 50 grin. K 2°GO, Kotoczyki-alimferynowe czyste 100 sz. K. 150, Kofaczyki-alboferynowe czekuladowe 100 sz. K. 1'00.

— Alboferyne stosowali klinicy$ci i lekarze pryw. z doskonatym wynikiem: w niedokrewno$ci, w btednicy, krzywicy, zotzach, neurastenii, braku taknienia, niestra-
wnoéci, gruzlicy, utracie krwi, chorobach nerek, u ozdrowiencéw i u karmiacych.
Alboferyna pobudza w znacznym stopniu taknienie, podnosi cigezar ciata, wzmacnia uktad nerw., jatowa, trwata 96

I P. P. lekarzom

prébki I literatura na zgadanie.

Do nabycia we wszystkich aptekach | sktadach aptecznych.
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Konkurs L. 1905.
. . . o KONKURS.
Wydziat powiatowy w Wadowicach rozpisuje niniej- Wydziat powiatowy w Buchaczu rozpisuje konkuia na po-
szem konkurs na posade lekarza okregowego z siedzibg sade lekarza okregowego w UsSciu zielonein 7 ptacg, 1000 kor. i 600
. . koron na oljjazdy rocznie.
w Lanokoroaie z placg roczng 100U korgn i ryczattem loo okregu nftlazv Il miejscowosci. Apteka w miejscu. Warunki
na objazdy w kwocie 600 koron z obowigzkiem utrzymy- okreslone ustawag z d. 2 lut 1891 Dz. u. kr Nr. 17. Termin do wno-

wania ~apteki domowej.

Nadto \v mys$l uchwatly Rady Dniinnej w Lanckoronie
z dnia 12 grudnia 1903 otrzyma lekarz okregowy od gminy
wolr.e mieszkanie wraz z ogrodem

datku dty plamy kwote 200 koron.

i tytutem rocznego do

Ubiegajacy sie o powyzsza posade procz dostatecznej
hzycznej zdolnosci winni wykazaé, ze posiadaja nastepujace
warunki:

1. prawo obywatelstwa austryackiego;

2. dyplom doktora medycyny, uprawniajacy do wyko-
nywania praktyki lekarskiej;

3. praktyke najmniej dwuletnig w zawodzie lekarskim.
Do okregu sanitarnego w Lanckoronie nblezg naste-

pujace gminy i obszary dworskie:

Lanckorona, Baczyn, Dabrowka, Hnrbutowice, lzde-
bnik, Jastrzebia, Le$ni™, Marcéwka, Faleza, Podchybie,
Stronie, Skawinki, Stryszéw. Zaclietmno, Zakrzéw, Zem-
brzyce, Zarzyce mate i wielkie.

Prawa i obowigzki lekarza _okregowego okres$la do-
ktadnie ustawa z dnia 2 lutego 1891 Nr. 17 dz. ust. kraj.

Podania nafezy wnosi¢ do Wydzialu powiatowego

w terminie do kem™ maja 1904.
Wadowice, dnia 5 maja 1904.

Za prezesa: Raczynski.

L. 663/04.
Konkurs.

Celem obsadzenia posady lekarzar miejskiego w tutej-
szej gminie z placa rocznag 800 koron i réznHni dodatkami,
Wynoszacymi blisko 300 kftron, rozpisuje Oie niniejszem
konkurs.

Podania nalezycie udokumentowane, a szczeg6lnie zao-
patrzone dowodem "odbytej przynajmniej dwuletniej praktyki
lekarskiej, wnie$¢ ijalezy najda”ej do dnia 15 czerwca 1904
na rece tutejszej Zwierzchnos$ci gminnej.

Nadmienia sie, ze z dniem 1 staScznia 1905 ma b-yic¢

tu otwarty Sad i Urzad podatkowy.

Botszowce, dftia 5 maja 1904. 181
Burmistrz.

Konkurs.

W celu nadania stypendyum w kwocie 2000 koron z fundawi
4- W. Radcy Sianu Walentego Szklarskiego rozpisuje sie niniejszem
konkurs.

0 stypendyum to ubiega¢ sie moga niezamozni uczniowie me-
dycyny w J., ktérzy studya swe ukonczyli, najdalej w przeciggu
pieciu lal od ukonczenia swych studyéw. Kazdy z ubiegajacych powi-
nien sie zobowigza¢ pisemnie, ze w razie udzielenia mu stypendyum
w przeciggu najblizszego roku ztozy egzamina doktorskie, jezeli
«i,ch jeszcze nie ztozyt, a nastepnie celem dalszego ksztatcenia sje wy-
Jedzie na jedefi rok za granice. W kazdym razie wyksztalceme za gra-
nica ma by¢ prz™posobief)ieui do zawodu naukowego, a nie do sa-

mego lekarskiego Wykonawstwa Wymaga si¢ wiec dowoddéw uzdolnig,-4

nia i zamitowania naukowego, okazywanego juzto w pracowniach,
Juzto w klinikach szczegélnem przyktadaniem sie do pewnego rodzaju
poszukiwan, dokonywanemi ¢wiczeniami i pracami. Od pobierajcegog
stypendyum wymagacé¢ sie bedzie doktadnych i wiernych sprawozdan
Pétrocznych pismiennych z catego toku zaje¢ naukowych i z osiggnie-
tych niemi wypadkéw. Podania nalezy wnie$¢ do dnia 20 czerwca 1904
na rece Dziekana Wydziatu lekarskiego w Krakowie. 185

szenia podan do 15 c.zerwca b. r.

Lekarz okregowy bedzi- moégt za osobnem wynagrodzeniem ze
strony Urzedu gminnego w USciu zieloneia spetnia¢ obowigzki lekarza
miejskiego 188

Z Wydziatu powiatowego: Buczacz 2ir maja 1904. Zastepca Pre-

zesa: Dr. Krzyzanowski.

Lekarze Polacy ordynujacy

w KARLSBADZIE:

Groldwassei- (okulisto), Hassewicsc, Max. Kauf-

111* 111, Oskar Kaufmann, Kotaczkowski, Ko-
stecki, Kretowicz, Kropf, Maleszewski, Mora-
dzewski, Rifczes, llosenzweig, Scliarf, Sclier-

mant, Sliwinski, Siisskiudl Toepfer, Wassertlial.

Dr. Michat Sliwinski 1
ordynuje jak ¢bjwnieg W KARLSBADZIE, IY.uhl-
brunnstrasse, ,,Kénig v. Preussen®.

REL uA LV2. M, iRTRIT1S

PISZCZ~M"NAH?

najsilniejsze w Europie wuzdrowisko siarczano-mutowe dla
reumatykéw, w cierpieniach stawdéw i kosci, w gruzlicy
stawdéw, po ztamaniach i zwichnieciach, w podagrze, nerwo-
bélach zwtaszcza w ischias.
Urzadzenia tak co do mieszkan, jak i kapieli wedtug wszel-
kich wymagan — od luksusowych', az do najtanszych. Trzy
baseny czysto siarczane”jeden porcelanowy Osobny basen
dla ubogich z kapielami po 20 hal , drugi po 40 hal. Wanny
porceiancwe, marmurowe i drewniane. — Stosowanie kapieli
btotnych lokalnych z niezréwnanym skutkiem.

Okolica gOrzysta. 163
Od 15 maja ordynuje Dr. Al. Teichmann,

ISCHIAS

Bazylejska chemiczna fabryka Bazylea gjwajcarya)

Kryofin

(Parafenetidin Uw. metylglikotowego)

Vioform

(Joélcliloroxydimmuiiria) !

Ferratogen

(Zeleziata n u I~ T

Obniza goraczke szybko i pewnie,
swoisty lek w rwie kulszowej i infiejfo-
rodzaju nerwobdélach.

uznany za najlepszy Przetwaor za-
stepujacy jodoform, bezwonny,
daje sie wyjatowicC i dziata Wy
bit,lie OSUSZajaCO.
podjyplywem kwasu zotad-
kowego nie rozktada sie,
nie wyjvotuje dolegliwosci
, zotadkowych.
Literatura, prébki i wyjasnienia na zadanie.

Antipirina, Fenacetyna, Kwas acetylosalicylowy if. d. it d.

Gtowny sktad dla Austro-Wegier:

Barolin, Wiaden, VIIA, ul.
Telefon 7992.

Karol Apollo 8.

99
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JAWORZE

Zaktad

K otoB iciska
na S"zku.

leczniczy, potozony na wysoko$ci 380 metrow w bez-
posredniem sgsiedztwie panina Beskidéw, ponad 1000 me
trow wysokiego.' Zaktad wodoleczniczy i elektryczny, nowo
urzadzone kagpiele borowinowe. Sanatoryum zimowe, piekny
park, nadajacy sie do kurdCyj terenowych i klimatoterapii.
Restnurauya we wilasnym zarzadzie, wygodne mieszkania po
nizkich cenach. Stacya kolei, poczta, telegraf, apteka

miejscu. Kierownictwo lekarskie objat dr. Zanietowski, b.
asystent uniw. i b. lekarz w ,Therapia-Pala.ce* i kierownik
Zakt. lecznicach Informacyi udziela* administracya.

B oi CARL FORNER.

' SYRUP HYPOPEOQSPHIT
comp. Dr. EGGER

zawiera w jednej tyzeczce zelaza 0 05, wapnia 0'10,
potasu 006, sodu 0'06, chininy 0'005, i strychiny
000005, sole kwasu fosforowego i odpowiednio do
farmakopei Unit. St

S Hppdiaditaatp O Egyeri% S

kiem w przypadkach niedokrewnosci, neurastenii,
rozmaitych schorzeniach narz. nerwowego, w Kkrzy-
wicy, zoDach jest nieocenionem tonicum dla ozdro-
wiencoéw; bywa tez podawany w pierwszorzednych
klinikach, jak w klinice Radcwitworu prof. Krafft-
Ebinga, prof. Felserreicha, prof. Fingera, prof. Mra-
¢eka, prof. Jendrasika, prof. Rosthorna i t d.

Cena za jedng 500 gramowg flaszke 4 koron 80 hal.
za jedng 250 gramowg flaszkg 2 korony 40 lal.

RiAu/ntf dla Galicy* wschodniej
UIUW Ily OKIdIli = w aptece Piotra Mikola-
scha we Lwowie — dla Galicyi zachodniej w aptece

Konstantego Wiszniewskiego w Krakowie.

Gtéowny skitad 1wyroéb

Apteka ,,Reichspalatin®
Budapeszt, VI, Waitzner Bolevard 17.

SYNAPIZMY »AUSTRIA«

polecone przez
Szanowne Krakowskie Towarzystwo lekarskie
wyrabia 130 T
DUSSELDCRFSKA FABRYKA
KRAKOW - ZWIERZYNIEC.

I ~Wni Panowie Lekarze raczg taskawie po-
leca¢ do uzytku ten jedyny wyrob krajowy
polski, lepszy i tanszy od wszelkich Rigollotow iT

i Rigolletéw zagranicznych*.

PRZEGLAD LKKAKbtU. Nr. 22.

Od lat 15 zaszczytnie znany

ZAKEAD KROWIANKOWY

Dra wszech nauk lekarskich

A. BARANSKIEGO

we Lwowie przy ul. Chorazczyzny I. 124.
(w domu wiasnym)

poleca Szan. Kolebom 2znakomita krowianke do
szczepienia ochronnego przeciw ospie.

M ,

Dla witasnej rodziny stuze gratis.
Krowianke nieuzyta wymieniam po

2—3 miesigcach bezptatnie na $wiezg. Ero-

wianke przechowuje sie w chiodnem miejscu

n. p. miedzy bielizna. 167

Dra LUDWIKA SCHWEINBURGA

uT?

I WODOLBCZN'CA
Zuckmantel (Slazk austr.).

fiidro-elektroterapia. Elektryczne kapiele dwucelkowe. Elektr.
kagpiele Swietlane. Miesienie. Kuracye dyetetyczne, tere-
nowe. Sliczne potozenie. Bardzo wygodne, odpowiednie urza-

dzenie. NOWO zbudowany Zakiad: wielka leczniczo-rnechan.
sala (system Dra Herza). Leczenie promieniami Rentgena
i wedle d’Arsonvala. Opakowania Fanm, gorace kapiele

kwasorodowe i t. p. Ogrzanie para, oSwietlenie elektryczne.
Ceny przystepjriL Prospekta darmo. 164

Towarzystwo Lekarskie Warszawskie

ogtasza nastepujace tematy do nagréd konkursowych z funduszu zapi-
sanego pizez. Dr Walentego Koczorowskiego:

1) Wptywy moézgu i moézdzku na odruchy.

2) Miazdzyca tetnicy watrobowej i jej wptyw na powstawanie
spraw chorobowych w watrobie.

3) Zbada¢ powstawanie nowych przewoddédw zoétciowych w prze-
biegu sztucznie wywotanej marskosci walgoby (przez szczepienie
gruzlicy).

4) Wptyw surowic (Marmorka, Maragliano i innych) na przebieg
gruzlicy u zwierzat.

5) Sprawdzi¢ doswiadczalnie ochronne znacz'unie sieci wielkiej
w obec spraw zakaznych i zgorzelinowych w jamie brzusznej.

6) Zwiazki siarki w moczu w rozmaitych stanach patologicznych.

7) O biochemicznych wiasnos$ciach paciorkowcow.

Termin nadestania prac oznacza sie do dnia 31 marca 1905 r.
Za najlepsze dwie prace) napisane na wybrane tematy z liczby wyzej
wymienionych, wyznaczone sg dwie nagrody po 300 Rb. Rozprawy
nagrodzone wydrukowane beda naktadem Towarzyslwa Lekarskiego,
kazda w 300 egzemplarzach, ktére stanowi¢ _bedg witasno$¢ autoréw.
Prace nadestane by¢ maja w rekopisach, pod adresem: ,Sekretarza
Statego Towarzystwa Lekarskiego Warszawskiego” (ul. Niecata Nr. 7),
z zachowaniem zwyktych form konkursowych, t. j- nazwiska autoréw
i miejscericli zamieszkania maja by¢ podane w osobnych kopertach
zapieczetowanych, opatrzonych stosownemi dewizami.

Z upowaznienia Towarzystwa, Sekretarz staty Dr. Hot/er.

Towarzystwo Lekarskie Warszawskie

podaje do wiadomosci, ze nagroda pieniezna, w kwocie Rb. 240, imie-
nia Tytusa Chatubinskiego, przyznang zostanie przez Towarz.
w roku 1905 za najlepsza prace oryginalng z dziedziny nauk lekar-
skich lub pomocniczych w zastosowaniu do medycyny, ogtoszonag
drukiem w jezyku polskim w czasie od dnia 1-go stycznia 1901 r. do
31-go grudnia I00Of~f. Ustawa konkursowa i regulamin dopetniajacy,
zadnych innych ograniczen w przyjmowaniu prac do ubiegania sie
0 nagrode nie zastrzegaja. Autor, przesytajac prace do Towarzystwa,
na pi$mie wyrazi¢ winien, ze jg do konkursu, o jakim mowa, prze-
znacza. Prace do konkursu sktadane by¢ tnoga w ciggu lat 1901, 1902,
1903, 1904 i w ciagu stycznia 1905 r. na rece Sekretarza Stalego To-
warzystwa. Ustawe i regulamin konkursowy kazdy w Kancelaryi To-
warzystwa (ulica Niecata Nr. 7) przejrze¢ moze.

Z upowaznienia Towarzystwa, Sekretarz staty Dr. Hoyer.



