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Przypadek liszajca pryszczykowego (Impetigo 
herpet/formis).

P o d a  l

Dr. Eugeniusz Borzęcki
p r y m a ry u s z  oddzia łu .

W  roku 1872 ogłosił H e b r a  k i lka  przez siebie spo- 
sb’zeganych przypadków ehoroby, nie wyrbznionej dotąd 
jak o  je d n o s tk i , którą  nazwał l i s z a j  e e m  p r y s z c z y  k o -  

(impetigo herpetiformis). Chociaż od tego czasu ogło
szono szereg przypadków tego cierpienia, to jednak mimo 
KLety0logia i patogeneza jego nie zostały rozjaśniane.

W roku 1892 zestawił D u b r e u i i h  (1) w monografii 
Wszystkie ogłoszone przypadki w liczbie 16, Z liczby lej 
°głosil H e b r a  (2) pięć (jeden wspólnie z Gceb&pem), K  a- 
Pds i  8 ,  po jednym przypada na M a r e t a  (3,)* d u  Al e- 
Rn i l a  (4) i D u b r e u i i h  a. Ogłoszone jak o  h j& je e  pry
szczykowy przypadki H e i t z m a n n a  (5), P ą ^ t a k y e g o  (6J 
1 o cli  w a r  z a (7) nie zostały uwzględnione, jako  zbyt od
biegające całym przebiegiem klinicznym, postacią zmian na 
skórze, od tego obra/.u chorobowego, jaki skreślili H e b r a  
1 K a p o s i .  Od pracy D u b r e u i l l i a ,  t. j. cH r. 1B92, zdij- 
ałem w dostępnem mi piśmiennictwie w ysziŁsw  jeszcze 

dalszych 12 przypadków. Ostatni ogłosił *0 u n s e t  t w roku 
1901 w Arek. f. Derm. u. Syp/t.

Rzadkość choroby z jednej strony, wiele ciemnych 
stton w jej etyologii z d rug ie j ,  są powodem, że ogłaszam 
Przypadek, spostrzegany w oddziale chorób skórnych i we
nerycznych szpitala św. Łą^arza.

M. A ., kobieta, lat 44. z Krakowa. Rodzice nie żyją; 
ntatka umrzeć miała na cholerę, ojciec z powodu ehoriby 
inersiowej. W r. 27 wyszła za mąż. Ala 6 zdrowych dzieci. 
,'Só171 podaje, że w przebiegu I I I  ciąży miała cierpienie 
skórne na (felnlS? kończynach , wywołujące silny swiąd, 
które bez lefeaenia ustąpiło. Gho.ra jes t  obeenie w V II 
n^esiącu V II  ciąży. Przed 2 miesiącami doznawała bólów 
"( okolięy lędźwiowej, a przyzwany lekarz miał stwierdzić 
Clerpienie nerek i pęcherza. Od 4 tygodni dqjnawała chora 
ha wewnętrznej stronie ud silnych bólów i pieczenia skóry, 
Resztą niezmienionej , które jej spać nie pozwalają. Przed 
4 tygodn ianv spostrzegła rfa tych miejscach zmiany na skó- 
’Ztb które skłoniły ją  do zaciągnięcia porady. Chora została 
P"zyjętą do oddziału dnia 15 Jipca 1904.

S t a n  o b e c n y :  Obora źle odżywiona, blada; w na- 
lząda.ch wewnętrznych zmian nie stwierdzono. Czuje się 
z,11ęczoiią, psłahiofią od czasu obecnej ciąży; podczas ciąży 

M nie jszych  czuła si'§ zdrową. ARcz: c. g. 1 '008, oddzia
ł a  kwaśno, 0 03°/0 białka; w osadzie nabłonki płaskie 

1 Całka ropne; ciepłota 37 3, tętno 120.

Głównie zajęta część skóry przedstawia się przy złożo
nych udach w postaci t ró jką ta ,  któregó podstawę stanowi 
u góry linia pozioma, biegnąca nieco powyżej Owłosienia 
wzgórka łonowego, boki zaś —  dwie linie, biegnące mniej 
więcej od połowy więzadła Poupą-rta skośnie po wewnętrznej 
powierzchni ud do ich połowy. Przy rozstawionych udach 
zauważa*iię, że 'g ran ice  ogniska chorobowego zachodzą na 
tylna powierzchnię ud, sięgając aż do pośladków. Obwódkę 
opisanego ogniska stanowi pasek skóry, silnie zaczerwienio
nej, nieco nad powierzchnię wyniosłej; którego obwodowa

część na szerokości 1—2 ctm. p o k r y t a  j e s t  p ę c h e r z y 
k a m i  i k r o s  t k a  mi  od  w i e l k o ś c i  p r o s a  d o  w i e l 
k o ś c i  g ł ó w k i  od s z p i l k i .  Im więcej ku obwodowi tem 
drobniejsze są te wykwity ta k ,  że w części najbardziej na 
zewnątrz leżącej zaledwie spostrzedz je można. Powierzchnia 
skóry, objętej powyżej opisanym pasem , jest pokryta  czę
ściowo strupami, łuskami przyskórkajjpo^których usunięciu 
ukazuje się albo powierzchnia skóry prawidłowej, przekrwio
nej, albo sącząca, przypominająca obraz wyprysku sączą
cego Podobne ogniska, wielkości pomarańczy, znajdują się 
ponad lewem więzadłem Pouparta, pod oboma sutkami,
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w przegubach łokciowych. Porozrzucane mniejsze ogniska 
stwierdzono na udzie lewem, po żewnętrznej stronie; stawu 
kolanowego prawego. Błony śluzowe jam y  ust i części ro
dnych prawidłowe.

17/VII. ó .  r. 37'3, — w. 3 7 9 ,  t. 120. Ogniska cho
robowe powiększają się. jo ile w miarę z.ftsijjchania pęcherzy
ków dawniejszych pojawiają się na obwodzie świeże. Ogólny 
stan zły, dreszcze, bezsenność.

20 /V II . R. 37’2, w. 38 0. o j j i s k o  ponad lęwem wię- 
zadłem Pouparta zlało się z ogniskiem w okolicy wzgórka 
łonowego. Chora uskarża się na silne pieczenie skóry w ró
żnych miejscach.

23 /V II . R. 3 7 ’1. w. 3 8 1 .  Na grzbiecie i przedramio
nach ogniska ja k b y  rumienia, zasiane to .pojedynczo, to 
w gromadkach ułożonymi pęcherzykami wielkości prosa — 
B e z se n n ie ,  niepokój, ruchy płodu słabe.

26/VII. R. 37’3, w. 38-l .  Ponad pępkigjin świeże ogni
sko z tefni samemi zmianami, j a k  dawniejsze.

^ »28/VIl R, 37 2, w. 37 9. Na bokach k la tk i  piersiowej 
ogniska rum ienia , które sprawiają chorej silne pieczenie. 
Dreszcze, poty w nocy.

29/V II . R. 3 7 3 ,  w. 38'0. Rumień zajął większą część 
tułowia, tylko je d n a k  na części grzbietowej rozstafFe drobne 
pęcherzyki. Ruchów płodu chora nie czuje.

30/VII. R. 37'8, w. 38'2, t. 110. GTgiiiska pierwotnie 
Zyajętgjj(w okolicy wzgórka łonowego, nad więzadłem Pou
parta, pod sutkami) częściowo pokryte naskórkiem; świe
żych ognisk nie ma. Stan ogólny lepszy.

1 /V IIL  R. 37'7, w. 38 0. Nowyeh ognisk nie stwier
dzono.

3 /V III .  W. 38-6. W  środkowych częściach już  zago
jonych  ognisk na udffęh nowe pęcherzyki, w gromadki uło
żone. Wczoraj widćzór dreszcze.
v Od tego czasu nie dostrzegano*' nowych ognisk; nie

znaczne moĆlniesienie ciepłoty utrzymywało sie do dnia
13/V III.

13/VIII. Ciepłota prawidłowa. Ogniska chorobowo za
jęte przedstawiają po odpadnięciu strupów, usunięciu łusek 
naskórka , powierzchnię skopy pokrytej na sk ó rk iem , prze- 
krwioną lub silnie zabarwioną. Stan ogólny chorej popra
wiał się stopniowo; ruchy płodu wyraźne.

2 6 /V III  opuściła oddział w dobrym stanie. Miejsca na 
skórze, zajęte chorobowo, odróżniają się pd otoczenia, ciem
niej szem zabarwieniem.

W  leczeniu ograniczono się do podawania 2 razy dnia 
po 0'4 Chin, rnuriat., kilkakrotnie Chloral. hydrat. Do opa
trunków użyto 3°/0 maści borowej. Ze względu na znaczny 
upadek sił, przyspieszone tętno, kąpieli nie stosowano.

W  lutym 1905 odszukałem chorą w mieście. Opow.e- 
działa mi, źe d. 17 września powiła zdrowe dziecko. Sama 
czuje się zdrową, na skórze prócz słabo zaznaczonych wię
kszą ilością barwika plam ną miejscu dawnych ognisk, nic 
nieprawidłowego me stwierdziłem.

Badaniem histologicznem uprzejmie zajął się doc. Frań. 
K r z y s z t a ł o w i c z ,  za co Mu na tern miejscu składam 
^ dz iękow anie .

W  tym celu dnia 21 lipca przy znieczuleniu chlorkiem 
etylu wycięto kawałeczek skóry, pokrytej świeżymi pęche
rzykami. Do barwienia użyto celem wyróżnienia części skła
dowych badanej tkanki, j a k  i w celach baktęryologicznych, 
różnych sposobów. Badanie stwierdziło, że pęcherzyki leżą 
powierzchownie, t. j. w obrębie warstw naskórka  w ten 
sposól), że dach pęcherzyka stanowią utrzymane komórki 
naskórka-,,<a dno jego komórki sieci Malpighiego. Wnętrze 
pęcherzyka jakby podzielone na pola przez utrzymane, po
rozdzielane od siebie komórki warstwy kolczafetej (s tr . spi-

nosum), w polach tych nieliczne ciałka ropne. W  pęcherzy
kach, zaledwie zaznaczonych, dostrzedz można j a k  g d y b y B  
zwisające ze ściany ich górnej w pasemkach komórki sieci 
Malpighiego, co czyni takie wrażenie, j a k  gdyby siedziba I  
pęcherzyka była głębiej. W  skórze właściwej naciek dro- 
bnokomórkowy, zwłaszcza około naczyń. W  niektórych (spo
sobem Grama) barwionych preparatach znajdują  się we wnę
trzu pęcherzyków nieliczne gromadki ziarenkowców, które 
zdają się być gronkowcami.

Badanie bakteryologiezne zostało wykonane przez dra 
Filipa E i s e n b e r g a ,  asystenta zakładu higieny, za co Mu 
serdeczne podziękowanie składam.

W  tym celu po dokładnem odkażeniu powierzchni pę
cherzyków alkoholem, eterem i wodą karbolową, przenie- . 
siono ich treść na agar, agar z surowicą, do bulionu, bu
lionu z surowicą; wyhodowano w ten sposób g r o n k o  w c a  
b i a ł e g o  i p a c i o r k o w c a  r o p o t w ó r c z e g o .  W ty ni 
samym dniu odsłonięto żyłę łokciową i postępując ściśle 
przeciwgnilnie zaszczepiono wydobytą z żyły krwią różne 
pożywki. Na agarze i agarze z surowicą wyhodowano liczne 
kolonie paciorkowca i mniej liczne gronkowea białego.

Od ukazania się w r. 1891 monografii D u b r e u i l h a  
ogłosili przypadki liszaja pęcherzykowego F r e y h a n  (8) 2 
przypadki, S a b o l o t z k j  (9), B r e i e r  (10), D a u b e r  (11),
S c h u 11ze ( 12), W  h i t  e h  o u s e (13), H a r t ze  11 (14), G ro s s  
(15), R i  11 e (19), T o m m a s o l i  (17), P o 11 a o k  (18) i G u n- 
s e t t  (19). Celem łatwiejszego przeglądu zestawiłem je 
obok siebie (patrz tablica str. 31).

Z powyższego zestawienia okazuje się, że od pierwszego 
spostrzeżenia H e b r y  z r  1872 do dziś d n ;a ogłoszono 34 
spostrzeżeń, które dotyczą 28 osobników. Nawroty choroby 
spostrzegano tylko u kobiet, mianowicie: w przypadku K a -  
p o s  i e g o  jeden nawrót, u chorej M a r e t - G u n s e 11 a 3 n a 
wroty, w przypadku d u  M e s n i l a  i M a r x a  d u  M e s n i l a  
i D a u b e r a  (wszystkie trzy spostrzeżenia odnoszą się do tej 
samej chorej) dwa nawroty. W  ten sposób liczba 26 przy
padków, spostrzeganych u kobiet, obejmuje tylko. £ 0  oso
bników. W  ośmiu przypadkach, dotyczących mężczyzn, na
wrotu nie spostrzegano.

Liszajec pryszczykowy uznany przez H e b r ę  i K a -  
p os  i e g o  za jednostkę chorobową, nie został przez wszyst
kich przyjęty za taką. Pierwszym był D u h r i n g , który 
w kilku pracach (20) występował przeciw takiemu wyodrę
bnieniu, a raczej włączyć chciał tę chorobę, jako  odmianę 
„p ę c h e r z y k  o w ą “ , do pojęcia swego zapalenia skóry ii- 
szajowatego (dermatitis lierpetiformis). W  tym samym roku 
(1884) B e s n i e r  (21) wystąpił przeciw wywodom D u h r i n -  
g a ,  w ytykając  w swej pracy nie dosyć k r} tyczny  sposobi 
w ja k i  D u h r i n g  usiłował tak  ściśle określoną i tyloma 
znamiennymi objawami nacechowaną chorobę, j a k  liszajeC 
pryszczykowy, wcisnąć jak o  pewną odmianę w ram y sw eg o ,*  
wśród różnych zmian chorobowych przebiegającego „zapale
nia skóry liszajowatego“. Tern mniej mógł uznać słuszność 
wywodów D u h r i n g a ,  K a p o s i .  B r o c q  (22) przyznał 
również odrębne miejsce liszajcowi pryszczykowemu. W i- 
1889 na jednem z posiedzeń międzynarodowego zjazdu der- 
matologów w Paryżu odczytał B r o c ą  list, przysłany mu 
przez D u h r i n g a  (23),  w którym ten zmienia swoje zapa
trywanie i uznaje „liszajec pryszczykowy “ za chorobę 
odrębną.



(Dok 
iiast.)

i

j  A u to r /  Ilość  
/  przyp

/  / ł r C
/  s p o ; 1 strzeż

/  A o-
1 biel a

/  'Cicytifiitu
/  ^/  ™położnica

/  -l/r.t-
/  czy-
f zna

/  Badanie  
1 m oczu

/  Cie
p ło ta

Iw y le -
IczyniS jś m ie r c j  N aw rót 1 Badanie 

1 baktecyologic7.no
1 W ynik  oględzin 
1 p o śm ie r tn y c h l  U wagi

Hebra
5

5 W szys tk ie  
c ieżarne  

‘lub  
w  połogu

— w
w ięk szo śc i

p r z y p a d k ó w
b ia łko

W
e 

w
sz

ys
tk

ic
h 

pr
zy

pa
dk

ac
h 

go
rą

cz
ka

 
z 

ty
pe

m 
zw

al
ni

aj
ąc

ym
.

— 5 —
Z  t reśc i  k ro s tek  

różne  d r o b n o u s t ro je  
(z ia re nkow ce)

W I  przyp. obraz po- 
soczniejr z ostrym obrzę

kiem śledziony Endo- 
metr. pnrul. W I I  prz. 
Endometr. et periton. 
W  III  przyp. Perito- 

nitis tbc.

—

K apos i 7 8 7 1 1 7 u jed n e j  
chore j

Tę s a m ą  c h o rą  s p o s t rz e g a n o  w r. 1880  i z n a w r o 
tem w 1884. U drugie j  — w ed ług  jej p o d a n ia  -— 
m ia ła  być  ta  s a m a  c h o ro b a  przy p o p rz e d n ie j  c iąży.

M a r t i 1 2 o c i ę ż a rn a — b ra k  b ia łk a 2 — 4 n a w r o ty nie po d an e —
1. i 11. raz  c h o ro b a  w y s tą p i ła  p odczas  c iąży ;  
III. i IV. raz  po u s t a n iu  m ies iączk i  (m enopaus is ) .  

i w te d y  o p isa ł  j a  G u n s e t t  i M.
du  Mesnil  

i M arx
1

1 1 n ie — 1 —
3 nawroty, 

trzeci spostrze
gany przez 
l»aubera

Wyhodowano : gron
ie owe a ropotwórczego, 

złotego i zołtego czwór
niaka

— —

d u  M esn il 1 1 c ię ż a rn a — 1 — — brak  w zm ian k i — —

D u b re m lh 1 1 — - 1 bia łko 1

1

— u je m n e
A n asa rc a .

E m p h y s e m a
p i i im o n n m

—

F r e y h a n 1 1 1 p o ło żn ica —
białko, liczne 

w ałeczk i — — u je m n e N ephr i t is
p a r e n c h y m . —

F r e y h a n 1 1 — — 1 białko — 1 — — nic u d e rz a ją c e g o —

S ab o lo tzk y 1 1 1 c ię ż a r n a — — nie m a  w z m ia n k i u j e m n e — C h o rą  p r z e d s ta w io n o  na  p o s ie d z e n iu  T o w a rz y 
s tw a  d e rm a t .  w Moskwie.

B reier 1 1 1 c ię ż a rn a - b ia łko - 1 —
H o d o w le  g ron-  
k o w c a  złotego

Bronchopneumonia. 
duplex. łsepiiritis pa- 

reneb. tumor lienis. —

D a u b e r — 1 1 nie — p ra w id ło w y — 1 —
Nic z n a m ie n n e g o  
nie  w y h o d o w a n o

Tbc. p u lm o n u m  
et  ia te s t in i  c rass i .

Tę s a m ą  c h o rą  s p o s t rz eg a ł  Du Mesnil,  a b y  w ięc  
u n ik n ą ć  b łędu  — m e  l iczę je j  osobno .

S c h u lze 1 1 1 c ię ż a rn a — bia łko 1 — — b ra k  w z m ia n k i — —

W h ite h o u s e 1 1 — — 1 ? — 1 — V Nie m a  w z m ia n k i —

Harlze ll 1 1 1 nie — ? — 1 — — » —

Gross 1 1 1 c ięża rn a —
bia łko ,

w a łecz k i 1 — — brak  w z m ia n k i — C hory  z oddz ia łu  pr. M r a rk a  p rz e d s ta w io n y  n a  
p o s ie dzen iu  T o w arz .  de rm a to log ,  w ied.  1898.

Bille 1 1 — — 1 — — 1 — u je m n e Liczne  o w rz o d z e 
nia  w  przełyku.

C horego  p r z e d s ta w ia n o  n a  pos ie d zen iu  T ow arz .  
de rm a t .  w iedeń .  1898.

T o m m a s o l i 1 1 — — 1
Zwiększona 
ilość eteru 
etylowego 

i lotnych fenoli
1 — — brak  w zm ian k i — —

Po l lack 1 1 — — 1 p ra w id ło w y 1 — — — —

G u n s e t t 1 3 2 nie 1 n 3 — —
Pożyw ki  po z a 

sz czep ien iu  treści  
k ro s te k  ja ło w e

—
Dwa s p o s t rz e ż e n ia  do tyczą  tej sam ej  chore j ,  
k tó rą  op isa ł  M a re t  — d la tego n ie  liczę ich jako  

no w eg o  p rzy p ad k u .
P rz y p a d e k

mój 1 1 1 c ię ż a rn a — b ia łk o 1 — —
Z trSśiy lrrost  i k rw i ;  

g ro n k o w c e  li iałe 
i p a c io rk o w c e

— —

R a z e m 28 34 26 — 8 — 14
u
b

19
S abo lo  
rak wzi

tzkyego
n ian k i

— — 3 *  sp o s t rz eżeń  odnosi  się ze w zględu  n a  n a 
w ro ty  do 26 p rzy p a d k ó w .

C-+-

o
N
B.
55*
K-*
CD
O
05

CC



3 2 PRZEGLĄD l e k a r s k i .

O obrzezaniu rytualnem.

P o d a ł

D r. J . F e ls .

(Ciąg dalszy).

O b r z e z a n i e  u r ó ż n y c l i  n a r o d ó w .

Wspomniałem już  wyżej, że obrzezanie jeszcze do dnia 
dzisiejszego jes t  dość rozpowszechnione i prócz żydów i m a
hometan w ykonyw a je jeszcze wiele innych narodów w k ra 
jach  gorących, natomiast nigdy nie dokonywały go narody 
północne. P rzypatrzm y się nieco, jakie znaczenie ma obrze
zanie u niektórych innych narodów i w jak i  sposób one je  
w ykonyw ają?  U Arabów, wywodzących początek obrzeza
nia od Ismaela, syna Abrahama z nieprawego łoża z Ha- 
garą, było ono od dawna starym obyczajem ludowym i Ma 
homet zatrzymał go, nie dając o nim żadnych przepisów 
w koranie. T ak  więc przyjęło się obrzezanie ja k o  obrzęd 
religijny także u Persów i Turków. Wiadomości o obrze
zaniu u innych narodów czerpałem po części z opisów po
dróżujących, starałem się jed n ak  także o wiarogodne wia
domości z czasów ostatnich i w tym celu prosiłem kilku 
lekarzy, osiadłych w krajach wschodnich, o dokładne opisy 
dzisiejszego stanu obrzezania u ludów oryentalnych. Z tych 
nadesłali mi wyczerpujące odpowiedzi T urek  dr R e s z a d ,  
asystent eesarsko-ottomańskiej kliniki Gulhane w Konstan
tynopolu i rodak  nasz dr  J .  B a t k o ,  dyrektor stacyi sani
tarnej w Suezie, za co im w tern miejscu szczere wyrażam 
dzięki. D r  R e s z a d  pisze więc: Wszyscy muzułmanie, do 
jak ie jkolw iek  należą narodowości, ulegają obrzezaniu. Nie 
jes t  to przepisem relig ijnym , lecz rad ą ,  którą udzielił Ma
homet swym wyznawcom. W  koranie niema też żadnej 
wzmianki o obrzezaniu, lecz mimo to każdy  przestrzega tej 
rady. Tylko w ostatnim czasie niektórzy z sekty Kurdów 
w Kurdystanie, w północno-zachodniej Persyi u źródlisk 
Tygrysu, nie poddają się obrzezaniu, skoro zaś ci wstępują 
do wojska, muszą się natychmiast poddać obrzezaniu przez 
lekarza w szpitalach wojskowych. Nie istnieją też dla m a 
hometan żadne przepisy co do wieku, w którym obrzezanie 
ma się wykonać, lecz zwykle dzieje się to między 6 a 10 
rokiem, bardzo rzadko zaś później do 15 roku życia. Nato 
miast Arabowie poddają obrzezaniu obecnie swe dzieci już  
w drugim tygodniu, lub drugim miesiącu, rzadko w drugim 
roku. (Niesłusznem jest  więc rozpowszechnione mniemanie, 
że Turcy, wyprowadzając swój ród od Ismaela. poddają 
swych synów obrzezaniu dopiero w 13 roku życia, ponie
waż Ismael dopiero w 13 roku był obrzezany. Genesis, roz
dział X V II ,  w. 28— 27). J a k  u żydów, tak u mahometan 
obrzezanie połączone jes t  z wesołą uroczystością rodzinną.

Do niedawna dokonywali obrzezania w Turcyi wyłą
cznie obrzezacy, należący zwykle do ludzi nieoświeconyeb, 
którzy ezęsto nawet swej ojczystej mowy czytać i pisać 
nie umieją. Lecz mniej więcej od dziesięciu lat, kiedy le
karze wojskowi zaczęli dokonywać obrzezania Kurdów i inni 
w większych miastach zaczynają poruczać tę operacyę wo- 
góle lekarzom chirurgom. Zawsze jed n ak  obrzezanie odbywa 
się w domu rodzicielskim.

Z  biegiem czasu i w Turcyi wynaleziono różne na
rzędzia do obrzezania, lecz do dziś dnia najstarsze z nieb

są najlepsze, bo najprostsze i dlatego też tak  przez obrze- 
zaków, j a k  i przez lekarzy najwięcej używane. Są niem1 
szczypczyki żelazne, tępy pręcik (sztylecik) gałkowaty z ko
ści słoniowej i brzytwa. Tylko, że chirurdzy używają za
miast prostych żelaznych szczypezyków pincety KocheroW- 
skiej lub uciskadła jelitowego, albo też pincety do obrzeza
nia Collina. Sposób obrzezania jes t  ten sam u obrzezaków, 
jak  i u lekarzy, tylko że chirurdzy robią je bezgnilnie, 
obrzezacy zaś naturalnie tego nie przestrzegają i posługują 
się prócz tego do tamowania krwi ściągającymi proszkaffl1 
roślinnymi. U  Persów n p. felczerzy, w ykonyw ajaey  obrze
zanie, opatrywali ranę spalonym papierem.

Obrzezanie zaś odbywa się w Turcyi w sposób nastę
pujący: uchwyciwszy dwoma pierwszymi palcami lewej ręki 
napletek, obrzezający naciąga go ku  przodowi. Równocze
śnie wprowadza on tępy sztylecik z kości słoniowej między 
napletek i żolądź, by się przekonać, czy niema jakich 
zrostów. Jeśli takowe istnieją, rozdziera je zapomocą silnych
ruchów tegoż sztylecika. Zostawiwszy sztylecik na swem
miejscu, zakłada obrzezający szczypczyki między sztylecB 
kietn i żołędzią, ukośnie z dołu ku górze, by nie tykać wę- 
dzidełka napletka i odcina odgraniczony uciskadłem naple
tek brzytwą. Pozostały napletek od wija się ku tyłowi, by 
zbliżyć go do skóry prącia. Obrzezacy, pokrywając ranę
grubą warstwą proszku ściągającego, obwiązują ją . Chirur
dzy zaś wykonywają operacyę według wszelkich przepisów 
aseptyki, tamując krew  uciskającym opatrunkiem jałowym- 
U dorosłych lekarze pod wiązują tętnice i zeszywaią ranę- 
Po obrzezaniu przez obrzezaków przychodzi nieraz do zapa
lenia tak, że żołądź, prącie i gruczoły brzękną i dziecko 
ma gwałtowne bole przy moczeniu. Zapalenia te kończą się 
zwykle po dwu tygodniach bez wszelkich następstw. W y ' 
sysania rany, j a k  u żydów, mahometanie nie znają; usta
zresztą są u muzułmanów świętym narządem.

O obrzezaniu w Egipcie donosi mi kolega dr B a t k o  
co następuje: Obrzezania dokonywają tam golarze, felcze
rzy, lekarze arabscy i w lepszych domach nawet lekarze 
europejscy, nigdy zaś duchowni arabscy. Najczęściej obrze
zanie wykonywa się w Egipcie między 3 a 4 rokiem życia, 
zawsze zaś przed dojściem do dojrzałości płciowej. Urządza 
się przytem małe przyjęcie w rodzaju chrzcin. Ponieważ do 
obrzezania używa się zwykłej brzytwy, przeto zdarzają się 
nieraz zakażenia ropne lub kiłowe, nie jes t  to jed n ak  zb}4 
częstem.

W edług S a  1 o m o n a ia) d r  J. G. G m e l i n  tak opisuje 
obrzezanie u Tatarów. Obrzędowi obrzezania poddaje się tam 
zwykle kilku  chłopców razem, którzy mogą być różnego 
wieku, od 6— 14 lat. Obrzęd rozpoczyna się ucztą i piciem 
herbaty, poczem układa się chłopców pokotem na szerokiej 
ławce, pokryw ając ich lekką pokrywą. Z kobiet zw ykł0 
tylko matki chłopców są obecne. O b rz e z a k , abdul zwany, 
trzyma w ręku miseczkę d rew niana , w której znajduje się 
mały pręcik drewniany, szczypce drewniane, nóż i nieco 
palonej bawełny. Obrzezak k lęka  u nóg chłopca, trzym ają0 
je  mocno między swemi udami, podczas gdy inni trzymaj*} 
ręce. Odsłoniwszy części płciowe abdul bierze prącie chłopcu 
do rąk  i odsunąwszy napletek do połowy żołędzi podnoś1

l9) D r  M. G. S a l o m o n :  Die B e sch n e id u n g .  B ra u n s c h w ig  1 8 8 b  
s t r .  20.
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na jej grzbiecie zapomocą pręcika drewnianego fałd na
pletka, k tóry  ujmuje szczypcami drewnianemi i śeirra ndftem, 
Koczem odsuwa znowu napletek do polo w v żołędzi i przy
kłada nieco palonej bawełny na ranę dla zatamowania krwi. 
Po skończonej operacyi zgina i rozszerza kolana chłopca 
tak, że prącie zostaje z wszystkich stron wolne i przykrywszy 
znów chłopca przystępuje do następnego! postępując tak ko
lejno z wszystkimi. Hidczas operacyi przy każdym chłopcu 
otoczenie podnosi wielki k rzy k  radosny dla wyrażenia ucie- 

że chłopcy stjęją się prawdziwymi muzułmanami. Nie
raz uderzają także w mały bęben ręczny, bądź również z ra
dości i dla nadania chłopcom otuchy, bądź też dla przegłu- 
szenia, jeśli plączą lub krzyczą. 'Częściej chłopcy tatarscy 
są podczas opera®yi zupełnie spokojni, niektórzy zaś plączą 
i krzyczą i wtedy napychają  im usta łakociami.

W ycięty  kawałek napletka*, mający kształt tró jkąta  
długości 5 mm, abdul oddaje matce, która  zawija go w ba
wełnę i chowa na pamiątkę. Przez iląstępne ośm dni abdul 
ogląda codziennie ranę i odciąga zawsze napletek, by nie 
pokry-wał na nowo żołędzi. Jeśii zaś później napletek się 
ściąga i na nowo pokrywa żofądź, wtedy obrzezanie z wszel- 
kiemi ceremoniami ,#ię powtarza. Co 11 i n spostrzegał podczas 
wojny w latach 1813 — 1815 u k ilku  żołnierzy rosyjskich 
Wyznania mahorrreimńskiego, umieszczonych w szpitalach 
w Dreźnie, że mimo obrzezania mieli phi prawie cały na
pletek. Tatarzy nie ''uważają całego obrzędu za coś świętego, 
zawsze jetst to 'obrzęd, połączony z jedżejnem i piciem, 
a u bogatych odbywają się nawet uroczyste zab aw y , ' jak  
przy weselu tatarskiem, dlatego też cały obrzęd nazywa się 

‘J?S rosyjsku „sw ad^aA i-t .  j .  wesele.
Wogóle obrzezanie nie miało w dąwuych czasach i dziś 

nie wszędzie ma znaoźenie religijne; często jed n ak  jest ono 
symbolem cielesnego i moralnego oczyszczenia. U ludów 
dzikich obrzezanie odbywa się zwykle wtedy, kiedy chłopcy 
staja się mężnymi i zdatnymi do władania bronią. Tylko In- 
dyame nad rzeką Orinoko obrzezali swe dzieci wyjątkowo 
już o s ra n o  dnia, inne szczepy A m eryki południowej i Me
ksyku  dopiero w 10— 12 roku życia.

, p .  M a r s h  B e d d n e l l  opisuje w „Brit. med. Journal" 
z 29 kwietnia 1905 r.20) obrzezanie i wycięcie łechtaczki (ęlito- 
1'idectomici) u tubylców Afryki wschodniej: Obydwie te opefa- 
cye odbywają się tylko raz na 6 do 8 lat wśród wielkich cere
monii. Oblopca goli się na całem ciele, zostawiając tylko rzęsy, 
paznokcie również ścina się krótko i naciera się %kłe ciało 
mieszaniną ' %' gliny białej i tłuszczu. W ykąpany  chłopiec 
siada w środku wsi hotentockiej (po holendersku „krasu?) 
na skórze zwierzęcej, za nim usadawia się osoba asystująca, 
trzymają^ ręce .chłopca,, operator zaś siada między rozłożo- 
ftemi jego nogami. Naznaczywszy sobie najpierw kredą, na 
zewnętrznej stronie napletka miejsce rowka zażołędnego, 
przecina wędzidełko, wprowadza palec między napletek 
1 żołądź i w miejscu naznaczonej linii przecina poprzecznie 
napletek Przez ten , otwór obrzezać?, wyprowadza żołądź, 
którą zapomocą kolców w tern miejscu przytwierdza, poc.ssem 
°dcinanie potrzebną część napletka; ranę zmywa mlekiem 
1 wodą. Napletek troskliwie należy przechować, gdyż jego 
utrata ma spowodować śmierć chłopca. Tylko mężczyźni, mogą 
bye obecni (jrzHtej op.eraeyi. Mężczyzna nieobrzezany może.

2") R e fe ro w a n e  w „Milnch. med. W o c h e n s c h r .“ 1905, str . 1355.

obcowaóS^płoiowo tylko z dziewczyną nieobrzezaną. Początek 
obrzezania tak mężozyzn, j a k i  kobiet, widzi C. M B e d d n e l l  
w dawnych ofiSfcl™ ludzkich, których postacią łagodną dla 
przebłagania bóstwa jest obrzezanie. Często chłopcy prjgd 
obrzezaniem muszą złożyć bardzo bolesne próby męstwa 
i po ceremonialnem gromadnem obrzezaniu na oddalonych 
miejscach nabierają praw mężów. Podobnie dzieje się w A u
stralii, gdzie obrzeżają cjiłopców, kiedy pieiwszy porost na 
twarzy śię zjawia i u Kafrów; tak  samo na n iektórych wyspach 
oceanu południowego, gdzie obrzezanie wykonywa się w ten 
sposób, że wprowadza się patyczek owinięty płatkiem pod n a 
pletek, który .'się rozcina ostrym kamieniem i wciera się w ranę 
sok roślinny. Często powstaje po tern siine zapalenie. Cbrze- 
ścianie w Egipcie i Abisynii, 'oraz Koptowie, którzy dawniej 
obrzezali swych chłopców przy chrsjcie albo dopiero w 10 
roku żfjAia lub jeszcze pdzniej, obecnie jednak, j a k  mi do- 
ntfSi d r  B a t k o ,  nie obrzezają się więcej.

O b r  aro z a n i e d z i e w c z ą t .

Obrzezanie cEiewczątylpolegające zwykle na wycinaniu 
łechtaczki z napletkiem, a niekiedy także i części warg 
m niejszych, rozpowszechnione jes t  w Arabii,  w  niektórych 
okolicach Persyi, w Egif$ie,PNubii, Abisynii, wygolę u wielu 
Negrów w Afryce i u Malajczyków, szczególnie na wyspie 
Jawie, jakoteż u Indyan  w Peru, u Australczyków w Kins- 
landzie, a szczep Pańos w południowej Ameryce obrzeza 
tylko dziewczęta. Nigdzie obrzezanie dziewcząt nie jest 
obrzędem religijnym^ lecz rzekomo zdrowotnym obyczajem 
krajowym i nigdzie też nie w ykonyw ają  go n. p. kapłani, 
lecz kobiety* wędrujące po wsiach i miasteczkach i wywo
łujące, że „przyszła, dobra obrzezaczka , czy są dziewczęta 
do obrzezania" i t. d. podobnie j a k  u nas c i ,  co zwierzęta 
wałaszą.

W  Arabii obrzezanie dziewcząt jes t  prastarym zwy
czajem i już S t r  a b o n  o niem wspomina. Polega ono tam 
na wycinaniu napletka łechtaczki, (jUśli ten napletek jest  za 
długi. Dokonywa się operacyi zwykłe po dziesiątym roku 
życia. Korzyść tego (ibrzezanin, jak sądzi N i e b u b r m  po
lega prawdopodobnie na tern, by kobietom wygodnie] było 
się myć, zwłaszcza że mahometanom do mycia ciała wolno 
użyć tylko jednej ręki. Eecz niektórzy Arabowie podali mu 
jeszcze inny powód, a mianowicie ten , żeby łechtaczka się 
nie podniosła, gdyż Arabowie''?ądzą, że obyczajność ich ko
biet w ym aga, by się zawsze biernie zachowały. W Persyi 
obrzeza się dziewczęta tylko w niektórych okolicach.

W Abisynii chrześcijanie usiłowali usunąć obrzezani® 
dziewcząt, uchodzące tam za konieczność klimatyczną, a na
wet jako  środek upiększania. Obrzezało się też tam tak ko
biety mabomlfańskie, jak i kopckie, między 3 a 10 rokiem 
życia, a mianowicie obcina się w Abisynii wargi mniejsze 
ostremi nożyczkami i posypuje się proszkami ściągającymi, 
a nawet popiołem; w niektórych okolicach obrzeza się dzie
wczęta żelazem rozżarzonem. Podobnie j a k  w starożytności 
było dla mieszkańmiw wschodu zniewagą powiedziwł komu 
„ty meobrzezańeze", tak [jeszcze do niedawna u niektórych 
Arabów i Abisyńczyków byłoTibrazą dla dorosłych dziewcząt, 
być nazwaną „nreobrzezana". W Sćhegambii i koło Port-

2l) N i e  b u  h i 1: B e sc h re ib u n g  v o n  A rab ien ,  c y to w a n e  w edług  S a 
lo m o n a  1. c. str.  36.
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Nataiu obrggząnie dziewcząt połączone jp§t: z ceremoniami, 
przy ktjŁych wystrojoąę gromady dziewcząt biczują rówie- 
gnych młodzieńców. W edług opisu C. M a r s h B e d i) e j  l ą  2a) 
obrzezanie dziewcząt u tubylców Afryki wschodniej odbywa 
się w okresie pokwitania również wśród różny ch, .ceremonii 
raz na 6 —-8 lat. Dziewczęta, taksamo jak chłopców, golą na 
calem ciele i wszy.ąęy młodzieńcy j ą  przestrzegają, że wy
pędza ją ze wsi, jeśliby krzyczała. Dziewczyna leży na skó
rkę zwięrzęcej, jedna kobieta trzym a jej głowę na sweni 
łonie, dwie inne rozszerzają i trzym ają nogi, a kobieta stara 
oyoina nożem eierpowatym wargi mniejsze i łechtaczkę" 
Mężczyźni, k o t ó | J  i dzieci przypatrują  sję całej operacyi, 
poijęaas której kobiety obecne wznoszą wielki k rzyk, by 
przegłuszyć s tękan i^  operowanej. Rana jest  po miesiącu za
gojona, przykre powikłania rzadko tylko się zdarzają. Po 
tej. yperacyi dziewczę pa już  ńmge w y iń C  za mąż; dziecko 
urodzone z dziewczyny nieobrzezanej ulega śmierci. Tylko 
kobieta obrzezarra może posie tak zw. „ogjpn“ ; jest to ogon 
zwierzęcy, zwisający międz^y pośladkami i stanowiący n a j 
ważniejszą część ubioru Rozpowszechniony jest w Afryee 
także okrutny zwyczaj powtórnego obrzezania . zeszycia 
warg sroinnych u młodych dziewcząt i kojiiet, by zapewnić 
ich dziewicBśdtófi ślubu lub wierność, n. p. w ęjzasie dłuż
szej nieobecności męża.

Faktem , stwierdzonym przez różnych lekarąy i podróżu
jących, jest, że tak samo ja k  napletek u mężczyzn, tak łechta
czka i wargi srómne u kobiet w k ra jach  gorących są zna
cznie dłużsże. Jest to skutek wiotkości tych części, pocho
dzącej w pierwszej linii z klimatu; lecz prawdnnodobme 
także ze sipąrowania różnymi tłuszczami i maściami i z mAr 
żniactwa Hottentotki n. p. mają sobie tak  przedłużać wargi 
większE przez smarowanie i rozciąganie nawet zapomgćą za
wieszanych ciężarków, że z czasem stają się one na 14 do 
18 cm. długie, co dało kilkakrotnie  powód do opisu ^ n a tu 
ralnego fartucha Hotten_tOtek“ . Uchodziło tp u nich zą ęzdobę, 
podobnie j a k  w okolicach, gdzie wól jest rodzimym, uwa- 1 
żano go za piękny i konieczny.

Oto jeszcze, £o im pisze dr  B a t k o  o obrzeżaniu l^o- 
biet w Afryce: W  lepszych domach egipskich dziewczętom 
łechtaczek już sie nie wycina, p rak tyku je  się to jeszcze 
u ludu. Zajm ują się tern kobiety znachorki (rhagarije), które 
wędrując pp wsiach i miastach, w ykrzykują : „nebajen rejn 
we neszuf el barkt nedok ne ttaheru (przewiduję szczęście, 
przepowiadam przyszłość, tatuuję i dokonywam obrzezania). 
D okonywają tego brzytwą lub nożyczkami i zalewają alko
holem. U  dziewcząt nubijskich wycina się czasem wargi • 
i zeszywa się brżęgi ran ze so.bą, zó|tawiająci mały otwór 
dla przdjścła moczu Czynią to podobno w celu dochowania 
dziewiczości aż do zamążpójśeia. W tedy  przecina się brzy
twą miejsce^ gdzie był dawniej szew, by uczynić wolny 
przystęp do pochwy. (C. d n.h

Zapiski lecznicze z kliniki lekarskiej Uniw. Jag

m .

12) Nadmanganian potasowy przeciw ukąszeniu przez
żmiję W kilku (5) przypadli ach u k ą s z e n i a  przez * ż m i j ę  

2i) „Brit  med. J o u r n a l 1* z 29 k w ie tn ia  190d.

w kończyny dolne stosowaliśmy wstrzykiwania l° /0 rozczynu 
nadmanganianu potasojyęgo (kctli hypennanganic,um) w oko
licę ukąszenia, po poprzedniejm wymyciu rany, przyżegnię- 
ciu ługiem potasowym i nasiekaniu ‘(skarytikaeyi) okolicy 
rany. W strzykiwano nadmanganian potasu w kilka godzin po 
ukąszeniu. W.e wszystkich przypadkach (wiek chorych od 
13 lat d a  8J lat) wyzdrowienie. Nalepy jednak  podnieść, iź 
we wszystkich tych przypadkach przewiązano silnie Miń - 
czynę zaraz po ukąszeniu powyżej zadanej przpz żmiję ranki.

13) Woda Utleniona [hydrogenium hyperoxydatum) W OtrU- 
cill fosforem. Dwutlenek wodoru IkCęJ wynfb'iany przez fa
brykę Mercka w rbzczynie wodnym , zawierającym 3CP/0 
H 20 2 na wagę, %ó równa się 100°/0 H 20 2 na objętość, uży
wany jest do gojenia i lenienia ran.

W  klinice byw a woda utleniona używaną do płukania 
ust w rozczynió l % i  szczególnie pr^y zapaleniu błony ślu
zowej jam y  ustnej, n. p. przyj zatruciu rtęciowem.

W jednym  przypadku z a t r u c i a  f o s f o r e m  poda
waliśmy wewnętrznie i podskórnie I °/0 wodę utlenioną, co 
godzina łtżgjyskę (pkoło 15 grm.)

Chora M. U. wypiła dnia 874 1905 nastpj wyskokowy 
26 paczek zapałek fosforowych; przez pierwwzy dzień nie 
była wcale leczoną, a żołądka chorej nie płukano; w d ru 
gim dniu po otruciu ppdaw anofw  domu) siarkan miedziowy: 
do kliniki przyjęto chorą dnia 13/4 1905 P rzy  badaniu 
stwierdzoncwogłabienie serca, powiększenie stłumienia w wy
mianie p .prząpznym. Tony cichą, tętno słabo napięte,. 90 : 
wątrobą była powiększona,, sięgając 2 palce niżej łuku że
browego; na spojówkach żółtaczka.

Podano digitalysl.it. Burgera 3 r. dz. po 10 kropli, wodę 
utlenioną w l° /0 rozc.zynie co godzina łyżeczkę i wstrzyki
wano 5godsI0.rnie po 1 c8. (4— 5 r. dz.). Później Dodawano je^ 
szpze coffein. natriosalicyl. 2: 200 Jap dwie godziny łyżkę 
i stare w i n o .

Do 20/4 stan się pogarszał, stłumienie serca powię
kszało się i doszło aż do praweggi brzeJli mostka, tony ciche, 
tętno szybkie, słabo napięte (1. t. 100— 130), żółtaczka zwię
kszała się stale i pos ta rza ły  się krwotoki nosowa. Od 2Q/4 
s(ąn poprawia sitLD chora po długim okresie ozdrawiania 
opuszcza klinikę zupełnie, wyleczona

Przypadek ten, aczkolwiek zbyt późno po zatruciu sto
sowano wodę utlenioną, kiedy ffzyJafegp fosforu prawdopodo
bnie już  nie 'było, —  to jednak  ze względu na pomyślny 
wynik pomimo ciężkiego przebiegu zatrucia zasługuje na 
wzmiankę i zachęca do dalszego wewnętrznego i podskór
nego stosowania *H20 2 w przypadkach zatrucia fosforem. 
H 2®/ podaje się również do płukania żołądka przy zatruciu 
fisforem, gdyż wtedy zamienia fosfor na njetrujący kwas 
fosforowy. Dr. J . L atkow ski

14) Leki w chorobie Basedowa (mleko kozie, roaa- 
gen, antytyreoidyna il/loblusa). Poznanie związku pomiędzy 
zaburzeniami czynności gruczołu tarciowego, a charłactwem 
z braku gruczołu tarczowego (cachexia strum iprw u) i obrzę
kiem śluzowatym \myxoedema) w i  1 y się podstawą nowej 
t.eoryi, mającej wyjaśnić pochodzenie choroby Basedowa 
Twórcą i głównym 'ftbruńcą tej nf)wej teoryi jest  M o b i u s .  
Zwróciwszy uwagę na przeciwieństwa objawów obrzęku ślu
zowatego, a choroby BfttjpUiowa, doszedł do prżoDonania, że 
przyczyną cheroby Basedowa, jest przewlekle zatrucie ustroiu 
zmienioną wydzieliną gruczołu tarasowego. Teouya M o b i u s a  
stała się bodźtfihn do prób leczniczych, szukających pod
stawy w n«wem pojmowaniu istofy choroby. Usiłowano uzy
skać przetwory organoterapeutyczne, któreby zobojętniały 
trujące działanie zmienionej wydzieliny g ruMolu tarczowego.

Drogą, prowadzącą do teglj, miało być operacyjne usu
wanie zwierzętom gruczołu tarczowego. Spodzie,wauo się bo
wiem. że w ustroju zwierzęcym, pozbawionym gruczołu tar- 
oatyyego, wytwarzają się substaneye, wywolujątó charłactwo, 
j a k  w obrzęku śluzowatym i że wprowadzenie tych substan
c j i  do ustroju ludzkiego  nawiedzonego chorobą Bąsedowa, 
zobojętni tru jącą wydzielinę gruczołu tarazowego. Rozumo
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w a n i e  to opr&rało s ię  n a  p r z e c i w i e ń s t w i e  t / b j a w ó w  o b r z ę k u  
ś l u z o w a te g o  i c h o r o b y  B a s e d o w a .

Pierwsze próbv lecznicze w tym kierunku podjęli 
B a l l e t  i E n r i ą u  e z  w Paryżu, a L a u z w Bernie. Pierwsi 
wstrzykiwali chorym na chorobę' 'Basedowa s u rjgw i c ę 
k r w i  p s ó w. u klórych pą>.wstai,w nbmwy tężyczki (tetania) 
|m wycięciu gruczołu tarczowego. L a n z  podawał m l e k o  

D k ó z ,  które pozbawiono gjcuŁteMu Łarazowea» w przypu
szczenie, że mleko ich zawierać będzie s uh stanc )i»ę* niwe
czące trujące działanie gripozolu tearozowegri w •chorobie- Ba
sedowa.

D a l s z y m  k r o k ie m  w  u z y s k a n i u  t r w a l s z y c h ,  a s k u t e 
c z n y c h  p r z e tw o r ó w  o r g a n o t e r a p e u ty c z n y c h ,  u p a r ty c h  na tej 
Samej zaś?i(lzieL byłiT ukń.zai5're s ię  g ło śn o  r e k la m o w a n e g o  
rodagenu. R o d a g e n  m a  b y ć  d z ia ła j ą c y m  s k ła d n i k i e m  m le k a  
kóz. p o z b a w io n y c h  g-ruo/.o-lu ta r c z o w e g o  W y r a b i a j ą  g o  w  po-, 
staci bia łej  m ą c z k i ,  pod n a d zo r e m  k j a r g k u u ,  „Tf^iminigtę  
'■■heinische W e r k u 11 w > 'harlotte-mburgu, w c e n ie  15 f e u iń p w  za  
1 g r m .  Ma dz ia łać ,  przy  d z ie n n e m  ptj,dawaniu 1,Q— lóT fcrm  
po k i l k u  t y g o d n ia c h .  G łó w n e  o b j a w y  c h o r o b y  B a s e d o w a  
m ają  w z n a c z n e j  n y e r ą e  u s tę p o w a ć .  B u r c h a r d t .  R y d e l ,  
L e y d e n ,  bą d ź  p .ch le b n ie ,  bą d ź  też r  zastrktefef-niem wvr'»-

się. o tym Środku
W-twt&tnich czasach poczęła faiirykb E Mcrcka w Darm- 

stadzie na polecenie M ó b i u s a-, wyrabiać isumwicę pod nazwą 
. „A ntithyseoidi num Mi)bnmu. Sury wic a ta hodzi z krwi  zwie
rząt (baranów). którym wycięto .gruczoł tarczowy na 6 . t y 
godni przed pierwszym upustem krwi. Przetwór ten, znaj
dujący- się w obiegu bandlowyyii jeś't zaprawiony 
kwasu karbolowego i ma być nieęgrSnibzenie trwałym; 
przedstjiwin śię jako płyn wodojasiiy, a sprzedawany b v A  
we fla-zeUzkaeb pojemności 10 cm *. w cenie 6 nńirek za 
%ęzaczkę. Surowicę tę stosował M t i b i u s  pc>czątkq|j® pod 
sk ó rn iS  le.Cz bez skut ku 'Następnie począł ją podawać we- 
wnętrzn.e po 5 cm 3 drugi dzień i po kilku  tygodniach 
uzyskiwał w chorobie Basedowa^bnrdzf). dobre wyniki, obja
wi* j^ce  się zmniejszeniem się gruczołu. turwśnye^.oS zwolnie
niem tętnu, uspokojeniem się Jeborycb. BpoStrzeżeńia j i e  
togłtrsił na zjeździć neurologów niemieckich w r. 1901. Od 
tńgo ‘ z a s i l  ukazało się kilka prac. tak z praktyki prywatnej, 
jakotyż ze szpitali i k lin ik  niemieckich. elieniajaCych dzia
łanie kuiAwiey M o b i  u&łt wogóle fifjcblebnie ( L u m e r ,  D ii- 
' i g ,  H e ń i p e l ,  T b i e n g i e r .  L e y d e n ,  J i j s d o n e k  i inni).

Wspomnianych środków leczniczych używaliśmy w dzie- 
"śę&iu przypadkach cli .roby Basedowa. W t r ż e e h  przy
padkach podawano m l e k o  z k o z y .  pobawionej gi uczołu 
tarczowego, w cdfteśecb przypadkach r u d  a g  en  i w c łs te -  
r e c, h przypadkach a n t y T. y r e o i d y n ę M o b i u s a. O ile to 
było mTiżli ivem, obserwowani) chLryi h najpierw przy poda
waniu leków obojętnych, a nas^pn ie  dopiero rozp’oc.»yn^fho 
leczenie swoiste, stosując śrę d > przepisanych da wdk. a po
dając lek przez c z a s  b a r d z o  dł ug- i

Mleko Z kÓZ (6 przypadk.) nic sprawiło żadnej zmiany 
w przebiegu choroby, a nawet w jlćdnpm przypadku obóra 
straciła P/o klgr. ciężaru ciała.

Przy podawaniu rodagenu zauważoirof że w jednym 
przypadku lek ten wcale nie zmienił stanu chorofty; 
w dwfich przypadkach lijHWpp/ w czasie podawania tego 
leku wyraźny., spadek ciężaru c i a ł a , ' w jed ij jm  tylko przy
padku gruczoł tarczowy pomniejszył się, wa-ga ciada w zro
sła) binwinka ustąpiła, inn-ę* zaś objawy nie uległ/* zmianie. 
W cztarech przypadkach, a z tych w dwóch przypadkach, z po
r o d u  g wallownego przebiegu bardzo nadających się do^icenKt 
swoisteglt działania jakiegokolwiek l eku.  sft&ćiwaiio a ilty ły - 
feoidynę. Surowica ta w wsfiiiEhnianych dwóch przepad
kach. użyta w przepisanvcli dawkach w całkowitej ilości 100 
i 190 ■fem.8. me wywarła żadnego działania najdalszy niepo
myślny. w jednym pr z \ padku śmiertelny, przebieg choroby. 
U innej chorej po 100 cm 3 surowicy nastąpiło zwolnienie 
tętna i obwód szyi zmniejszył się, lecz ręwnocaeśłiie ubyło 
37 2 klgr. wagi cia-la z powodu biegCUiki. Tylko u jednej

c h o r e j  n a s t ą p i ł o  polepsłs&nie t a k  co  d o  c i ę ż a r u  c i a l ą ,  j a k  
i co  d o  l i c z b y  t ę t n a  i w i e lk o ś c i  g r u c z o ł u  t a r c z o w e g o .  P o 
l e p s z e n ie  t*o s t a ło  s ię  z n a c z n i e  w y r a ź n i e j s z e m  po l e c z e n i u  
k l im S r y ^ i im o - z d r o jh w e n i  w  K r y n i c y

Ze spostrzeżeń naszych wynika, że działanie przetwo
rów organoterapcutyttznvch w chorobie. Bas (Iowa n i e  j e s t  
a n i  p e w n e m ,  a n i  s w o i s t e t a .  Działania szkód li wego 'sto
sowanych prz tworów nie zdołaliśmy za'uwa«yó. Wy-riiki le- 
czni( ze, uzyskane przeż- nas przy podaw&ntj tych przetwo
rów, nie dadza, się użyć (18 poparcia teoryi M t> b i u s a 
o chorobie Basedowa. Dr, E . M'iesowiez.

 ^ ---------

Oceny i sprawozdania.

U ie  ( ł c s u i K l l i ć i l , i l i r e  E r l u i l t u n g ,  i l i r e  S t i i r u n g e n , i l i r e  
W i e d e r h e r s t e l l u n g ' .  E łn  Hanslrach , heralf&fegebon von Prof. l i r .  
’R. K o s s n i a i i n  (Berlin)  und PriTatdocfent Dr. J.  W e i s s  (Wien). 
"tltfion, Deutsche Vei!lagsgesel lschaft  S tu t tg a r t ,  Beil in ,  Leipzig. Cena 

19 kor.  20 hal.

L o ty  p ize d  nami # p o ry  t o n i ( ® 7 0  stroujUdzi^hi,  k tó rego  do
niosłe znaczenie dla społeczeństwa okreś la  już  dosta tecznie  ty tu ł ,  
a p rzećew s/ys tk iem  jego  przeznaczen ie ,  wynika jące  z okreśtenia 
„książka  dom ow a“ (ejn Iiaus+iuch). N ik t  -z nas nie waprzeezjęjże od 
iiiepainięt.nycli m js ó w  pomoc lek a rsk a  spoczywała i dotąd  niestety  
spoczywa w znacznej części w rWiąćh osób mepowola,nycli, t. j. p a r 
taczy. Ile szkody wyrz.^dzają ci domorośli leka rze  i parłatTże społe
czeństwu, poucza tylko w malej miePze lńlzuistyka sądowo-lekarska .  
Lecz >viilgHs v m t aeci-pis i d latego nie wierzy nam  lekarzom, gdy 
przes t rzegam y społeczeństwo pręed p ra k ty k a m i  leczniczemi osób do 
tógo niepowołanych, wychodząc z załęzenia ,  że głos musi j e s t  s t ro n 
niczym, podniesionym w obronie  własnego in teresu .

Nin dziwimy się wwale, gdy w odległym zaścianku  immśwde- 
cony j eg o  mies‘zkaoiec  za l iega  p o rady  u znachora ,  lecz zdumienie 
musi nas Ogarniać ,  gdy o ^ b y  wykszta łcane  spreśzą w cłiorobie
0 pomoc do pąl;f™zy“, .zręcznie r ek lam u jący ch  swe sposoby „ n a tu ra l 
nego leczenia’11 i bezwzględnie pomyślne icli wyriiki, a  p rzem ilcza ją 
cych liczne iTtcpowńdzenia i a łtkody, cze^o prawdziwa nauka ,  ta k  
zwana  „u rzędow a  m ed y c y n a 11, czyiiić nie zwykła. Tym p o lą g io m  pu 
bliczności do da rzen ia  w ię lW ą  w i a r |  ludzi,  niepowołanych do le
czenia, niż wiaściwych lekarzy ,  tjmnfflfcyć sobie nalóży ów jedyny  
w swoim iOdznjn p rzypadek ,  zaszły niedayvno w P a ry ż u ,  yv k tó rym  
pewien A e k e m y  partacz ,  póciągniony do ka rne j  odpowiedzialności 
za n iepraw ne zajmowanie s "  M izeniem , wykazał  się w o b H  sądu  
dyplomem lekarsk im . Powagi tego W r a e m u  nie użyyyał on j e d n a k  
w swych “ głoszeniach dlatego, źo, j a k  twierdził ,  bez dyplom u można 
mieć o wiele większć pow odzenie  w wykonywaniu swego zfiwodu.

GS!® tł°'S(ł partaczom, nie znającym  budoyyy i czynności
ludzkiego, za jm o w ać /s ię  leczeniem zapom oM  fo/.nych oltbsie- 

eżnych zabiegów n*Klol689ł>ftizych, n aparów  z ziół n ieraz  silnie  t r u 
jących  i f. d.; zapragnęli  J e l c z e  sławy u u to r s k $ j  i s tąd  yyyplywają 
ro k  rocfmie w se tk ac h  t.ySJecy egzelnplarzy wydawane podręczniki
1 po łudn ik i  leczenia w s zH tld c h  ludzkich nidmógj'  „niezawodnymi 
sposobami i środkam i,  udzielonypii  pPżez p rz y fo d ę 11. W ed ług  tych 
dzieł n iem a  choroby, k tó rab y  nie uffigła być uleeżoną (p rzypom inają  
się tu ta j  usiłowania starogytifych tyranów stworzenia  un iwersalne j  
od t ru tk i  na wszystkie t rucizny, un iw ersalnego  lek a rs tw a  na wkSy- 
fitkie choroby.), a je d n a k  niimote i p t?y  pomocy tych loków ludzie 
um iera ją ,  j a k  um ieral i ,  a  często um ie ra ją  lub s t a ją  się ka lekam i 
właśnie dlaWgo, że zbytnio zaufali  przyrodolecznietwn i na  cżlus nie 
zwrócili się 0 potrtee, opartgfj na  i m e l n o j  wiedzy i dośwftfdczeniu.

Ażeby tem u  szkodliwemu dla społecźefistwa p iśm iennictw u 
prżceiwdziałac., powierzyła g łośna  f irma wyd»!vniczn nap isan ie  wy
mienionego w nagłówku dziełu prof. Kossm annowi z B er l ina  i do
centowi J.  Weigsowi z W iednia  przyN współudziale 53 wybitifyfih 
l e k i i r z f  i au torów  lekarsk ich .  !*R3'żdy •*> działów tego dzieła, powie
rzono specyaliśeie w najśSiślejśfreńi słowa znaczeniu ,  to też ro z 
działy-, tyczące się  chorób w ew nętrznych ,  opracowali  między innymi 
ta k  glośhi uczeni,  j a k  np.: Prof. E ic h h o r - t ,  ł l i s c b ,  Loyflem i t. d., 
rozdziały ch iru rg iczne  prof. Czerny. Mosetig ,  lozd/dały o  choroMTch 
skórnych  i płciowych prof. L es se r  i F in g e r ,  rozdziały o cho iobhtl i  
kebieLiSch, maciefżyństyYŻ® ,i chorobach  dzieci prof. K!einwat:hter,  
GuSserów, Herzfeld,  Johannesen ,  Loos, rozdziały  o .ifcorobach oka,  
ucha  i t. d. prof. R aeh lm an n  i H au k ,  wreszcie choroby uk ładu  n e r
wowego i umysłowe pfetf .-Sommef, Seeligmiiller i t. d

W  liczbie :5fS współpracowników znajdu jem y 50  n iem ieckich  
uczonych, z 3 pozostałych j e s t  je^ ęn  norwegiem , /prof.  Jo h a n n e sen
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z Chrystyanii) ,  a dwóch naszych ro d ak ó w ,  t. j. prof. J u r a s z  
z H e ide lbe rgu  i prof. W  a c h  h o  l z  z K rakow a.

Tom  pierw szy obe jm uje  częs'ć ogólną, t. j. om aw ia  budowę 
i czynności zdrowego u s t ro ju  (prof. F r i t sc l i  z B er l ina ) ,  pojęcie  cho 
roby  i jej przyczyny (prof. L ub arsch ) ,  jej  rozpoznawanie ,  zapobie
ganie, opiekę państw ow ą i społeczną  n a d  zdrowiem, s to su n ek  leka 
rza  do chorego, środk i  i sposoby lecznicze, j a k  leczenie p rze tw o
ram i leczniczymi, wodą, mięsieniem, p rzy rządam i i narzędziami,  k ą 
pielami, zabiegami operacy jnym i i wpływem psychicznym, wreszcie 
t rucizny  i o t ru c ia  z podaniem  sposobów pierwszej pomocy przed 
przybyciem  leka rza  (prof. W achho lz ) .  N ad to  obe jm uje  ten tom z czę
ści szczegółowej choroby  narząd u  m chow ego ,  krążen ia ,  oddychan ia  
(choroby  k r t a n i  i tchaw icy  przez prof. Ju ra sz a ) ,  t raw ien ia ,  wydzie
lania  i chorohy  płciowe, z poddziałem o popędzie płciowym i jego -  
zboczeniach, p ro s ty tu c j i ,  m ałżeństw ie  i niezdolności płciowej.

Tom I I  dzieła, k tó r y  już  wychodzi, podobnie  j a k  pierwszy, 
w zeszytach, obejmie choroby  kobieco, macierzyństwo i jego  zabu
rzen ia ,  choroby  n iem owląt  i dzieci,  choroby  nerwowe, umysłowe, 
skórne ,  narządów zmysłowych, wreszcie choroby krwi,  zakaźne  i wy
m iany m ateryi .

T a k  więc obejmie dzieło, na rze te lnych  o p a r te  .podstawach, 
ca łoksz ta ł t  wiedzy leka rsk ie j ,  podany  w sposób p rzys tępny  dla k a 
żdego. To toż k s ią żk a  t a  w ydana  pod względem typograficznym 
wzorowo, bogato  i lu s tro w an a  licznymi (350) rycinami i 12 k o lo ro 
wanym i tabl icami o w y kw in tnem  wykonaniu ,  musi przez swoją  Bo
gatą, i p rzy s tęp n ą  treść  oddać  rze te lną  spo łeczeńs tw u  usługę  i z a 
s ługuje  na  rozpowszechnienie,  dopóki w naszem piśm iennictwie  nie 
pojawi się podobne  dzieło. 7J.

W y  c i agi.

MEDYCYNA TEORETYCZNA. K o e p p e .  B adanie krw i 
i uodp arn ian ie. (Jahrbnch f .  K inderh. t. 62,  lis topad, 1905). 
A u to r  przestrzega ,  żeby zawsze p rzy  p rzy jm o w an iu  swoistej agluty- 
nacyi k rw in e k  lub  bemolizy wyłączyć a g lu ty n a c ję  i hemolizę, wy
w ołaną  czynnikam i fizycznymi lub chemicznymi.  Ciałko k rw i  o to 
czone j e s t  według b ad ań  a u to ra  błoną, p rzepuszcza jącą  wodę, nie 
p rzepuszcza jącą  je d n a k  rozpuszczonych w niej sk ładn ików . I tak  
k rw in k i  czerwone zaw ie ra ją  głównie sole potasowe, osocze ty lko  sole 
sodowe. Szczelność blonki może być n a ru szo n ą  przez  zmnie jszenie  
zew nętrznego  ciśn ienia  osmotyczncgo (w prow adzenie  k rw i  do wody 
przek rop lonej) ,  sk u tk iem  czego b lonka  Zostaje ro zd ę tą  i pęka. N a 
ru sz a ją  j ą  tak ż e  w szystk ie  czynniki  dz ia ła jące  n a  tłuszcz: ogrzanie ,  
kwasy, zasady, chloroform  i t. d, S tąd  wniosek, że b io n k a  zaw ie ra  
w znacznej ilości j a k ą ś  istotę  t łuszczową, p raw dopodobn ie  clrole- 
stoa rynę  lub lecytynę. N iek tó re  ze wspom nianych  czynników w mniej-  
szem s tężen iu  wywołują  nie hemolizę, lecz aglutyuaeyę.

Lewkowicz.
G. L o v e l  G u l l a n d .  N ow y sposób rob ien ia  prepara

tów  ze szp ik u  k o stn eg o  (Folia haematol. I. 689, 1905). A u to r  
o d ra d za  robić ze szpiku kostnego p re p a ra ty  cięte, n a to m ias t  gorąco 
zaleca  robić  p re p a ra ty  ze szpiku roz ta r tego  między szkiełkami.  
W  p r e p a r a t a c h  c ię tych dosta je  się t a k ą  o lbrzym ią  moc kom órek ,  
a. n a d t  o za t rac a  się z ia rn ina  leukocytów tak ,  że uzyskane  tą  drogą  
o b ra z y  nie są  w s tan ie  dać nam dokładnego pojęcia o spraw ie  cho
ro b o w e j .  Aby un ik n ąć  tych trudności,  należy szpik  rozcierać.  W  tym 
celu bierzo , się J  k a w a łe k  szpiku kostnego z długiej kości w p rzy 
padkach ,  w k tó ry c h  szpik je s t  p rzerosły  (?), albo wyjm uje  szczypczy- 
kaini z końcu naciętego żebra ,  rozciera  n as tępn ie  między dwoma 
szkie łkam i nakrywkowerni  i a lbo suszy na  sżk io lkach  i potem usta la ,  
albo u s ta la  bez poprzedniego suszenia.  Czasami szpik kos tny  j e s t  
dość płynny, a  w tedy  da  się zrobić  ład n y  p r e p a r a t ;  przeważnie  j e 
dnak  j e s t  szpik  ( z b i ty  i nie jednoli ty .  A  w tedy  st rzępk i  szpiku 
trzeba  albo rozetrzeć,  używając  dosta tecznej  siły, albo też można 
je  rozciągnąć na  szkiełkach. W  jed n y m  i d ru g im  p rz y p a d k u  w ypa
d a ją  p r e p a r a t y c e .  Jeśli  się s t rzępy  rozciera, to de lika tn ie jsze  k o 
m órki,  a  szczególnie neutrofiine  myeiocyty, ła tw o  p ęk a ją  i pola  za
siano są  ziarniną.  W  drug im  p rz y p ad k u  w ypada ją  p re p a ra ty  n ie 
równo, niegladko i m ala  ty lko  część p r e p a ra tu  nadaje  się do ba 
dania.  A u to r  radzi robić ze szpiku zawiesinę. Bierze  s t rzęp ek  szpiku, 
zalew a 1 go ró w n ą  (co  do objętości ilością rozczynu soli k u ch en n e j  
0 '9  prc. i rozciera  płyn w raz  z s t rzęp k iem  na  g ładkiej płytce szkla
nej,  aż się  utworzy jedno l i ta  zawiesina. A wtedy albo, szkiełk iem  
n ak ryw kow em  dotyka  t e j .  zawiesiny, albo p ręcik iem  szk lanym  p rze 
nosi odrobinę  zawiesiny na szkiełko nakryw kow e.  N a  szkiełko  z za
wiesiną  kładzie  d rug ie  szkiełko, rozciera  i suszy. Po tem  należy j e 

szcze p r e p a r a t  ustalić .  Usta lić  można w dowolny sposób, a u to r  n a j 
ba rdzie j  radzi p łyn  Je n n e ra .  Sposób a u to ra  ma daw ać  p ięk n e  obrazy 
i oszczędzać wiolo czasem. Stuhr,

C. T. N o e g g e r a t h  i 11. S t a  e h e  l i  u. W  sp raw ie w y k a 
za n ia  k rętk a  b ladego  w e k rw i chorych  na k iłę . (M iinchener 
m edicinische W ochenschrift Nr.  31, 1905). W  k rw i  kiłowych t r u 
dno znaleźć było do tąd  k r ę tk a  bladego dlatego, że do b a d an ia  uży
wali badacze  małej Ilości krwi.  Au to row ie  po lecają  postępować 
w sposób podany przez S taubbliego dla b ad an ia  krwi na  włośnicę. 
Krew, o t rzy m an ą  z nak łuc ia  żyły lub z ucha  i to w ilości co 
najm niej  1 cm .8 mięszali  co najm niej  z 10 cm. sz. '/u pro- rozczynu 
k w asu  .octowego. Roztw ór należy scentryfugować, na s tęp n ie  sporzą
dzali p rep a ra ty  k rw i  na  szkieł kabli  z różnych  w ars tw  cieczy cen- 
t.ryfugowanej i barwili  za p o rad ą  Schand iim a  i H o fm anna,  m etodą  
Giemsy. l iozczyn b a rw ik a  Gicmsy należy za k ażd y m  razem  sporzą 
dzać świeży i pozostawić  w nim p re p a ra ty  przez k i lk a  godzin. W  ten 
sposób znaleźli zawsze w osadzie  cen tryfugow anej  k rw i kiłowych, 
krę.tld i to 1— 3 egzemplarzy  na j a k ie  30  pól widzenia.  Doświad
czenia swe przeprowadzil i  na  3 kiłowych z w tórorzęduą  k i łą  niele- 
ezoną. D la  kontro li  zas' badali k re w  innych chorych niekitowych, —  
zawsze z wynikiem- u jem nym . Stahr .

B e r e s t n e w .  P ap ier od czyn n ik ow y do w yw oływ an ia  
a g lu ty n a c j i i jeg o  za sto so w a n ie  do rozpoznaniu  p rzecin 
kow ców  ch olery . ( Russki Wratscli Nr. 22 v. Bioch. Ceniralbl. 
Bd. IV. Nr. 8 i 9, 1905). A u to r  poleca pap ier  odczynnikowy do 
rozpoznania  przecinkowców cholery,  sporządzony  w- n a s tęp u jący  spo
sób: na  k rążk i  papierowe, służące do fi ltrowania,  fab ryk i  Sehleiokera  
i Schiil la Nr. 571, albo lepiej N r .  575, naznacza  się t ęp ą  s t ro n ą  
noża k w a d ra ty  wielkości  21/2 cm i na k ażd y  z n ich na lewa się p i
p e tą  p a s to ro w sk ą  krop lę  (około cm.8) surow icy ,  wywołującej 
aglu tyuaeyę, pozostawia  się je  przez 2 0 — 30 m in u t  celem wysusze
nia, a  p o tem  dla jeszcze dokładniejszego wysuszenia umieszcza się 
k rążk i  pap ierowe n a  p ły tk a c h  szklanych w su s za rk ac h  nad kwasem  s ia r 
kowym. l ’o 2— 3 godzinach tn ie  się  p ap ie rk i  n a  k w adrac ik i ,  zawie
ra ją ce  po jednoj  k rop l i  surowicy i przechowuje  w c iem nych dokła
dnie uszczelnionych flaszeczkacli.  Chcąc o trzym ać  p o trzeb n ą  su ro 
wicę, roili się wyciąg z p ap ie rków  w ten  sposób, że do probówki, 
w k tó re j  umieszcza się k rą że k ,  da je  się 14-3 cm .3 rozczynu soli 
k uchenne j  (0-85 prc.)  i w ten  sposób o trzym uje  się surowicę w roz
cieńczeniu 1: 1000. T a k  o trzy m an ą  surowicę wlewa się do hodowli, 
w k tóre j  m am y wywołać aglu tynacyę .  W y n ik i  o trzy m an e  przez a u to ra  
były zupełnie ztidowainiające. P a p ie rk i  odozynuikowe mają, jeszcze 
i tę  zaletę, że przez (lingi czas można je  przechować bez zepsucia.

Gertler.
W. E r l )  ju n .  D ośw iad cza ln e i h isto lo g iczn e  badania  

nad zm ianam i w tętn icach  po w strzy k iw a n ia ch  ad ren a
lin y . (A rchiv f .  experim entełle Pathol. u n d  Pharrnakol. 1905.

| Bd. 53, II. 3). Nie up łynęło  jeszcze dwóch l a t  od czasu, w k tó ry m  
Jo su e  ogłosił swe b a d a n ia  n a d  zm ianam i w tę tn icach  króliczych po 
w strzyk iw an iach  do żył adrena liny ,  a ju ż  posiadamy sporo w tej 
spraw ie  prac. Je d n ą  z na jgrun tow nie jszyeh  j e s t  bezsprzecznie p ra ca  
E rlia .  U  królików , k tó ry m  rzeczony a u to r  w s trzyk iw ał  a d ren a lin ę  do 
żył, znajdował w tę tn ica ch  zmiany c h a rak te ry s ty czn e .  Głownem sie
dliskiem zmian była  a o r ta  piersiowa, lubo i w aorcie  b rzusznej  i t ę 
tn icach  n e rk o w y ch  m ożna  było, aćz nie we wszystk ich  p rzy p ad k ach ,  
s twierdzić  zmiany. Nie były one j e d n a k  t a k  rozległe, j a k  w aorcie 
piersiowej. N a tężen ie  zaburzeń chorobnych  w aorcie zależne było 
od liczby w s trzyk iw ać  i od dawek adrena liny ,  czyli od ogólnej i lo
ści w strzykn ię te j  adrenaliny .  Do wywoływania  zaburzeń  w aorcie 
wystarcza czasem je d n a  d aw k a  adrena liny .  U  jednego  n. p. k r ó 
lika, k tó ry  padl w 14 dni po jednorazow em  w s trzyknięc iu  0,3 mgr. 
adrena liny ,  ao r ta  w n ies łychanie  wybitnym stopniu  była  zmieniona. 
Zmiany w tę tn icach  po w s trzyk iw an iach  ad rena liny  do żył były 
następu jąco .  K om órk i  mięśni g ładk ich  w błonie  średniej  ogn i
skow e obum ierały ,  poczerń szybko w ogniskach  tych  następowało  
zwapnienie.  W s k u te k  zan iku  k o m ó rek  mięśniowych między dużemi 
b laszkami sprężysteini aorty,  os ta tn ie  wyprostowywały się i uk ład a ły  
się jed n e  na  d rug ich .  Zm iany powyższe przyczynia ły  się do tego, 
iż błona ś redn ia  s taw a ła  się cieńszą i mniej sp rę ży s tą ,  w na
s tępstw ie  czego powstawało  wyrównawcze zgrubienie  Mony wewnę
trzne j,  z nowo u tw orzonych  włókien sprężystych,  k om órek  m ięśn io
wych i nabłonkowych. W reszc ie  powstawały w ścianie naczynia  
l iczne tę tn iakow e  w ypuklen ia .  W  błonie  zewnętrznej  i naczyniach 
naczynnycli  zmian h is to log icznych  E r b  nie stwierdził .  Z m iany  zatem  
w tę tn icach  króliczych, powstało w sk u te k  śródżylnych w s trzy k iw ać  
adrena liny ,  n ie  odpow iadają  bynajmniej zmianom, ch arak te ry zu ją cy m  
miażdżycę tę tn ic  u ludzi. N a to m ias t  są  one zbliżone do zwapnien ia  
błony ś red n ie j ,  k tó re  się spotyka  u ludzi w tę tn icach  kończyn. 
Co się tyczy pow s taw an ia  rzeczonych zmian w tę tn icach  króliczych
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w, ""1'ływem wstrzykiwali  adrena liny ,  to E r b  przypuszcza,  iż po- 
 ̂ one w sk u te k  bezpośredniego dz ia łan ia  jadow itego  ad rena liny  

lo h ^ m ś rk i  m ięśni g ładk ich  w ścianie nafcynia .  W a ż ę ą  rzftezą by- 
?a ł'. zbadać, czy i u  innych  zwierząt  prócz królików, k tó ry ch  krew  
1,1 l01'a s tosunkow o dużo w ap n ia ,  powsta je  również zwapnienie 

średniej naczyń po w s trzyk iw an iach  a d rena liny  do* żył. 
tę  sp raw ę  wyświetli#, w s trzykiw ał E r b  dwom m ałpom  (Ma- 

3q'i1s rhesus) do żył adrena linę .  Obydwie m ałpy zdechły, jed n a  po 
po n f f l p ’ d ruga  po 35. P ierwszej  małpio zrobiono 10 wstrzyknięć  
5j0 ’ł — 0,3 mg. adrena liny ,  drug iej  — 19 po 0,2- 0,4 mg. Śekcya 
k  ."'ykazała żadnych  zmian ani w aorcie,  ani w dużych naczyniach 

"Znośnych. ‘ ' A. Wrzosek.

W  P A C Y N A  W EW N ĘTR ZN A . T. Sa s a k i .  D ośw iadczalne  
hU|F 'li!l nad w pływ em  herbaty na w yd zielan ie soln i żo- 

W e^ o .  (R erliner klin. W ochenschrift 1905: N r .  49). Na 
lt„, .a"be sw y c h ’ doświadczeń na psach zestawia a u to r  krzywe, wy- 
stj. ,‘ł e> że h e rb a ta  ham uje  wydzielanie  soku żołądkowego. Spo- 
„ <6zenie to uzupełnia  k l iniczne doświadczenie, że prży  upośiedzo- 
g(] c'2ynności wydzielniczej  żo łądka  źle znosimy h e rb a tę ,  podczas 
tej "IrtanaSSli przec iw nych napój ten  dobrze działa.  Oczywiście, że 
lej wPjyw na wydzielanie  soku żołądkowego nie zmienia ogólnych 
^jSliośur h e rb a ty  i jej  wpływu na  u k ła d  n e rw o w y #  Spostrzeżenia  
dz l °W, że żołnierze, pob iera jący  h e rb a tę  co d z ien n i^  t rac a  na  wa- 
^  ciała, oraz  doświadczenia Pawłowskiego vn vitro, że h e rb a la  

s 'łę p ro teo l i tyczną  pepsyny, potwierdzają?sposftfzeżenia  autora .  
hn 0r zwraca też uwagę na  to, że przy ta k  zwanem  śn iadan iu  pró- 
d 11 celem zbadania  czynności wydzielniczej żo łądka  podaje  się 

he rba tę ,  co nie zdaje  się  być odpowiedniom wobec  tcflgb, że 
J0i ' ata  bądź co bądź nie s tw a rza  optimum  dla siły wydzielniczej  

W«a. l) r . ' ty} 'M assberg.
Ł ., _H. B o y i s .  0  zap a len iu  w y ro stk a  rob aczkow ego u oso- 
Ptyą W s tarszych . [La sem aine medicale  190tf, Nr. 21). N a  
^Si zj e(ł |l0(:z0n f’j s ta ty s ty k i  różnych a u to ró w ,  obejm ującej  
a r, P rzypadków, dochodzimy do wniosków , że między 11 - tym  
37.0 rok iem  życia p rzypada  0L 8 pic.  schorzeń ;  od 2 1 — 30
ty » Prc.; od 31 — 40’ ro k u  l f i '8 pre .;  od 4 1 — 50 ro k u  8*7 prc.;  
ktp 60 r ° k u  3 '7  prc .;  powyżej 01 ro k u  L 6 prc. U  jed n o s tek  
Ł vm starszych powyżej 5 0 -g o  ro k u  życia zdar&i się 5 — 6 prc. 
^ • P a d k ó w  ch irurg icznego  zapalen ia  sd^ ros tka  robaczkowego. Ze 
»,6 |l0m powyższem nie zgadza się Rostowcew, k tó ry  porównyw njąc  
'iao, ,4 bczbę chorych  danego sżpita la  z liczbą zapa leń  iv y ró 3 k a  ro- 
s/ i ' l0'fęgo, dochodzi do wniosku n iezupełnie  racyonalnego, z e t y © ; v?go, aocuoazi ao w u io sk u  mszupełnie racyonaitiego, że t y ©

sto b o r u j e  w wieku sta rszym, co młodszym. P orów nan ie  bowiem 
W u  11 za ludnian ia  ogólnego z równoczesną liczbą zapa leń  wy- 
Moi ' a robaczkowego potw ierdza  wnioski powyższe BoVisa. Go do 
i t()! ł° zarówno u  osobników sta rszych,  j a k  u młodszych, częściej, 
Sij ^ " f s to s u n k u  4 : -3 ,  dotknięci są  mężczyźni. Czynniki przyczynowe 

■tsk,) LShme dla w ieku  starszego, co i młodszego, liczba napadów 
a bywa, w w ieku  późniejszym wYbiti-ffi mniejszą.  Co się t f j j y  

^04 a n a tomo - patologicznych u s ta rszych ,  $> wszyscy autorowie 
ścj n'6 zna jd u ją  zan ik  w y ro s tk a  pod względem długości i szeroko- 

stw ierdza ją ,  że z postępem  wieku w yros tek  zawiera  coraz 
Zią n ieprawidłowych p roduktów  i byw a  najczęściej pusty ,  albo
\\  vn'ę ty ,  a t k a n k a  jego  okazu je  cechy zaniku fizjologicznego. 
Ini, *eku s ta rszym  rzadsze  byw ają  zapalenia  w yros tka  zwyczajne

bez przedz iu raw ien ia  i zgorzeli ścian; n a to m ias t  częstsze 
st0k ^ s t ę p o w e  ropienie  na  ta le rzu  biodrowym, prowadzące  czę- 
\ l ( i ° C rop ien ia  m ięśn ia  b iodrow o-lędźw iow ego  (ksoitiię). Ka-
nj|jac halowe w m iarę  późnego wieku napotyfka się  w w yros tku  

coraz rzadziej.  T ak  samo rzadsze bywają  w wieku
'łyj, ',|r> postąpię p rzew lek le  zapa lenia  z naw ro tam i bez rop ien ia  
by ha Inb okolicy wyrostka .  W  oczy bijącym jes t*  fakt,  że cho- 
tacyist^rsi w iekiem w znacznie późniejszym czasie podlegają  ope- 

Giepł0t a  bywa częściej wyższą w w ieku  starczym, co j e s t  -ró- 
\ k 'v żwiązku z późnie jszem poddaw an iem  się ojfelaicyi w tym 
źvr*'' -Bolesność p u n k tu  Mc. B u rn e y a  zachowuje  się w wieku sta r-

samo, j a k  w młodym. W  wieku stsifezymrę.zęste bywa za 
'łej 0 w yrostka  robaczkowego w postaci,  podobnej do nowotworo- 
'v (-aj f ° w ik łan ie  z -żgpaleniem otrzewnej bywa. w w ieku  s ta rczym  
DotyjA1"1 su m ym  o dse tku  przypadków, co w w ieku  młodszym. Inne  
^Paj. -n' a’ ł H*r żółtaczka, żółty zanik  wątroby, ropn ie  wątrobowe, 
)e|jt '.^Ic żyły w ro tne j,  wymioty k rw aw e i pooperacjąjna n iedrożność 
"■ •/ óyw ają ip lęs tsze  w wieku starszym. Rokowanie  pooperacy jne  
^cia 1 h w y ro s tk a  robaczkowego j e s t  po p ięćdziesiątym roku  

1 hva razjł^gorsze,  aniżeli w wieku młodszym.
Dr. M. ilttassberg.

koty b .n i  d e n  s t « i  11. O l e c z e n i u  z a p a l e n i a  p ł u c  w łó l c n i -
Su r o w i e  u  s w o i s t ą .  (M iinchener meci. Wochs. Nr. 39, 

'■ Autor na podstawie czterech przypadków poleca surowicę

swois tą  w leczeniu zapa len ia  p łuc  włóknikowego. Surowica,, j a k ą  
stosował, podaua przez Romera*" a do h an d lu  wprowadzona przez 
M erck a ,  pochodzi z rozmaitych zwierząt, p rzed tem  uodparn iąnych  
różnej jadowitości hodowlami. Przeciwnie,  niz K n u th  iB a s s l e r ,  k tó- 
r m l  zastosowywali  surowicę j ą ż  w czasie p rocesu  chorobowego, 
kiedy objawy w oźnym i być poczynały, lub p.prawa n a p r S "  postępo
wała, w s trzy k u je  autCT l/ezpoarbiliuo, t. j w pierwszym lub drug im  
dniu choroby, z chwilą , gdy r o z p i n a n i e  nie p rzedstawia  wątpliwo
ści. To opóźnienie uwaąlf a u t w  za główny b łąd  w se ro terap ii  zapaló- 
nia płuc. i tem  tłóraacźy fakt,  że wyniki dotychczasowe uważiO: musimy 
za u jem ne.  Z czteSech wrspomniju]!Vób przypadków, t rzy  odnoszą, się  do 
dzieci orl 5— 16 la t :  ezw ar i£  dotyczy 30-letniego mężezyztffl W  p ie r 
wszych t rzech  stosow ał’ l iu to r  —Jfc) cm.3, w czwart)vm 2 i w  
10 cm .3 surowicy z powodu zajęcia płutj obustronnego. P r z e łom 
wystąpił  we, wszystkich p rzy p ad k a ch  w T - m y m  dnin  choroby. 
W  p rzy p ad k u  osta tn im , bardzo  eigfckim. w k tó ry m  pro,ces ch o ro 
bowy z płuca f t a f e o ,  pomimo z a s f f z y k iR c ia  10 cm.3. dąrajvsię po
su n ą ł  i zajął płuco prawe, wystąpił  w 9-tym dniu przełom r f f l o m y ,  
poczem w 1 1 - ty m  dniu p rz ^ o m o w y  spadek  c i e p ł w E  Ciepłota po 
w s t tz y k n i^ j iu  iffiidała o 1°— 2°, e fek t  nie  dlugó trw ający .  I10 w pa rę  
godźiu doćhodźi-hi znowu do pierwotnej  wysolcosAc Główny objaw 
dodatni,  k tó ry  a u to r  podnosi) to w yb i tna  ęnforyą, u chorych ,  k tó 
rej przy ob.jawowem Hfflfeniu nie spo tykam y. Zazwyczaj pacyont  
robi wrażeńte  ąj^żkb ch o R S o . W p ły w  flofijtni surowicy da się s tw ie r 
dzić*! w narządzie  k rą że n ia :  we w spomnianych p rzy p ad k ach  tętóo  
było fegn lam e^  pełne i  dobrze. n a p ię tM  dało się to s twierdzić  przez 
cały czas t rw an ia  '.choroby. -V!rjrmskt.

M e y e  r - W e s t f e  1 d. K urdyoliza przy w łók n istem  zu- 
paleu iu  śriidpii^rsfjl i osierd ziu . (Miinchener nieii. liftchensckr. 
Nr. 40, 1905). Z r o S y  osierdziowe, o ile s^ wiotlcie i na małęj^prze- 
strzeni, nie wywołują j j ro ź n jc h  objawów; j e |e l i  n a tom ias t  z ros ty  te 
są si lne i kró tk ie ,  przychodzi do zrostu l is tka  zewnętrznego osie r
dzia z ,e 'śc ianą k la tk i  piersiowej Sa większej  przestrzeni ,  w ys tępu ją  
zaburzen ia '  w u s tro ju :  o b r ;2  włątrob.y i śledziony sEfetoinowoj i p u 
ch lina  brzusziia. W  p rzy p ad k u  M e y e r - W a s l r e łd a  ciiodzilo o cho
rego, 11 k tó rego  po p iz e % ć i :ii ż fp a len ia  opłucnej  i o s ia r fe ia  n a s tą 
piły si lne zrosty ze śg ia i łą tK jt tk i  piersiowej, sp row adzające  zwykle 
objiJ^y: s t łum ien ie  na  Miększej przestrzeni ,  zapadan ie  się okolicy 
sBrea p r a W k u r c z n ,  rozkurczowe zapadanig^się żył; b ra k  było n a to m ias t  
tę tn a  dziwacznego: (pulstts pHrodoxus) i to n u ,  odpowiadającego 
roz.knrczowpunu w ypuk len iu  się okolicy serca. Objawy niedomogi 
se r sa  były wyraźne;  podanie n ap ars tn icy  i teocyny nie odniosło 
wielkiego sku tku ,  znak, że i miesimk sercowy nie I n ł  prawidłowy. 
Pom im o tego przystąpiono do ka rdyolizy :  u sun ię to  lV - te  i Y-te  że
bro od n asady  mostkowej po linię ® h o w ą  przednią.  W  13 
godni wszelkie objawy n i e d o m ^ i  znikły. Chory z w yrów naną  wadą  
opuścił klinikę. W  p rzy p ad k ach  z lepnego zapialąnia osierdzia  serce  
wykonywa zupełnie zbyteczną, a~ptóeciCTl ciężką pracę,  pociągając  
k la tk ę  p iers iow ą na ogirantęz^nej p rzes t rzen i  k u  wewnątrz- to znow 
w y p u l j a j ą c  j ą  na  zewnątrz.  S tąd  objawy niedomogi, k tó ry ch  środk i  
sercowe nio usuw ają .  D la t r a o  a u to r  we w s Ą s tk ic h  tak ic h  p rzy p ad 
kach  poleca kardyolizę,  z w ła s ^ z a  i e  opeyaflyj gama ni^i p r z e d s ta 
wia żadnego niebeząiieiizeiistwa' dla chorego. Łapiński.

O e f e l c .  P rzy czy n ek  (lo ch em iczn ego sk ład u  p lw ocin y .
( W iener iklinisch-tńr(ipeu;tische Wo&hs. J9Ę 5,  Nr.  48),  Plwocina,  
ja k o  mieszanina wytwłirów rozmaitych gruczołów, może w sobie 
mieścić odpowiednio do n a tu ry  ę h o M iy  najrozmaitsze, pato]ogi*i?ł!e 
p ro d u k ty  cierpienia.  Dotąd  me usk iJP® #ń$no ilościowych rozli iorów 
plwociny. Ponieważ 24-godzinna ilość plwocini bywa im ie n n a  i może 
dojść od 8 0 0 — 1000 gramów, ja> g łówną j e j 4 zawartość  s tanowi śluz 
lub ropa,  przeto us tró j  w sk u tek  u b y tku  obu pow^Sszycb sk ła d n i 
ków ponosi n ieraz  ciężką strof?) w przemiatfle  lM tp ry i;  łBtwierdżić,  
em  głównie śluz, czy też ropa  powoduje, wzmoy/enie, plwociny, 1110- 
żha  p r /y  pomocy c iężaru  ga tunkow ego,  k tó ry  wynosi 1 -004B —P0 G 8 0  
przy śluzowych, a rOjllÓo— L i2 6 0 ,  a n a w p  do l-ÓS75l*pi7,y ro 
pnych plwocinach. Mnoynai 7, b łony śluzowej dróg oddechowych za- 
w ie fa  35 pi{M glukozaminy. R o p a  znownż daje  obfitą zawartość  fós- 
foru w popiele. Należałoby tedy badać  su ch ą  poNlstałość plwociny 
w k ie ru n k u  su te ta n cy i  re d n k u ją cy sh  i liwąsu rfbsforowego. .łbżałi 
w -su ch e j  po/ostatośbj ‘plwociny oWieżaft będziemy siibststncyę ‘radn- 
k u jąoa  ze zwaapnego t lenku  miedzi a wego, j a k o  d e k s t p z ę ,  a p r z y n a j 
mniej 35 prc. m ucyny  ja k o  dłdis trozę, to możemy w przylil iien iu  
z ba rdzo  m ałym  błędem obliczyć, m ucynę, a reszta  p rz y p a d n ie 'n u  
a lbum iny i nuk le iny  A u to r  p r z y t a ć z # t r z y  analizy chem iczne plwo
cin, a  m ianowicie  pierwsza z p rzy p ad k u  nieżytu oskrzelowego 
u stafetk, druga  po świeżo pf łzobybm żapalekiu  głaiźlitizem opłucnej, 
i ‘trzaśiS z gruźlicy przewlekłej.  Różnica sk ła d u  cheiniczu^gp 'plwo
cin w ł y c J  p i t j rp a d k ac b  o k a za ła  się wyłiitną. B adan ie  fosforu 
w plwocinie musi nas szczególnie za in te re lo w ać  zb względu na
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nowoęzesne podavyanie p r ^ t w o r ń w  fosforowych, 11. p. f i ty n f  lv g ru -  
% T, w celu us ta len ia  w skazań  podaw iw ia  tych  przetworów.

D i. M. BilassbS^g-
POŁOŻNICTWO I GINEKOLOGIA P. j S n g o b a ^ e r .  

D w a now e sp o strzeżen ia  c iąży  b liźn iaczej z rożnem  u m iejsco 
w ien iem  obu jaj; po jednem  w m acicy i poza m acicą. ( Ż e n t r . fĄ r  
Gyn. 1905, Nr. 46). P fzyp . i .  W ie lo ró d k a i ig - ł e tn ia . i id '?  miesięcy z górą  
w Ciąży. P o  zabawie, na  k tó re j  nie tańczyła,  wystąpiło  si lne parcie  
na  mocz, potem gwałtow ne bole w brzuchu ,  b iegunka ,  wymioty, b la 
dość. W ez w a n y  lekarz  myślał o za t ru c iu  rybam i i zastosował go
rące  okłady  i kctfeinę. G a r a t a n  się nie poprawiał ,  a tę tno  zaczęło 
n ik n ąć , 1 TOzwano N. S tan  groźny. Macica  odpowiada  III .  miesiącowi 
ciąiźy. B rzu ch  wzdęty, lecz m iękki;  guza  lub oporu  obok macicy, 
względnie s t łum ien ia  wybadać  nie można. Rozpoznano k r w o t o k 'w e 
wnętrzny ,  pez b l iż p e g o  ok re ś len ia  źródła. W śró d  przygotow ań  do 
o p e r ł w i  chora  w ciągu n iespe łna  godziny zmarła .  S e k c j a  w y k a 
zała;  w jam ie  otrzewoj k i lk a  l itrów krw i;  ciąża  m aciczna  10 tygo
dniow a,  n ieznaczne  zgrub ien ie  odc inka  maeicanego t r ą b k i  prawej 
i szcze linka  w tejże t a m c e  długości 8 mm , w której  to  szczelince 
leży m ło d z f i tk ie  2— 3 tygodniow e ja je ;  w lewym ja jn ik u  2 c ia łka  
żółfe różhej wielkości . I)o t r ąb k i  prawej dosta ło  się j a j e  z lewego 
ja jn ik a ,  na jp raw dopodobn ie j  ajbgą, wędrówki zewnętrznej .  W ie k  obu 
jaj  wydał się  być różnym. Ghodziłtffey zatem  o t. zw. zas tąp ien ie  do
da tk o w e  ('m perjoeta tio ). T ru d n o  przypuścić ,  by oba j a ja  zap łodnione  
zeątą ły  ró w f io g e ś n ie ,  a. tylko jed n o  z nic.li . rozwijało się wolniej 
z powoda mniej dogodnych w arunków .  J e s t  dalej p raw dopodobnem , 
że n a  wędrówce swei pow s trzym ane  zostało j a je  w t rąb ce  prawej 
w s k u te k  p rae lzk o d y  m echifhicZuij ,1 t. j. o b rz ęk u  Mttftg śluzowej,  to 
warzyszącego ju ż  ęiąży macicznej,  gdyż nie można wyszukać  k t ó r e j 
ko lw iek  zfe zimnych p r z y s y p  chorobowych w narządzie  rodnym  lub 
otoczeniu. Ś m ie r te ln e  ro zm ia ry  k rw o to k u ,  t rw a jącego  około 2 godzin, 
t łóm acźą  się p rzek rw ien iem  w (M sie  ciążj); gorące  okłady  mogły 
przyczynić  się do pow iększen ia  k rw otoku .

Prjfflfi- ^  M ężatka  2 2 - le tn ia  s t rac i ła  od 2 miesięcy m ies ią 
czkę. Od 2 tygodni k rw aw i atypowo. Nagle  wjjątąpił k rw o to k  w e
wnętrzny ,  lecz zarazem  stw ierdzono  maci&g, powiększoną, c ię ża rm .  
Pod wpływem lodu, kofe iny i t. d. s tan  ogplryj polepszył się. wido
cznie już  dniu, następnego. Po 4 d n iach  odeszło z macicy jaje ,  
a z powodu k rw a w ien ia  w yskrobano  n as tępnego  dn ia  g ru b ą  tlo,c?e- 
snę. Po 6 dn iach  w ys tąp iły  ponownie g r o ź j ę  objawy k rw o to k u  w e
wnętrznego .  C hora  nie zgodziła  się na  na ty ch m ias to w e  przewiezienie  
do z ak ład u ,  w sk u te k  ctego^ operow ano  dopiero dnia  mretępnego.

"S tw ierdzono  duży k r w ia k  okolo trąbkowy. T r ą b k a  p ra w a  nie p ę 
k n ię ta ,1 l&ez w połowia,zgrubiała ,  R iw ie r a  ja m k ę .  Cliodziło więc o po
ron ien ie  t rąb k o w e,  po tw ierdzone  z resz tą  b ad an iem  drobnowidoweń).  
W  p raw y m  j a jn ik u  je d n o  ą ia łko  żółte, ‘jewy p rzeds taw ia ł  się  p ra w i 
dłowo. Chora  wyzdrowiała.

W  obu p rz y p a d k a c h  obecność ciąży macicznej u t ru d n ia ła  roz
p o znan ie  is to tne j  p rzyczyny  k rw o to k u  w ew nętrznego .

. Wcrjriechowski.
R .i ik ł .  O w yd a len iu  w m acicy pozosta łej od erw an ej

g ł ó w k i .  (Zentr. / .  Gyn. lDSS, Nr.  4?). Polecony przez B en s in g b ra  
sposób wydobycia główki, t. j. uchwycenie  jej  ktesTczykami i obc ią 
żenie t rw a ją ce  godziny, a n a w e t  dnie  pałę, (yide lef. w „Przeg l .  
l ek .“ 1905, Nr.  3Sjj moSe być usprawied liw ionym  w yją tkow o ty lko  
p rzy  bardzo  m ało  ro zw ar łem  lfjśeiu; j a k o  sposób zyś zasadn iczy  nie 
w ^ w y m u j ó  'k ry ty k i ,  gdyż grozi m atce  zakażen iem , a w raz ie  pozo
s taw ien ia  łożyska  —  k rw o to k iem .  J a k  na jszybsze  wydalenie  o d e rw a 
nej g łówki je sh  naj właśeiwszem postępowaniom , tembardzfitej, że za
zwyczaj nie sp raw ia  wie le* 't rudnośv i  technicznych. R. p rzytaoza 
4 w łasne  p rzypadk i .  W  l-szy in  wydobył g łówkę przdż w prow adze
n i e ^ !  palców po u s t  i u-cisk od zew ną trz ;  w 2-gim wykonał  tropn- 
nacyę  podstaw y czaszki p rżez  ustss i założył k ran io k łas t -  w 3-cim 
zas tosował wobec silnego ściągnięcia, się Bżyi hysterettantiam vugi- 
nałem  w f l  t rep an ap y ę  prsgj? j a m ę  oczną*i wydobył g łówkę paloem 
i kleszczykam i;  w 4 - ty m  t rep ań o w a ł  od s t ro n y  c iemienia  dużego 
i założył k ran iok łas t .  W szystk ie  chore  wyzdrowiały; połóg tylko 
w 3 - c im  p rz y p a d k u  trwał  3 dni i był połączony z gorączką.  Za 
n a j l e p s i  sposób uważa  R. w prow adzenie  palców dfll u s t  i wydoby
cie główki przy pom ocy  uc isku od zewnątrz ,  przyczem n iezbędnym  
w a ru n k iem  j e s t  naśladow anie  m ech an izm u  porodowego. Kleszcze, 
założone, na  główkę n ad  wchodem , z e ś l izg u ją 's ię  zwylfle^ n a to m ias t  
w m a łe j  miednicy d z ia ł i j ą  d o b rze .1 W  rązie n ieudanie  się  wygnie- 
eenfa zastosować na leży tfepanae.yę i k ra n io k ła s t ,  przyczeru umie- 
; ęti le u s ta len ie  główki j e s t  nieodzownem. śc iągnięta ,  szyja da je  się 
zwykle  na rzędziem  Bossiego łatwo r o ^ e r z y ć  do po t iaabnych  g»a- 
nic, t. j. do 3 — 4 palców. W y ją tk o w o  aclec się t rzeba  do innych  
w iększych zabiegów. Wojciechowski.

L. ( f i g l i .  K rytyczn e u w a g i nad n nu ką o m echanizm ’6
porodowym . (Zitrtr. f .  Gyn. 1905, N r .  47). G. podnosi kome' 
r fn o ść  zas tosowania  g ra ł i jznycb  metod b ad an ia  do s tndyów nad 
clianiżfnem porodowyrh. Rzecz tę  uważa za możliwą do p rz ep ro "'6 
d-zonia. 0  ółnie- p rzy ję ty  podzia ł m echan izm u  poi'odowego wyrfWj 
uzupełn ien ia  przez w trącen ie  pojęcia t. zw. j,p rojekcyi ku  przodo"'1 
pomiędzy „zs tą p ie n ie 11 i „zw ro t  w e w n ę trz n y11 częś#i p i7 o d u j ł l'eJ; 
S tanowić to będzie klucz do zrozum ienia  do tąd  niewytłumaczone) 
kw esty  i zw ro tu  wewnętrznego, na  k tó rego  pow stan ie  zdaniem ^  
gli&go nie dno, lecz p rzedn ia  śc iana  miednicy m a wpłvw r 4zl*r9;- 
gający. B. Wbjciechoios*1

A. C n i  m a n n .  Z w yrodn ien ie torb ielow ate j a j n ik a j r  
zo s ta w io n eg o  przy operacyi d oszczętn ej (torb iel c ia łk a  i'- 
tego . j Z e n t r . ^ .  Ć$m. 1905, Nr.  47). Sp raw a  pozostawiania  j# 
w ydalan ia  jednego  1 ul) obu j a jn ik ó w  w p rzypadkach  operacyi 
szczętnyeh z powodu zmian zupełnych nie zdołała s ię  d o c z e k a ć  *f 
s id n iczag o  wyjaśnienia,  a to d la  zupełnie  nieobliczalnego p ó l |1'l1
szago wpływu na s tan  ogólny operowanych. P o n a d to  mnożą
przypadki ,  w k tórych  pozostawiony j a jn ik  uległ zwyrodnieniu  101 
biekiwoitiu i zniewoli! do powtórnej operacyi. C. opisuje tak i  PJ-' 
p adek ,  w k tó rym  wyciął przez pochwę macicę  włókuiakow ą,  gn* f  
pa lny  p rzyda tków  prawych i zg rub ia łą  t r ą b k ę  lewą, pozostaw i '^  
j e d n a k  z uinjhdu zdrowo w y g lą d a jąc y - ja jn ik  lewy. Po 3 la tach  0”11' 
szouy był usunąć d ro g ą  cięcia b rzusznego  torbie lowato  zwyrodn’’' ■■ I 
j a jn ik  lewy, wielkości główki dziecięcej. B. Wojctmckoti'*’ I

H IG IENA. B e r g e r .  W z r o s t  m ł o d z i e ż y  w  o k r e s i e  s z k ^ j  
l i y m ,  ii ł a w k i .  (Z eitschrift f. J iyg ., B. 47, 1905). A u to r  *a I 
sobie pytanie ,  ile, g a tu n k ó w  ław ek  p o t rze b a  w szkole ludowej i 
działowej z 8-letnią, n a u k ą ,  chcąc pogodzić w ym agania  h ig ieny  2 'v'_ 
m  a gan iam  i p rak tycznein i,  k tó re  w szko łach  dadzą  się urzeczy" 
j t n i ć ?  W tym  cjąlu obadał wysokość wzrostu  7277 dzieci w 37 a* 
nfetdi okręgów m ie jsk ich  H a n n o w e ru  i N en s tad t .  zam ieszka łych  PrZ 
rasę  Sasów nizinnych (nieder - sdchsischer Volksstanun), zii'vie|il 
j ą e ą  mało obcej m ieszaniny, i u zn a je  za p o trzeb n ą  czw oraką  f i  
kość ław ąk  o wysokości M 9  ni., 1 2 6  n i , D35 m. i 1 '45 ni., a ”’1! 
nowicio ławki o wysokości 1T 9  m. d la  dzieci o wzf#ście  1-12 
1 2 4  m.: ławki 1-26 m. wysokie dla dtdeei od  P 2 ó  — 1-2!) m.*; h7-* 
c.ią wysokość dawek  dla dziiwi 1 '30— 1'40, ozw ąr tą  d la  dzieci, 
.jącycli w zrostu  od P 4 1  do T 5 4  in. S to su n e k  odse tkow y PoW);v 
szych 4 odm ian wysokości wśród młodzieży badane j  w y n o s f t w j  
14. 2 8 ; .  20  pre., p raw ie  5'  pre .  p rzypada ło  na  dzieci o wzroście P" 
niżej 1 1 2  ni., zaś około 3 pre. na dzieci, wyższe n a d  1-54 
a d la  nieb wobec zbyt małej icłi lifezby nie m o ż s a  zdan iem  B. sp1, 
w ad z ić  d la  szkól ław ek  o d m i^ n m j  wysokości od wyżej 
(Kecnoać lub b ra k  obuwia nie zmienia zdan iem  B. powyż**r., 
liczb. Prócz wymiarów wzrostu  lindał B. stopień p rzy ros tu  W 
sokości i wadze u tych  dziąes.. P rzy ro s t  w wysokości n a jw ’et . 
o b ja w ia ,  się w pierw szych 3 latach, nauk i ,  na jm niej  w 4 i 5 - l f ę  
wzmaga się później znowu, a w 8 r o k u  szkolnym  najwybitnieji  1 
du.akowo n cliłopców i dziewcząt. P rz y ro s t  w a g i .w  odwrotny®  !*•. 
zos ta je  s t i s u n k u  do p rz y ro s tu  na  długośd, na jw ybitn ie j  o b jaw #  9, 
w 4 i 5 r o k u  n au k i  szkolnej.  L. I

B o y t b i o n ,  H  e m pm 1 i K  r a f t. C z y n n i k i ,  w p ł y  w i i j ą c ’' '1̂  r 
p o j n w i i i n i e  s i ę  crenothrix po fysjora  w  w o d a c h  i s t u d z i e n i i y ^ . j  
(Z e itsshr ifł f  UnteT>suchnng der N ahrungs- 
19(14, Nr. 4). >V- d rug im  wodociągu.’ z ao p a tru jąc )  m  Drezno W 'v.°J 
s tu d z ie n n ą  z okolicy gm iny Toikewit-z,- poczęła się  szybko roz"'1) 
baktei^ya żełazista, zn an a  pod n i m f ą  crenothrix pttlyspara , 
łu jąc  z powodu t rudnośc i  w jej zwalczaniu równie w Dreźnie,  »

w B er l in i*  i n iedaw no w Krakow ie,
jen ie  w mieście. Z aw ai to ść  żelaza, k tó re  według clotydiczasoffKjl
swego czasu 

w
pojęć iiafikrfwycli ucbodsi W  głtrwuy czynnik,, u ła tw ia jący  
togo gizyba, wynosiła  od 0 T 2  do 0 42  m gr  F e  w 1 litrze 
poszczególiiyełt 11 s tudz ien ;  %crenotkfix z aw ie rały  poszczególne ‘ J  
ilnie w s topn iu  n ie jednakow ym , w % bra lłowało  go zupełnie. A"f 
li za  cliemi''zna j ijerhy credotkri. r, w ykonana  na  5 p róbach ,  st"rllj. 
dziła w nich 4 . 3 3 — 6-58 pi*K Fe,,6 c i 22 -46— 4 9 9 8  pre. tle1’ * 
m an ganaw ego  (BTn.OU), obliczone na su c h ą  subs taneyę;  w zg l^Ł  
5 '8 5 — 8 i’4  pre. Fw.;0 ;J i 30 4 9 — 66'5!) p r e . . Mn.,0 , w popiele- ,,j 
znaczna  zaw a i to ść  m ałiganu  w masie,  złożonej p raw ie  całko"'11)
z liit.frk crenottox r ,  zawartość ,  wynosząca w -2 p ró b ach  pi-**'i®.Aj 
Iowę l i c h e j  pozostałości,  w popiele %aś */, całości i pi zowyźsz11)1̂  
10-k ro ln ie  -zatv.-irtość żelaza w sin hej pozostałości i popiele1!  
c.iła szczególniejsei} uwagę l iada jących  i n a suw ała  p ra w d o p o d o ^ ^  
siwo odm iennego od dołjm.liczasowcgo t lóm aozenia  rozwoju gi^L 
tego w wodach studzionnyi li. B adan ie  wód s tud z ien n y ch  w 1°
witz nową m etodą  m ia reczkow ą K i io r r ś  n * ‘<^wartość w nich a1’

ganu, wy-kSnaite równolegle  z b ad an iem  wód studziónnjm h, wol"),( 
od crenothri.x z wodociągu p ieiwszego z Saioppe i ze s t u d z i e n !11
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Dych w  H o s te rw iD ,  p o rów nana  z dłuższą obse rw acyą  m ikrosko-  
osadn  w studn iach ,  dało wynik, s tw ie rdza jący  śęisły związek 

f ^ o j u  crenothrix pęlyspora  z zaw artośc ią  m an g a n u  w wodzie. 
a iepszego uwidocznienia  tego związku przy taczam  liczby z pracy  
uorć w;

j^Uffler p o rząd
n y  studni

1 l i t r wodc, zaw ie ra  mg.
(Fe) żelaza (Mn) m an g an u Z aw ar tość

IJ cienotjjadz
1 0-14 ' 0 0 0 3  . nie zauważono wy

b itnych  n i te k
2 0 1 2 b ra k b ra k
0 0-27 0-1*94 bardzo  w yb i tna
4 0-12 0-342 w yraźna
5 0-12 0-046 nie zauważono wy

bitnych nitek
fi 0T3»j! b ra k b ra k

i ^ 0-42 1-150 bardzo  wybitna
8 D l  6 0 4 7 0 w yraźna

i- 9 0-28 0i250 nieznaczna
10 0*26 b r a k b ra k
11 0:22 0-138 nieznaczna

WoiWeiąg Saloppe.
IV. 0/ 22 ;,,0'30,' nie da  się b rak

V.
ążęaczyć

0 2 0 .; 0-28 b r a k b ra k
S tudn ie  p róbne  w H os terw itz .

II. 0-44 nie da  się 
określić b rak

III. 0-33 brak })
8 . 0-19 n ied a  się określ ić b ra k

15'. 0-17 v n 5? » 55
16. 0-17 ?? 51 55 5? 55

°ch
j e v y

L . B ier.
i S e r g i  u L  Czy w obec ospy n a leży  szczep ić  

/, ”unih u zieci w p ierw szych  m iesiącach  życ ia?  (H ygien . 
^ ‘dschcm 180.31 Nr.  19). W b rew  zdaniu  G asta ,  k tó ry  na  pod- 
I)1 Wle własnych spos trzeżeń  przeb iegu  po zapobiegawsfem  szczepie-
a Bppowem przem aw ia  za wczesnem ile mpżnośici szczepieniem 
bii^ U S?*e c b au to row ie  zes taw ia ją  swoje spos trzeżen ia  nad prze- 
cia 111 P° szczepieniu u  dzieci w 3 o k re sa c h :  <f8 5 m iesiąca  ży- 
j j  18 miesięcy i ponad  ty m  wiekiem, podając  wyniki spostrze- 
b- ■ n 'ż dni 7, j a k  to uczynił  Gast. Spos trzeżen ia  s tw ier-x ł   7 J .......   ^ i ' - ------
\r y  *agodnjr i n o rm a ln y  p r /e b ie g  wrzodzianki ospowej u dzieci 
tyli: eS'6 » rw sE">  W - plC' ’ w ° ^ re s ’e f?rL1giu' w 74 prc.,  zaś
m .3 9  prę. u dzieci w o k re s ie  trzecim, ż -rzadziej (36 prc.) wy- 
(50 1Cą g ° r 4ezk ‘T u dzieci na jm ło d szy ch ,  aniżeli u  s ta rszych
ty Prc-); wyniki te  o trzym ano  j e d n a k  przy  ko n t io l i  w pierwszym
h ] , i  u °d  zaęzczepienią tępi  wybitniej,.  im dzieci były młodsze. 
flza ^  dniowa o b s e r w a c ja  dała  wynik o wiele t tap / .y ,  s twier-  
^ , He w 34 prc. u dzieci o k re su  pierwszego nas tępow ą  po 7 dni u 
typ :i-ealjKfe w m ie jscu  szczepienia,  wobec występującej
t g j 0 "  22  prc. u (Izieci o k re su  drugiego, reakcyę, po jaw ia jącą  się 

sdniej, im dzidWyo było młodsze. N a  p o d s ta w ie  Wj o b se rw a c j i  
?-aś IJla" ' akl L- i S. za szczepieniem dzieci po 5 miesiącu  ^ w  razie 
|)jQ Szczepienia dzieci m łodszych za kon iecznością  obse rw acyi  szcze- 

I  3rch dłuższej niż dni 7. L . Bier.

*sk ®e n da. W  sp raw ie od k ażan ia  w ypożyczanych  k sią -
Poą,'- { ^ e its c h fi j t j .  Schulgesnndheitspfiege  19-04, Nr. 2 i 3). A u to r  
dzig w3'n iki p ra cy  D r a  M itu lesku ,  wykonanej  w p ru sk im  zakła-  
sltic *^a U d a n i a  chorób  zakaźnych  n a  p ro śb ę  m ag is t r a tu  berliń-  
l̂icv b a d a n i a  M. odnoszą  się  głównie do przenoszen ia  się gru-

^Qn ks iążek  z wypożyczalni. Zwi«*'zęta, k tó ry m  wprowa-
c|, bod sk ó rę  k a r tk i  książek  nowych, będących od 2 l a t  w ru- 
ljgj ’. Pozostały wszystkie  zdrowe; natomiast,  szczepione k a r tk a m i  
aibu ’ u żywap,ych 3 — 6 lat ,  u.legly w 7 3 ęzęści gruźltęy. Z wy- 
star ^68°  wnosi M., że zarazk i  u t r z y m u ją  sję ty lko  na  książkach  
nig * p rzepo jonych  hriwłęm wilgotnym; na  k s ią żk a ch  nowyph 

zaś d la  siebie  w arunków . Zaleca  p rze to  njs-jyę^enije, 
i jny . brilS » i« ih  un ikan ie  ś lin ienia  palców-dla  p rzew racan ia  k a r te k  
f i w  <jle R S  po dokonanem  czytaniu,  w k o ń cu  dęzynfekcyę  p a rą  
WQą. j f ,  k tó ra  j e d n a k  t rw a ć  w inna  dni k ilka ,  jeżel i  m a  być pe- 
bg2 ’. c)‘a b r a k u  odpowiedniej i k ró tk ie j  m etody o d k ażan ia  książek 
^ ó r  a Z11'szczenia  konieczne  są  inne  środk i  zapobiegawcze i na 
U ? , ^ a,glii k o n t ro la  wypożyczalni książek  w ty m  k ie ru n k u ,  czy 
c l o n y c h  chorych  zakaźnych  ni-ę posiadają  k^i.ążek wypoży

L. Bier.

Zapiski lecznicze i nowe leki.

A r i i o y i i i ę  zachwala  między innym i dr. S i l  b e r s  t p i n  jak o  
ś ro d ek  przjłeiJjTzeżąc/kowy. ( M o)tatschrgp£filr die H ąrnkrankhei-  
ten p n d  seznelle  Hj/gJ&ne Nr.  3). Ś ro d e k  tan ,  w yrab iany
przgz in s ty tu t  ® ® i t 5 } . y  d r a  H orow itza  w Bej-linio, posiada  wla- 
snoścj h ak te ryobó jeze  sa lo lu ,  tylko w wyższym jeszcze ętopniu.  
Z n a jd u je  n ie ty lko zas tosowanie  wewnętrzne , lecz i zewnętrzne. Arbo- 
vina p odaw ana  w roziliaitych form ach  n ieży tu  p ęcherza  sprawiała ,  
że mofzj sżylako s taw ał się ja sn y m ,  wydzieliną  s)ę zmniejszam, 
a gonokoki znikały.  U  kobiet  polee-a się obok wewnętrznego zaży
wania  równoczesne  zak ładan ia  p ręcików  cewkowych. Szczególnie 
dobre  usługi o dda je  ten ś rodek  w p rzy p ad k a ch  os t rych ,  w k tó ry ch  
z powodu bolesności cewki lec ien ie  m iejscowe n a tra f ia  na  t rudnośc i.  
Przy nieżycie p ęch e rza  działa  tam  najskiTtęuzuipj, gdzie n ie jna  j e 
szcze zmian anatom icznych  w postaci owrzodzeń lub wyrośli polipo- 
watych. W  p iz y p a a k a c h  zapa len ia  ldony śluzowej pochwy lub m a 
cicy o d d a ją  ga łk i  pochwowe dobre  usługi. Z d an iem  S. n adaje  arlio- 
vina  moczowi własności silnie bakteryobójoze.  W  os trych  p rz y p a d 
kach poleca siti. daw ki  d i f e  (y— 8 k a p su łe k  dziennie  po 0 '2ó), abj'  
osłabić  siłe zakażenia ,  litu też je  p rzy tłum ić  w zarodku .  Z nanych  
środków  balsam icznych nale^ąioby unikaiy z powodu wpływu dra- 
żni:mego na nerki.  A r b o y m i  nie wywołuje  nigdy objawów żołądko
wych, j a k ie _ .s ię s | )o s t rz eg a  po ś ro d k ach  balsamicznych. IBr.

V ii l i ( lo ł  (w postąci ko n iak u  i ItEJeru va.lid ) polec, ponowmie 
G- S c h w e r . s b n s k i  (Beri. klin . Wochs. 1,905, Nic 39) j a k o  ana- 
lepticuni i  an tihystericm n , —  zaś Z i n g h e r  (Med. chirm-g. 
Centralbl. 1 ,  Nr.  42) w leczdniu choroby m o s k i e j .

E a c l i i n i i i ę  stosował B r o w n  z dobrym  sk u tk iem  przeciw 
Ciężkim postaciom  zimnioy w A f i j ł g  zachodniej.

W sk azan ia  do leązenia o s t rych  schorzali  p rzewodu oddecho
wego poda je  M. B a s s  (\V ten. klin . R uudsehau  1905, Nr. 48). l e 
żeli ś rodek  j a k iś  jn a  dohry.e dzia łać n a  choroby przewodu o d decho
wego, to musi się wym agać  od niego, aby uła tw ia ł  wydalan ie  wy
dzieliny i u spoka ja ł  k a s ® .  I p e c a e u a n h a , s e n e g a , jo d ek  potasu, 
makowiey, kodeiyia, dionina, hero ina ,  l ie rba  thymi i t.. d. są to środki, 
odpowiadające  j ą a n e m u  ty lko z obu wskazań.  Najlepiej  odpowiada  
tym  wym aganiom  apomoriina,  lecz wyw iązu je  p rz y k re  działania ufoo- 
ezne. ś r o d k ie m  zbliżonym co do dz ia łanja ,  a  zarazem  zupełnie  w o l
nym od wszystk ich  n iepożądanych  dzia łań ubocznych, wdaściwych 
apomorfinie, j © t  p y r e n o l ,  nowy silny śro^eK wykyztnśny i uspo- 
ka ja jąck ,  l?tąj;y odda je  znak o m ite  nslągi.  N a  dowód służy fz e re g  
spostrzeżęji  i h is toryi  chorób, podanych  przez B , kt,óry t a k  s treszcza  
sw-e doświadczenia:  1. P rz y  schorzeniach głębszych dróg  oddęoho- 
wych rozcieijiąza pyreno l  wydzieliny, dzia ła  w y k rz tu śc ie  i u sp o k a ja  
kaszel,  —  odpowiada  zatem  wszelkim wymaganiom. 2. Działanie 
u sp o k a ja jące  u jaw nia  się p rzez  u s tan ie  napadów7 k rz tu śea  i d y c h a 
wicy, jn k o te ż  p rz sz  us tąp ien ie ,  nerwowego bicia serca .  3. Pr*ąz 
j ą w a r t ®  salicylu może pyrenoil przynjeść  korzyść  w tych p rz y p a d 
kach, w k tó ry ch  po d aw aą ie  innych  p rze tw orów  salicylowych z po
wodu idyosynlirazyi na tra f ia  n a  p tzes^kodę.

. ‘D orosłym  podawąc najlepie j  1 ko łaczyk  dziennie,, (po 0-5), 
dzieciom 3 — 5 razy  dziennie łyżeczkę k aw ow ą lnb dziecięcą roz- 
cz^nu 2— 4 prc. H r.

Przy  r e n t s e n o w a n i u  p ę c h e r z a  n a d a f i  si-ę do jego wypeł
n ian ia  w edług  Y - o l c k .Ę r a  i L i  e li t e n  b e  r g a  ^.(Miinckener med. 
lioefes. 1905, k o l a r g - o l  w rozęzynie 2 prc. W b rew  obawmm 

au to rów  nia tylko nie działał  on iirzytępi drażniąco, lecz przeciwnie  
w płynął  k o rzys tn ie  na s tan  pęaherza  w' k i lku  p rzy p ad k ach  p rzew le 
kłego  yiążytu.  N a  zasadzie tego przypadko\vggo spos trzeżen ia  s to 
su ją  t.orąz au to row ie  kolargo lowe w strzyk iw an ia  w tak ic h  przypatD 
kacli zam ias t  wszellfiuh innych środków  pr/.eciwgnilnycli,  użyryając 
u. p. 100 g rm . 1 prc. rozczynu na raz, k tó re  pozostawia  się w p ę 
cherzu  dtnyolnie długo. W strzy k iw an ia  nie, są  bolesne. H.

Sprawy Towarzystw lekarskich.

T o w a r z y s t w o  lekarsk ie  l w o w s k ie .

XVII Posiedzenie naukowe z dnia 15 grudnia 1905 r.

Obecnych członków 40. Przewodniczący kol. W e c h s l e r .
!.  P ro to k ó ł  poprzedniego  posiedzenia  odczytano i przyjęto.
II . N a  członków T ow arzys tw a  p rzy ję to  d ra  W o l f a ,  M i n -  

c e r a ,  B u r a c z . y ń s k i e g -0 i K o b r y ń s k i e g o .
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III.  Kol. prof. Z i e m b i e  k i  okazu je  n iezw y k ły ch  rozm ia
rów  tłu szcz a k a , k tó ry  t rw a ł  u  młodego ch łopca  od la t  s iedmiu 
i był usadow iony  n a  tylnej s t ron ie  całego u d a  i częściowo na  po
ś ladku ,  sięgając  aż do k rę ta rz M  Guz ten, ważący 1<WS kłg., miał po 
wierzchnię  g ł a d k ą s p r a w i a ł  zupełne  wrażenie  ctaełbotania, t a k  że 
rozpoznanie  pfzccl n a k ł a d e m  wahało  się między to rb ie lem  a  tłu- 
szczakiem. Tego rodza ju  nowotwory m iesz lSą  się flż^sto koło kośt i ,  
i s tąd  F ran cu z i ,  p rzyp isu jąc  im przyczynę u razo w ą ,  nazyw a ją  je 

fibrolipoiHe periostite. P rzy  sposobności opisuje  p re le g en t  guz, w a
żący ł l t e l . ,  k tó ry  operowa! na  głowie młodej dziewczynki,  a  k tó ry  
p raw dopodobnie  począł się rozwijać  ju ż  w życiu płodowem.

IV. Kol. W o l f  p rzed s taw ia  chłopca, operow anego  za trżeiua  
naw ro tam i  na rop ień  m ózgu . Ropień  powsta ł  po ska leczeniu  
w g łow ę bez uszkodzen ia  kości i to bardzo  szybko, bo już  p ią tego  
dnia. W  ciągu leczenia chory przebył  zakażen ie  k rw i  z zajęciem 
opłucnej  i z p rzb rzu tam i  ropnymi. W y n ik  bardzo  dobry, bo pomimo 
teg o , l# e  rop ień  zajm ował ofiolicęSpsychoruchow;ą ,‘ nie pozostały  żadne 
ubytk i  tazyimośeiowe.

Kol. OK t u ł ó w  i ®  nadm ienia ,  ż e r h o l e g o  b a d a ł  z poleceuia  
sądu  i uznał  to u sz k o d z en i#  za b u r d 23 ciężkie i życiu zagraża jące .  
W  p r a k t y k ?  sądowo-lekąyśldej widział jednego  skaleczonego szk lan k ą  
w głowę, u  k tó reg o  o b d u k c ja  w ykaza ła  d ro b n iu eh n ą  ty lko  i ledwo 
dos trzega lną  szczelinkę w sk lep ien iu  czaszki,  k tó ra  j e d n a k  w y s ta r 
czyła,  by s tac  się p u n k to m  wyjścia ropnego  zapa len ia  opon m orgo
wych. W  innym  p rz y p ad k u  po u d e rze n iu  dSTgłą w głowę przez 
g iu b ą  czapkę  baran ią ,  powstał bez pęknięcia  czaszki k rw o to k  śród- 
cżaszkowy. Choijy zg iną ł  dopiero  po cz terech  tygodniafchf t i  *s0keya  
wykazała,  ż f  cała pó łku la  p ra w a  była zupełnie" za top ioną  w o lbrzy
mim krw otoku .

V. Kol. prof. B e c k  mówi: „O zja w isk a ch  e lek try czn y ch  
w  k orze m ózgow ej po częściow em  jej z n isz cz en iu 4’1. P re le 
g en t  chcąę"  ściślej okreSlić  ośrodki  holu i ich s to su n ek  do' o a p d -  
ków d o ty k u ,  niszczył pewne części kory  mózgowej i doszedł do 
p rzek o n an ia ,  i& prócz korowych zn a jd u ją  się i w zwojach podsta
wowych m ózgu  ośrodk i  czucia bolu.

VI. Kol. K r z y s z k o w s k i  wygłosił  rzecz p. t .:  „ Z e sta w ie 
n ie  w szy s tk ich  przypadków  róży z o sta tn ich  la t d ziesięc iu  
leczonej n a  oddzia łach  sk órn ych  w szp ita lu  lw ow sk im , 
oraz u w a g i ogó ln e  n a  tern ze sta w ien iu  o p a r t e j  (d ru k o w an e  
w Przeglądzie lek. Nr.  51, 1905),.

Kol." L i s t e k  ąądzi, że z ilości zg łaszających  się do szpita la  
nie  m ożn a  wnosić  o. cftęstoife p rzy p ad k ó w  choroby, bo na  to wpły
wają  różne  ęzynniki,  podobnie  i d ługość pobjjtu w szp i ta lu  nie j fS t  
m ia rą  wartoSc.i m etody  leczniczej.  A  Co do m etod  leSzenia* j e s t  tego 
zdania,  że ta  j e s t  najlepszą,  k tó ra  na jm niej  dokucza  chorem u, bo 
żad n a  n iem a wpływu na feamą chorobę. J e ż e l i  w ys tępu ją  powik łan ia  
w p łucach ,  a w y s tę p u ją  bardzo  często,  to <JR®ro, że sorce  było 
p rz ed tem  słabe, —  więc sk rzep ien ie  serSa j e ś t  tam  w ażną  rzeczą. 
Jeżeli  srę m a  używać środków  Hgwnętrznyfeh, to pewną podstaw ę 
m a alkohol,  w cierany  od obwodu k u  środkowi,  bo przez to u n ik a  
się rozsze rzen ia  się  choroby. Kol. prof. Ł u k a  s f e w r e z  j e s t  również 
zdania,  że n iem a  ifroofeB dz ia łającego na sam ą  sp raw ę  chorobową?! 
nie j e s t  j e d n a k  obojętneni, . j a k  się chorobę  t r a k tu je .  I  t a k  j e s t  s ta 
nowczym przec iw nikiem  leczenia suchego, bo w tedy  pow s ta ją  szcze
liny, k tó re  s t a ją  się ogniskami nawro tów  choroby. N a to m ia s t  okłady  
z p łynu  B u ro w a  (niesąezonego) i szczelny o p a t ru n e k  n iosą  ulgę  ch o 
rem u ,  sp raw ia ją ,  że sp ra w a  szybko się og ran icza  i zakążen ie  nie 
p rzenosi  się n a  otoczenie. Leczenie  chirurgiczne ,  j a k  wstrzyk iw an ia  
i nacięcia, m a  tajjże tę  ujemną* stronę , że pozostawia  r a n k i ,  t a k  n ie 
k o rzy s tn e  p rzy  lątifzeniu. Kol. O b  t u ł ó w  i cz ,  op iera jąc  się na  do 
świadczeniu  klinieznem, 7 eb ran e m  na oddzielę  pro£fi O B a l i ń s k i e g o  
w K ra k o w ie  i na  l icznych w łasnych spostrzeżeniach,  j e s t  zwolenni
k iem  w s tre p u w a r i  p o d sk ó rn y ch  3 p re w  k d rbo lu ,  k tó re  dz ia ła ją  
szybko i pewnie, odc ina jąc  drogę da lszem u p o su w an iu  się reJS* j g a  
tu łow iu wobec róży wędru js^e j  pociąga  kol. O. b rzeg  zfleze-rwienie- 
n ia  zg ęs f f lo n y m  kw asem  karbo low ym  i n ieraz  uda ło  m u ( H  w ten 
sposób pow strzym ać  różę. W innych p rzy p ad k ach  s tosu je  ok łady  
z rozezynu  B u ro w a  i Jmywani.e  za ję ty ch  miejsc  sp iry tu sem  z re zo r 
cyną  lub m aśc ią  rezorcynową. Kol E u f f  s tpsu je  p rzek rw ien ie  b ierne  
zapom ocą  p la s t ra  lijmkończj nacb ;  n a  innych  I f f iS fac l r  cia ła  obwo
dzi za ję te  nńejsró.  k le iną  (kolodyonem), pr^bz ćb- również może p rz e 
k rw ien ie  powstawać. Co do ok ładów  a lkoholow ych  zw raca  uwagę  na 
możliwość tak iego  w ypadku ,  jak ieg o  sam był św iadkiem, że ch o ra  
s t ra c i ła  p rzy tom ność  i przez  24  godzin m usia ła  być cuconą. Kol. 
K r z y s z k o w s k i  s twierdza,  że zmnie jszanie  się p rzy p ad k ó w  róży 
w m ies iącach  z im nych nie w yn ika  ty lko  z jego  sta tys tyk i ,  ale zna j
du je  potwierdzeni# ,  i w p racach  innych  au torów . M ożetóo s tą d  po
chodzić, l ż e  z a razek  w z imnej porze  gorzej się n a  pow ierzchni  roz
wija. Ze u  k o b ie t  t r w a  l e c e n i e  ś redn io  dłużej,  to może to zależeć
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od d ług ich  włosow, k tó re  u t ru d n ia ją  dostęp do skóry .  Co do śroT 
kow łeę zn i« ^ rch, sądzi, że talii  n. p. ichtyol nie wpływa wprawdz10 
na  czynnik  zakaźny, ale na  obrzęk  i sinicę, j a k ie  się na  tw arzy  «ZV 
sto s p o t , k a  ju ż  po opadn ięc iu  gorączki.

S e k re ta rz  doroczny: Zazi\ad$1,

Wiadomości zawodowe i ogólno-lekarskie.

S tow arzyszen ie  dla w a lk i z p artactw em  lecznicze111
zawiązało się w W iedniu  11. l is topada  1905. przy udzia le  przedst*' 
wicieli władz. Dr. Cliaras, o tw iera jąc  p ierwsze zebranie ,  oświadcz)'1, 
że Stowarzyszen ie  lekarzy  I. dzielnicy m ia s ta  W ie d n ia  podjęło i01' 
cyatywę do walki z p a r ta c tw e m  ioczniezem, aby na  wzór c e s a r S ^ H  
niem ieck iego  uzyskać  w A u s try i  us taw ę  przeciw p a r ta c tw u .  W  imie' 
niu k o m ite tu  przygotowawczego wygłosił dr. Griin  odczyt p. t. „Fal 
tac tw o lecznicze w A u s try i  i ś ro d k i  do jego  zwalczan ia” , w który1'1 
podniósł,  że oddaw na  ju ż  w ym agano  w A u s try i  od ludzi, oddający1*1 l 
się j ak iem u k o lw iek  zajęciu d la  zarobku ,  dowodu odpowiedniego uzd0 
nienia, ty lko  co do leka rzy  m a  ludność  dziwnym sposobem znacz010 
mniejszo wym agania  pod tym  względem. Z e g a rk a  swego nie od^ 
do n ap raw y  n ik t  k o m u  innem u, j a k  zegarm istrzowi,  ale ciało sW0J0 
powierzy na  pewno n ie jeden  p ierw szonm  lepszemu, zam ias t  l0lfl 
rzowi. P a r ta c tw o  lecznicze zapuściło  dość głęboko swe k o rzen ie  o"3’ 
ty lko  wśród wars tw  nieoświeeonyeh, ale  tak ż e  i w wyższych kola0*1 
towarzyskich . P rzy czy n ą  tego z jaw iska  j e s t  p rzedew szystk iem  
że i s tn ie ją  t rn d n o ,  albo też  zupełn ie  n ieuleczalne  choroby. DrUo‘( 
p rzyczyną  tego z jaw iska  j e s t  poczucie  odpowiedzialności u l e k a r ó '1 
kto rży często m u sz ą  radz ić  chorym  zabieg o p eracy jny  pomimo, zjj 
może i bez zabiegu mógłby chory  powrócić  do zdrowia.  J a k o  śróde ' 
do zwalczania p a r ta c tw a  leczniczego poleca spraw ozdaw ca :  uświ«dlł 
m ianie  ludności przez odczyty z zak re su  anatom ii ,  fizjologii  i pat 
logii. Gorąco zaleca, lekarzom  uczestn iczen ie  w z jazdach  i zgiofl01. 
dzen iach  p a r taczy - lek a rzy  (N a tu rhe i lk i iu s t le r ) ,  polem izowanie  z 0001 
i na tychm ias tow e  przec iw staw ian ie  ich dążen iom  na  ich  własn)’0 , 
z eb ran iach  nagiej  prawdy. T a k  samo powinni leka rze  postęp0"'01' 
na  zgrom adzen iach  t. zw. antiwiwisekeyonis tów . Dalszy  ś ro d e k  "P8 
t ru je  w zwalczaniu  zabobonu  wogóle, a wreszcie pow inny  sąd) 11,1 
leżycie stosować środk i  p ra w n e  przeciw par taczom ,  j a k  §'. 3Ao. ,ist' 
k a r .  i rozporząd/.euio m in is te rs tw a  z 17. m a ja  1887. r.  Przewow 
czącym s towarzyszen ia  w ybrano  prof. d r a  Kassowitza ,  wiceprezyd00 
tarni prof.  d r a  K a ro la  A u sse re ra  i d r a  C h a rasa .  St&P

L iczba lek a rzy  w  A u s t r y i , powiększyła  w ro k u  19,,
0 76 w porów nan iu  z rok iem  1903. L iczba  leka rzy  w poszczeg0 I 
nych k ra ja c h  j e s t  n a s tęp u jąca :  w A u s try i  Niższej 3573  (w r.  1^0*'
a było 34 5 4  (w r. 1903),  w A u s try i  "Wyższej 391 (396), Solnogń 
dzie 141 (433), Sty ry ł  690 (692),  K a ry n ty i  153 (151),  K ra in ie  Wj 
(1( 9), Is t ry i  i Gorycyi 370  (352), T yro lu  i Y o ra lb e rg u  577 (E>9° 1 
Czechach 2815  (2905), M o ra w a ch  952  (955), n a  b l ą s k u  245 (2 d w  I 
w Galic ja  1446 (1413),  B ukowinie  152 (146), Dalm acyi  144  ( |1  _ 
Bośni i Hercegowin ie  123 (108). Na m ias ta  s to łeczne k ra jó w  K0 
ron n y ch  p rz y p ad a ją  nas tęp u jące  liczby: W ied eń  2808  (2721),  Linc 04 
(63), S a lcburg  47 (44), G rac  271 (274), Celowiec 41 (44), Lubi*11)
41 (41), T ry es t  200 (188), I u n s b r u k  73 (70), P r a g a  461 !
B ern o  180 (186), O pawa 43 (39), Lwów 327  (312), C z e ru io w c e  k 
(60), Z ą r a  22 (20). B-

W iad o m o śc i h ieżące-

K raków , 18 styez^"
— W  dniu wczorajszym odbyło się doroczne posiedzę0? 

administracyjne Towarzystwa lekarskiego krakowskiego, na Id? 
rem urzędnicy Towarzystwa zdali sprawę ze swych czynn<3s 
Na wniosek prof. B r o w i c z a  wyraziło Towarzystwo gorące P 
dziękowanie ustępującemu Redaktorowi »Przeglądu«, dr. A0g., 
stowi K w a ś n i c k i e m u ,  za dziesięcioletnią pracę, a  na wnip?1\ 
dr. K w a ś n i c k i e g o  uchwaliło Towarzystwo podzięko"'*11,,
1 uznanie prof. N o w a k o w i  za trzechletnią działalność, utfi^ 
czoną stworzeniem domu Towarzystwa. Przed przystąpieniem 
porządku dziennego przedstawił prof. J a w o r s k i  przypadek P 
micy gośćcowćj:

— II walne zgromadzenie polskiego To w. balneologiczny 
odbyło się d. 14 b. m. w domu Tow. lekar. krak. Po zagaj®11,, 
zebrania i uczczeniu pamięci zmarłych członków Towarzyst"j, 
ś. p. prof. dr. Edwarda Korczyńskiego i dr. Stanisława N iedz1 i 
skiego, przyjęto do wiadomości sprawozdanie wydziału, odczyt3?, 
przez sekretarza dr. Wąsowicza i sprawozdanie skarbnika 
Cerchy. Następnie uchwalono zmiany statutu według b r z m i j
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p r o p o n o w a n e g o  p rz ez  W y d z ia ł  T o w a rz y s tw a .  P r e z e s e m  T o w .  w y 
b ra n y  z o s t a ł  p o n o w n i e  p ro f .  d r .  L .  K o rc z y ń s k i ,  w ic e p r e z e s e m  hr. 
J- P o to c k i ,  s e k r e t a r z e m  d r .  E .  S u p iń sk i ,  s k a r b n i k i e m  dr.  M. C e r -  
cha, c z ło n k a m i  w y d z ia łu :  d r .  A. C h r a m ie c ,  d r .  K. K a d e n  i d r .  Z. 
Pe lczar ,  c z ło n k a m i  k o m isy i  k o n t r o l u j ą c e j : d o c .  d r .  Ig. Ł e m b e r g e r  
1 dr.  J. R eg iec .  C z ło n k a m i  h o n o r o w y m i  T o w .  m i a n o w a n o : p ro f .  B a r a 
n o w s k ie g o  i d r .  A. S o k o ło w s k ie g o  z W a r s z a w y ,  o ra z  p ro f .  Sza j-  
j iochę  z K r a k o w a  i d r .  F r .  C h ła p o w s k ie g o  z P o z n a n ia .  P o le c o n o  
Wydziałowi j a k n a j ry c h le j  w y j e d n a ć  u  w ła d z  k r a jo w y c h  z w o ła n ie  
Ankiety w  s p r a w a c h  z d r o jo w n ic tw a  i w y s ła ć  d o  m in i s t e r y u m  
h a n d lu  w W ie d n i u  m e m o r y a ł  z ż ą d a n ie m ,  b y  z n a c zn ie js ze  z d r o 
jow iska  z o s ta ły  w łą c z o n e  d o  m ię d z y m ia s to w e j  s ieci  t e le fo n iczn e j .

—  P rz y  z a m ie r z o n e m  p r z e k s z t a ł c e n iu  a u s t ry a c k ie j  Izby 
F a n ó w  m a j ą  p o d o b n o  o t r z y m a ć  w niej  m ie j s c e  m ię d z y  in n y m i  
fekże p r z e d s t a w ic i e le  Izb  l e k a r s k ic h ,  a d w o k a c k i c h  i n o t a r y a ln y c h .

—  D o p ie r o  w o s t a tn i c h  d n ia c h  o t r z y m a l i ś m y  p o t r ó jn y  p o -  
szyt » C z a s o p is m a  l e k a r sk ie g o *  łó d z k ie g o ,  w y d a n y  k u  u czc ze n iu  
25-letn iej  d z ia ła ln o śc i  l e k a rsk ie j  W ła d y s ł a w a  B ie g a ń sk ie g o ,  a  o b e j 
m u jący  o p r ó c z  ż y c io ry su  i c h a r a k t e r y s t y k i  j u b i l a t a ,  35  p r a c  n a 
u k o w y c h  (n a  k i lk a  je szc ze  p r z y g o to w a n y c h  p r a c  n ie  b y ło  już  
m ie jsca) ,  o p r a c o w a n y c h  p rz e z  k o l e g ó w  z Ł o d z i ,  C z ę s to c h o w y ,  
L u b l in a ,  M iech o w a ,  S i e ra d z a ,  z k i lk u  m ie j s c o w o ś c i  Z a g łę b ia  D ą 
b r o w s k ie g o  i in n y c h  o k o l ic  K ró le s tw a .  T y tu ł y  p r a c  i n a z w is k a  
a u to ró w  p o d a je m y  w  zw y k łe j  r u b r y c e .  B o g a c tw o  i r ó ż n o r o d n o ś ć  
m a te ry a łu ,  n a g r o m a d z o n e g o  w  ty m  zeszyc ie  »C z a s o p ism a * ,  d o w o 
dzi ż y w e g o  r u c h u  u m y s ł o w e g o  w ś r ó d  k o l e g ó w  z K r ó le s tw a ,  p r a 
cu jących  n a  p r o w in c y i  i w s k a z u je  n a  to ,  ż ed ra s ło  p o s t ę p u  i p r a c y  
n au k o w e j  p a d ło  t a m  n a  ż y zn ą  g l e b ę  i h o jn y  p lo n  p rz y n o s i .  W  tej 
Pracy, k tó re j  w y n ik a m i  m o g ą  się  lek a rze  p r o w i n c y o n a l n i  K r ó l e 
s tw a  s łu sz n ie  p o c h lu b i ć ,  ż y c z y m y  im  se r d e c z n ie  d a ls z e g o  p o w o 
dzen ia  k u  d o b r u  p o lsk ie j  m e d y c y n y  i o jcz y s teg o  p i śm ie n n ic tw a .

—  Z o b u  z a w ią z a n y c h  w W a r s z a w i e  S to w a r z y s z e ń  l e k a r 
skich  z je d n o c z y ł  p o l i ty c z n ie  z a b a r w i o n y  * Z w ią z e k « ty lk o  sz czu p łe  
koło;  n a to m i a s t  ^ S to w arz y sz en ie * ,  w o ln e  o d  ce ló w  p o l i ty c z n y c h  
1 p a r ty jn y c h ,  l iczy  ju ż  o k o ło  4 0 0  cz ło n k ó w .  P r o j e k t  u s t a w y  »S to-  
U'arzyszenia« m ia ł  b y ć  p r z e d s t a w i o n y  c z ło n k o m  w  c ią g u  s ty czn ia ,  
co j e d n a k  m o ż e  w  o b e c n y c h  s t o s u n k a c h  n a  czas  jak iś  s ię  o d w lecze .

—  W  W a r s z a w i e  u tw o r z y ło  s tu  k i lk u d z ie s ię c iu  l e k a rz y  
° s o b n e  k o lo  l e k a r s k i e  Po lsk ie j  M a c ie rzy  szk o ln e j ,  m a ją c e  n a  ce lu  
załeżyć i u t r z y m a ć  t an ią ,  a  w z o r o w ą  szk o łę  lu d o w ą .

—  » G aze ta  l e k a r s k a « w a r s z a w s k a  u k o ń c z y ła  z k o ń c e m  
g r u d n ia  25 la t  i s tn ie n ia  p o d  t ą  s a m ą  r e d a k c y ą  (a p r a w ie  4 0  o d  
sw ego  założen ia) .

—  W y d z ia ł  l e k a r s k i  T o w a r z y s t w a  p rz y ja c ió ł  n a u k  w  P o 
d a n i u  z a m ia n o w a ł  c z ło n k a m i  h o n o r o w y m i  d r .  Jó ze fa  B i e l i  ń- 
s k i e g o  z W a r s z a w y  i D r .  W ła d y s ł a w a  B i e g a ń s k i e g o  z Czę- 
sto ch o w y .

—  D o c e n t  d r .  Jó z e f  W  i c  z k  o w s  k  i , p r y m a r y u s z  s z p i ta la  
lw ow sk iego ,  o t r z y m a ł  t y tu ł  p r o f e s o r a  n a d z w y c z a jn e g o .

—  W e d ł u g  » T y g o d n ik a  l e k a r s k ie g o *  m a  i n s p e k t o r  szp i ta l i  
m a j o w y c h ,  d r  J a n  S t e l l a - S a w i c k i ,  u s t ą p ić  p o  35-le tn ie j  
shażbie ze  s w e g o  s ta n o w is k a .  K i l k u n a s tu  l e k a rz y  z o s ta ło  p o d o b n o  
2a w e z w a n y c h  d o  o k r e ś l e n i a  w a r u n k ó w ,  p o d  jak im i  p r z y ję ło b y  
| en u r z ą d  i z ich  g r o n a  m a  b y ć  p o d o b n o  b e z  o g ó l n e g o  k o n 
ku rsu  p o w o ł a n y  n a s t ę p c a  d r .  S a w i c k i e g o .

—  W e  F r e i s i n g  z a p ro w a d z i l i  l e k a rz e  o d  1 s ty c zn ia  b. r. 
sp o c z y n e k  n ie d z ie ln y  o d  12 w  p o ł u d n ie  d o  12 w  n o c y .  W  cza s ie  
tyrn d y ż u r u je  k o le jn o  co  N ie d z ie lę  2 z l e k a r z y  m ie j s c o w y c h ,  k tó -  
l ych n a z w is k a  o g ło sz o n e  s ą  w  d z ie n n ik a c h ,  a p t e k a c h  i n a  t a b l i 
cach n a  d r z w ia c h  r e s z t y  dekarzy .  G ocłzm y o r d y n a c y j n e  w N i e 
w ie le  p r z e n ie s io n o  n a  p o r a n k i .  P u b l ic z n o ść ,  d z ie n n ik i  i k a sy  
cho ry ch  p rz y ję ły  t ę  z m ia n ę  p o d o b n o  życz liw ie .

R ó w n ie ż  część  lek a rz y  d r e z d e ń s k ic h  z a m ie rz a  n a  p r ó b ę  
O p ro w a d z ić  s p o c z y n e k  n i e d z i e ln y  w  je d n e j  d z ie ln ic y  D re z n a .

—  W o b e c  sze rzące j  s ię  w a r m i i  f r a n c u s k ie j  w  g r o ź n y  sp o -  
sób g r u ź l i c y  ( r o c z n a  s t r a t a  3 7 0 0  ludz i  w  z m a r ły c h ,  lu b  u w o l n i o 
nych w s k u te k  g ru ź l icy  o d  s łużby)  p r o p o n u j e  dr. C a z io t ,  b y  p o -  
P>Sowych, z a g r o ż o n y c h  g ru ź l icą ,  n ie  t r z y m a ć  w  k o sz a ra c h ,  lecz 
^  o b o zach ,  u r z ą d z o n y c h  n a  w z ó r  s a n a to r y ó w ,  g d z ie b y  ich m o ż n a  
^ c j s k o w o  w y k sz ta łc ić ,  szczę d zą c  si ł f i zy czn y ch  (?). T a ,  d o ś ć  za- 
. a 'v n a  ze  s t a n o w i s k a  w o jsk o w e g o ,  p r o p o z y c y a  m o g ła b y  j e d n a k  —  
lak z a u w a ż a  » K r o n ik a  lek.* —  m ie ć  w  raz ie  w y k o n a n i a  zna-  
Czenie sp o łe c z n e ,  c h r o n ią c  r o c z n ie  L ilka  ty s ię c y  lu d z i  o d  zw ią-  
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d z ie d z ic z n e  o b c ią ż a n ie  (»9femaine mecl.« 1906. 2.).

—  J t i ę d z y n a r o d o w a  w y s ta w a  ś r o d k ó w  sp o ż y w c z y c h  i p r z e 
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F i s c h e r  w  w;ykładzie, W y g ło szo n y m  w B e r l in ie  6 -jjr. m.,  nad z ie ję ,  
iż p o w ie d z ie  m u  się  sy n te ty c z n i e  w y tw o r z y ć  b ia łk o ,  a  p r z y n a j 
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m iej — , ob. — . 11) c z e r w o n k a ,  miej . — , ob.  — . R U  c h o le r a  azya-  
t y c k a : miej. — , ob. — . 13) c h o le r a  dziec i :  miej.  2, ob. — . 14) c h o 
lera  s w o js k a :  miej . — , ob. — . I rW g o rą c z k a  p o ł o g o w a : miej. — , ob. — ■ 
16) zak aż en ie  p r z y rą p n e :  miej.  2, oh. 1. 17) inne  ch o ro b y  zak aź n e :
miej. 1, ob. 1. lg jĄ cl io roby  p rz e n ie s io n e  ze zw ie r z ą t :  m i e j . — , o b . — ■ 
19) k rw o tok  m ózg o w y :  miej . ł ,  ob. — , 20) c h o ro b y  n a r z ą d u  k rą ż e n ia :  
miej . 5, p b .  3. 2/1) n o w o tw o r y ,  miej . 4, ob. 2 22) inne  p rzyczyny 
śm ierc i  n a tu r a ln e j :  miej. 6, ob. 5. 23) śm ie rć  p r z y p a d k o w a :  m ią j l ł  
— , ob. 1. 24) śm ięre -gw .a i tow na:  miej.  — , ob. — R a z e m :  m ie jsco 
w ych  36, obcwjh  27.

R edaktor odpowiedzialny:
F r o f .  l>r. S ta n is ła iy  C ie c h a n o w s k i.

Posiedzenie T ow arzystw a lekarskiego krakowskiego
odbędzie w „ D o tm u  T o w a r z y s t w a "  (.Radziwiłłowska 4) 
we środę 24 b. ni., o godz. 6 wieczór. Porządek dzienny! 
1) Kol. prof. P i l t z  przedstawi chorych z kliniki n e u ro lo ł  
gicznej U. J .  2) W y k ład  kol. prof. B r  o w i e ż a :  Topo
grafia dróg żółciowych śródzrazikowych.

Nadesłane.
O u ż y w a n i u  l y s o f o r m u  w pryw atne j  leczniśy i zakładzie 

położniczym „ H e r a “ w W iedniu .  L y so fo n n  był c lę ś to  w naszym 
zak ładz ie  piźfezJczas dłuższy stosowany i przyszliśmy do przekona* 1 
nia, że p r e p a r a t  te?i j e s t  znakom itym  ś rodk iem  'Odkażającym. Ma 
zaletę, że nie działa- szkodliwie na  skórę ,  ani  na bieliznę lub  na- 
Ę fclz ia .  że i*ie posiada  p rzykrego  z a p a d n i  i że(j-ogo dzia łanie  bakte-  
ryobójcze j e s t  zupełnie  zadowalnia jące.  W prak tyce” ginekologicznej 
da jem y  m u stanowcze  p ierw szeństw o przed* ianytni ś ro d k a m i  o dka 
żającymi.

D y re k ey a  p ry w a tn e j  lecznicy i zak ład u  porodowego „ H e r a “-

F i r m a  „ Y e r e in ig te  G h im nfabrik en  Zim iuer et Co’.“
» e  F ra n k f u r c i e  ni M. obchodzi rzadki ,  bo 100- letni jub ileusz  swego 
istnienia,. F .  .Kober poświęca w jK f iddeu tsche  A p o th e k ^ K Z e i tu n g ‘|  
l-SKih, Nit. 102 i 103 d łuższy a r ty k u ł  h istory i rozyroju tab ry k i  i wy- 
U j tp  szereg  p re p a ra tó w  przez n ią  w y r a b i a n y c h , i  H S E Jp y c l i  się 
dzis' olbrzy mieni lS J tpow sw H ruen iem .

vVoda
Krościeńska

ze zdroju S te g n a
o bardzo korzy mym składzie chemicznym i nader 
miłym amaku, poleca §ię jaro woda kraj ira opiece 

i namieci P. T. lekarzy polaki :K

*  a* Z
a  5 qS S .

<0 2 ®  
-  M S*r *I  £3

Szczawa

iU ł u t * * -uznana za 
najlepsza i natur alna.

Najlepsze skutki w nieżytach żo łądka i pęcherza, jako teź  droę
oddechowych.

Prospekty  roŁsyla n a  żądan ie  B runnen  - U n te rn e h m u n g  Krondorf  bel 
Karlsbad lub też G e n e ra ln a  r ep re zen tacy a  d la  G alicyi  i Bukowiny! 

Kraków , G rodzka  48, Lwów, J5ykstuska 31.
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Z n ak o m ity  K k  w  sp raw ach  
1 1  septycznych, szczególni^ 

w  posocznicy i zaka
żeniach . p o łogow ych , także  środek zapobiegaw czy przeciw 
gorączce p o łogow ej. J a k o  rozćźyn do w s trzy k iw ań  do Żył i do 
odbytnicy i do uży tku  w ew nętrznego , j a k o  „Unguentum  Crede“ 
do w cierań .  Także  do leczenia ran i do przepłukiw ań pęche
rza. K ołaczyk i  po 0 ,0 5  i 0,'25.

mm P ły n n y  zw iązek  sa l icylu .  T a 
nie, szybko u śm ierza jące  ból 
w cieranie we w szelak ich  

c ierp ieniach  gośćcow ych  (rozcieńczony oliwą).  Z zewnętrznych  
jJeków sa licylow ych najm niej drażni skórę, bo n ie  zaw iera  for- 
ftialdehydu.

Maść z kalom elolu
(Oalorael colloidale)do prze- 
ciw k iłow ych  w cierań  (Nei- 

sser). Nie brudzi  skóry, an i  bielizny.  D a w k a  po jedyncza  6 g r  W  p o 

dzielonych ru rk a c h  rozsuw anych  po 30~i 60 gr..

Próbki i p iśm iennictw o rozsy ła : 2c

Chemische Fabrik von Heyden, Radebeul-Drezno.

Pierwsza  czesk i  f a b ry k a  prze tw órów ^h ig ien icznych  i leczn iczych

M. U. Dr. Stan. Rejtharek, Kralove Mestec, Czechy. 
Kreozotyna.^C 7A PI

Resp 
Lip
MALTO 

r r

Naj przyj e mii k*j Bzy ze wszy s t k i cli nowoczesnych p i z e - 
tworów gwajakolowych i kreozotowych Wskazania: 
zapalenie płuc i gruźlica.

■ ^  Nowe sedativum. Wskazania: we wszystkich nieżytowych
I r V II 3  i zapaleniach gardła, płuc i narządów głosowych. Wyśmie 

l  ni ta w praktyce dziecięcej w krztuścu.

anol zastępuje obecnie najlepiej trau.
FERRYNA, przetwór żelazisty w proszku i kołaczykach (troehoidach) 
PEPSYNA, skuteczna w chorobach żołądka.
, słodowy składnik kąpieli dla dzieci zołzo waty eh i krzywiczych.
A  A 1 ~ F  A  T \  I I  ‘I  ANTIRHEUM AT1CAE. Kołaczy ki zas-

--‘ea p ’ryną i sa ieyłanom sodowym.
!o ANTIPYR1NI. Koł. z czysta antypir.

BROMATAE COMPOS. Koła czy k i 
\żi z bromkiem amonu, sodu i potasu.

|  I I  I V DENTAL, kołarzyki do szybkiego przy-
] ]  \ J  \ J   \J  1 1 /  sa, gotowania pi zeciwgnilnej wody do ust.
^  Główny skład dla Galicy i : „MODNA NOWOŚĆ!11
vpaków: Konst. Wiszniewski, aptekarz, ul. Floryańslca. 180
wów : Piotr Mikolasch i Sp., aptekarz, Pasaż Mikolascha

Ysblettae Lecithini Richter
zaw ie ra ją  po 0,05 lecytyny w 1 kołaczyku. L ek w zm acniający  
ukl. nerw ow y (neurasten ia ,  histerya), Dodnoszący w agę c ia ła  

(wyzdraw ianie), krw io tw órczy  (niedokrwistość).

Ol. JecorisAselli c. Lecithinoi£ryty4) 
Lecithine granulee Richter

(w pere łk ach  dobrego sm aku)  zn ak o m ita  w krzyw icy i zołzach.

Tonogen suprarenale Richter
(rozezyn 1 :1 0 0 0 ) sku teczny  składnik nadnerczy, tamuje 
krw otok i, sp raw ia zniedokrw ienie, podnosi parcie krwi. 
We f laszkach po 30  gr. (5 Kor.), 15 gr . (3 Kor.) i 5 gr. (1 Koi,).

W y r a b ia  i sprzedaje : ^ - 7 2
G. RICHTER Laborat. organoterap .  Budapest IX Ul!oi-ut 105.

Do nabycia we wszyMkich aptek a i h.

Wino chinowe z żelazem.
P r z e z  p o w a g i  l e k a r s k i e  p o l e c a n e  o z d r o 

w i e ń c o m  i n i e d o k r e w n y m .  Z  p o w o d u  s w e g o  
d o b r e g o  s m a k u  u ż y w a n e  c h ę t n i e

m ę t  p rz e z  dzieci i kobiety.
O d z n ac zo n e  k i lk ak ro tn ie  — Przeszło 4000  orzecztn 

lekarskich. — N a ż ą d a n ie  p r z e sy ła m y  PP. leka rzom  | t ‘« ą -  
tp rę  i* p róbk i .  21

J. Serravallo « Triest-Barcola.

SŁ O W N IK  L E K A R S K I  POLSKI
C ena  w Austry i  20 koron, p rz e sy łk ą  pocztow ą 21 koron.  W N iemczech 
20 Marek, z p rzesy łką  pocztową 21 Marek. W W arsz aw ie  Rbs. 8,50.

a p rz e sy łk ą  pocztową Rbs. 9. 105
Do n a b y c ia  w A dm in is t racy i  „P rzeg lądu  L e k a rs k ie g o u Kraków, w T o w a 
rzystwie  iekarsk iem  w K rakow ie  i Lwowie, i w e  w szy s tk ich  k s ięgarn iach

STANISŁAW GURGUL
CES. i KROL. DOSTAWCA DWORU 
=  w J A R O S Ł A W I U  =

POLECA WŁASNEGO WYROBU POLECA WŁASNEGO WYROBU

MĄCZKĘ ODZYWCZĄ DLA DZIECI.
W Y C I Ą G  Z Z  S P R A W O Z D A N I A  D o c. D r a  I G N A C E G O  L E M B E R G E R A :  166

Mączka ta u lega ła tw o i praw ie całkow icie straw ieniu , jak  to w ykazała  próba traw ien ia  sztucznego, przy której 
93*36% u legło  strp v ien iu . — Mączka ta w yszczególn ia  się  nadto tern, że zaw iera w ielk ą  ilość isto t, ulegających  
straw ieniu  w  żo ąclku dzieci naw et w  tym w ieku, kiedy zdolność traw ien ia  isto t skroLiowatych u tychże je s t  jeszcze  
m inim alną. Ilość bowiem  isto t skrobiow atych w  mączce badanej w ynosi ty lko  34*585%> gdy 56*61% isto t nie licząc 
Wody i so li m ineralnych, przypadających na isto ty  b iałkow ate, tłuszcze i cukry, u legną w chłonieniu  naw i*  
U niem ow ląt w  pierw szym  okresie ich życia. Pod tym  też w zględem  p r z e w y ż s z a  mącbka dla dzieci ST. GURGULA 

podobny przetw ór z a g r a n ic z n y ,  a  m ianow icie m ączkę K U F E K A .
Kraków, 28 naja 1905. Doc. Dr. IGNACY ŁEMBERGER.

Siszkopty, chleb, wszelkie p i e c z y w a  d l a  d i a b e t y k ó w .
W y n ik  analizy  w  porów nan iu  z  wszystk iem i znanem i zag r .  p rze tw oram i m ączki  d la  dzieci, wysyła  się n a  życzenie  odwrotnie.
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H Y G E A “ CHEM.-FARM. LABOKATORYUM Z A H R A D N I K ,  aptekarz, Z L O C Z G W .

Kapsułki lecznicze „H Y G E A “
uznane przez Tow, lekarsk ie  k rak o w sk ie  za najlepsze i najtańsze
w pudelkach oryginalnych po 50 i 100 szt... oznaczonych 
stałemi cenami, napełniane: bals. kopaiwowym, kreosota- 
lem (,,H eyden“), duotalem ^„Heydpn^), kreosotem. gono- 
rolem, gw ajakolem , bromkieWi kamfory, ichtyolem, liba- 
nolem, mentolem, morrhuolem, olejem rycynow ym , olej
kiem santalowym. terpentynowym,4erpinolem, tranem, w y 
ciągiem paproci, g ranatu  i szaruchą i w. innymi lekami.

U W A G A  : Aby u n ik n ąć  droższych, o w ątpliwej jak o śc i  i dawce 
wyrobów, upraszam  dodaw ać  n a  r e c e p ta c h .  Z A H R A D N I K  in
sea t. o r ig “ .

Dziurkowane pastylki sublime towe „Z a HRADNIR“-
Zaletą dziurkowanych pastylek je s t :  bardzo łatwa  

rozpuszczalność, dokładność dawek i taniość.
Powtórne orzeczenie komis,yi przemysłowo-lekarskiej. 

„Stwierdzono, że pastylki d z i u r k o w a n e  ze sublimaten) 
M. ZA H R A D N IK A , wyrób pod każdym  względem z n a k o 
mity, znaleźć powinny powszechne zastosowanie w praktyce 
chirurgicznej i położniczej “.

Proszę przepisywać i żądać ty lko :  158

Pastilli S u b lim a ti  p e rfo ra t i  „ Z A H R A D N I K 11-

P i ś m i e n n i c t w o  i o r ó b k i  n a  ż ą d a n i e .

J a d w i g i  M a y ó w n e j
ZaKład g im n astyki 71

szw edzk ie j,  zd ro w o tn e j,  o r to p ed y czn e j i m a s -  
sażu pod k ie ru n k ie m  prof. Dr. K A D E R A, 

d y re k to ra  k lin ik i ch irurg icznej.
Kraków, ul. św. Tomasza 1. 18.

SYRUP HYPOPHOSPHIT  
comp. Dr. EGGER

zawiera w jednej łyżoi-.zce żelaza 0 05, wapnia 0 1 0 ,  
potasu 0 0 6 ,  sodu 0 ’06, chininy 0 ’005, i strychiny 
0'00005, sole kwasu fosforowego i odpowiednio do 
farmakopei Unit. St.

S. Hpphasplii! cofiip. Gr. Eyger
kiem w przypadkach niedokrewności, neurastenii, 
rozmaitych schorzeniach narz. nerwowego, w krzy
wicy, zołzach jest nieocenionem tonicum dla ozdl O-
WieńCÓw; bywa też podawany w pierwszorzędnych 
klinikach, jak w klinice Radcy dworu prof. Krafft- 
Ebinga, prot. Felserreicha, prof. Fingera, prof Mra- 
ćeka, prof. Jendrasika, prof. Rosthorna i t. d.

Cena i i  Jedną 800 granuwą fluszkę 4 koron 80 haL 
i ł  jedną 280' gramową flaszkę 2 korony 40 hal

P K j f m f  o b t a r ł *  d l a  " w i d n i e jU 4 0  l V l i y  O K i d l i . w aptece Piotra Mikola- 
scha Te Lwowie — dla Galicy! zachodniej w aptece 
Konstantego Wiszniewskiego w Krakowie.

G łów ny sk ła d  I w yrób

Apteka „Reichsnalat?n“
Budapeszt, VI, Waitznsr Jolevard 17.

Tl ŻE LK IS T ł
za w ió ra  równie j a k  rl 'ran  L ah u sse n a  w  100  gr . t r a n u  0 2 0  jo d k u  ż e l a ^ ‘ 
P r z e tw ó r  ten  leczniczy j e s t  spo rządzo ny  na na jlepszym  t r a n ie 

Meyera, p rz e to  j e s t  sm aczny i n ie  p su je  żo łąd ka .
T ra n  jodowo - że laz is ty  W iszn iew skiego  może być  z dobrym  skutki®111 

za lecanym  w chorobach  płuc, zołzach,  n iedokrewnośc i  i t. d. 

S p o s ó b  u ż y c i a :  Dzieciom d a je  się 1 — 2 — 3 ra z y  dziennie  po łyżeczc0 
po jedzen iu .  •—• Dorosłym  1 3  ły ż e k  dziennie. 18/

Cena flaszki 1 K. 2 0  hal. —  W yrób w łasny  i sk ład  g łów ny w aptec® 
K . ,*\JI S Z  N I 1 W S K s r  G O  w  K ra k o w ie *

W e L w o w ie  na sk ła d zie  w  a p tece  PIOTRA MIKOLASCHA.

D r .  u t i M y
PUDER NA WŁOSY
Doskonałe  od t łu szcza  i o d k a ż a  skórę, zap o b ieg a  w y p ad an iu  w ło 
sów, w zm a c n ia  icb porost  — Do n a b y c ia  w zasobnie jszych  
ap te k a c h ,  dro g u e ry a ch  i  sk ła d a c h  perfum . W K rakow ie ;  W . Redyk, 
l ie im  i K. W iś n ie w sk i ;  we Lwowie: H a y ,  M ikolasch ;  w Wie

dni u:  Nieust. Wyst. Zw. prz. I  Spieg-elg. 21. 175

Cena w Warszawie: 
roczn ie  rb.  6 > 
pó łroczn ie  „ 3 _ MEDYCYNA L przes. poczt, i zagrani" 

ro c z n ic  ri>. 7  k 
p ó łro c z n ie ,,  3  *

CZASOPISMO TYGODNIOWE DLA LEKARZY PRAKTYKÓW

wychodzi w W arsz aw ie  co sobotę  w  zw iększonym  form acie  i o b e jm i j01 
1) A r ty k u ły  oryg inalno  ze wszystk ich  działów wiedzy lekarskiej .  2) Sp° 
s t rzeżen ia  z k l in ik  i szpita li . 3) K azu is ty k ę  l e k a r sk ą .  4*) Naj ważnie j3 
wiadomości z dziedziny  hyg ien y  współczesne j.  5) S treszczenia ,  p r z e k ł ^  
lub  w yciągi  z p ism  zag ran icznych .  (5) W y k ła d y  k lin iczne .  7) Sp raw o^*1 
n i a  z kongresów n aukow ych .  8) K ry ty k ę  i  bibliografię.  9) Kwestye ** 
wodo we. 10) D robniejsze wiadomości. 1 1) Nekrologi .  12) W iadom ości  h*0 
żace  k ra jo w e  i zag ran iczne .  13) W zm ian k i  o d z ie łach  n ad e s ła n y c h  

redakcy i .  14) Odpowiedzi od redakcy i .  15) O głoszen ia  i t. d.

W y d a w c a  R e d ak to r  ^

Dr. GURAN0WSM (Jasna S). Dr. med. SADOWSKI (Krak-Przedm. N1’ ^
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B rom diaethylacetam id) .  Nieszkodliwy środek nasenny, doskonale działający 
w daw k a c h  po 0 ,5 — 2 0 i g 0  gr . Działania uboczneyo, jak oszołomienia, za 
burzeń ruchowych i działania zbiorowego i t. p. nigdy nie zauważano. Koi 
ból i uspakaja W n erw ow ym  bolu głowy, tak że  n  ep ilep tyków , i w podnie
ceniach p rz y  miesiączce, w daw ce 0 ,8 — 0,5 g. Zmniejsza i łagodzi napady 

padaczkowe. — K o ł a c z y k i  n e u r o n a l o w e  po 0,5 gr.

Wybornie zas tępu je  jodoform, — bez zapachu, nietrujący. P o lecony  przez 
n a jw iększe  pow agi lekarsk ie .

Do w dm u ch iw ań  w p r a k ty c e  l a r y n g o l o g i c z n e j  u a d a je  się szczególnie 
M e n t l i o l - J o d o l  (d robnokrysta l iczny  Jodo l  z l ° /0 mentolu).

Dormiol Bioferyna Oreksyna

7 ID o k ła d n e  p iś m ie n n ic t w o  r o z s y ła

KALLE & Co. A-G. Biebrich.

„ Hfttll NO ,ZtOT( G llflU "

PIOTRA MIKOLASCHA we LWGWIE
W d zia ła ln ości zupełnie identyczny 

wyrabia: z Siroiiną firm y H offm ann La R oche
»  n - i i  w ed ług  orzeczen ia  K om isy' Prze-SyrUD SUlIOAUaiaKOlOWy m yślo w o  - lekarskie! T ow arzystw a

o r  u  u L ekarsk iego  w e  Lw ow ie .

i 0  5 0 %  tańszy od Siroliny.
S y r u p  S u l f o g u a j a k o l o w y  

k o s z t u j e  2-00 K .
S y ru p  S u lfo g u a jak o lo w y  
z  K o lą  k o sz tu je  2-50 K . 

Wydaje się tylko na przepis lekarski.

oleca: W ino Chinowe, Chinowo-że-
U s t a l o n e j  s ł a w y  laziste, K askarow e, Condu-

WINA LECZNICZE rango, Borówkowe, Kumbar-
~  , barow e, P ep syn ow e, Cola,przez  D ra K aro la  M ik o la -  ’ r •: ’ ]

sc h a  p ie r w sz e  w  A u s tr y i  PePton°w e, Mi rag i , oitaj 
w  r. 1870 w p r o w a d z o n e , stary, Cognac najlepszy. 

Zaopatrzone atestami pierwszorzędnych powag lekarskich i naukowych.

Syrup Sulfoguajakolowy 
z Kola,

Główny sk ład  wszystkim i specyiików krajowych i zagranicznych.
-« e - i

L a b o ra to r iu m  chcm iczno-farm accutyczne  

EUGENIUSZA M ATULI w Radomyślu koło Tarnowa
poleca wyroby własne:

Ferrophosphat (Syr. ferr. mangan, nypophosphor. comp).
w działalności Identyczny z Syr. Feliowa, Dra Eggera itp.

Nieoceniony jako tonicum w przyoadkacb niedokrewności, w  cierpieniach narządu nerwowego, 
krzyw icy, neurastenii itp. Zawiera: zelazo, m angan, w apień, potas, chininę fosfor, strychninę, 
kw as i Bole hypofosforowe rozpuszczone w syrupie. Skład chem iczny podany na każdej Caszce. 
Ferrophosphat Matuli w ydaje się jedynie w aptekach na przepis lekarski. Cena za flakon koron 2. 
Sposób użycia: 2 — 3 razy dziennie łyżeczkę od kaw y w % szklana; wody. Do nabycia we

w szystkich aptekach.

Sapomenthol. (Maść Sapomenthoiowa).
Zawiera c ia ła  lotne jak: olejk i eteryczne, kamforę, am oniak, alkohol, montol itp ., któro 
przetrawiane na gorąco w  m aszynach parowych z m ydłem , dają jednolitą  masę,  łatw o dokładnie 
wetrzeć »,ę dającą. W  użyciu przyjem ny, o m iłej woni. Działa znakomicie w bólach reumatycz
nych różnych postaci, specyaluie w reum atyzm ie m ięśniowym , lumbago, Ischias, nerwobólach itp. 
W  działan iu  szybki i często pewny naw et w  wypadkach, gdy inne lek i skutku nie w yw ierały. 
Skuteczność Sapomenthol a stwierdzają liczne pośw iadczenia lekarskie, jakoteż badania, czynione 
na k lin ice w iedeńskiej na oddziela III. Sposób użycia: Odpowiednie części c ia ła  naciera się siln ie, 
poezom ow ija takow e w atą lub flanelą. Do nabycia w e w szystkich aptekach, po cenie za m ały  
stoik K. 1'40. za duży K. 5. Tylko w oryginalnych słoikach. Dozwolony w  cesarstw ie rosyj- 

■kiem przez z iti -ierdzenie Rady Lekarskiej i M inist. spraw. wewn. w Petersburgu.

Stomachin (Cognac ohinae).
Jest czystym  w /c ią g iem  kory chincwej królewskiej i gorzkich korzeni na koniaku francuskim. 
Wyborne jako „Stomachicum“ . D zia ła  w zm acniająco, u łatw ia  traw ienie, podnieca i zw iększa ape
tyt, wzm acnia, dzia łając szybko. P rzy „H yperem esis gravidarum “ w yw iera zbaw ienne skutki, 
w strzym ując wym ioty i nudności. D la  cierpiących na płuca, specyalny cum acid. cynam ilico, 
a to: 0  36 w 200 gram acn. Sposób użycia: Bezpośrednio przed jedzeniem  k ieliszek . Cena małej flaszki 
K. 2., większej K. 4. Do nabycia  wo w szystk ich  aptekach.

Uprasza się  celem otrzymania wyrobu właściwego, przepisując używau zawsze formułki: 
o r l g i n o  I M a t u l a .  N azw y, m arka ochronna i opakowanie prawnie zastrzeżone. Broszury i próbki 
dla Mn ów Lekarzy gratis i franco, przesyła Laboratoryum  i Fabryka przetworów farm aceuty- 

jznych E ugeniusza M atuli w  Radom yślu koto Tarnowa. 163 ' ■
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N ajp rzy jem n ie jszy m  zarów no w sm a ku ,  j a k  zapachu ,  
t r an em  ryb im  je s t  sp e cy a ln ą  m etodą  p rzy rządzony

»
J I ^ B N

Jodowo-Zelazisty Aromatvczny“
z praw nie zarejestrow an ą m arką ochronną

] E C O f E R R O L
w yrobu chemika Dr, Juliusza Franzosa

a p te k a r z a  w T a rn o p o lu .  76
T ra n  ten ,  sp row adzony  w prost  z B e rgen  w Norwegii ,  zaw ie ra  0 '2 5 %  
jo d k u  żelazawego, podczas g d y  t r a n  L a h n s e n a  m a  ty lko  0 '2 0 Y 0 *Fe J 2.— 
N ad to  j e s t  „ J E C O F E R R O L “ o c a ł ą  koronę  tańszy  od t r a n u  L a h u -  
sena, k tó ry  kosz tu je  Kor. 3,BO. Do każdej  f laszki  oryg inalnej ,  po jem 
ności */2 l i t ra ,  dołączony Ijest p a k ie t  n a d e r  p rzy jem nej  pas ty  miętowej.

C e n a  2  Kor. 5 0  hal.
O rd y n u je  się: „ J E C O F E R R O L 11 Dr. F R A N Z O S .

KALENDARZ LLKH iSKI
KRAKOWSKI na rok 19G6.
Rocznik  szesnasty,  u łożony  n a  wezwanie  T o w arz y s tw a  lek a r sk ieg o  k r a 
kowskiego przez D ra  T E O D O R A  CY B U LSK IE G O . 358  s t ron  teks tu ,  z  do
d a tk ie m  4  n o ta tn ik ó w  n a  k a ż d y  k w a r ta ł .  Pomimo m a łeg o  fo rm a tu  t reść  
bardzo  obfita. —  Do n a b y c ia :  U  Dra Teodora C ybulsk iego, K r a 
ków, D łu g a  17, Tel.  774,  lub w K sięgarni K rzyżanow skiego, K ra 

ków, ,Rynek ,  Telef . 150.

Cena w K rakow ie :  w  t rw a łe j  opraw ie  3 Kor. 2 0  hal . ,  w opraw ie  w skórę  
ze złoconym  brzeg iem  4  Kor. 106

w r w ' m ym - 'mym" m r m  mwm mym -m ym- mwm' m ym -mym- m ym - mym ’ ■mym" mym ■ mym m ym  ■ m y w  m ym ■7 j \ / | \  7\ 7 j\ / p 7̂

P o leco n e przez Ś w ietn e  T o w . lek a rsk ie  krakow skie-
Z p o m ięd zy  dziś z n a n y c h  p r z e tw o ró w  żelazistych je s t  
n a j ła tw ie j  s t r a w n y m  i nie  p su ją c y m  zęby  ś ro d k iem

LIQU0R MANGANO FERRI PEPTONATI

m z

IHi
i
I!
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IGNACY G OTTW ALD
P R A G A  (C Z E S K A )  Na Prikope  Nr. 2 .

Własna pracownia mechaniczna narzędzi hygienicznych i do szpitali,
w y ra b ia :

stoły dla przyrządów  chlrurgl-łóżka żelazne, 
wkładki (m aterace) druciane do 

łóżek,
stoliki I skrzynie nocne, 
łóżka ekstencyjne, 
przyrząd do przewożenia łóżek 
przyrządy prostow aw cze, 
nosze,
stoliki um ywalne, 
stoły dla bandaży,

cznych,
skrzynki dla Instrum entów  chi

rurgicznych, 
podstaw ki dla łagwl, 
podstaw ki dla irrygatorów , 
stołki (krzesełka), 
sto ły  lekarskie badawcze i ope

racyjne, 
i t, p.

przyjmuje urządzenie szp ita li i sa l operacyjnych.
^ — C e n n i k i  i l l u s t r o w a n e  n a  ż ą d a n i e  g r a t i s  i f r a n c o . ^ —

Łóżko patentowane
dla astmatyków, dla ehorych w ogóle, zwłaszcza dla nieruogacych opuszczać 
Dożę, dla rekonwalescentów i t. d. (Patcntowaun w Austryi, Węgrzech 
i Niemczech). Jednym ruchem można zmieniać pozyoyę chorego wedle po
trzeby dowolnie (nawet z horyzontalnej, do pozycyi siedzenia) bez dot- 
46 knięcia i inkomodacyi choiego.

składu 0 6 0 %  Fe i OTO°/0 Mn wyrobu
APTEKARZA D. M A T U L I  W PODGÓRZU

P o le c a n y  ja k o  ś ro d e k  lekko  s tra w n y , p o b u d z a ją c y  a p e ty c  
w  b łęd n icy , b ra k u  Krwi, m a la ry i, zo łzach , w  kobiecych 
i n e rw o w y c h  sła b o śc ia c h .
S p o só b  u ż y c ia :  Dziec iom do lat 12 da je  się 2 r a z y  d n i a  po 
łyżce od  k a w y  z m lek iem ; osoby  d o ro s łe  u ż y w a j ą  2— 3 razT 
d n ia  po łyżce s to łowej.
Na składzie w każdej większej aptece. Cena 2 korony
W y rób  k ra jo w y  t a ń s z y  o 2 5 %  od tak iegoż n iem ieck iego  
Dr. G u d eg o  w L ipsku .  159
Dwie f laszki w y s y ła m  franco
( P r e p a r a t  ten  w y d a je  s ię  j e d y n ie  n a  p rzep is  lekarza)

i

Najsilniejsze istniejące rodzime wody mineralne lecznicze.
A L K A  L IC ZN A ’ C IE P L IC A  A R  S E N  A W A 1 6Q°0 .

LA B O U R B O U L E  (FRANCYA)
Z k a ż d ą  flaszką dosta je  się do ustro ju  dziennie 21 k ro 
pel rozczynu  Fow lera .  S N ą j ła tw ie j  s t raw ny  lek  arsenawy.

  PO  3 R A W A  K R W I.  — C U K R Z Y C A .  -----

S IA R K A -Z E L A Z O -A R S E N -  FOSFOR. 
C I V I L L I N A  REX A OTTA RTT.U ( W ł o c h y jze zdroju  

R E X  AQTJAUUM 
zaw ie ra  6 r a z y  więcej żelaza, a 4  r a z y  więcej arsenu,  niż Levieo. 
Że laza  8  gr. , -13 ińiligr.  m eta licznego  a r s e n u ;  176 miligr .  bez- 
wodn. fosfor, n a  l i tr.  — D a w k a  6 — 8 łyżek  stołowych n a  dzień.

- N ie d o k r w is  ość, b ło d n ic a, k r z y w i c a . ----------

C i e p l ic a  jo d o w o b ro m o w a , n a j s i ln ie js z a  n a  św ie c ie .
woda do p cia (P a lm a c y a )  zaw ie ra .30 r. więcej jodu, niż  H al l ,  50 r. 

1 0  o t o  ■więcej niż  Iw onicz  i 6 r. w. bromu, niż Hall,  IB r. w .,  niż Iwonicz
k l d l u •SOL, 10 proszków po 5 gram ów, do Dicia. — SÓL do kąpioli  

100 gr. w yw arzo n y ch  z 200 l i t rów  w o d y ;  do o k ła d o w i  kąpieli . 
Zołzy, k iła , rany, w yp rysk i, gośc iec , krzyw ica.

Spalało szlam (nie z iemia, lecz fn inera lny  osad c ieplicy  sia rcz, słon u  źródła). 
  Rw a k u lszow a , g o śc iec , zapalenie okostnej. ---------

P R A W D Z I W A  F R A N C U S K A

Y IC H Y G E N E R E U S E
G E N E R E U S F Y IC H Y

Choroby żołądka, kiszek, pęcherza, cukrzyca, dna. N ajlepsza  woda stołowa-

P p . L  -k a rz . i s z p ita l,  r o z s y ła  te  w o d y  cz ęśc ią  be  p ł . t rz ę ś c ią  po e e n ie  K osztów  b . t a n i0 -

I I

w prom ien iu  źródeł  włas-n-ości rządowej f rancuskie j  
zaw ie ra  o 6 0 % '  więcej wolnego '.rodzimego kw asu  węglowego, oraz zna 
cznie -więcej dw u w ęg lan u  sodowego i ch ińska  soilowegp, | n iż  w szystk ie 
inne ź ród ła  Y ichy,  obfi tuje  p rzy tem  w arsen iany ,  b o rany  i fosforany- 

Y ichy  ryw alizu je  w lecznictwie z wodami kar lsbadzkiomi.

Bor- Fluor- Lit- Arsen- Fosfor szczaw a żelazista  słabo mineralna-

3 U S S A N G  (Francya)
- - d la  w zm ocn ien ia  położnic, ka rm iący ch ,  sta rców, i m a ły ch  dzieci.  - '  

P obudza  n ieporów nanie  łak n ien ie .  180

BORSZEK na  W ę g rz e c h  n ieda leko  g ran ic y  galio-
najsilniejsza szczawa wapniowo magnowa u %  s iln ie jsza  od ź ród lii^a lyato r*1 
w E p eries , 3 razy  s iln ie jsza  od W ild u n g en ,J l razy  s iln ie jsza  od (y'antre:óeville-
N ieporów nanie m oczopędna i rozpuszczająca k w as moczowy- 
r~    Piasek m oczow y, piasek i kolka nerkow a :— ^

Z m ie s z a n a  z w in em  tw orzy  w y b o rn y  napój.-

W I L H E L M  zastęp ca  zdrojów mineralnych Wien, III. Obere W eissga rb erstrasse  14-


