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Do tego czasu zwracaliSmy uwage na krwotoki w prze-
wodzie pokarmowym dopiero wtedy, jezeli tres¢ zotgdkowa

kat byty czerwono lub czarno zabarwione, albo tez gdy
Umniejszy lub szary ich kolor nasuwat przypuszczenie do-
mieszki barwika krwi. Jeszcze w r. 1889 wprowadzat jeden
z nas krew bydlecg do zoiadka ludzi, aby sie przekonad,
Jakiej ilosci jej potrzeba, by wydobyta tre$¢ zotadkowa i kat
przybraty zabarwienie, Swiadczace o obecnosci barwika krwi;
kontrole wykonywano przez otrzymanie krysztatow heminy.
"Woczesne préoby wykazaty, ze 0 1—0-2 c¢3 krwi, wprowa-
dzone do zotadka, dawaty w tresci zotgdkowej stabo dostrze-
gane S$lady zabarwienia krwawego; a po wprowadzeniu 5 do
10_ c¢3 krwi kat przybierat barwe nieco ciemniejszg. Krwo-
to”i tego rodzaju, dla oka jeszcze dostrzegalne, nazwano j a-

(haemorrhagiae manifestae).

W ostatnich latach zrobiono w kierunku poznania krwo-
Okéw znaczny postep. Metodami ulepszouemi, ktdre nizej
°P’8zemy, powiodio sie wykry¢é krwotoki do przewodu po-
karmowego jeszcze tak mate, ze zmiany barwy tresci zotad-
kowej i katu przez ogladanie nie mozna dostrzedz. Krwo-

takie nazywajg sie utajone (haemorrhagiae occultae)-
Adnak i krwotoki utajone majg swe granice, albowiem mo-
Zria je wykry¢ w kale dopiero wtedy, jezeli do przewodu
pkarrnowego dostanie sie przynajmniej 3 gm krwi (A W e-
~Ner). Ka donioste znaczenie krwotokéw utajonych zwrdcit
Unage Boas w r. 1903. Ostrzegajg one lekarza o obecnosci

sP"aw chorobowych w przewodzie pokarmowym, Kkiedy one
D10 zdradzajg sie jeszcze krwotokami jawnymi.
Krwotoki, pochodzace z jamy list i gardta, jako tez

* Odbytu, mozna, od zewngtrz dostrzedz, przeto przy ocenie-
tu krwotokéw utajonych mozna je wytaczy¢ i nie wchodzg
A rachube. Pozostajg przeto krwotoki utajone, pochodzace
przetyku, zotadka i jelit, az do zgiecia esowatego, a ktore
<wr caja uwage lekarza na to, ze w wymienionych miej-
Ifch znajdujg sie zmiany chorobowe, wiodace, do krwoto-
Zrozuniialszem to bedzie, jezeli kolejno przytoczymy
Nioroby, w ktérychesmy, jako tez inni autorowie, dostrzegali
'Wotoki utajone.

Nasz materyat kliniczny obejmuje dotad przeszto 72
Ut0ycli i znaczng liczhe o0séb ze zdrowym przewodem po-

karmowym, u ktérych wykonywano dosSwiadczania. Wogdle
wykonano 151 badan tresci zotgdkowej i 639 badan stolca
na krew utajong.

Jezeli istnieje utrudnienie w potykania, czy tez zwe-
zenie przetyku wskutek nowotworu, to w kale moze sie
pojawi¢ krwotok utajony, jak to w jednym przypadku raka
przetyku zauwazali Bo as i Ko climann. My w trzGch przy-
padkach broczacego!!raka przetyku, znajdujgcego sie w dwu
przypadkach w odlegtosci 27 cm. od zebow, znalezlismy
w jednym krew utajong (2 badania katu), a w dwoch
nie (3 badania katu); a w dwoch przypadkach zwezenia wpu-
stu znalezliSmy krew utajong w obu (4 badania katu). Wy-
krycie krwotoku utajonego w zwezeniu przetyku jest uzu-
petnieniem badania zapomocg zgtebnika, gdyz potwierdza-, ze
zwezenie pochodz’ od rozpadajagcego sie nowotworu Nalezy
jednak bada¢ kat co do krwotoku utajonego, nim rozpo-
czyna sie badanie zgtebnikiem. O krwotokach utsjonyEb
w przebiegu wrzodéw lub zylakéw przetyku wiadomosci do-
tad nie mamy.

W chorobach zotgdka zauwazono krwofdki utajone
tak w tresci zotgdkowej, jak i w kale. Mianowicie znajdo-
wano (Boas, Schmilinsky, Scliloss, Ciemni, I(o-
ziczkowsky) stale w kazdym stolcu, a czesto i w tresci
zotagdkowej krew utajong w przebiegu raka zotgdka, a nie
znaleziono jej w chorobach, ktoérych odr6znianie od raka zo-
tadka sprawia trudnos$ci, jakoto: .niezyt zotgdka i niedomoga
wydzielnicza (achylia i achloria gastrica). Bo as podaje, ze
na 124 przypadkéw raka fotgdka znajdowat stal] w 107,
a Joachim na 18 przypadkéw raka zotgdka 17 razy krew
utajong w stolcach. My na 8 przypadkéw niewatpliwych
raka zotgdka znalezliSmy we wszystkich krew utajong w kale;
tylko w jednym przypadku na 10 badan kalu nie byto jej
raz jeden, zfi$ na 4 przypadli' raka zotgdka badanie tresci
zotgdkowej wykryto w dwoéch krew ut&jong, a w dwoijk
'jej nie byloHp

Wynika stajy £e w podejrzanych przypadkach
zotadka nalezy bada¢ przedewS”ttkiein kal 8o do krwi uta-
jonej i to dla ostrozno$ci jeszcze, zanim sie uzyje zgtebnika
zotagdkowego. KreW utajona w kale w przypadkach raka
zotadka ras jefileze te wilasciwos¢, ze pomimo Srodkow le-
e*fiiezffch i dyetetycznyeh nie znika, jak to sie zwykle
dzieje we wrzodzie okrg”ym Zzotgdka.

' Badanie«*<krwi utajonej w tresci 'zotgdkowej dajSP wy-
niki mniej pewne, anizeli badanie katu, gdytz* przez inani-
pijl-acye zgtebnikkmi .powstajg fatwo*-- uszkodzenia bhtny $lu-
zowej zolgdka, wskutek czego powstajg sztucznie objawy
utajonegetkrwotoku zotgdkowego.

raka
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W niektérych chorobach zolgdka zauwaMio (Boas,
Ilwald, Il artmann) tylko czasowe pojawianie sie krwi
utajonej tak w tresci zotadkowej, jak i w kale. Do tych
choréb naleza: wrzéd okragly, zwezentie bliznowate dcl*wier-
nika i skurcz odzwiernika (spasmus pylonmse nie spostrzegano
za$ krwotokéw utajonych w ni&zycje kwasnym, nadmienieni
wydzielaniu kwasu solnego, w samoistnem rozrzedzeniu i w ner-
wicach zotgdka. Widocznie- w pierwszym szeregu cho6téb prze-

chodzi czasanr krew do jelit i ukazuje sie w kale, nato-
miast nie ma jej czesto, chociazby tego Spodziewa¢ sie na-
lezato, w tresci zotadkowej. Przemawia to za tatwiejszem

dostawaniem sie krwi z odzwiernika do ,elit, anieli do zo-
tadka. W przypadkach wiec, w ktérych odrdznienie wrzodu
zotgdka od nerwicy jest trudne, badanie katu co do krwi
utajonej jeat bardzo pozadane. Ewald twierdzi nawet, zp
badanie krwi utajonej w kale w przypadkach przypuszcze-
nia wrzodu okragtego dozwala obejs¢ sie zupeinie bez ba-
dania zgtebnikiem zotgdkowym.

Obecno$¢ krwi utajonej w stolcach chorego na wrzdéd
okragty ma bardzo wazne znaczenie w rokowaniu. Do-
poki krew utajona w kale sie znajduje, dopo6ty nie mozna
uwaza¢ wrzodu za zablizniony. Stad i dla #jfczenia wynika
wskazowka, ze dopdty nalezy je stosowac, az krew utajona
nie zniknie, chociazby chory podmiotowo czut sie zupetne
dobrze.

W naszych badaniach jednego niewatpliwego przypadku
wrzodu okragtego, bez powiktan przebiegajacego, nie znale-
ziono krwi utajonej w tresci zotgdkowej, natomiast na 9 ba-
dan katu znaleziono jg 5 razy.

W 3 przypadkach zwezenia odzwiernika po nie-
watpliwym wrzodzie zoigdka nie znalezliSmy ani razu krwi
utajonej w tresci zotagdkowej; w dwéch z tych przypadkow
nie znalezliSmy ,ej i w kale (25 badan), natomiast w trzecim
przypadku zna”eziono jg na 3 badania katu, trzy razy.

W 2 pnzypadkach typowego sokotoku (kwasnos¢
124) nie znalezliSmy krwi utajone} ani w treSci zoladkowej
(8 badan), ani w kale (6 badan).

Rak i wrzéd dwunastnicy zachowujg sie podobnie,
jak w zoladku, sprawiajgc krwotoki utaj.oii$ w kale, jak to
spostrzegali Boas i Ko climann. Z braku materyatu nie
mieliSmy sposobnos$ci przekonaé sie o tein.

Go do gtebszych odcinkéw jelit dotychczasowe spo-
strzezenia nie sg jpszcze tak liczne, aby z nich mozna wnio-
ski wysnuwag.

Nalezatoby sie spodziewaé, ze przy owrzodzenigeh je-
lit bgdg stolce zawieraty krew utajong. W trzech przypad-
kach wrzodéw gruzliczych jelit, gdzie objiiw-y kliniczne prze-
mawiaty za gruzlica jelit, a w kale stwierdzono pratki gru-
Zlicze, nie moglismy wykapa¢ krwi utajonej.

W raku jelit znalazt Boas na 27 przyp. 6 razy
krew utajong. Ewald w jednym przypadku niewatpliwego
raka jelit nie miat dodatniego wyniku, a nasze spostrzeze-
nia w tym kierunku sg niepewne ze wzgledu na niepewno$¢
rozpoznania.

W 3 przypadkach biegunki niezytowej nie znalezlismy
krwi utajonej, w5 przypadkach przewlektego zapalenia wy-
rostka robaczkowego nie byto krwi utajonej w kale, tak
samo w jednym przypadku zwezenia jelit wskutek zrostow
otrzewnych pooperacyjnych.

W jednym przypadku raka watroby znalazt Boas
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w kale krew utajona,
ognisko znajdowato sie w zotgdku. My
przypadkach raka watroby znalezliSmyMtrew utajdftg;  Je'
dnym z nich, sekcyjnymi, znajdowat sie na krzywiznie iua'
tej guzek wielkosci bobu. W jednym przypadku sekcyjnyil
raka trzustki z przerzutami do watroby nie znalezlismy
pierwszych stolcach krwi utajonej, w nastepnych 2 znajdo-
wata sie, a w 2 ostatnich wystgpit krwotok jawny.

W kilku przypadkach kamicy zotciowej tak JoachjJib
jak i my nie znalezliSmy krwi utajonej w kale. W jednym
przypadku zapalenia zyty wrotnej (thrombopylephlebitis) sp0'
strzegat Ewald w kale krew utajona.

W durge brzusznym krwotoki utajone zdarzarjg sI§
prawdopodobnie czesto i poprzedzajg krwotoki jawne'
Dlatego nalezatoby stolce chorych na dur badaé¢ co do ki™1
pilnie. YV ,ednym przypadku dnru brzusznego znalezlismy
kre-w utajong w kale, poczem nastgpit krwotok jawny \ zeJ'
Scie Smiertelne. W dwoch za$ przypadkach, w ktérych stoi®6
byty twarde, nie byto w nich krwi utajonej, ani krwogdIU
kiszkowego w przebiegu choroby. —e W dwoch przypadkil
plamicy (purpura simpUx), znalezliSmy krew utajong w stoi
cach, a w trzecim byt krwotok jawny. W jednym przypadkO
pecherzycy ziodliwej jamy ustnej, niebyto krwi utajon@I

a to z powodu tego, ze pierwotne
rowniez w dwoftli

w kale.

Z dotychczasowych spostrzezen wynika, 7, stwierdz®
nie krwotoku utajonego w przewodzie pokarmowym niej”
stjrc/lgf wprawdzie do rozpoznania sprawy chorobowej i jel
siedziby, lecz wobec innych objawoéw klinicznych jest bal
dzo wazng wskazowka rozpoznawcza, a czesto ostrzegajac!’
Co do znaczenia kontroli zabiegow le.czmczyeh pi'4N
wykrywanie krw.otokéw utajonych, to przytacza Boas 20
swego doswiadczenia, ze Injenie w {6zku i dyety mleczll00
stosowane we wrzodzie zotgdka sprawiajg znikniecie Kivi
utajonej w kale juz po 3—5 dniach. Oklady ciepte we wrz°
dzie zotgdka przys$pieszaja krwotoki utajone, a podawall6
soli bizmutowych wstrzymuje krwotokl utajone zotgdka Dl
tak diugo, jak ditugo sie ten lek choremu podaje.

F?Vf)slzukiwania krwi utajonej w stolcach i w
éci zotagdkowej wykonywalismy w sposéb, podany przez
Webera: Okoto 3 grm badanego kalu lub tresci zoladk-
wej rozrabiano z 5 grm wody przekroplonej, do czego 4°
dawano ye objetosci kwasu octowego zgeszpponego (dla ffy
tworzenia kwasnej hematyny) i ktécono okoto 2 minut wpl
béwce. Nastepnie nalewano 10 c3 eteru zwyczajnego (%'l
wytugowania barwika krwi) i kiécono przez 3 minuty-
odstaniu sie mioszaniny (dodatek Kkilku kropel wysk(*U
przys$piesza .wyjasnienie cieczy”®, gromadzi sie w goOrze p'a
wie bezbarwny wyciag eteryczny barwika krwi, W('
odlany do probowki baljuk, sie przez dodanie don szczypt
(kilku pytkow) sSwiezo potluczonej zywicy gwajakowej 1
kilku kropel Swiezo z niej przygotowanego nastoju wysk°B
kowego (tra resinae guajadi), poczem dodaje sie jeszcze
kropel 3°/0 rozczynu wody utlenionej (hydrogenium pero&j
datuni). Natenczas przy obecno$ci barwika krwi tworzg
dwie warstwy w rurce: dolna wodna niebieskawa,lub c,ie
mnoniebieska, stosownie do iloSci barwuca krwi, a 961t|$
eteryczna fiotkowoniebieska. Zamiast wody utlenionej 10
zna uzy¢, jak to juz i dawniej polecano, 10 kropel stareo
olejku terpentynowego (ol. tererebinthinae vetue). Wtedy P°
wstanie po wstrza$nieniu tylko jednostajne zabarwienie 110
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bieskawe lub fiotkowoniebieskie jako dodatni odczyn bar-
wika krwi. Spos6b ten wyprébowali i uzywali wszyscy auto-
lowie (Eoas, Kocbittann, W. Clemrn, C. Ewald,
Hartmann, Joachim, Kullner, Scherr, O. Schloss
1In«i), ktérzy zajmowali sie badaniem krwi utajonej w stol-
Autorowie ci uwazajg ten sposdb za niedwuznaczny
Jest on ulepszong

cach.
1najpewniejszy dla celéw klinicznych.
Metoda terpentynowo-gwajakowg v. De en a, ktéra z powodu
nwuznaczno$ci i niepewnos$ci zarzucono," a ktéra przez wy-
tworzenie wyciggu octowo-eterycznego sposobem Webera
odzyskata znaczenie. Aczkolwiek opisang probe wszyscy wy-
mienieni autorowie dla badania kalu uznali za pewng i nie-
dwuznaczng, przeprowadzaliéSmy i z naszej strony dla wy-
taczenia pomytek caly szereg préb, jakie ostrozno$¢ nakazuje.
Rozumie sie samo przez sig, ze wylgczyliSmy mozliwosé
krwotokéw z jamy ust, gardia i odbytu. Wyprdbowalismy
czutos¢ préby Webera przez rozcienczanie krwi, przyczem
okazato sie, ze wynik dodatni pojawia sige jeszcze w rozcien-
czeniu 1:25,000; natomiast w rozcieAczeniu 1:200,000, jak
t® Hart mann twierdzi, nie daje odczynu. Nastepnie zba-
dalisSmy catly szereg w klinice uzywanych potraw, napojow
] lekéw co do ich wptywu na te probe. Okazato sie, ze nie
dajag zabarwienia niebieskiego, ani fiotkowego wedtug na-
szych poszukiwan: zot¢ ludzka (z pecherzyka zo6iciowego),
biatko kurze surowe i gotowane, zottko kurze surowe i go-
towane, mleko stodkie, $mietanka stodka surowa i gotowana,
mleko i $mietana kwasna, woda wodociggowa krakowska,
berbata czysta, kawa czarna, kawa biata, kakao na mleku,
ros6t kaszka zasypany, barszcz, zupa kminkowa; ser, masto,
konina, buraki gotowane, jabtka surowe, marchew gotowana,
szpinak gotowany, ziemniaki gotowane, butka, kompot zja-
btek i sliwek, kapusta kwasna gotowana, liscie roslinne su-
rowe, liscie roslinne gotowane, kalafior gotowany, salata
A occie, ryz gotowany, sago gotowane, makaron, kluski z ja-
Jmni, ehleb Grahama.

Natomiast wyrazny odczyn dajg: wszystkie pieczone
miesa (pieczenie), potrawka z kury i cielecia, szynka wedzona,
mo6zdzek smazony, wedzonka, a z lekow chlorek zelazowy
1s'arkan zelaza (ferruni sesgmchloratum, sulfuncum), pigutki
Rlauda, tryferyna, ferratyna, jako tez przetwory odzywcze
miesne i heinoglobinéwe. Nie dajg odczynu bismut (magiste-
n *m hismutlii), tanoform. tannigen. Pokarmy i leki te przed
badaniem tresci zotgdkowej albo katu co do krwi utajonej
nalezy z dyety wykres$lic. To tez przy poszukiwaniach krwi
utajonej u chorych klinicznych stosowalisSmy dyete, ktora
msécita tylko pokarmy, niedajace odczynu krwi utajonej.
RobiliSmy jednak i préby badania katu co do krwi utajo-
nej u ludzi zdrowych, ktérym podawalismy tak pokarmy,
Jak i przetwory zelaza (ferrum sesguichloratum), dajgce od-
ayn krwi utajonej i przekonaliSmy sie, ze w takim kale
Ptéba gwajakowa, jako tez nizej opisana préba aloinowa
Rbo wecale znamiennego zabarwienia nie dawata, albo tylko
$lad zabarwienia fiotkowoniebieskiego lub bladorézowawego
(aloina). Stad tez wynika, ze w tych przypadkach, w kté-
kYch nie mozna zastosowaé dyety niezawierajgcej krwi uta-
J°Uej, mozna takze bada¢ kat co do krwi utajonej; jednak
Wko wtedy nalezy uwazac¢ probe za dodatnig, jezeli pojawi
SI9 zupetnie wyrazne zabarwienie niebieskie w warstwie dol-
nel, a wyrazne fiotkowe w warstwie gdérnej przy zastosowaniu
'vedy utlenionej, a zabarwienie wyraznie niebieskie lub fiol-
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ko'woniebieskie przy uzyciu olejku terpentynowego; przy
uzyciu za$ aloiny wyrazne zabarwienie Czerwonowisniowe
warstwy dolnej.

Sadzimy wogole, ze préba Il Webera w poszukiwa-
niach krwi utajonej w tresci zotgdkowej i w kale pr/io za-
chowaniu wskazanych przez nas ostrozno$ci daje wyniki zu-
petnie pewna.

Zamiast dodawa¢ zywicy gwajakowej lub jej nastoju
do. wyciggu octowo - eteryczndgo (zob. wyzej) dodawalismy
przy kazdem badaniu katu lub tresci zotgdkowej do osobnej
paijcyi wyciggu octowo-eterycznego szczypte proszku zy-
wicy aloin-barbados, jak to polecit Roe”el, a zanim
inni. Przy uzyciu tej zywicy i dodaniu wody utlenionej po-
wstaje w warstwie dolnej zabarwienie zywo-wisniowo-czer-
wolie, a przy dohtfiiu starego olejku terpentynowego to samo
zabarwienie w caloj cieczy. Aloina jest réwnie czutym od-
czynnikiem krwi, jak zywica gwajakowa, gdyz weditug na-
szych doswiadczeh daje zabarwienie rézowe jeszcze w roz-
cienczeniu wodnem krwi 1:26,000. Z tegaitez powodu daje
alorna z niektérymi pokarmami zabarwienie -jeszcze blado-
wisniowe, z ktérymi zywica gwajakowa nie dajie aabarwte-
nia niebieskiego; do nich nalezg: kakao gotowane, mleko
kwasnej biatko surowe, z6ttko surowe i gotowane,

Z innymi, wyzej w ustepie o zywicy gwajakowej wy-
mienionymi ist«tami, n. p. zéicig ludzka, aloina nie daje wi-
$niowego zabarwienia, natomiast silniej zaznacza sig¢ zabar-
wienie aloing wobec pokarméw, wobec ktérych (szynka, pie-
czenie) ta zywica daje odczyn dodatni.

W naszych przypadkach sprawdzalismy zawsze wynik,
uzyskany przy uzyciu zywicy gwajakowej, i zapomocg Zy-
wicy aloinowej'. W watpliwych przypadkach rozstrzygat rzecz
odczyn zywicy gwajakowej, jako mniej czuty, a zatem w kie-1
runku dodatnim najpewniejszy. Wobec wielkiej czutosci tych
préb nalezy przy wykonywaniu pracy zachowaé¢ pod kazdym
wzgledem jak najwiekszg czysto$¢ i ostroznosc.

D6” ktocenia mieszaniny w celu otrzymania wyciggu
octowo-eterycznego polecajg niektorzy, jak Hartmann, le-
jek z korkte*WSclmdetiwEler), inni probowki, przytkane
korkiem gumowym, Ze wzgledéw praktycznych uzywalismy
zwyktych rurek odczynnikowych, -a przytykalismy je przy
ktoceniu wielkim palcem, na ktéry poprzednio wkiadalismy
palec guinbwy. Unika sie w ten sposob zanieczyszczali, co
zdarza sie przy uzyciu lejka, lub pekania probowek przy
zatykaniu korkiem. Rurki odczynnikowe, w ktdrych sie probe
z wyciggiem przeprowadza, powinny by¢ wymyte knlkoho-
iem, eterem i wodg przekroplong, a nastepnie wysuszone.
Kazde bowiem zanieczyszczenie, jako tez najmniejszy $lad
wody moéze dh¢ biedne wyniki, lub wptyngé szkodliwre na
czuto$¢ odczyliu.

Préoby krwi majg znaczenie tylko wtrlsci zoigdkcu fj
w ej;, wydobytej na ezozo, po. $niadaniu jntébnem (z bulka),
lub biatku. Po obiedzie prébnym sg oneebez wartosci z po-
wodéw, powyzej podanych. YWprzypadkach chorobowych, gdzie
pokarmy zalegajg w zotgdku, naldgy jednegU dnia na noc
przeptukaé¢ zotadek, na drugi dzien poda¢ dyete bezmie-
sna i dopiero na trze¢, dzien na czczo wydoby¢ tre$¢ i w wy-
dobytej treSci zastoinowej przeprowadzi¢ proby. Zgiebnika
uzywaé¢ nalezy ostroznie, by unikngé krwotoku sztucznie
wywotanego, ktéryby mogt potem bye)Aréddlem mylnego za-
patrywania na Sprawe chorobowa. Prébe wjflSonuje sie w wjF
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ciggu, otrzymanym wprost z tresci, poprzednio doktadnie
zmieszanej, a nie z przesaczu lub pozostatosci na SJlzku.

Jezeli w tre$ci wydobytej znajduja sie gotem okiem dostrze-
galne smugi krwi, skrzepy krwawe, lub gdy tres¢ cala jest
krwawo zabarwiona, wowczas odpada badanie krwi uta-
jonej, gdyz krwotok jest jawny, juz to sztucznie wywo-
tany, juz to samorodny, wywotan** zmianami oliorobowemi.
Za tre$¢, zawierajgcg krew utajong, uwazamy taka, w kto-
rej/ ani gotem okiem, an pod drobnowidem nie mozna sie
dopatrze¢ zadnych S$ladow krwi.

tJPrzy badaniu stolcow trzymaliSmjr sie rowniez
pewnyrck statlych przepiséw. Przy stolcach ptynnych nalezy
poprzednio, catg- jednorazowo oddang tres¢ katowg w czy-
stem mBzyniu dokitadnie wymiesza¢ i z niej wzigé odpowie-
dniaa-eae$¢ do badania; do papkowatego lub zbitego stolca
.nalezy doda¢ odpowiednig ilos¢ wody przekroploWiej, dokta-
dnie z nig rozrobi¢ catg ilo$¢ naraz oddanegp iftotca i z 0—5
grm tej mieszaniny sporzadzi¢ wycigg oCtowo-eteryczny.
Naturalnie chodzi tu o stolftB takio,” ktére ani zabarwieniem
swcm. n. p. smoli)wo-czarnym, nie wzbudzijg przypuszcze-
nia krwtjiyiku, ani pod drobnowidem nie wykazuj j skia-
dnikéw krwi. Stoleci.te majg zwykle wiasciwe prawidtowemu
katowi zabarwienie zo6ttobrunatne.

Zamiastjzywicy gwajakowej i aloinowej polecit Adler
jako odczynnik krwi dodawanie do wyciggu octowo -etery-
cznego benzydyny (dwuamido -dwufenyl, H2N— —
CMH.tNIpg)® sprawiajacej przy obécétiosei barwika krwi zabar
wienie zielonejPCzuto$¢ tegd' odczynnika (1:200,000) jest za-
dziwiajgca. DosSwiadczenia nasze z tym odczynnikiem, ktd-
rego szczypte wprost wsypywalismy do wyciggu octowo-ete-
ryeznégo, pod wzgledem zachowanimsie wzgledem pokarmdéw
i kalu sg chwiejne i niejasne, a azeby mddz wysnuwaé pe-
wniejsze wnioski z tej proby, potrzeba dalszych badan. Na-
sze wiec wnioski kliniczne nie opierajg sie na zachowaniu
stolcow wobec benzydyny, lecz wobec zywicy gwajakowej
i aloiny.

Pismiennictwo. Bo as J. iijyUesft okkuLtp,Mag-enblulungen. Deut.
med. Woch., 1901, Nr 20. — 6) Oeber die Ejagnose des Jilciis venlri-
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DarmbliHungen. Volkmann's Idin. Yortriige, 1905, Nr 387. — Boas
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Patologiczne mechanizmy trzeciego okresu porodu,
Napisat
Dr Adolf Watorek.

(Ciag dalszy.)

Niebezpie®ne dla matki nie sg wiec te przypadku
w ktoérych macica z jakichkolwiek powodéw nie moze d°
ostatecznos$ci sie $ciaggna¢, ale przedewszystkiem te, w ktd-
rych mechanizm zatrzaskowy nie dziata, t. z., Ze niaeio-a, raz
zwinieta do pewnego punktu, z tatwos$cig sie rozwija. Przy-
czyny tego zjawiska mogg pochodzi¢ z dwoch zrédet: 1) Brak
lub przytepienie pobudliwo$ci mie$nia macicy na bodzce,
wywotujace skurcze (do ktérych to bodzcéw nalezg wszyst-
kie takie czynniki, ktore usitujg rozciggna¢ zwinieta nm?
cice, TL p. krew, saczgca sie w jamie mfeicy nawet w ra-
zacdi fizyologicznych, wobec czego dziatalnosé miesnia nf»
cicfll jes% za sdtiffla-, 2) zmniejszenie lub brak tarcia miedzy-
tkankowego. Ktéra z tych dwu przyczyn ma powazniejsze
znaczenie dla wystepowania krwotokdéw ? Czy istotnie sani
niedowtad macicy wzglednie brak pofcudliwoeci wywotuje
krwotok ?

Z niedowtadem wtedy sie spotkamy, gdy bole okre-
sowe albo zupeinie ustang na pewien przecigg czasu, alb0
tez powtarzajg sie z prawidtowg sitg, ale *w znacznie diuz-
szych odstepach czasu, albo wreszcie, gdy trwajg krotko
i sg stabe. Otéz spostrzeganie kliniczne, szczegoélnie przy-
padkéw poronien dwuczasowych, a.takze tak zw. ,przyro-
$niecia tozyska“, wykrywa czesto zupetne ustanie na mewiell
przecigg czasu wszelkiej czynnosci porodowej; pomimo tego,
jak wyzej wspomniatem, krwawienia nie ma, jezeli tylko
macica, $ciljsHieta poprzednimi bolami, pozostaje trwale ob-
cisnieta okoto poplodu. Naodwrdt: sa przypadki takie, w kto-
rych skurcze mieénia i samoistne i sztucznie wzniecany &
two powstaja, a mimo to macica, w czasie skurczu twarda;
tatwo wolnieje, wséréd czego kobieta silnie krwawi.

A zatem ,niedowtadl we wiasciwem tego stowa zna'
czemu nie moze mie¢ wiekszego wptywu na niedopisywa-
nie mechanizmu zatrzaskowego $ciggania sie tak, ze istotni®
musi sie przyja¢ zmniejszenie sie tarcia Iniedzytkaiikowegjb
jako oczywistg przyczyne tatwego rozwijania sie uprzedniO®
Sciggnietej macicy. Na czemze to zmniejszenie sie tarcia
miedzytkankowego polegaé moze? Na pytanie to odpowie'
dzie¢by mozna chyba tylko nastepujacem przypuszczenie*0-
Oto w przypadkach takich, gdzie wit6kna miesne i inne
sktadniki tkankowe nie odrazu dostajg sie w swe ostate-
czne ugrupowanie pod wpltywem stanéw skurczowych mie-
$nia tak, ze skurcz macicy tylko chwilowo moze zmniej-
szy¢ jame macicy, a skoro ustanie, macica wraca z tatwo-
§cig do rozmiaréw, jakie miata przed boleni, prawdopodo-
bnie wkradt sie btad w kierunek dazenia blaszek miesnymi!
w czasie skurczu, .czyli ze macica w czasie skurczu falszy-
wie sie $ciaga, blaszki miesne falszywie sie uktadajg. Jakie
powody moga tu odgrywac role, ktére z nich sg najczestsze,
nie zawsze da sie S$ci$le okreslic. Obwini¢ o to moznaby:
blizny, wychodzgce z otrzewnej wskutek uprzednio przeby-
tych zapalen okolomacicznych, siegajace w gigb miesnia,
dalej bliznowate zmiany tkanki tacznej miedzymiegsniowej,
wychodzace ze zmian btony Sluzowej, albo widkniaczki $rod-
mie$niowe; dalej, by¢ moze, zwyrodnienie miesni w otocze-
niu blizn pooperacyjnych, albo zmiany chorobowe w utkaniu
$cian macic, ktore przed cigzg byty nieprawidtowo utozony; I
wreszcie wady rozwojowe. Stanowczg odpowiedZz moze dac
tutaj spostrzeganie kliniczne i statystyka, w tym kierunku
na wielkiej liczhie przypadkéw przeprowadzona. W pewnej
liczbie przypadkéw spostrzega sie tylko miejscowg niezdol-
no$¢ $cian macicy do S$ciggania sie, a mianowicie w tyci*
przypadkach, w ktérych tozysko usadowitb sie gtdwnie w rogu
macicy okoto ujscia jajowodu. Typowy brak zdolnosci do
wszelkiego $ciggania sie okazuje trgbka przy cigzy jajowo-
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i\ej mWspomnie¢ nalezy, ze takze nadmiar potoku (hy-
tarmtos, najczesciej spotykany przy cigzy ftlizniaczej), M S
itapiRwszy w czas:e cigzy blaszki miesne daleko poza gra-
e fizyologiczne, staje sie powodem wadliwego $ciggania
§ inacigy w czasie potogu.
lv; . Zaleznie od przyczyn, dalej zaleznie od stopnia btedu
j &@ldganiu sie, wreszcie zaleznie od sit samoobrony ustroju,
Ce mnieJszei ~ wi8kszej pobudliwo$ci macicy na skur-
uf! ikad w Scigganiu sie wywota¢ moze w potogu wieksze
Hl Ulnie-)sze zaburzenie, t. j. krwotok. Do wyjatkow atoli
jjl&3 mojem zdaniem takie przypadki, gdzieby nawet po
(DZsz2)ni czasie blaszki miesne w swe prawidtowe miejsce
t 8dc,sie nie mogty, czyli gdzieby S$ciagniecie sie do osta-
Cmosci bvio niemozliwe.
*b " *en sP036b zatatwitbym! sie z wyjasnieniem istoty
mjarzenia, niewtasciwie ochrzczonego nazwa: ,niedowtad
0 Clcy “, zaburzenia, wywotujacego t. zw. nie.wtasciwie ,,krwo-
| 1 atonicznell w potogu Aby unikngé nieporozumien, (Sa-
Ustzy uku¢ nowe nazwy dla okre$lenia tego zaburzenia.
wYi odpowiadajgce wiecej rzeczywistemu Stanowi rzeczy
)@ . Stan, nazwany przez Ablteida: ,Danercontractionu,
~A'\)nien nosi¢ nazwe: ,Dauerretraetionl t. zn. trwale $cig-
IHz .“e macicy, a nie ,,trwaty skurcz macicyZamiast
L "JOFHika ,trwatyllzaproponowatbym wpolsk m jezyku le-
Jistocie rzeczy odpowiadajacy wyraz: ,ustal onyu, a wiec:

tilv-a, e $ciggniecie sie macicyll, (Dauerretraction), w prze-
$la'l naciggniecia sie macicy nieustalonegoll, okre-
fid N uazwg ten stan, ktory,-dotychczas nazywaliSmy
$epZ\A/0:  »niedowtadem macicy potogowejll t j., gdzie
UW1- InacicY; S$ciggniete do pewnego punktu, z fatwoscig

itior rozwinieciu. To ,ustalone $ciggniecie sie macicyl]
fiji2® ky¢ ,zupetnel lub ,niezupetne”, zaleznie od tego, c.y
d«ih tkankowe doszty juz do swych ostatecznych s'e-
d "ak, iz pojemno$¢ macicy stata sie najmniejszg, czy tez
i ! Wypusciwszy, ze silny skurcz mie$nia zdota oprézniong
f>Pt°du jame macicy $ciggnagé do najmniejszych jbzmia-
tj ; Jednakowoz blaszki miesne nie dostaly sie przytem na
j7*SejWe swe miejsce tak, iz po ustaniu bolu macica tatwo
i a s'8 du bedzie ,zupeine S$ciggniecie sie macicyl
A #njw N |m e“. ROWniez ,niezupelne S$ciggniecie sie
S 4cy moze byé ,nieustalone!ll w razieS jezeli macMa tamo
* rozwija.

.,Nazwe: ,niedowtad macicy potogowejll nalezy pozo-

ifJ710 dla okreslania tych tylko przypadkéw, w ktérych
wt® Ug¥dleizenie pobudlfwosci miesnia macicy, a wskuték
ostabienie czynnosci macicy.
Kréotko méwigc: W okreslaniu poszczegdlnych
N gzéw klinicznych w potogu trzeba uwzgie-
tag C gety lko rdézne stany czynno$ci mies$nia
$i,>"ley; ule takze r6zne stany ugrupowania mi e-

a DJacicy.

o

bj* ~P- kazdy krwotok poporodowy, bez wzgledu na jego
dn przyczyne, byle nie pochodzit ze zranienia czesci ro-
ni¢  niewiasty, nazywalismy dotychczas: ,krwotokiem ato-

lot?'1*1- Jezeli przyjmiemy moje zadanie, musimy dazy¢
e8°! aby w kazdym przypadku $cisle okredlic*-, czy dany

) L poporodowy z miejsca tozyskowego jest nastepstwem:
llu .eustalenia — w czasie skurczu — zupetnego $ciagnigcia sie
iISj*Y) czy 2) niezupetnego S$ciaggniecia sie¢ macicy, czy
Zupetnego i nieustalonego $ciggniecia sie macicy, a nadto,

°~e stany sa powiktane niedowtadem mig$nia macicy,
sga ‘'ffijsywiseie umozliwienie S$cistego okreslenia danego
trty- Zer*ia w potogu potozy kres dotychczasowemu szablo-
Hty 10zpoznawczemu, a przez to sarno zmusi nas do pila-
wyboru stosownej metody leczenia danego zabu-

Auie nadto Sciste okreSlanie réznych stanéw ugrupo-
tozt)a miesnia macicy postuzy do krotkiego, a $cistego opisu
Y°h postaci krwotokéw w trzecim okresie. (0. d. n)
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Z Zakfadu dentystycznego llniw. Jag. w Krakowie pod kierunkiem Prot.
Dra W. tepkowskiego.

0 srodkach miejscowo znieczulajgcych w dentystyce
(z uwzglednieniem najnowszych).
Dodat

Dr Adam Kozaczka,
asystent zaktadu.

Zabiegi dentyslyczni®naleza WprawdMe do zabiegéw kré-
tkotrwatych, ale bardzo bolesnych. NaBawiajg o.ne czesto leka-
rza tem wiefiszcgo ktopotu, ze 'bardzo lwielu ludzi jfclt pod tym
wzgledem szczegofhie wrazliwych. To tdz odkad dejatjMyka jako
odrebna gataz medycyny istnieje, uzywano najrozniejszych spo-
soboéw znieczulania, prébowano mnostwa S$rodkéw miejscowo
i ogolnie znieczulajacych, a naclt >ucisku
eléjstrycznego, poddawania, muzyki, $wiatta, i t. d. Do ogdlnego
uspienia, ktére w dentystyce do dzi$ dnia ma jesycze wielu zwo-
lennikow, uzywano chloroformu, eteru, bromku etylu (60 -prc.),
chlorku metylu (85 prc.), somnoformu (t. j. mieszaniny 60 prc.
chlorku etyluj 35, prc. chlefrku metylu i 5 prc. br.omku etylu),
gazu rozweselajagceg-o, pentanu i t. d. Anglia, a specyalnie Len-
dyn zostal wierny gazowi rozweselajgcemu, ktTnego.tam -uzyWaja
bardzo czesto i to beSr zacki-ycti’ skruputéw. Natomiast gdziein-
dziej wszedzie z czasem znacznie ograniczono stosowanie w den-
tystyce u$pienia og™inego, przedewszystkicm ze wzgledu na zwig-
zane z -niem nifebezpiegzenstwa. Zreszta wymaga ono zawsze <miz-
szeg6 czasu, odpowiedniej (u-stawg nakailnej) asysty, i to wpra-
wnej, badania ogdlnego 'chorego przed us$pieniem i dtuzszej opiekl
po narkozie. Zaréwno niebezpieczenstw, jak i wspomnianych nie-
dogodnos$é! unika sie przy znieczuleniu miejscowem.

Ddl znieczulenia miejscowego z poczatku uzywano ucisku,
stosowano prad elektryczny, wprawdzie bez'wielfie”® powodze-
nia, jednak byt to wjeazdym razie juz krok naprzod. PoOzZniej
uzywano i do dzrs dnia uzywaRih znieczulania przijp zamrazajiie
czy to eterem, czy chlorkiem etylu. Wielkim postepem byto wy-
nalezienje (przez|H jeman na i wprowadzenie przez R,ollera
w r. 1886 do medycyny (okulistyki)- kokainy, jako $rodka miej-
scowo *znieczulajgcego. Wnet potem zaczeto jg stosowac i w den-
tystce. i to najpierw w postaci zewnetrznego nacierania bton
$luzowych rozczynami .10 do 20 prc., a nawet silniejszymi. Je-
dnym z najwiekszych zwolennikéw takiego stosowania kokainy
byt i jest jfcaH. Jessen j.y Radzi on po oczyszczaniu miejsca,
w ktére sie ma wcieraé|lcokaing, wacikiem zamaczanym w ete-
rze pedzlowac¢ je, lub nacjpraé przez pare sekund do 2 mintaj
20 prc. rozczynem kokainy. Podat on nawet odpowiednie na-
rzedzia do przytrzymywania waty, zamaczanej w rozczynte ko-
kainy, na dzig$je przgz diuzmy czas, tak aby $lina tam nie do-
chodzita. “eynetrzne jednak nacjeranip kokaing nie zawsze pro-
wadzito do celu i dlatego tez zaczeto jg wstrzyki.wlp $rodmiagz-
szowo, a sposéb, ten po przezwyciezeniu pierwszych trudnpsci
(zdarzyto sie z poczR|u kilka przepadkéw $mierci z powodu
zbyt wielkich dawek) i ustaleniu dawek powszechnie 'kigkprzyjat.

Warunkiem powodzenia wszelkich znieczulajgcych wstrzy-
kiwali, zaréwno -kokainy, jak i innych srodkéw, jest dobra strzy-
kawka; przy wyborze jej trzeba uwaza¢ doktadnig,*aby ptyn nie
uchodzit przy nasadzie igty, lub nie wy-doaawat sie poza, ttok.
Zwykta strzykawka Pravatza, ktéipi- oddaje bardzo dobre ustugi
przy- wstrzykiwaniach w wiotkg tkanke poflskérna, nie jasE sto-
sowng do wstrzykiwa¢ w zbite Bkanki dzigsta. Tu trzeba uzy¢
strzykawki szezegetnie dpkiadnie, silnie i szczelnie zbudowanej,
aby przy silnem rlaci$nieciu ttoka ptyn zwolna, sie wttaczataped
btone $&zbwa, a nie jicbodzit na zewnatrz. Bardzo dobre sg strz-y*|
kawki, zaopatrzone przy tylnym kohAcu w poprzeczke ramiona,
stuzace do oparcia palcéw, gdyz w ten sposflS pewniej i silniej
ptyn w tkanke wttaczany bju moze. pata strzykawka powinna sie
tatwo rozbierag 'i wyjatawia¢. Przegpowywanie strzy.kaw.ki w e-pre.
rozczynie karbolu, tymze rozczfnem napetnionej, daje dostate-
czng rekojmie jej czystosci. Najlepsze strzykawki dentystyczne
wyrabiajg Leiter i Ash.

Przy wstrzykiwaniu kokainy waznym jest wybor prze-

tworu; najlepsza jest arewatpiivVie .kokaina z rabryki -lijlercka

# Die Anwendung dc? Cocains in der Zahnlieilkunde 1891.
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w Darmslacie. Co do rozczyndéw, jakich nalezy uzywaé, zdania
sg podzielone. Dawniej uzywano gtdwnie silnych rozczynéw, 20 prc.,
15 prc., a nawet i dzisiaj niektorzy dentysci, szczeg6lnie przy
wyrywaniu zebéw, postuguja sie silnymi rozczynami w matych
ilosciach; drudzy stosujg stabe rozczyny w wiekszej ilosci, inni
wreszcie, a tych w ostatnich czasach jest najwiecej, uzywaja ma-
fej ilosci stabych (zwykle 1 prc.) rozczynéw kokainy. Ze nie jest
rzecza obojetng, czy te sama ilo$¢ kokainy wstrzyknie sie jako
rozczyn stabszy, czy silniejszy, dowodzi piSmiennictwo, stwier-
dzajace wiekszg czestos¢ zatrué¢ przy uzyciu silnych rozczyndw.
Nietrudno to zresztg wytlumaczy¢. Przepis, ze przy silnie zge-
szczonych rozczynacn nalezy ptyn wprowadza¢ kroplami, ma war-
tos¢ czysto teoretyczng; w praktyce wymierzenie tych kropli przy
wstrzykiwaniu jest bardzo trudne, ajuz kilka kropli silnego roz-
czynu, wstrzyknietych za duzo, szybko dziata na ustroj i wywo-
tuje zatrucie. 1tak Bock?2 wspomina o przypadku, w ktérym
po wstrzyknieciu szesciu kropli 20 prc. rozczynu kokainy w celu
bezbolesnego usuniecia zeba, chora ulegta zatruciu dos¢ silnemu,
objawiajagcemu sie miedzy innemi kilkogodzinng $lepotg. A.Riecz ")
przytacza zatrucie dtuzej trwajace po 1'25 g. kokainy. Hanelj
widziat zatrucie po 0,112, trwajace przez 3 dni. Rozczyn 2 prc.
kokainy nalezy uwazaé w tym wzgledzie za graniczny; zreszta
wystarczajag zwykle rozczyny stabsze — 1 prc., a nawet pdt prc.
Nadto rozczyny stabsze i z tego wzgledu sa odpowiedniejsze, ze
mozna ich bez obawy wstrzykna¢ wiecej, a, jak na to stusznie
Perniceb zwraca uwage, wstrzykujac wieksze ilosci ptynu i wy-
wotujac wieksze napiecie tkanek otrzymuje sie przez samo znie-
dokrwienie tkanki i ugniecenie nerwéw wieksze znieczulenie.

Jako jednorazowa graniczng dawke kokainy w celu znie-
czuleniaprzy zabiegach dentystycznych podaje W o 1fler § 0,02 gr.,
nawet wtedy, gdy sie jej uzywa w poigczeniu z przetworami
nadnercza. Nalezy tutaj jednak zawsze zwrocié uwage na rézne
okolicznosci uboczne i tak przedewszystkiem na wiek chorego.
Statystyka niepomysSlnie przebiegajacych operacyj wskazuje na
to, ze dzieci wogdle Zle znoszg kokaine. 1z innego zresztg wzgledu
u dzieci wstrzykiwanie $rédmigzszowe celem znieczulenia miej-
scowego nie zaleca sie, poniewaz u nich poprostu nie optaci sie
caty zabieg wkiluwania igty, ktory dzieci znosza z wiekszym stra-
chem i krzykiem, niz samo wyjecie zeba. ROwniez ostroznym
trzeba by¢ i u starcéw, gdzie o niedokrwienie mézgu tak tatwo,
a zapadu i ostabienia czynno$ci serca czesto z géry spodzie-
wac sie mozna. Trzecig kategorya ludzi, Zle znoszacych kokaing,
sg alkoholicy. Lustgarten? n.p. u pewnego pijaka spostrze-
gat po 0,08 kokainy objawy zatrucia pod postacig napadu pa-
daczkowatego. Wreszcie trzeba ostroznie postepowac u os6b bez-
krwistych i nerwowych, na co zwracajg uwage przypadki Szu-
rngna, Hiinela i wielu innych.

Ostre zatrucie kokaing objawia sie mdtosciami, uczuciem
zimna, dretwienia koAczyn, zawrotem gtowy, sktonnoscig do wy-
miotéw, tetnem migkkiem, nierdwnetn, szybkiem, sinicg. W ciez-
kich przypadkach moze nastapi¢ Smier¢.

Co do samej techniki wstrzykiwania, to ogdlng zasadg po-
winno by¢, aby naokoto zeba, ktdry ma by¢ usuniety, wtlaczac
kokaine tak dtugo w matych dawkach, az btona Sluzowa zupetnie
nie zbieleje, a wkiuwania igietki nic przestang by¢ bolesne. Naj-
lepiej pierwsze wkiucie zrobi¢ po stronie jezyka, a posuwajac
sie dalej, nastepne przeprowadzi¢ na strone policzkowg. Wkiué
nie powinno sie robi¢ za duzo i za blizko siebie, bo wtedy ptyn,
ktéry sie wttacza pod silnem ci$nieniem, wyptywa przez sasie-
dnie otworki. Igietki nie powinno sie wkiuwaé prostopadle, ale
rownolegle do zeba, aby jej na koSci nie ztamaé, nie powinno
sie tez wkiuwacé jej za gteboko, aby kokainy przypadkiem nie
wstrzykng¢ do wiekszego naczynia krwionosnego, coby mogto
wywotaé zatrucie.

P& wstrzyknieciu nie nalezy czeka¢ diugo, ale przeci-
wnie zaraz po wstrzyknieciu operowac¢, bo kokaina dziata na
zakonczenia nerwOw czuciowych natychmiast i odrazu znieczula,
rownocze$nie wywotujagc zwezenie naczyn wiosowatych. Zarzu-
cano kokainie, ze przeszkadza doraznemu gojeniu sie ran. Hil-
lischer mial widzie¢ po zastosowaniu kokainy ropienie i zgo-
rzele. Pernice i LandererRprzecza temu stanowczo. Lande-
rer zwraca, nawet uwage, ze nigdy u kokainistow nie zauwazyt

1) Deutsche medizinischc Wochenschrift, 1886, Nr 6.

) Deutsche med. Wochenschrift, 1887, Nr 41.

4 Berliner klinische Wochenschrift, 1889.

5 Deutsche medic. Wochenschrift 1890, Nr 14.

6 Deutsche Wochenschrift fiir Zahnheillcunde, 1905, Nr 8.
) Wiener mcd. Wochenschrift, iSS\ Nr 12.

s) Deutsche Monatsschrift fiir Zahnheilkunde, 1904, Nr IO.

Nr 26-

ropienia, chociaz strzykawka byta rdwnie nieczysto utrzymywajub
jak to czyni¢ zwykli morfinisci. Wprawdzie w diuzej stojagcych
stabych rozczynach kokainy pokazuje sie biata obioczkowabl
plesn, jednak zadnego jej wptywu na przebieg pooperacyjny 1116
zauwazytem. Wedtug doswiadczen Prof. Lepko tyskiego Kko-
kaina ma nawet dziatanie wprost bakteryobdjcze, zwitaszcza co

do drobnoustrojow ropotwérczych. (Dok. nasw
Wyciaggi.

MEDYCYNA TEORETYCZNA. T.Duneke i H Ad*m

Spostrzezenia czynione na odosobnionem sercu iudzkmU

(Zeitsckr. f. exp. Path. u. Ther. 190(1, Bd. Il; U- HI). iene”

i Adam wykonali doswiadczenia na, sercu, wyjatem zo zwiok poffii |
przestepczyni, skazanej nu S$mier¢ przez uciecie glowy. Soico "v
jeto i umieszczono w przyrzadzie Laugendorffa w 21 minut \
$mierci. Podczas wyjmowania serca z klatki piersiowej niokhh'
jego czesci jeszcze sie stabo kurczyly, a mianowicie skurcze Pwe.
sionkow byly wyrazne, prawa komora wykonywata bardzo st'l
ruchy, a lewa zaledwie dostrzegalne. Skoro tylko umieszczono sen)
w przyrzadzie Laugendorffa, wszelkie mchy serca catkiem nstiup
lecz natychmiast powrdécity, gdy zaczeto przepuszcza¢ przez na®%)
nia wiencowe ptyn Ringera-Locka. Najpierw zaczelty sie knrc*),
przedsionki, a potem i komory. Prawa komora zaczeta sie kurcflL
pierwej, anizeli lewa. Skurcze komoér byly réwnoczesne, wolne, 10
zbyt silne. Po kilku minutach zabraklo na razie ptynu Ringd*
Locka i przeptukiwanie serca przerwano. Wskutek tego ruchy se'l

powoli ustaty Lecz gdy znowu zaczeto, po uptywie Kilku
przeptukiwaé sorce odwlokniong krwig tegoz osobnika, z ktoreo
serce pochodzito, rozcieiczong w dwojnaséb ptynem Ilingma,

tychmiast nastgpity nadzwyczaj silne skurcze zaréwno przedsionk®"(
jak i obydwu komor, przyczem czynno$¢ oddzielnych czesci sci(*
byta zupetnie skojarzona: obydwa przedsionki kurczyty sie szt n
bozposrednio przed powolniejszym skurczem obydwu komoér. W tc”
sposdb serce kurczyto sie w ciggu przeszto dwoch godzin. Antol
wie badali takze wplyw rozmaitych czynnikéw na ruchy odosoblff
nogo serca. Okazato si¢, ze podniesienie ci$nieniu wplywajacej
serca cieczy, a przez to i zwiekszenie ilosci ptynu, przeptywajgc"”
w jednostce czasu przez naczynia sercowe, wywolywato przyspiesi®
nie skurczéw serca i wzmozenie sity poszczegdlnych skurczéw,
wein, zwiekszenie pracy sorca. Podniesienie cieptoty pltynu o®f
wczego takze zwiekszato czestosé skurczow serca. Gdy cieptota phn
odzywczego wynosita 35,5°, liczba skurczéw sorca wahala sie miel
60 a 64. Po stopniowym podniesieniu cieptoty ptynu odzywczy
do 38-6° liczba skurczéw serca doszta do 83 na minute. Kow|Lj(
wyraznie dawat sie zauwazy¢ wplyw podniesionej cieptoty ptynu0l,
zywozego na iloS¢ przeptywajacej przez naczynia sercowe Ci*
Gdy cieptota ptynu odzywczego wynosita 35,5°, przeptywato w c®
5 minut przez naczynia sercowe 50 ctm.a cieczy, a po podniesielll
cieptoty ptynu odzywczego do 38'(i° 80 etm.3 Gdy po uptywie 2 8®
dzin od poczatku doswiadczenia nastapit beztad ruchéw sercowyl
(delirium cordis), a potom serce staneto, mozna je byto digitoksj' "
pobudzi¢ do ponownych prawidtowych i silnych skurczéw. — Z fcp
doswiadczenia Denekego i Adama wynika, ze spostrzezenia, na 0
osobnionem sercu ludzkiem uczynione, nie roznig sie od pop%0

dnieli spostrzezen na odosobnionych sercach zwierzat, ssacych.
A. "IVr20wW

Doc. Roesslo. Swoiste surowiec prze¢iwwymoczko *
(Archiv f. Hygiene X 54). Pragnac zbada¢ zmiany morfologia
w ciatach wiekszych drobnoustrojow w okresie aglutynacyi P°_
wplywem swoistych surowic starat sie R. otrzymac surowice przecl'
wymoczkowo przez podskorne wstrzykiwanie krélikom i $wirA'd
morskim zgeszczonyeh czystych kultur Glancema sciniillans Ekt
bergi, Paramecium caudatum i matego wiciowca Chiloden p"i.
medum. Surowice te posiadaly swoiste wilasnosci, dziatajac ty
na ten gatunek wymoczkéw, przy uzyciu ktoérego je oti'zynrl|Q
Swoisto$¢ dziatania objawita sie jednak tylko w podnieceniu eh"1l
towom, po ktérem poszczeg6lne osobniki wymoczkéw przyczep'®"
sie badz do zawartych w cieczy ciat obcych, badz toz do $eiu'0
naczynia, w ktérem sie znajduja, nie taczac sie ze sobg — nie t"0
rzac zatem aglutynacyi. Potem nastajg objawy porazenia wyi"0
ezkbw w postaci porazenia rzesek, wakuol i tetnigcej btonki c.Y?
stornu, zdolno$¢ odzywiania jednak nio znika. Przy wigkszem
szczenili surowicy i dluzszem jej dziataniu rozpadajg sie wymoc*™
nio jest to jednak objaw réwnorzedny z wywotanym przez lizyn'(
zawarte w swoistych surowicach bakteryobéjczycli, a nio znajduj!l



Pzerwca 1906.

sie w . . . .
swoistych nerwicach przeciwwymocakowyeh. Objawy te wy-
Vliijo réwniez surowica prawidtowa, jednak w stopniu niniejszym
w zgeszczeniach znaczniejszych, nie wywotujac jednak nigdy roz-
HIU"czonin wymoczkoéw. Ogrzanie surowic przociwwymoczkowyeh do
0. pozbawia je zdolnosci porazenia. Wyniki pracy toj stuzyé

<t do wyttdbmaczenia przewlekiego przebiegu wielu zakaznych.
e*ordb, wywotanych przez wymoczki L. Bier.
Ber gh ans. Kwasnos$¢ w pozywkach wywotana przez
okterye i stwierdzenilp jej ,Zapomocg kwasu moczowego.
g',ljp", » V' » - 1506, Nr 11). Kwasnego oddziatywania bakto-
bod wphiwem jdh rozwoju nie mozna stwierdzié szybko i do-
?~iteeznie czule zapomocg dotychczasowych metod. Podana przez
. mmetoda, polegajaca d;i zastosowaniu bardzo stabych rozezynéw
*towej soli kwasu moczowego do pozywek statych (agaru), w ktd-
ygk. za wytworzeniem si¢ juz matego stopnia kwasnosci fatwo po-
>S@J& Znamienne i golem okiem widoczne krysztaty kwasu moczo-
"egJ, zdaje sie by¢ znacznym postepem. B. Bier.
Epp enstein i Korte. Zachowanie sie pratkow (lu-
bych, wyhodowanych z krwi chorych na dur, wzgledom
YYarpyb®gpezyc 11 wiasnosci krwi. (Miinch. med. Wochs. 1906;
m  Mimo baKteryobojczycli wiasnosci surowicy krwi, wyhodo-
pratkdw durowych ze krwi chorych na dur zazwyczaj nie

Cxy wchodzi tutaj w gre pewna nabyta odporno$é danego

'lenig bakteryi wzgledem wiasnosci bakteryobdjezyeh surowicy
(senberg, Stern), czy nadmierna odporno$¢ pewnych osobnikéw,
WT Budno. Autorowie badali zachowanie sie pratkéw duro-
W 'V 'mv‘ chorych na dur, ktérg utrzymywali w naczyniu
p /,UPe PtYnnym zapomoca 1 prc. rozczynn szczawiami sodowego.
IjMtki - rozwijaty sie przez pierwsze dwie doby, pomimo bakteryo-
8[lz°go dziatania surowicy, poczem jednak liakteryobojczy wptyw
°*icy, woliee tych pratkow wystepowat réwnie wyraznie, jak
lini60 '<oljtrolnego szczepu pracownianego. Pokolenia nastepne, t. j.
j . nvk) wyroste z przeszczepienia na agar pratkow, wyhodowanych
u'vi chorego, oddziatywaty na haktoryohdjcze wiasnos'ei surowicy.
Dr. M. Godlewski.

| MEDYCYNA WEWNETRZNA. Fornet. W sprawie
Kowania pratkéow durowych ze krwi. (Miinchener medi-
Wochenschritt, 1906, Nr 22). Hodowanie pratkow du-

, Jcli z krwi skrzeptej prawie state zawodzi, Mozna jednak
AN 1 zaradzi¢, rozpuszczajac skrzep w wyjatowionej zdici i prze-

/Dnawszy probowke z materyatcm zakaznym przez 12 godzin
meplarce — zakazajgc pozywke Couradi -Drigalskiego.

Dr M. Godlewski.

i Bieudonné Czynne uodpornienie przeciw' chorobom

(M'jznyni. (Miinch. med. IVockk. 1906, Nr 22). Praktyczne zna-

Isli- Ina uodpornianie zapomocg ostabionego zarazka (ospa, wscie-

Ul*Qd) lub zapomoca zabitych bakteryi (cholera, dur brzuszny, mor),
Miagu bakteryi. Autor podaje metody szczepienia ‘ochronnego
J, I Iw durowi cholerze i morowi, a opierajac si¢ na statystyce
(0li(miec i przypadkéw $mierci u  szczepionych i nieszczbpioilych
szi'0CZ’ #8 szczepienie ochronne przeciw tym chorobom ma stu-
“eiii  -)0(skiwe. Nalezy pamietaé, zwlaszcza przy szczepieniu, majg-
pi  ubezpiecza¢ przeciw durowi, ze przez pewien czas po zaszeze-
iieszIl’ ustroj zdota wytworzy¢ substancje ochronne, skion-
llay > zakazenia jest wzmozona (okres ujemny), szczepienia wiec
ez! dokona¢ w okolicy wolnej od epidemii. Dr M. Gftdlcwski.

Pz(g Bosenstorn. Badania przemiany mnteryi w biata-
czasie leczenia promieniami Roéntgena. (Miinch.

JLlstp Wochs. 1906, Nr 21 i 22). Autor wysnuwa ze swych badan
w '""KJace wnioski: W czasie naswietlania promieniami Rentgena,
irioc A°8uhiosci okolicy $ledziony, zwieksza sie na razie wydzielana
ZtHéé/ Mos® kwasu moczowego, gdy jednak liczba ciatek biatych
P°cz.vua do $tanu pcatwidiowcgo, zianiejszii. sie tez i ilos¢

ze Zieluuego kwasu moczowego. Zdaniem R. nalezy stad wnosi¢,
nie, IUgszania sie liczby ciatek biatek pod wpltywem nas'wietlania
& G o/ /a thomaczy¢ zywszym tozpadeom: wytwarzanych w tgj samsj ilo
I—tal\}éh .. hiatych. Natomiast trzeba przypusci¢, ze wytwarza sie tajniej-
krM0, UG, & mniejsza-dlatego, ze odpowiednie sktadniki narzadow
H,!j’.i,PB'V/@i’éﬁ\(X&h pod wlitywem naswietlania promieniami $jint.genit
»pdlg  zniszczeniu  Nalezy tez baczng zwracaé w ézgsio leczenia
daji to zniszczenie sktadnikéw krwiotwdérczych nie poszio za
/"'ink'i takim botyjem razie ciupia sktadniki, wytwtiAzajafcF*
' Kerwone, co <<te?ywiecie jes*t wprostfc”lrodliwe. W tych ra-
K\, In‘lJ0 obnizenia sie juz liczby ciatek biatek ilos¢ wydzielanego
91 moczowego jest stale zwiekszona. Dr M. Godlewski.
med ?c”>11'u O pomiarach ci$nienia krwi. (Miinch.
Wochs. 190(1' Nr 23). Ze wszystkich przyrzadéw, do tego celu
'"“Ch, najpraktyczniejszy jest przyrzad Riva - Rocftiego. Wazna

PRZEGLAD LEKARSKI.

rzeipi jost dobranjy odpowiedniej szerokosci mankiota. Z do$wiitd-
cnun antota na ludzi'lffiii i zwierzetach wynika, ze szerokd$¢ 12 ctm
jest naodpowieduiejszli, wtedy bowieni' cishiienii' waha sie w n j-
mnicjszych gratiicach, t. j. 110—125 mm. w warnnlac.jj prawidto-
wych. Przy in*lj szerolidSti mankieta granice tu Sa szersze (100
do 160 mm.). 'Mierzenie ci$nienia krtYi ma zdaniem antoca wiollrg
wlw«, przy najwiekszej bowiem nawet, wprawie ocenianie pi~Hienia
zapomoca, obriiacywania jo.-t czrftto ztudno. Autor potwierdza zdanie
autoréw wioskich, z| Wtniejft przypadki, w ktoiych, mimo pown-
znychi skarg chorego, nie, procz podwyzszenia cisnienia przedmio-
towo stwiercM¢ we mozna. W takich przypadkacli naparstnica
mozte obnizac¢ (Sfplili) cisnienie, przy6zem przypadtosci ustepujg. Wy-
sokie ci$nieniu! jest czasem tylko wyrazem siimopomécy ustroju
(Kr-fehl). pi- M. Oddlcw.ife

Richarter O postaciach zotgdkowo-jelitowych dny.
(Deutsche metfi WoShs.*N/ 22, I-D0U. O ile dotychczas w Anglii
i FraiRyi -zaufteltof"zet-oki Jaki%s przyznawano wptywowi duy La-r-
IHHtis urtlP, gutld) na imie narza-dy po«a zmiimaiui w stawach
i ijerkiéeli, o tyle lekarze niemieccy Suiesniali go, niHInsznie zda-
niem autoéra, ktory prz’tfffi& dwa wias$e sposthzezenia z objawami
w zakresie%)rzewodu pokarmowego, daljat# sie wprowadzi¢ w zwig-
zek tylko ze sktog moczanowa,. W jaki sgppfb sie dzieje, auloy
blizej nie okre$la; wspomina tylko, fce tfflrra zadziatania kwasu
mtffezowego na btone Sluzowa z6l.gdkk i jelit nie ttomaezy tych obja-
¢kiw, bo* dot)\IKSW nie wykryto w treSci zotagdkowej kwasu uioczo-

| v8'go wsrdd napadu .dny. By¢é moze, zo dziata tu jaki$ zwigzek,

pokrewny ehemiKzaifTjkwasowi moczowemu, a krazgcy'we krwi 0so-
bnika, dotknietego skaza, moczanowg i wywotuj?*' objawy ostre
napadowe dny w przewodzie pokantiowym. W pierwszym przypadku
autora pojawiaty sie od sfepegu I»t zmiany dimwe w stawach pra-
wie réwnocze$nie z t. -w napadami zotadkowo-jelitowymi (crises
ed$Pnqufs), potaczAtnymi z biegunka, botem w podzobrzu rewein,
nudnésciarni, wuniptam,, wydzielaniem potu cuchngcego, trwajacymi
kilka godzin. Wérdod trwania tj&h objawéw zotgdkowo -jplitowycli
maialy ob.jaF.r zapalne w stawaélow e® li. W drugim przypadku
z podobnyfni objawami udato sie autorowi stwierdzi¢ w czasie nu-
padu kwa$ moczowy w krwi, co wyjasnito przyrode choroby
W obu przypadkach kijJ\omiesietzua dyeta bezmigsna*' y,Hfiona
z mleka, jaj, owocdéw, elileba i wieksztsj ito”"C jarzyn d;da korzy-
stne wyniki nietylko co do stawPf* alo i objawéw zohi.dlcowo - jéli-
towytb. . £& Maciag.

VondoweyBr i Wybauiv. O dziataniu wod zelazi-

stych na przemiane materyi. MM-iinch. med. \Vpfiis. 1906.
Nr 24). Z ilosyiowych ozjacaen antoppw wynika, Jh _podawanie wed
zelaziditye'h wzmaga rozpad biatka. Na chlouienie bntka, oraz weglo-
wodanow wody te wplywaja dodatnio, na cliloniouie ttuszczéw ujo-,
mnie. Zdaniem autoréw ord/zatoby te dane zjizytkoiyu; przy ukta-
daniu dyety w czasie leczenia wodami Sjelazisremi.

r v Godlei®jski.
Spos6k, dozwuilajgw \\ ciggu jednej go-
dziny oznaczy¢ ilos¢ biatka w moczu z dostateczni); dla
klinicznych celéw doktadnosci!). {Miinch. med. Wochs. 14)06,
Nr 24). jSposéb B. opiera gig na spostrzezeniu, ze jeiati puzooedizfifiy.
mocz, biatko zawierajacy, ogrzejmny do wrzuuia i zakwasiwszy kilku
kroplami kwasu azotowego, dolejemy nasytonego roae”fnu soli ku-
chennej, natenczas opadnie w caagu .godziny “vs))ystko zawaistc
w nim biatko,,dozwa];yjae oznaczjid; jago ilos¢. Albuminimetr Buctinera
wyrabia firma: Vereinigten §Fabriken fiir Laboratioriumsbe,4ir.j G. m.
b. 1. Berlin, N. Ghaussecstr. 3", Dr M. G&tlewski.

Alt. Leczenie dyetetyczne choroby Basedowa. (Miinch.
med. Wotks. 1906, Nr 24). Wlbrzeki, spotykane tak czesto w tej
chorobie, odnies¢ AalBy do niedomogi ntuek, to tez najwlisctiwiej
usuwacé je zapomocg dyety bezsolnoj (sClyeta mlejzna, ogrmirzemite
imsci -chlorkbw do 4 gnu. na'dobe). Wydzielaniu potaczen fdsforS-
wych, ktzére w tej chorobie bywa nadmierne i wywota¢ moze po-
wiktanie ze zmigjknieniem koto)' najlepjej przeciwdziata¢, dodajac
do pokarmu obfioie preetwoiéw, zawierajacych fosfor (do 30 grui.
protyliny na dobeg). W pozywieniu unika¢ natozy weglowodandéw,
ustréj bowiem znosi je w chorobie Bwsedowa tylko w ciasnych, gra-
nicach i tatwo nastapi¢ moze cukromofz lub uawetlobjowj*mknzycy;
dyeta tluszczowo-biatkowa jest najstosowniejsi (mleko, $mietana,
niesopne masto)* Wiasciwe, a forsowne odzywianie sami) przez sie
moze dziata¢ Iw-aniczo. (Autor ilustruje spostrzezenia fotografiami
chorych przed i po leczeniu). pr M. Godlewski.

llelle r. Niewyjasniony przypadek choroby goraczko-
wej z najwyzszg cieptota, jaka dotad spostrzegano. (Miinch.
ute<i. Woéchs. 190t>, Nr. 23). Irzypadek o tyle godny wzmianki, zo
cieptota doszta do 4£WC. Brzeilmiotowo nic nieprawidlowogirhno'

Buchner.
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stwierdzono. Zejscie pomyslne. (W Miinc/i. med. IMpcjis.
autor prostuje swe twierdzenie, iz wyzsB cieptoty nigdy nie spo-
strzegano, poniowSi odszukat w pismiennictwie kilka podobnych do
swego spostrzezen, jedno nawet takie, w ktdrem mimo 49'9° O. go-
raczki chory pozostat przy zyciu). /Jr M. Godlewski.

Koster. Prz”ezyitek do kazuistyki polycythemii i za-
razem etyologiczny czynnik migreny ocznej, (Mimch. med.
Wochs. ,190,6, Nr. 22 i 23). ujlkaj Widal i lljetidu zwrécili mygge
na polycyttflte, opisano okoto 28 jej przypadkdw. Sprawie towa-
rzysza z reguty sinica i powiekszenie/Njted/.iony. Przypadek autora
wyrdznia sie¢ tern, ze réwnocze$nie z pierwszymi zwiastunami tej
rzadkiej sprawy (sinica, krwawienie z dznytel) pojawily sie typowe
napady migreny ocznej, na ktérg pyzedtem cliory,nigdy, nie cierpiat.
Autor dopatruje miedzy terni obioma sprawami zwigzku przyczyno-
wego. llos¢ ciatek czerwonych i hemoglobiny byta u chorego w dwoj-
naséb zwiekszana. Dr M. Godlewski.

POLOZNICTWO | GINEKOLOGIA. K. Joliy. O roz-

szerzaniu sposobem Bossiego przy przedwezesnem od-
klejenin sie tozyska. (Zentfalblatt fiir Gyiief?olo0Oe., 1906,
Nr 18). 1) U 44-letniej chorej wysHapit w ?VIIL miesigcu cumy

siliip krwotok, przN zapaleniu nerek; phj<Pw potozeniu czaszkowem,
tetna brak; szyja zachowana, holéw niema. W ciaggu 35 minut roz-
szerzyt J niepodatng szyje o tvle,«| wprowadzit 3 Lalce, przebit
pechejw, wydobyt ptéd za n~zke az po ghiwke i wjkonat wymoézdze-
nie. Czeéci miekkie ni(f.,zostaty uszkodzone. 2) % - lotnia pierwia-

stka; biatkomocz; ptéd zywy, w potozeniu czaszkowem, silny krwo-
tok prra ujsciu rozwartem na palec. Narzedziem Bossiego rozsze-
rzenie zupetne, obrét, wydobycie plodu donoszonego' zywegp.

3) 28- iotnioj wielorojlki krwawiafiie zaraz po wystgpieniu bojow
porodowych. Potozenie czaszkowe, brak tetiia; szyja, cfesciowo za
chowana, pecherz plodow/y pekt. W ciagu 20 minut rozs-ze”fenie na
sejroko$¢ dtoni, obrdét na nézke wyctobyoie natychmiastowe ptodu
lekko omdlatego;"zogzyeie szyi przedartej do sklepienia. 4) 31We-
tnia wielorédka krwawi od tygodnia; mocz bez zmian. Stan %tiorej
nakazywat rozwigzanie. Szyja przepuszcza palec, tozysko nie przo-
dujo. “Rozszerzenie na .szeroko$¢ dtoni po uptywie 20 minut, obrot,
wydobycie ptodu zywego, dHcIB&i, 36«%tm., ktory ziltart po $fi'godz.
Przedarcie szyt, ktorego nie byto po zdjeciu narzedzia Bossiego, ze-
szyto. — J. stwierdza, ze rozszerzacz Bossiego oddat mu w tych
przypadkach dobre ustugi. Przedarcia szyi odnosi do wydobycia ptodu.
B. #vh)jCiechowski.

K. ffleifferscheid. Pierwszy przypadek po6zniej-
szego porodu po pubiotomii podskérnej. (Zenir. fiir Gyn.
1906, Nr 18). Wielor6dka 36-letnia,E3przezn» prawdziwa 7; 1. po-
réd kleszczowy, ptéd po Bijttgaiz., potdg goraczkowy; przy 2. po-
rodzie pubiotomia, obroét, wydobycie ptodu zywego (0-SOO grm.),
seybkie wyleczenie. Wkrotce chora zastgpita, pdzobieg cigzy prawi-
diowy, chod swobodny. Badanie w Il. miesigcu cigzy wykazato
w miejscu operacyi ptaskie zgrubienie na przedtiiej powieHchni ko-
sci tonowej, rowek na tylnoj, jakotez wynSzng przcsuwalno$¢ kon-
cow. kosci. Wymiar présty wzrést o f1, ctm., gdyz wynosi ?(/,.
W czasie porodu pozostata gtébwka ruchomag nlimo zupeinego roz-
warcia uj$jia. Zapobiegawczo zatozyt R. pifeozke, wykonat obrot
i wydobycie ptodu. Uwolnienie rgczek trudne, wytoczenie® gtowki
tatwe. Po porodzie rozstep koncdéw kosci na palec. Ptod wazyt
3000 gr., obwdd gtowki 34 ctm. Potég prawidtowy. W tym prze-
padku nie wytworzyt sie zatem zrost kostny, lecz bliznowaty, ktory
okazat sie korzystnym. Nalezatoby da‘zy¢ do tego przez rrfezbyt sil-
nio fhagajacy opatrunek* i zezwcrleuie, by-"chore 14.—16. dnia po
operacyi opuszczaty t6zko. (Rysunek-). B. Wojcféchozdski.

F- Zurhelle Przyczynek do kazuistyki przepukliny
pachwinowej jajnika. ’(Zentr.f. Gyn. 1906, Nr 19). 44-letnia
wielorddka byta az do zamazpojseia. zdrowa; potem przebyta wysiek
potogowy przymaeiczny po stronie lewej, po ktérego ustgpieniu zja-
wity sie diugie, obfite i bolesne regularnosci. Z powodu ustalonego
tjitozgiecia macicy, powiekszonej i miekkiej, otwarto jame brzuszng
1 wyeieto przydatki lewe, otoczone zrostami. Jajnik, wielkosSci efaja
gestego, zawierat krwiak; trabka, grubosci palca, réwniez krwig wy-
potmona. Macice przeszyto do $ciany brzusz-nej. Przydatki prawe
byty prawidtowe. Po operacyi ustgpity dolegliwosci na 2 lata. Od
O* roku znowu bole i krwawienia nieregularne, a od 3 miesiecy
guz w pachwinie prawej, wzrastajagcy w czsasie regularnosci. Ope-
racya stwierdzita,1ze trescig przepukliny# byt jajnik prawy, ktory
uwolniono z* zrostéw i odcieto. Chodzito wiec na pewno o przepu-
kling jajnikowa nabyta, nie wrodzona: ' & Wojciechowski.

Goth Przypadek zgorzeli sromu u -ciezarnej. (Zenti-
fiir Qyn. 1,906, Nr 18). 18-letnia wielorédka uderzyta sie. przed
2 tygodniami, upadajac, obnazong szorstkg pigta o czesci rodne *zed
wnetrzne. W nastepstwie wystapit obrzek "sromu i bole, potegujace
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sie az do chwili badania. Cieptota i tetno prawidtowe. Warga sroinjl
prawa ,w trojnaséb powiekszona, skoéra na niej brudno-zielonka«a
podminowana, zwisa jak worek. Na wardze lewej owrzodzenie br™
dne o S$rednicy 2 ctm.; gruczoty powiekszone, tkliwe, twardo. OkI®
$lenie tla niezwykle trudne. Leczenie polegato na odcieciu zglfw
linowego piata skdry, nacieciu gtebokiem (przyczem nie znalezjonO
ani -$ladu ropy), spaleniu tkanki zgorzelinowej elektrokauterem iim
petnieniu rany gaza jodofonnowg. Po zabiegu cioplola prawidio™1
Od 8. dnia zaczeta sie pojawia¢ zdrowa ziarnina; po 43 dniach zI
petne zagojenie. W tym czasie stwierdzono V. niies. cigzy. Badan"l
bakteryologiczne wydzieliny, pokrywajacej owrzodzenie i nagroin9
dzonej pod skéra, wykrytlo mnéstwo réznych ziarenkowedéw i pratko™-
miedzy innymi tarfcuszki z 4— 6 cztonkéw. Tkanka na granicy f
cieku przepetniona gromadkami ziarenkoweéw, fgczacych sie w U
cuszki po 6—8. Przeciw rézy przemawia zatarta tSniea,
ropowicy brak ropy. Podobny przypadjfc ogtosit Iliiter w r. ISSr.
& Wojciechoior't
1. W. Freund Przyszycie wiezadet okragtych
§cian brzusznych, jako operacja tytozgiecia macicy. (ZW\
Fiir Gyn. 1906, Nr 1*. W ocenie operacyi Aleksandra - Adarusi
i przytwierdzenia ‘'bezposredniego macicy staje F. na tofu stano™Zl
sku, ze o wartosci danej metody rozstrzyga, nio odsetek zaburz)l
w czasie cigzy i porodu, lecz odsetek nawrot®. Zaburzenia pl'd
porodzife Swhtflcza o znacznej sile uzyskanych zrostow, a wiec
pewnego stopnia o0 skutecznosci danego sposobu. Celem unikniel8
ztych stron obu sposoboéw obmyslit F. operacja, polegajacg na sff'
(lowauiu wiezadet okragtych, przyszyciu ieh do przedniej $ciany m9
cicy, a potom do przedniej Sciany brzusznej, przyczem szew pi’C
prowadza sie przez otrzewne i miesien. (Szczegoty operacyi w ory?;
Rysunek). B. Wojciechowo"*'
M. Penkert W sprawie leukocytozy po porod”f
przy réwnoczesnem wjrcieciu Sledziony7 (Zentr.f. Gyn. i9lu
Nr 19). Zangenmeister i Wagner, a przedewszystkiem Pankéw bl
dali zachowanie sie iimci ciatek biatyph podczas wszystkich cfaf
sow porodu i potogu i po krwotokach do wolnej jaiuy brzuszny
szczegOlnie po peknieciu cigzy zewuatrzmacicznej i po przedarcil
lub wycieciu $ledziony. Berger stwierdzat po wydeciu $ledziony pr9'
wio stale zwiekszenie sie liczby ciatek biatych, a zmniejszenie s
czerwonych i iloSci hemoglobiny. P. przytacza jedyny dotad pij
padek rany postrzatowej $ledziony podczaj porodu, z nastepow®L
wycieciem $ledziony i wyleczeniem, przy ktérej to sposobnosci b
d:ff?o zachowanio sie ciatek biatych. 38-letSia pierwiastka rodzi
18 godzin. Rrzed 5 godzinami postrzelita sie z rewolweru 7 WeL
w VL. niiertzyfeeltrze w linii pactiow-e¢j lewej. Pocisk znajduje s”
5 ctm. od wyrostka kolczastego 10. kregu piersioweg-0. Rodz4d
niedokrwista, konczyny chtodne, tetno z poczatku niemacalne, I®
tein drobniutkie, nieregularne, 160. Wstrzykniecie kamfory. B°
raadkie, potozenie ptodu czaszk. Il., brak tetna* ptodu. Silne bok
w krzyzach; 00006 skopolaminy podskornie. Pijaj ujsciu znpeb,IC
rozwartem odeszty wodjf, zabarwione smoétka. Bole coraz lgs*®*
Po 2 godzinach wymioty, odbijanie., plwocina krwawa; z tytlu w d°*f
nad ptucem lewom przyttumienie; brak wyraznego ptynu wolne?0
w jamie brzusznej. W godzing pézniej otwarto jame brzuszna, PO’
przednio rozwigzawszy matke przez wymdézdzenie i zabieg Glredeg0'
W jamie brzusznej duzo krwi i gazow. Zotadek przestrzelony d*1
razy przy buzywiznie duzej; otwory te zaraz zaszyto. W S$tedzio®1
wsze-dt peufisk w potowie ostrego jej brzegu, w\szedt strong "™V
pukhwgdzie powstata szeroka na 6 ctm. rana, o brzegach ptato™0
podartych, nierédwnych; $ledzione wycieto. Rane w przeponig, dI'™
gosci 11? ctm., zaMyto. Oczyszczenie jamy, brzusznej i zaszycie PO’
wiok. B~posrednio po porodzie ilos¢ ciatek biatych 3470, wzroll
do nastepnego dnia do 35.600, poczem w ciggu miesigca powoli t\
szta do poziomu prawidtowego S \\ojciecho"J)sku

OKULISTYKA. J. Hirschberg. O wrodzonym, rozbi'
nym naczyniaku powiek, oczodotu i twarzy. (Centr-f.
1906, styczen). Dzieeko urodzito sie juz ze zgrubiatem policzkiem i PO’
wiekg, a na spojowce gatki znajdowaly sie paeiorkowate pjfbe(
rzyki; gatka oczna byta nieco wysadzona. P6Zniej wysadzenie
tak sie zwiekszylo, ze dziecko oka zamknag¢ nie mogto, a poffidd
opadfa. Z tego powodu wydcieto cze$¢ nowotworu. Wynik operal'l
byt dodatni o tyle, iz chora mogta unie$¢ -powieke ku garze. Z bi™I'61l
lat z powodu, iz nowotwOr odrastat, musian-o Kilkakrotnie powti*
rsap,.operacye. W tym czasie w?rok na tem oku znacznie podupa”
Podobnie przebiogat réwniez,.! drugi przypadek, z ta jeduakzal r°l
zpicg, ze z powodu matej krzepliwosci krwi nastapito po operaQ)!
w krotkich odstepach czasu kilka zmudnych krwotokéw do tka°*ll
podskdrnej powiek. Dr. Lieb*rmO-0'

Ferentinos. W sprawie patogenezy pierwotnego *ir
niku siatkéwki. (Ophth. Klinik 1906, Nr 5). Pomimo, ze badl
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nia anatomiczne licznych autoréw dowiodly stanowczo, zo t. zw.
barwikowe zapalenie siatkéwki (retinitis pigmentosa) jest sprawa,
zanikowa, nawet nie powiktang zwyrodnieniem poszczegdlnych
sktadnikéw siatkéwki, to jednak btedna nazwa retinitis, podsuwa-
jaca mys$l o sprawie zapalnej, nie zostata jeszcze dotad z piSmienni-
cLva podrecznikow okulistyki doszczetnie wyrugowang. Autor stwier-

ze zmiane te najwilasciwiej moznaby okresli¢ jako wczesne
obumarcie najwazniejszych sktadnikéw siatkowki, ktéro juz od wy-
tworzenia sie obu zarodkowych warstw siatkowki sa wyposazone
Mniejszym zasobem sity zywotnej, niz inne tkanki ustroju, a nawet
Ime czesci sktadowe gatki ocznej. Weeker i Masselon nazwali te
Zuiane siatkéwki marsko$cig (cirrhosis retinae). lIstotnie, skutkiem
ostabienia i ustania czynnos$ci fizyologicznej wrazliwych sktadnikow
s,atkowki, stabnie w nich wymiana materyi tak, ze nie moga one
ftzyswoie wszystkich czesci odzywczych, doprowadzonych przez krew.
Zanim nastgpi przystosowanie, t. j. odpowiednie zmniejszenie do-
tdywu krwi (droga tetnicy siatkéwkowej i choriocapillaris), korzy-
staja z nadmiernego odzywienia posledniejsze pod wzgledem czynno-
Sciowym sktadniki siatkowki, a w pierwszym rzedzie tkanka #aczna,
Gora z tego powodu zaczyna bujaé. Nastepowe kurczenie sie tkanki
acznej odnie$¢ nalezy, zdaniem autora, do stopniowego zuaniejsza-
u'a sie doptywu krwi i zaniku naczyn, co jest wyrazem przystoso-
wania sie¢ unaczynienia do zmniejszonej zywotnosci zanikajgcych
Jopkéw i precikow. Tak wiec istnieje pewne podobienstwo miedzy
4 sprawg chorobowa w siatkbwce, a marskoscig watroby. Rdznica
dolegataby, zdaniem F., na tein, ze w watrobie zmiana pierwotna
Polega nie na prostym zaniku, lecz na zwyrodnieniu komorki wa-
rebnej pod wptywem czynnikow szkodliwych, n. p. wyskoku, gdy
Wisiatkowce gtowne jej wrazliwe sktadniki ulegaja przedwczesnemu
°bumarcin, wskutek wrodzonej stabszej zywotnosci. Do marskosci
Watroby, bardziej zblizajg sie zatem zmiany anatomiczne, wystepu-
jace w nerwie wzrokowym i w siatkowce pod wptywem przewlektych
Zaru¢, n. p. wyskokiem, nikotyna etc. Tu zgodzi¢ sie mozna z za-
a’astzgfwaniem Edingera, ze dziatanie tyeli trucizn odbija sie w picr-

linii na najwazniejszych pod wzgledem czynnosciowym sktadni-
vich siatkéwki, poniewaz w nieb odbywa sie najzywsza wymiana
dal61**1 *\Ue zwyrodnieniu, ,co pociaga, za sobg te same

sze nastepstwa, jakie powoduje w watrobie zwyrodnienie komarki
K. V. Majewski.

watrobnej.
W. JSirch-Hirsehfetd i Inouye. Badania doswiadczalne
olz niedowidzenia tyreoidynowego. (Archiv fur

mTi LIH' 1905, Z. 3). Przed kilku laty wykazat Copjlfez, zfe
F.’rzeﬁvory gruczotu tarezykowego, wprowadzone w wiekszej ilosci
f° ustroju, moga wywota¢ niedowidzenie, podobne do tego, jakie
Powstaje wskutek zatrucia alkoholem, albo nikotyng. Autorowie
Pedjeli szereg doswiadczen, celem wyswietlenia zachodzacego tutaj
przyczynowego. Podawali oni psom tyreoidyne przez” czas

uzszy (od 3 do 10 miesiecy”), powiekszajgc stopniowo dawke dzienng

. Podajac w ten sposéb od 32 gr. do 1670 gr. Badaniem wzierni-
(u'vem stwierdzono w przewaznej czesci doswiadczen zblednigcie
llazy nerwu wzrokowego, przyezem z zachowania si¢ zwierzat
0Z>a hyle WABsié @ PEWREM ostabieniu wzroku. Stopied zmian
ATycli nie pozostawat jednak w prostym stosunku do ilosci po-
N Nreoidyny, stad nalezy przypuszcza, ze czesto Zachodzie mu-
o Wyosynkrazye. Badanie/n histologiczuem wyluszszonyeli gatek
cb Stwierdzono chromatolize komédrek zwojowych siatkdéwki,

' wakuole w ich protoplazmie, badZz powiekszenie, badz iskur-

I€ sil jader, wreszcie zupelno znis-zazenie komoérek. W nerwie
M?kewym znaleziono zyyyrodnienie wiokien, wzmagajace sie w Kie-
ZUi£u od dlrodkéw ku gat¢o, nie stwierdzono natomiast zadnych
~ » <iqw. ani W tgcznotkankovVirch przegrodach, ani tez w na-

d0 B-hy Na podstawie tych wynikdw autorowie twierdza, zt) nie-
tmio tyreoidynowe nie zalezy, od “Srodmigzszowego zapalenia

tyn M1 Meuritis inierstitiali$), jak niedowidzenie alkoholowe i niko-
mimo podobienstwa obrazu klinicznego “aburzeni i w po-

iijgjjl bai"v, przerwa w polu widzenia'etc.). Polega ono, ich zda-
> na pierwotnej zmianie w komorkach zwojowych siatkowki

I"j"epowem wste.pujagem zwyrodnieniem widkien nerwu wzro-
K. W. Majewski.

s 1Zur flodden. Bakdienyelogiczne badanie krwj przy
\ ‘olcslH,nem zapaleniu oka. (ArchKJP&pth. T. L5gfl|1905)
iitorfcNi"Ts dwoch przypadkéw zapalenia wspélczulnego stwierdzit
loiifim " e ~rw' obecnos¢ pratkaf ktory, wstrzyknety w czystej ho-
{‘njc é\/ wnQrza gﬁznej, ezj' tez W do krwi te-
szyjnej, wywotywat u krolikéw zapalenie teczéwki i ciatka
DafSE°Wego. W trzecim przypadku zapalenia wspdlczulnego badanie
|er e,70l°giczne krwi dato wynik ujemny, zaznaczy¢ jednak na-
SV ze dwaj pierwsi chorzy utracili wzrok zupetnie mimo wecieian
di(d masci, atropinizowania i mimo upustéw krwi, natomiast osta-
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tniemu choremu zdotano oko i w/rok uratowaé, ws&zykujge pod-
skornio surowice krwi jednego z tamtych chorych, ktjBty ulegli
zapaleniu wspdlczulnpmu zo zto$liwym przebiegiem. Kroliki, u kto-
rych autor wywotat zapalenie teczowki i ciatka rzeskowego prsyz
zakaz-enie wspomnianym pratkiem, nie dostalty wpruwdzii na dtu-
giem oku ztipalenia wspolcznluego, ale obroz zapalenia na oku zit-
szc™epionem zblizat sne'jvitflce do postaci, jaka nrzajiiera zapalenie
wspotczulne. Pratek, wyFwobniony pracz autora, pofElmy jest do
pratka rzekomo-bloniezega Dla niewatpliwego jstwior*/enia jego roli
chorobotwdrczej w zapaleniu wspolezulnem potrzebno sg daisye ba-
dania. K I V. MajeESif.

Zapislci lecznicze i nowe leki.
Mesotan oddaje, jak twierdzi 1laliu (A/tg. Pled. Ceutr.-
Ztg. 1906, Nr 10), dobre ustugi w gosécu. Nalezy uzywaé go pol
na pol z oliwg i pedzlowae, przez co unika sie wszelkiego dziatania
szkodliwego. R. uzywat mesotanu przy rézy twarzy i nosa z dobrym
skutkiem. Prof. Olshansen (Mediz. Woche 1905, Nr. 46) leczy
samorodny $wigd sromu sublimutcin, a gdzie to nie prowadzi do
celu, mesotauem 1: 2 oliwy. W tym sauiym celu uzywa mesotanu
doe. Henkel. Woli ner (Wiener Med. Presse 1905, Nr 52)
uzyskat pr/y stosowaniu mesotanu zaréwno > ostrych, jak przewle-
ktych postaciacli gos¢ca, a szczegdlnie w holu ledzwiowym tak szyb-
kie i dobre wyniki, ze niokiedy uwaza réwnoczesne podawanie $rod-
kow wewnetrznych za zbyteczne. A.
llelmitol podawat Grosz (Budap. oruosi ujsag 190.5)
w 27 przypadkach ptonicy u dzieci 4— 12-letnieli, od 3.—7 dnia
choroby poczawszy, przez 14—17 dni, dziennie pp 1, g,, jako $ro-
dek majacy zapobiega¢ zapaleniu nerek. U 5 chorych wystapito je-
dnak to powiktanie, trwajagce 2—4 tygodni. U innych chorych nie
widziat G. szkodliwych dziatah ubocznych. A.
Aristolowa oliwa zastuguje, jak to podaje Fischer (6'y6-
gydszat 1905, Nr 47) na zalecenie w okulistyce, jako $rodek le-
czniczy i pomocniczy. W szczegdlnodci stwierdzit F. dobre dziatanie
przy zmianach brzegu powiekowego u dzieci zolzowatych, w pry-
szezykowem zapaleniu rogoéwki i spojowki, przy ubytkach nabtonka
i skaleczeniach rogowki. W razie bolesnosci taczyé nalezy przetwor
A.

ten z kokaina.

Sprawy Towarzystw lekarskich.

Towarzystwo lekarskie krakowskie.

Posiedzenie w dniu 30 maja 1906 r.

Obecnych cztojakéw 39, przewodniczy kol. Doc. Rutk o w-
ski. Protokdét z ostatniego posi-adzenia po oacaf/taniu przyjeto.
wczej Tow. lek. galic.: Prof. Gluz.inskiego i Marsa, wybrano
kol. J. tuszczkiewicza i3%c-. Bylickiego ze Lwowa.

R. Delegatami na Walne zgromadzenie Tow. lek. gal. wy-
brano ldv. Prof. Cijjchanows kiego i Doc..Drobe.

Ill., Kol. Prof. Ciechanowski przedstawia imieniem ko-
mitetu Towarzystwa zakres dziatania nowo pawstalej koinisyi
higienicznej, ktdrej przewodniczacym wybiera Zgromadzenie je-
dnogtosnie kol. Prof. Joi dana, a Sekretarzem kol. Biera.

IV. Kol. Prof. Wicherkiewicz a) moéowi ,,O pyoktani-
nie w chorobach ocznych™. Prelegent uzywa tego S$rodka juz
od szeregu lat; zrpzu dziatanie jej byto do$¢ powierzchowne, p6-
zniej jednakze, kiedyj<|potaczyt ja z dioning, dziatanie bylo zna
czjaie gtebsze i~ ogplnpsci korzysp”L Dionina bowiem, — jak
toBatulin wykazat, a tuniewski w doswiadczeniach swoich {przed-
stawionych na ostatnim zjez$zie lekarzy polskich) w zupetnosci
potwierdzit, — zwieksza dyfuzye z worka spoj-6wkowi*gt). Bakte-
ryobéjcze dziatanie pyoktaniny przypf7qwienzcluwmych naciekach
(n. p. w tilcus setpens) jest znacznie silniejsze, anizeli wszystkich
detyjfchczas aizywanych swoistych surowic n. p. RoemerowSkiej,
jak to juz przyznal na zjezdzie w Lizbonie Prof. Axenfeld z Fry-
burga, Jezli pyoktanina nip znalazta do dzi§ dnia tak szerokiego
zastosowania, jak na to istotnie zastuguje, to przyczyna lezy pra-
wdopodobnie w przykrem barwieniu palcéow okulisty, jakotez
i skory w okolicy oka chorego. Wyjatkowo tylko _zda]fza™nej ze
u niektérych wrazliwych osobnikéw juz po uzyciu 2 prc. roz-
czynu powstaje znaczny obrzek spojowek; z reguly wszelkiego
rodzaju wrzody rogéwkowe w krotkim cza:® bardzo szybko sie
gojA; nawet przy zapaleniu catego oka gprawa o tyle. sie popra-
wia, ze oko moze byé zachowane. Niektére przypadki ropnych

1 W miejsce ustepujgcych delegatbw do Rady z&wiadc
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zapalen worka jtzowego, ktére juz byty skazane narovytuszczenie
worka, dalcP sie jesZlize uratowac! przez wstrzykiwanie pyokta-
niny. Z wyjatkiem jednego przepadku, w ktérym wystgpito bto-
niaste zapalenie spojowki, zadnego dzialania ujemnego po sto-
sowaniu pyoktanmy prelalgent nigdy nie zauwazyt.irPlamy barwne
tatwo dajg sie trsung¢ odbarwieniem kwasem, zWiaszp.za .solnym.

b) Przedstawia przypadek i wyjasnia znaczenjite t. zw. ble-
pharocluilazis.

c¢) Przedstawia przypadek aniridia eongen. partialis u
dziecka, u ktérego 4, obwodu pozbawione sg teczowki i u kt<%
rego réwnoczesnie istnieje po obu stronach zaéma biegunowa
(cataracta polaris posterior oc. 'sin.).

V. Kol. Witali ns®i moéwi. 0 ciatach obcych w oku.
W ostatnich kilku miesigcach zgtosito sie do kliniki okulistycznej
U. J. 95 og»t> z uszkodzeniami oesu przez ciata obce ,@6 mezcz.,
9 kpb.). Po wiekszej czesci byli to Slusarzy, monterzy, maszy-
33ci( blacharze, kowale, a uszkodzenia byty bardzo mate. jD jjjl
bne kawateczki zelaja lub jego tlenku tkwity w rogédaje, lub
te® spojowce gatki; po usunieciu nie pozostawaty “prawie zadne
'ilady. Kilkanascie jednak przypadkpw byto o wiele ciezszych.,,
tak ze musiano zaraz usung¢ uszkodzone oko lulyJjM lgastepowo
powstat zanik. W ostatnich tygodniach zdarzaly si¢ 3 przypadki
ciekawsze:

Z poczatkiem kwietnia przybyt do klinik), kqlyaJ, J. W., lat
7G) i podat, ze przed 7 tygodniami przy robc*ie skaleczyt go
w oko lewe kawatek zelaza i tkwi w jgiem jeszcze.~rréba z ma-
gn$sem Haaba' badanie sideroskopem Waty wynik ujemny. Oko
oatkiem blade, tylko tuz ponad gdérnym brzegieAi ragbka wido-
czna ciemna linijka, 4 mm. diuga, lezaca tv"potudniku., Zg-tebnil*-
natrafia na opér. Po nacieciu spojowki w tem miejscu i rozsze-
rzeniu rany wydmryto Lawatek szkia (7 mm diugi, #S¥2 mm. szfe-'
roki) z okularéow, kfére rozbity sie przy urazie. Wzrok pozostat
b. dobry °fis-

Na kilkadziesiat 6cz (przeszto rocznie wytuszczanych w kra-
kowskiej klin®;, przynajmniej Yi. to oczy nieszcze$liwych dzieci,
bawigcych sie kafpslami, lub strzelajgcych z tanich, lichych flo-
berroA. Na Zjezdzie przyrodnikéw polskich i lekarzy w Krako-
wie uchwalono swego fczjfsu Stusznie zwrdéci¢ sie do wiaflz o wjr-
cHnie rozporzadzenia, ograniczajgcego sprzedaz kapsli i najbojow
fiobertowych. — ,12fV 1906 przywieziono do kliniki 17-leiniego
ucznia S$lusarskiego L..K z Krosna, ktory wiasnie przy sflftela-
niu z lichego flobertu poni6st bardzo ciezkie "Uszkodzenia powiek
i gatki. Zt6 zatozony nabdj roztazit ostonke, ktdla cata odrzu-
cona w tyl, rozerwata br*ag gornej powieki w ksztalcie tréjkata
i whita *e¢ w glagb gatki lewej na jakie 2 cm.*®I1*$¢ Wstonki na-
boju tkwita w .ranie powieki i Rachowata zupeinie metaliczny
potysk. Bla&ke wydobyto' szczypczykami, w gatce pozOStat gle-
boki otwér, z ktérego zwieszaty sie”jagodowka ifciatko szkliste.
Poczucia Swiatta nie byto. Wypatroszono gatke, a rane powieki
zaszyto.

Czesto ciala obce dlugo pozostajg*-* M ranie i nie spra-
wiajg wiele dolegliwosci. Przyktadam jest nastepujacy przypadek;
D. 22/V 1906 przywabiono d® Kkliniki 15-letniego L. G., ktorego
przed rokiem zranit w oko nalKaj karabinowy, wrzucoiiy do ognia.
Powieka gorna nieco obrzekta, od niej ciagnie sie zmarszczka skopy
ku dolnej powieaema ksztatt zmarszczki nakatnej (tpicanthus). W ka-
ciku nosowym po usunigciu grudki zaschtej wydzieliny wida¢
linie ciemng, jakby brzeg blaszki; po obu stronach mozna swo-
bodnie dos¢ gteboko wprowadzi¢ zgtebnik (do 1 cer<). Spojowka
gaikowa nieco w kaciku wewnetrznym przekrwiona. Zresztg oko
bez" zmian, tylko ruchy kn skroni upos$ledzone. Bystro$¢ wzroku
prawego mka %, lewego poblizu oba oczy Sn 0*5.h26/V
b. r. Prof. Wicherkiewiiz po zastrzykniecru kokainy wydobyt
szczypczykami blaszke, zagieta pod katem prawie prostym. Mniej
sze ramie, 14 mm. dtubie, 4 mm. szerokie, tkwito w sacaym kaciku
poza i miedzy punkcikami tzowymi, drugie za$ wieksze, (7 mm.
diugie, ali.l Szerokie)”-miedzy koscigidtzodotu, afgatkg u dotu \vé-
wnatrz. Potozenie to stwierdzono zgtebnikiem. W kilka dni rana
dolna zupetnie sie zagoita. Ksztatt gatki po-zostat niezmieniony,
pszekrwienie spojowki'<*eni®o, wydzielina ustgpita, a wzrok sie
poprawit na %. Przewd6d nosowotzowy pozostal nieuszkodzony,
pftestiSMjwana woda swobodnie przez nos odptywa. Dno oka
prawidtowe, tylko od dotu wewnatrz na linii tukowatej na malej
przestrzeni szereg' drobnych zétawych plamek odpowiada miej-
scu, gdzie tkwito ramie dtuzne blaszki. Pole widzenia zupehi®*
prawidtowe. (Chorego i blaszke wydobytg praetehstawiono). (Stre-
szczenie wiasne).

NaMjiazsjac do przypadkéw przytoczonych przez'*koi. Wita-
linshiego podat kol. Pnof. Wichorkiewicz kilka ciekawych
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przypadkéw zranien oka i ciat obcych w oku tkwigcych z wiasnej
swej praktyki. | tak przytacza przypadek, opisany juz w »Klini-
sche MonaLpbfatter-t. Chory zranit sobi-emko przed 14 laty. Cialel
obc@, przebiw%£ rogdéwke i"Wczewlce, tkwito w gtebi ocaodoln-
Ch»ry zgtasza sie z powodk boletw w o.ku,"wywotanych zapalet
niem teczowki i ciata rzeskowego, bardzo groznem i pozornie
zilezagcem od ciata obcego, tkwigcego w oku. Wywiady i do®3
dniejsze badanie dowiodty, ze Chory przechodzit kite, zastosuj
Wano wiec prztciwkitowe leczenie z pomys$inym skutkiem. P°
dwu latach wystepuje powrdt choroby. Lekarze specyalisci i'3
dzili stanowczo usung¢ oko-z powodu zbyt wielki(3h zmian i obawy
zapalenia wspdtczulnego. Chory niozgodzitsiSgnato iogtosit siezn»'v
do prelegenta; leczenie przeciwkitowp i tym razem usuneto dolegh’
wosci. Drugi prayp. podaje®mowca z'azas6w swych asystenckich-
Chora, ktéra jeszcze jako dziecko whbita sobie w oko jgliczke,
prztez iZ lat nie doznawata zadnych dolegliwosci; po uptyv'e
tych lat wystgpity objawy zapalne w oku, oraz objawy wspot
czulnego po&iaiztiienia w draggiem oku. Kiedy przystagpiono d°
wytuszczgnia oka, przy przecinaniu nerwu natrafion-6 na twardy
obér; wyjeto oko i stwierdzoift), ze w gtebi oczodotu tkwiia iglic# 3
16 ctm. dtuga, dragzgca do podstawy méozg®; wyjecie tej igliezki sp°j
wodowato $mieré chorej. — Dalej przytacza moéwca 'przypadek!
opisany w »Nowinach lekarskich®. Dotyczy on parobka, u 14°
rego po zranieniu oka brzeszczotem rozwineto sie zapalenie tkank'
natwardéwkowej {episch"-itis)\ przy badaniu wyczuwano narosl,
rzekomo pochodzaca z ikostniaka w giebi oczodotu. Przecinajac
rzekomego kostniaka prfekonano srM *iz byt to 6w brzes-ztzot)
8 ctm. diugi. — Nastepnfe przytacza mowca chorego, u ktoregol
w soczewce oka tkwit odtamek naboju, nie wywotujgc na'wet'P°l
latach kilku zadnych zmian w oku, oraz podofefry przypadat
w ktérym u nlas2yui.sty kolejowego tkwit kawateczek szkta w so-
czewce oka, ktéry dostat sie tam przy wybuchu manometru. K3
watepzek ten mozna -byto tylko zgtebnikiem wyczu¢; kawateczek
trf wydobyto i chory Wyszedt \vyleczeny ze wzrokiem 'dSbryIit
Wreszffie przytacza moéwca przypadek, w ktonym 2z rtnywiadoW
nic nie mozna byto sie rdowiedzie¢, badanie za$ wykryi® obe-
cnos$¢ jakiego$ ciata obcego, w oku; oko byto w stanie zapalnYIl
i grozito wfepO*czulne zapalenia*drugiego oka; wydobyciem cial3
obtego, ktérem byt kawatek szkta 2 ctm. dtugi, chorego wyL k
czono.
VI.
epidiaskopem na Sciane obrazy z fotografii, przedstawiajace rzad-
kie i ciekawe zmiapy chorobowe, ,spostrzagane i leczone tak
w krakowskiej klinice, jak i w prywatnej praktycy, jakoto: MIff
sak oczodotu i wysadzenie ok® prawego u dziecka przed i P°
operacyi;, miesak barwikowy powiek, rak powieki oka leweg0
prasd i po operajsii; plep}iarocha.lasis (u dziewczynki); opadm?)
cie powiek, operowat"e sposobem Wicherkiewicza (u *kobiety)i
jednostronni -wysadzenie oka w ghorobie fcasedowa (n kobiety),
wrodzona szczelina po;yjek {calttboma pal-pelArmum) (u dziecwb
paséwka (herpes zoster) gtowy, czota, powiek, spojowki i r0',
gowki (u kobiety); podwiniecie rzgs (u kobiety); wysadzenie le'
wego oka, powstate po wycieciu guza (nerwiaka) na szyi (u dz'c'
wczyufei®; wywiniecie dolnej powieki oka lewego przy rozleglil)
toczniu twarzy wreszcie blephurachalasis (u kobiety); obrazy W
ze wzgledu na niezw”~dda doktadnos$¢ i wyrazist-e.5¢ obudzity P°)
ih"zechne zajecie. Sekretgi'z:  W/lcsyNis® ’

Towarzystwo lekarskie Iwowskie.

XI. posiedzenie naukowe dnia 1 czerwca 1906 r.

Przewodniczy kol. Stachiewicz, p6zniej kol.
minski; protokotuje kol. W. Ziembicki.

Obecnych 37 czlonkdw.

Protok6t ,2-poprzedniego posiedzenia przyjeto.

I. KolfM. Selzer przedstawit chorg z (ikromegiilig fz-odd”
Il. wewn. szpit. powsz.). Chora ta, 23-letnia koflieta, urodziwsz) .
przed 3 laty zdrowe dziegko, nie miesigczkuje od tego dJJO’
a szukata porady lekarskiej na nadzwyczaj silne i uporczywe bojel
gtowy. Stwierdzamy u niej iiozrost szczeki dolnej, powiekszelle
nosa, zgrubienia kos$ci palcow, nadto lekkie po,razenie praweg0
neifwu .twarzowego, Dczeczulice po tejze stronie. Chora odznac2®
sie przytem placzliwosciag i tatwo popada w stan przygnebien®

II. Kol.J. Swiatklewicz przedstawia caty szereg chorymi
z kliniki dermatologicznej, u I?térych<stosowat obmyslony
siebie spos-ib leczeniu tocznia (tupus wulgaris) eugallolm™
Spos6b ten polega na zaktadaniu przymoezek'.z rozczynu c**

V04

W koncu objasniat kol. Prof. Wich.erkiewicz rzuc
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8'iillollu w acetonie. Wyniki jak dotad, sa bardzo pomysine,
a streszczaja sie wedtug autora, jak nastepuje: 1) Eugallo! dziata
~ostatecznie silnie nie tjdko na powierzchowne, ale i na gTe
joko usadowione guzki i nacieki; 2) dziatanie ~#go jest wybi-

fe wyBMrcze ®lektywne); 3) daje ono doskonaty wynit kosme-
tyczny; 4) jest skuteczne takze w przypadkach przejScia teeznia
na btone sluzowag; 5) leczenie.samo nie jest przewlekte. Dziatanie
eugallolu nie sprawia .chorym znaczniejszych dolegliwosci, a jak
dotychczasowe doswiadczenie prelegenta dowiodto, przetwor ten
nie wywotat .ani razu zadraznienia nerek. Prelegent i w przysztosci
n'e omieszka zda¢ sprawy ze spostrzezen co do trwatosci wyle-
cenia tym sposobem. (Rzecz przeznaczona do druku).

W dyskusyi przemawia kol. prof. Lukasie wic z. Jak-
kolwiek jest on goragcym zwolennikiem chirurgicznego leczenia
t°cznia, zwitaszcza Lam, gdzie ognisko da sie o ile moznosci ra-
dykalnie usuna€, przyznaje, ze sposdb, zastosowany przez Kkol.
J Swigtkiewicza, zastuguje juz dzi$ na uwage, pomimo, ze do-
P'ero dalsze spostrzeganie okaze, o ile piekne i szybkie wyniki,
Osiagniete zapomocg eugallolu, beda trwate. Mowca podnosi
clcktywno$¢ dziatania tego przetworu i te okolicznos¢, ze
Ciatajagc w szczegdlnosci tylko na chore miejsca, nie sprawna
chorym tych dolegliwosci, jakie towarzyszg stosowaniu n. p. pa-
sty zracej, lub oddzieraniu po tem strupoéw, wreszcie, ze gojenie

postepuje pod wptywem eugallolu bardzo szybko.

1.
°rniczno-patologiczne z przypadkow, spostrzeganych w klinice
cfarskiej, dodajac objasnienia z przebiegu klinicznego.

. Rak ptuc. 51-letni mezczyzna, z zawodu kominiarz, zgto-
Sl sie byt do Kliniki, skarzac si¢ na uporczywy kaszel, dusznos¢,
°hfite odpluwanie, podajac przy tem, ze zauwazyt, jakoby mu po
Jjapadzie kaszlu miata brzekna¢ twarz, szyja i konczyny gorne.

czasu do czasu doznawaé miat dreszczow i uczucia podwyz-
&’nej cieptoty; zeszczuplat. Miat dawniej przeby¢ kilkakrotnie
2aPalenie ptuc. W klinice stwierdzono w istocie opisywane w wy-
padach niestate, przemijajace obrzeki, zajmujace twarz, powieki,
NVje i konczyny gorne, zwilaszcza prawg. Obrzeki te wystepo-
w y rzeczywiscie wyrazniej po napadzie kaszlu, a to nadewszy-
s(ko rano, kiedy kaszel byt szczegdlniej uporczywy. Na klatce
P*e>'siowej spostrzezono porozszerzane naczynia zylne. W prawym
szczycie stwierdzono sttumienie, do 2 zebra siegajace, z ostabio-
lem drzeniem i zniesionymi szmerami oddechowymi, bez obe-
Ql°Sci ptynu. Natomiast po tejze stronie w dole stwierdzono ptyn
2aPalny. Stwierdzono gorgczke o torze przerywanymi. W ropnej
~ocinie, obficie odkrztuszanej, pratkéow Kocha nie znaleziono.
. °beq; tego, ze wspomniany naciek w prawym sz.czycie zaczat
f szybké» posuwaé; tak, ze w ciggu 2 tygodni siegat juz do
I zebra, 3 wypiszczfenie postepowato, rozpoznano po wylaczeniu
Intlych spraw (gruzlica, ropien, tetniak i t. d.) nowotwér phuca
P>Wrzutami do egruczotéw oskrzelowych i uciskiem na zyle
CQilelVnd g6rng, jakotez nastepow-em zapaleniem wysiekowem optu-

Zauwazy¢ nalezy, ze gruczoty nigdzée nie byty powiekszone.
, -Va r°zpoznanie potwierdzita, wykrywajac przytem, Zze pun-
AN tu wyjscia nowotworu (raka) -byto prawe oskrzele, i ze sprawa

OHworowa rozwineta sie nastepnie w $cianie zyly gtéwnej ggr.-
fi wywotujac opisane objawy uciskowe.
W  kV dyskusyi zabrat g&as kol. prof. Wiczkowski, ktory
n Ostatnich latach spostrzegat na swym oddziale 3 pn$padki
s otwo-u ptuca. Mdwca zwraca uwage na nastreczajace sie cza-
pO(j trudnos$ci rozpoznawcze. U pewnej chorej, u ktorej miat
br rozpoznawaé.nowotwor ptuca (sttumienie w $Srodpiersio, t
J goraczki, brak pratkdw, liezne, powiekszone i twarde gru-
y), 'Sek*ya stwierdzita gruziiee ptuc.
" Il. Marsko$¢ watroby u osobnika z niedorozwojem iizy-
p, y»inm/a,imsmus). Mezczyzna 28-letni zgltepit sie do kliniki,
(y, stawiajac obraz przerostowej marsko$ci watroby (watroba
rpjga; twarda, $ledziona duza, twarda, zéhasaka, brak ptynu w ja-
ru  brzusznej). Etyologicznych szczegotow na wyttdmaczenie tej
niec n‘e udawato sie stwierdzi¢. Wobec teg®, fi uderzat
rpv-or°zwoj fizy«zny chorego i matolkowato$é, przychodzit na
$[ecj Zwigzek pomiedzy marskos$cig watroby, a upo-
6”uzeniem rozwoju (injantilismus), o czem obszerniej bjda
fiwa na tegorocznym zjezdzie lekarskim w Monachium. Zauwa-
gno mianowicio, ze marsko$¢ watroby wystepuje u osobnikow,
pouczajacych sie niedoksztatceniem gruczotu tarczowego. Na
uobny zwigzek zwracat juz uwage Trousseau. Chory zmart wkio-

* widknikowe zapalenie pituc. Sekcya obok powiekszenia
f loby j znacznego powiekszenia $ledziony stwierdzita utrzy-
( grasice (thymus persisiens) i maty gruczot tarczowy, a ba-

atlte histologiczne watroby stwierdzito w niej zmiany, odpowia-
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dajace marskesci zajaikowej. Serce w catoSci przerosje bez wi-
docznej.przyczyny Kosciec bedzie szczegoétowo badany. Wynik

wiec sekcyi popiera powyzsze przypuszczenie.
Sekretarz W. Z-L-rnhick/.

Towarzystwo lekarskie warszawskie.

Posiedzenie kliniczne dnia 22 maja 1906.

1) Ko'#gtski przedstawit 11 przypadkow grzybicy wto-
sow' gtowy, naswietlanych w jego zaktadzie (jarzez kol. Gbr-
kiewicza. W dwéch przypadkach ogniska byty tylko pojedynczej
ograniczono sie wieh ck) naswietlania tylko pojedynczych kotek
tej wielkosci, jaka zajmowaty ogniska grzybicy. W trzech przy-
padkach postawionolwitoséw P° diwt kola, w jednym trz} kolkf*
w pozfrstatych -Aisrwobec zajecia catej gltowy, naswietlano skom-
binowang metodg 'Kienbecka,nvywotujgc utrate wioséw na cahjj
glowie. Skoéra isaSwietlanych chorych nie wulegta najmniej-
szemu nawet podraznieniu, jest czysta, gtadka, zdrowa. IV "ste*-
rech przypadkach 'rozpoczat sie juz porost wioséw zdrowych,
w jednym jest on juz bardzo znaczny.

Lj Barymowski przedstawit chorg okoto 20-letnig, ktora
podlegata trzykrotnej laparatoinii z powodu guzéw za’trze-
wnych. Pierwszej operacyi dokonano przed 4 Kkity: wyjeto guz

Kol. prof. Giuzinfiski okazat nastgpnie preparaty anaaotrzeway, wagi 29 iuntdw. Rozpoznanie anatomiczne wahato

sie .nTtadzjfi. Sluzakiem, a ttuszczakiem. Drugg operticye wykonano
po dwoéch latach; znaleziono wtedy guz 20-funtowy w jamie
otrzewnej, wychodzacy z sieci. W rek po drugiej operacyi chora
zgtosita sie z nowym guzem w jajnie brzusznej; przy| operacyi
okazato sie, ze guz miesci sie za otrzewnag wzdluz kregostupa,
obejmujac pnie duzych naczyh. Obecnie w cztery miesigce po
operacyi znowu wyczuwa sie guz w lewym dbje biodrowym,
wielkosci piesci.

3) Kopczynski Stanistaw i pref. Krynski przedstawili
chorg,»m dotknietg padaczkag korowga (Jacksona) i leczong na dro-
dze chirurgicznej. Ojciec chorej SO-letniej cierpi na padaczke....
Przed 8-laty po raz pierwszy doznata chora napadu nerkowego,
pglegajaoegc Ina .og6é”nem stretwleniu ciata, uczuciu geeagea i spa-
zmatycznych krzykach; przytomnosci nigdy nie tracita. Po wyjsciu
za maz 48<gnalvata takich samy.eh napadéw c¢o kilka tygodni,
zwiaszcza w .okregie cigay. Od czterech lat przy napadach spo-
czeto jej wykrzywiaé twatz« w prawg strone i poczety pojawiaé
sie drgawki w prawej rece.i prawej nodze. ijcjpLczas ostatniej
c.igjy (Y9Q5 r.) napad}7 byl}7 bardzQ, czeste, w dwa tygodnie je-
dnak po porodzie znikty i dopiero po cztereph miasigcach po-
wrécity. Badanie chorej w tym witasnie czasie stwierdzato: co
kilka minut wystepuja&t w prawej potowie ciata kurcze” (toni-
cznfc),,przechodzace nastepnie w drgawki, lekki niedowtad kur
czowy prawostronny bez zaburzeA omcia i odczynu Zrenic; cbio
oka bez zjtnan, metez (prawidtowy. Wobec rozpoznania padaczki
Jacksona, prawdopodobnie w nastepstwie rozwijajgcego sie no-
wotworu, przystapiono do operacyi, ktoi;g stwierdzita jedyjne tylko
zgrubiem.e czaszki w okolicy, odpowiadajacej pasowi nienowemu
kory moézgowej; grubos¢ kosci dochodzita do 1,5 etm. W dwa
tygodnie po operacyi napady zupeinie ustaty i niedowtad znikt
Od tego czasu, t. j od wrzeénia eld marca r. b. zadnych tfaPa~
44w chora nie miata. Na poczatku marca napady '"Wrocity Z wie-
kszg jaszcze sita:, kurKe i drgatttki w pjawej potowie ciata w}7
stepowaty niemal co kilka minut, priwczem .stwierdzono zupetne
porazenie kurczowe prawostronne i wybitng niemote ruchowag;
przytomnosci chora podczag.napadoéw nie traci. W przypuszczeniu,
Ze przy pierwszej operacui usunieto za mato .zgrubiatej koscf
i ucisk trwa dalej, przystapit prof. Krw”ski do powtdrnej ope-
racyi. W ciggu pierwszych dni po operacyi napady sie powta-
rzaly, po 43 dniach t. j. 27 marca r. b. Ustaty zupetnie ijuz nie
wrécity wkrdjee powrocita i mowa i sita ruchowa w poragpnej
czesci ciata. Czy Etan takL)potrwa diugo i,cjf o\Wwqg zgrubienie
kosgi uwazaé¢ nalepy w omawianym pijlypjidku. za pLjycajme pa-
daczki, Kopczynski przesaclzag nie moze. Opierajagc aii“na da-
nym przypadku, Jak réwniez na kilku innych, przez siebie Spo-
strzeganych i z pi$miennictwa zaczerpnietych, podkresla, zgzmi-
czenie objawowe padaczki Jacksona-nietylko zmalato, lecz wprost
w watpliwo$¢ podane byé moze.

4jCykowski St. wypowiedziat rzecz p. t.: ,,Przelewa-
nia krwawe oraz rozwigzanie w leczeniu drgawek porodo-
w,y,chu. Przebiegtszy pismiennictwo swojskie i obcp. wymienia
prelegent nastepujace, w. tej .sprawie piflStroznyflg autorow wy-
znawane poglady. 1) Jedni autorowie przy leczeniu rzucawki ucie-
kaja sie zawsze do morfiny, inni jg odrzucajg. 2) Jedni zalecajg
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jednoczesne stosowanie upustu krwi i wlewan solnych, inni za$
watpiag o wartosSci leczniczej teJlo zespotu. 3) Prawie wszyscy
przez prelegenta przytoczeni autorzy zalecajg w rzucawce jak
najszybsze rozwiazanie chorej, wychodzac z zatozenia, iz usuwa-
jac ptod i tozysko, wydala sie temsamera i zrodto toksyn, rzu-
cawke wywotujgcych. Wobec tego zwolennicy czynnej mterwen-
cyi potozniczej "'Stosujg upust i wlewania juz pif8rozwigzaniu.
W przeciwienstwie do prawie powszechnie przyjetych pogladéw
jedynie Ferre i prtelagent za zasadnidle zabiegi w leczeniu rzu-
cawki porodowej uwazaja upust krwi i wlewania soinc. ProSejrant
wychodzi z zatozenia, iz dotad nie dowiedziono, aby wyitgcznie
tozysko byto Zzrédtem -toksyn, rzucawke wywotujgcych; a ponie-
waz wszyscyrzgadzajg sie na to, ze trujace substancye kraza we
krwi matki, wiec natychmiastowy przy wystgpieniu fcftpadu upust
krwi jest zupetnie zrozumiaty i usprawiedliwiony. Prelegent do-
tacza do tego jeszcze i wczesne rozwigzanie chokj. Upust krwi
po rozwigzaniu uwaza C. w zasadzie za zbyteczny.

W dyskusyi Halp&n zaznacza, ze nie posiddamy .za-
dnego dowodu, zeby zatrucie krwi byto powodem rzucawki.
Ztianiem moéwcy powstaja tu t}lko odruchy wajfubelt nieprawi-
dtowego odzywiania tkanek. W okresie cigzy sprawa odzywiania-
i czynno$ci narzaddow piciowych dziata nieprawidtowo na nie-
zliczong ilo$¢ zakoriczen nerwéw czuciofyych w tych narzadach,
a ciggte to draznienie do tego stopnia niepokoi uktad nerwowy,
ze bardzo tatwo powstajg najrozmaitsze odruchy. Tern sie tt6-
maczg porodowe napady rzucawki, a stagd jasnem sie staje, tt
usuniecie ptodu nie moze samo przerwa¢ rzucawki, bo jedno-
cze$nie z ptodem nie usuwa sie chorobowego stanu narzaetS|g
ptciowych. Staniszewski przytacza teorye Zweifla, ktéry za
przyczyne rzucawki uwaza niedostateczne utlenianie biatka ty'c
krwi, czego nastepstwem jest znaczna ilos¢ kwasu miesnomlecz-
nego w modésu i we krwi matek?* w pepowinie'ptodu i we. brwi
tozyska. Pierwszem miejscem powstawania tego kwasu -r- jest
ptéd, stad pierwszem wskazaniem w leczeniu r-zucawki porodo-
wej jest rozwigzani chorej. Ign. L.

Posiedzenie kliniczne dnia 29 maja 1906 r.

1) Starkiewicz W. przedstawit chorego z tetniakiem
aorty wstepujacej bez fetna w catej niemal gornej potowie ciata.
Na plecach po obydwo6c¢h stronach na przestrzeni od dziesigtego
miedzyzebrza do JjptoWy topatki*ozwnnjety sie cd-fe sploty tetnic
dodatkowych.

ZfBrudzinski Jozef (L6dz), podawszy na wstepie hi-
storye powstania tsfpitala Anny Maryi dla dzieci w totiziv Opi-
sat szczegdtowo oddzielne pawilony dla chorych i pomieszczenia
izolacyjne, przedstawit organizacye pomocy ambulatoryjnej, po-
dziat pgjjy miedzy lekarzy, Rgestracm chorych,
smzby nizszej i dozorczyn, dyete chorych, wreszcie naczelny
kierunek szpitala.

3) Pinkus St. (Londyn) wygtosit rzecz pod tytutem: ,, Teo-
rya i praktyka w stosowaniu pokarmow przetrawionych#
wspomniawKfy”~o najréznorodniejszych czynnikach, wywierajagcych
mniej lub wiecej znaczny wptyw na wszelkie fazykrawieniafTjre-
legent omawia najnowsze badania Siveno. i innych, k,t?re dowiodty,
ze ilosci p¢HiarnRw, uznane przez skjcote niemieckg za minimum,
mozna jeszcze znacznie obnizy¢ bez szjcody dla ustroju. W wy-
mianie materyi nalezy rozrézinia¢ t. zz wymiane tkankowg (endo-
gfeniczng — wewnetrzng) i energetyczng (egzogeniczng). W cho-
rym ustroju wobec obnizenia do ostatecznych granic egzogeni-
cznej wymiany, nalezy jg oszc”6zaé. Préby zastgpienia niezmie-
nionego Watka i weglowodams$w przetworami, zawuenSjaé¢”mi te
sjiftstancye w stanie przetrawionym, spotkato niepowodzenie, ktore
nalezy ttdmaczy¢ tem, ze przetwory te sg albo nieczyste (zawie-
rajg toksyny alb-o toksaloummy), albo tez nie rozpuszczajg sie,
lub nawet nie peczniejg. W Ameryce juz od 15 lat stosowane
sg zaczyny trawigce, zwilaszcza wyciggi trzustki, zawierajgce pro-
teo-amylolityczne i diastatyczne fermenty. Przy stosowaniu tej
metody mozna otrzymac¢ rézme pokarmy poza ustrojem juz prze-
trawione, ktére znakomicie utEnJriajg prace chorogoizotgdka i ki-
szek. Prelegent przedstawit kilka takich przetworow, jak pano-
pepton i t. p. Ign. L.

Wydziatl lekarski Towarzystwa Przyjaciot Nauk
w Poznaniu.

Posiedzenie w dniu 30 marca 1906.
1) tazarewicz zdal sprawe z niewyjasnionego

padku, w ktérym rozpoznanie waha si¢ miedzy “nowotworem

organizacye.

prkomisya ta bez jak najszerszego udziatu

Nr 2G-

ztoSliwym, a przerwang cigzg zewiiatrzmaciczna rdwnocze-
$nie z cigza prawidtowa. 27-letnia kobieta, wielerédka; przed
ostatnig cigza byty dwie ostatnie regularnp|ci stabsze, niz zw}}
kle i wtedy zauwazyta chora guz, wytwarzajacy sie po prawej
stronie podbrzusza. Po ostatnim porodzie brzuch mimo oproznig'
nia sie macicy niewiele sie zmniejszyt, pozostaty dolegliwosci
w brzucha, brak taknienia, wolne stolce, wzmagajgce sie osta-
bienie. Badanie stwierdza sw brzuchu guz, odpowiadajacy roz-
miarami cigzy donoszonej, a pojedyncze c”jSci guza przypomi-
najag czesci ptodu, jakby gtéwke,“tezacg w okolicy nadbrzusznej,
grzbiet po stronie prawej, pos$ladki nad miednica, w sklepieniu
przedniem jakby nézke, a w tylnem jakby stwardniate tozysko-
V%d,wskusyi zrM*ca kol. Swiecicki zdjecie rentgenograniu,
ktigre przyrzeka wykona¢ kol. Patczynski.

2) Lazarewicz tirygtasaa pogadanhig p. t. ,,Czy rozs«I"
dne uswiadamianie dzieci w kwestyach ptciowych jest czyn-
niktem limorahiiajanyiH?4 odpowiadajgc na «» pytanie twiei*
dzaco i zalecajagc uSwiadamianie stopniowe i okoticznosciowe
w wieku szkolnym,— W dyskusyi o$wiadcza si¢ przeciw uswia-
damiania tylko Kapu$cinski, zgadzajg sie z wywodami pre-
legenta Swiecickd, Gantkoweki, Zakrzewski i Po{"
cz yjaski.

3) Zyczenie Karwowskiego, aby czlonkowie Wydziatll
poparli dziatalno§¢ Towarzystwa higiaenicsno - spotecznego, na
ktére przeksztatcaiSie obecnie Towarzystwo ku zwal&zaniu cho-
réb ptciowych, prayjeli zebrani przychylnie.

(Wedtug »Nowin lekarskich«, Nr 6). zt

Wiadomos$ci zawodowe i ogdlno-lekarskie.

Medycyna spoteczna. Epidemiologia. Statystyka.

Otrzynmjewy nastepujgce pismo z proshg oeumieszczeni? m

Do Szanownych Kolegéw, cztonkow Towarzystwa
lekarskiego krakowskiego.

Zapobiegawcza dziatalno$¢ wobec chordb, wzmozenie sity
i tezyzny indywidualnej wésod ludnosci, a szczegblnie miodziezy;
niejedno w kraju naszym pozostawia do zyczenia Mimo popo-
wy ogo6lnych warunkéw zdrowotnych w ostatnich latach kilku-
nastti Smiertelno$¢ z »-gruzlicy w .paszych stolicach niejylko nie
epada, ale wyraznie wzrasta. Smiertelno$é z gruzlicy, wynoszaca
w naszych miastach nieraz przeszto 4i wszystkich zgonow, wy-
réznia jid od miast w zachodnich p-rowincyach Austryi. Dziatalnosci
rzagdowych i autonomicznych organéw sanitarnych, przewaznie
przecigzonych czynnos$ciami urzedowemi, zobowiazanych do prze(
strzeghnia niejednokrotnie niedostatecznych ustaw irozporzadzen|
sanitarnych, walczacym z brakiem zrozumienia spraw sanitarnych)
a nieraz i ztg wolg ludnosci, nie zdota spetjaid#wego szczytnego zad
dania bez szerszego poparcia, bez wspotdziatania gron, nie p°'
siadajacych pietna $ciSle urzedowego.

W kazdem z$jspoteczeristw zachodnich zadanie to spel-
niajag towarzystwa higieniczne, powstate z inicyatywy lekarz})
w Ktérych tez lekarze najwazniejsz*Ki szczytng odgrywaja rol<M
We Francyi ruch przeciwgruzliczy, ws.-jezety przez lekarzy, Otwo-
rzyt prawie 50 tolvarzystw, w Niemczech kazda stolica protein’
cyi posiada towarzystwo higieniczne. Krakow ptesiadat lajf kilka
sTowarzystwo opieki zdrowia*, zwiniete pPzed 11 laty z powodu
zbyt stabego poparcia. Warszawskie towarzystwo higieniczne z h'
cznemi swemi*'filiami w Krolestwie jest bodaj czy nie najpopu-
larniejszym, a z pewnoscig jednem 2z najzywotniejszych tamtej-
szych towarzystw. Lwowskie towarzystwo higieniczne coraz wie-
kszy wywiera wptyw na sanitarne stosunki Lwowa i jego okolic}-
W Poznaniu ruchem tym kieruje tamtejszy zaktad higieny i "u(
dzie, skupiajacy sie wokoto niego. Jedynie Krakowowi, jak réwnie2
catej Galicyi zachodniej, zbywa obecnie na odpowiedniem towa-
rzystwie; zadanie to spetni¢ ma S$wiezo utworzona w krakO'
wskiem towarzystwie lekarskiem komi,sya higieniczna. Zadanie
tej komisyi polegaé bedzie na obeznaniu jej cztonkéw z teore-
tycznymi i praktycznymi postepami higieny w pojeciu naukoweiU)
badaniu stosunkoéw sanitarnych, inicyatywie w przeprowedzerUu
poprawy tych stosunkéw, oraz popularyzacyi wiedzy o pielegndj
waniu zdrowia, a zatem obok teoretycznej gtéwnie na dziatalno$¢l
praktycznej na polu zdrowia publicznego i indywidualnego. Ze
lekarzy praktycznych;]
stykajagcych sie bezposrednio z ludnoscig, nie rozwinie nalezytej
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do3 * ttdbmaczy¢ nie ma potrzeby. Zwracamy sie przeto
Szanownych Kolegoéw, przedewszystkiem cztonkéw krako-
#es Towarzystwa lekarskiego z gorgcg proshg o poparcie
ijjs2°c” usitowan, oraz o zapisywanie sie na liste cztonkéw ko-
n yl higienicznej i udziat w jej pracach w nadziei, ze prosbha
st02a n|e pozostanie bez echa, a udziat Krakowa okoto poprawy
punkéw zdrowotnych, tak pieknie rozpoczety utworzeniem
([20warzystwa opieki zdrowia*, doréwna w zupetnosci wkrotce
Palnosci innych miast i towarzystw o tym samym celu.

Sekretarz komisyi Przewodniczacy komisyi higienicznej
Leonard Bier. Pro/. Dr H. Jordan.

Hzv ~ sprawie wzajemnego wynagradzania sie¢ lekarzy
“'mujenty nastepujgce uwagi:
A sprawie, czy lekarze powinni wzajemnie si¢ wynagra-
g 1 ZTmia sg bardzo podzielone, co nas dziwi¢ nie powinno,
hd od lekarzy wymaga sie tyle $wiadczen bezptatnie. Haset
'lzidkanitarnych llacluzywaja laicy, aby rozszerzy¢ zakres naszego
20 ailla humanitarnego bez najmniejszych wobec nas zobowig-
ler;, ae lekarze sami dobrowolnie coraz to nowe ciezary na ko-
PoirT llakladaig- W pobudki tu blizej wchodzi¢ nie chce, przy-
illtie ®'lko stuszne utyskiwania na ambulatorya kliniczne i szpi-
ak ¢ w ktorych ma mie¢ prawo do leczenia nietylko biedak,
1 majetny.
ldjta Chory Jest samolubem, a lekarz chory rézni sie leni od
chorego, ze jest samolubem do kwadratu. A jezeli sie za-
rtl."wimy nad stanem psychicznym chorego lekarza iub jego
da 11 ~°jdziemy do przekonania, ze jest on rownie nieufnym,
it, sie do prébowania szcze$cia u partaczy, znachoréw
pr2e ' Wymagania od umiejetnosci lekarskich sg bowiem réwnie
tao ne 1nierozsagdne w rodzinach lekarzy, jak u laikow. ldzie
Poi,.1’ ze w rodzinach lekarzy musi lekarz wytozy¢é wiecej pracy;
tzijj 1Zebyciu choroby czyni sie za wynik niepomys$iny i w ro-
0yo'C lekarzy odpowiedzialnym lekarza; w przypadkach po-
LYch za$, nrowi sie, ze natura choremu pomogta,
Iub . Jak sie za$ postepowaé powinno w przypadkach, gdy lekarz
afzyj “edzina uz)je pomocy lekarskiej, czy lekarz powinien
O dptac¢ wynagrodzenie za swe trudy, na to brzmie¢ musi
&i. \yle : 1 »tak« i »nie«. Zalezy to od bardzo wielu okoliczno-
Po}c  lak>ch przypadkach, w ktérych pomoc lekarska nie byta
AilkuZ lla z wi(?kszym trudem, a ograniczyta sie do jednej lub
Wic Wzyt, do drobnego zabiegu i t. d., zaréwno zadajacy po-
drcia 1'*yj'l¢ ja moze od kolegi z catym spokojem, jak i druga
Gilyb  Ud2leii¢ moze bez zadnego uszczerbku dla siebie.
NZpA Za* zadajacy pomocy zadng miarg nie chciat jej przyjac
V o\ ®wWtedy 1110zna °d niego przyja¢ bardzo skromne wy-
hi¢ b zen'e 1 przeznaczy¢ je na jaki cel humanitarny. Wiem, ze
ardzo wielu kolegéw postepuje.
Pjtac- " za® udzielenie pomocy wymagato wiekszych trudow,
?tg Zony°h z wielkim uszczerbkiem materyalnym dla lekarza
sPiesz4cekr®> wtedy rzecz przedstawia sie nieco dra-
°bu I" W tych razach uwzgledni¢ sie musi potozenie materyalne
hib y 10n" Jezeli lekarz spieszacy z pomocg jest poczatkujgcym,
W z r°dzine, ktérg wyzywi¢ musi, a nie ma majatku, wtedy
i'Iiigr . ?e majagtkowo uposazony nawet powinien za tc trudy
k°leg?, a ten wynagrodzenie przyjag¢ musi bez zrze-
go na cele humanitarne. Prima charitas ab ego.
Zdarza sie atoli, ze obie strony znajduja sie w ztem poto-
Son.Jttajatkowém. Wtedy kolega $pieszy z pomocg bezintere-
9>izeli i1l W nag¥°de za to bardziej sie zniszczyt materyalnie,
Szg . °lega, ktorego dom choroba nawiedzita. Ten bowiem
% SSI? Powota¢ na nieszczeScie, ktore go spotkato i koledzy
»Varzyszenia humanitarne pospieszg mu z pomocg. Lekarz
Sja °r™ tygodniami czuwat nad tozem chorego, — zaniedbat
szeirraktyke i popadt w nedze. W tych przypadkach stowa-
?pomlld humanitarne tem bardziej pomocy udzieli¢ powinny,

»V n- ta Powlnna przybra¢ cechy zaszczytnej nagrody za po-
"Oca ‘e- Rzecza zas kolegi, ktoremu sasiad pos$pieszyt z po-
3Qsob '~ winno! aby o tem zawiadomit, kogo nalezy i tym

em sptacit dtug wdziecznos$ci, u kolegi zaciggniety.
taktp jakze sie dzieje w rzeczywisto$ci ? Rozmaicie. Zalezy to od
V obo!d szlachetnosci kolegi. Kolega majetny znajdzie tysigce
°'V °kazania swej wdziecznosci drugiemu koledze i skto-
.'etal-tdo przyjecia honoraryum. Popetnitby za$§ ogromny
maSke:’ £dyby po chorobie dohA napisat: >Kolego! wzywatem
akie j.P°mocy, ktorej mi nie odmoéwiliscie, prosze o rachunek*.
Isty bolg i gorycza napetniaja. Rozrywajg one brutalnie
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stosunki przyjazni, ktére poprzednio kolegow faczyly, a lekarz
altruista nietylko nie otrzyma wynagrodzenia za trudy, bo ra-
chunku nie posle, ale nadto straci przyjaciela.

Rozlicznych tych odcieni przyjmowania i $wiadczenia przy-
stug nalezycie nie oceni wziety lekarz stoteczny, intratng pra-
ktyke majacy, ale przyjrze¢ sie trzeba mroéwczej pracy lekarza
prowincyonalnego. Przyznajmy mu bezwzglednie prawo do po-
bierania wynagrodzenia za prace, z ktorej zy¢ musi. jezeli po-
stawimy rzecz jasno, ze kolega koledze trudy ma wynagrodzig,
wtedy i szersza publiczno$é nie bedzie lekarzy wyzyskiwac.

Dr Bogdanik.

Stan epidemii w Lia.licyi. W czasie od 17 do 123 czerwca
J906 r. doniesiono o nowych przypadkach ospy: 3 w 2 gmi-
nach, a mianowicie w pow. Chrzanéw (Libigz maty 1), Tarnéw
(Kielanowice 2); duru plami stego 44 przypadkéw w IG gnij
nach, a mianowicie w pow. Brody (Podmonaslyrek 6), Brzezany
(Glinna 1), Cieszanéw (Lubliniec w. 4), Horodenka (Zukéw 2,
Piotréw 1), Jaworéw (Zmijowiska 2), Katusz (Dobrowlany 1, No-
wica 1), Lwoéw pow. (Barszczowice I1), Sambor (l)orozéw 1),
Sniatyu (Rudniki 2, Tro.ciauiec 1), Ttumacz (Bortniki 3), Turka
(bwidnik 2), Zaleszczyki (Rurakéwka 4), Ztoczéw (Bclzec 2); na-
gminnego zapalenia opon mdézgowordzeniowych
7 przypadkéw w 7 gminach, a mianowicie Biala (Huciska Ij,
Pilzno (faworze gérn. 1), Rzeszow (Rzeszéw 1), Rudki (Bienko-
wa w. i), Stryj (Syuowddzko w. 1), Wieliczka (Zagorzany Ij,
Zydaczéw (Zurawno 1). T.

Smiertelnoéé i chorobowo$é Krakowa w r. 1901 i 1902.
W $wiezo wydanym przez Biuro statystyczne miejskie znakomi-
cie opracowanym IX zeszycie “Statystyki m- Krakowa* znajduje
sie bogaty materyat, dotyczacy spraw zdrowia publicznego. Z za-
wartych w nim danych wyjmujemy nastepujace liczby: zmarto
"Ino mieszkancéw bez obcych i wojska w Krakowie w roku 1901
19.34, (w gminach podmiejskich 21.63), w roku 1902 S$miertel-
no$¢ w Krakowie i gminach podmiejskich zrownata sie (20.27);
z gruzlicy zmarto w Krakowie w roku 1901 22.13700 (20.07),
w roku 1902 — 22.44 (22.8.1). — Na choroby zakaZzne ostre za-
chorowato w Krakowie w r. 1901 — 10.697® mieszkancow (w gmi-
nach podmiejskich 1G.38), a w r. 1902 — 7.64 (6.81). " P

Z ruchu ludnosci w Krakowie. Miedzy 17/VI.a 23/VI. b. r.
urodzito sie dzieci zywo 61, niezywo 3; zmarto os6b 57 (obcych
25); z tego z gruzlicy 15 (6), zapalenia ptuc 8 (1), btonicy —
(—), krzlusca — (—), ospy — (—), ptonicy — (—), odry 2 (—),
duru osutkowego — (—), duru brzusznego 2 (1), czerwonki —
(—), innych chorob zakaznych 1 (1), $Smierci gwattownej 4 (3). —

Choroby zakazne we Lwowie. Od 10 do 16/VI 1906 r.
zgtoszono przypadkow btonicy 6 (obcych (), krztusca 5, ptonicy
5, duru brzusznego (2), nagminnego zapalenia opon 1; w tymze
czasie zmart z nagminnego zapalenia opon 1 chory.

& —

Wiadomos$ci biezgce.

Krakow. Towarzystwo lekarskie krakowskie odbyto dnia
27/V1 b. r. posiedzenie, na ktorcm dr Latkowski wykladat:
*0 wptywie biatka surowicy krwi na jej punkt marzniecia*.
W dyskusyi przemawiali dr Gertler i Praczkiewicz.

— Prof. dr Walery Jaworski mianowany zostat pro-
fesorem zwyczajnym rzeczywistym i dyrektorem Kkliniki lekar-
skiej Uniwersytetu Jagielloriskiego. Inauguracyjny wyktad prof.
Jaworskiego w dniu 27/VI b. r. dat sposobno$¢ do goracej
owacyi ze strony mitodziezy, ktérej imieniem przemawiat stuchacz
med. p. Oszacki, i ze strony Wydziatu lekarskiego, ktorego
wszyscy cztonkowie na wyktad ten przybyli.

— Dyplom doktora wszech nauk lekarskich otrzymat p.
Bernard Griinzweig, rodem z Krakowa.

— Wydziat Izby lekarskiej zachodnio-galicyjskiej odbyt d.
23/V1 posiedzenie, na ktérem zalatwiono szereg spraw admini-
stracyjnych, utozono porzadek dzienny obrad Petnej lzby, ktéra
uchwalono zwota¢ na dzien 14 lipca b. r., przedyskutowano
sprawy, majace z inieyatywy lzby przyjs¢ pod obrady XI. wiecu
Izb w Krakowie, przyjeto do wiadomos$ci zamkniecie rachunkéw
za rok ubiegty, wreszcie uchwalono odpowiedZ Namiestnictwu
w sprawie rekursu przeciw jednemu z orzeczenn Wydziatu lzby.
Z powodu sp6znionej pory nie wyczerpano porzadku dziennego
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i postanowipno odby¢ jeszcze jedno posiedzenie Wydziatu przed
zebraniem sie Petnej Izby. A

Lwow. Ku uezczeniir436-letniego jubileuszu pracy dla kraju
ustepujacego inspektora szpitali krajowych, dr Jana Stelli-Sa-
wickiega, urzadzit utworzony w tym celu komitet prymaryuszy
w dniu 24 czerwca ;b. r. urocaysty obch6d prjwj licznym udziale

lekarzy z catej Galioyi. Wobec tlumnego zgromadzenia w sali
Towarzystwa lekarskiego Iwowskiego odczytat prezes komitetu
dyr. dr }6zef Starzewski nastepujacy, nieanilkngcymi oklaskami

przyjety adresy

»Wybranym tylko dane doczekaé w czerstwiDSci wiecpira
pogodnego i patrze¢ pszy blaskach*,zachodu na spetnione dzieto
zywota, wspominaé drogi ws$réd cierni przebyte, spozywac
stodkie owoce zastug i uznania.

Takim wybraficfem Opatrznosci Ty jeste§, Czcigodny Panie,
bys trwat zywym wzetrem dla mtodego pokolenia, ze kazpfc pole
spesobnegllla prawego Polaka i prawego cztowieka — zerw naj-
ciezszej chwili nie trzeba traci¢ wiary, ani rak opuszczac.

Przebywszy udreczenia, meki i zawody epoki, ktéra Cie
nie starta, cho¢ jak Moloch zywita sie ludZzmi m—nie siadte$ pta-
ka¢ na 'zgjiszczach, ate stangte$ w szeregach tych, co z pod gru-
zow dzwigneli sie do roboty, wotajac: jeszcza nie zgineta....

Byte$ z tych, o--Jctéryeh powiedziano: zawsze Oni....,"

1 kiedy Cie Wiadze krajowe powotaly na stanowisko In-
spektora szpitali publicznych, zabrate$ sie do nowej pracy na
roli stajacej.'odtogiem, zachwaszczonej, zawalonej kamieniami.
Hart duszy i>capat bojownika towarzyszylty Ci w tym nowym
zawodzie. lle zflziaiat«$|m'Swiadczy obeony kwitngcy stan szpital-
nictwa naszego. Warunki miate$ trudne, walczyte$§ z przesgdami
pokolen, z uporem obywatelskich .krétkowidzéw i nie.cbecig za-
Sciankowych wielkos$ci; — walczyte$§ w czasach, kiedy brak kolei,
dobrych drdég, wszelkich wygdd, czynit Twe podr.étse po zak-a-
tkaclykraju prawcfziwcmi wyprawami, wymagajacemi sil i zdrowia.

h |f poprzestajac na tem, rozwinate$ réwnocze$nie dziatal-
nos$¢ publicysty, aMO jako dziejopis krwawej doby 63 roku, czy
jako przyrodnik, higienista i bystry obserwator biezacych potrzeb
luaju, a stworzyte$ piorem dziet pozytecznych tyle, ze stano-
wig one*juz dorobefK ltak pen”™a-zny, ze wystarczytoby go samego
na pomnik pracowitosci ptodnego pisarza.

Dai$, 1Ifiedy ztozyte$ urzedowg pfaCg i pora wywczasu Ci
nadesizta, kiedy przegladasz dzieje pracowitego zywotay czuc
musisz w piersiach poazciwg dume, ze sity Twe jeszcze nie,_star-
gane, ze nie pora Ci jeszcze usigs¢ u komina i MK&bad we wspo-
mnieniach, bo$ silny i krzepki ciatem, a mtody i czerstwy-djictiem.

I-w dniu TwyaB pierwszych Imienin Emeryta, my lekarze
ze stuzby' krajowej niesiemy Ci hotd uznania, zg)$ wiek Twdj
spedzit w trudae i znoju i ze§ przechowal wW ojle niedoScigta
dla nas tezyzne minionej epoki i zdj jest zwierciadtem szermie-
rza wolnosci i Folaka-lejcarza.

Irzyjm o<l zyczenia gorace, by dalsze jak najdtuzsze
Twoje zycje byto pasmem jednem pogijdnyah, mitych dni tej
naszej stawnej, cudnej, polskiej jesilbni«.,, ,

Za zyczenia podziekowat Jubilat gorgcem przemdwieniem.
Nastepnie przy wsp6lnej wieczerzy przemawiali drclr: radca W.
Opoiski, prezes Towarzystwa lekarskiego lwows. T. Stachiewicz,
rektor uniw. prof. Gluziitftd, prof. Ziembicki, r. dw. prof. Kaayi
imieniem towAprzyr. im. Kopernika, ZKHiki i Duleba jako towa-
rzysze broni Jubilata z ezasSow ppwstania, dyr. Starzewski imie-
niem nieobecnego z powodu choroby inspeAtora szpitali kraj.
dr tusztzkirewicza, a sz@reg [fraeiliowhen zakofipzyt prof. Nlars,
wznoszac »Kochajmy sie«.

W obchodzie 'tym wzieta udziat Redakcya »Przegladu lek.«,
uprosiwszy na*"wego przedstawiciela i ttdriiacza Swych uczil¢
prof. dr Ziembickiego. t.

—f Krajowa Rada Zdroly.ia obradowata 12 czerwca #3Sr.
1),.nad»gprawag jagiicy w kraju, *27 nadlagrto$cig przyrigdu od-
kazajgcego, zbudowanego w zaktadzie hiaieniczpym prof. Ba-
dzynskiego przez c. k. asystenta sanitarnego dr Gasioro-
wskie'r0. W spravw“ jaglicy po ozyfricS¢j dyskusyi nad refe-.
ratem prof. Ma-cheka uchwalono przedstawi¢ Namiestnictwu
whnioski aj utworzenia bezptatnych ambulatoryow dla chorych na
choroby spojowek w WI~ks~ch miastach i Miasteczkach, Tzpiera-
jac te ambulategjya o instytucye lekarzy okregowych i szpitali
prowincyonalnych; bj' utworzenia dla préby* jednego szpitala
ruchomego'pod kierunkiem oftiilisfy.; dj nifeurlopowania kotnie-
rzy, dotknietych jaglica, przed wylecfeentem i zapobiegania jaglicy
w tréjsku; d) ulepszenia wykazéw zotnierzy, urlopowanych z po-
wodu jaglicy i przedktadania ich przez wojsteo wpfost Natnie-
stniclwu; e€) ujednostajnienfia podstaw rozpoznawczych jagliey
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wsésy.d lekarzy cywilnych i wojskowych; f) zbierania dokfada i
statystyki jaglicy w kraju. - Za zbudowanie i wyprébowat®
dziatania przyrzadu do odkazania zapomoag par formalino*)»
przy wyz-szej cieptocie uchwalono wyrazi¢ uznanie prof. Badz>

sj{ienni i dr Gasgprowsldemu i przyrzad ten Namiestnictwu Ja”
najgorecej polecié. N

— Woydziat Izby lekarskiej wschodnio-galicyjskiej 0
w dniu 23. eterwca posiedzenie, na ktérem zajmowat sie naS h
pujacemi sprawami: Przeprowadzono w charakterze Rady uQl
rowej rozprawe using” przeciw dr F. w Z i wydano w tej P °
wie wyrok, w dwoéch za$ innych sprawach honorowych przep
wadzono wstepng dySltusy”. Omowiono w dalszym CI™1
sprawe zatozenia w lIzbie »biéra ochrony prawnej« dla lekal
iuchwalono ostatecznie otworzy¢ takiebidr® z
1 pazdziernika b. r. — Postanowiono zwro6ci¢é ste do
dziatu wykonawczego lIzb, aby tenze przez systemat-yézne Pj*
gladanie wszystkich wydawnictw parlamentarnych S$ledzit OL.
sprawy, dotyczace, stanu lekarskiego, ktére majg byé przemil
tem obrad parlamentu. — Zatatwiono szereg drobniejszych sp
biezacych.

— XIV posiedzenie naukowe lowarzystwa Ieka|SK-
Iwowskiego odbyto sie dnia 22 czerwca 1906. 1) Prof-
siewicz przedstawit choregd 40-Ictniego, ktéry od lat 10 ci
na ticken r.uber acuminatus. Obok pojedynczych wyn|uS't0
guzkéw pokrytych tuska, widoczne sa miejsca, gdzie guzki g?”
leza obok siebie, zlewajg sie ze soba,, a pokryte sg tuski>pf
moze w pierwszej chwili sprawiaé wrazenie tuszczycy. 2)
Leszczynski przedstawit chorych, dotknietych toczniem,
czonych nadmanganianem potasowym (It6O” i skaryfikaCZ
Wynik leczniczy i kosmetyczny do$¢ dobry. W dyskusyi P
mawiat prof. Ltukasiewicz. 3) Uoc. Kufer a przedstaw* i
parat z zapalenia zastawek serca; z wyro$li na zastawkalf g
hSWwap# dwoinke tryproWga; nastepnie w dtuzszym Jali
dat doktadny poglad na te sprawe. W( dyskusyi przema" *
dr Pisek i prof. Gluzinski. M

— Wskutek staran zarzadu Towmrzystwa lekarskiego  pj
tyskiego zezwolity wtAfee wojskowe przystepowaé lekarzom *
skowym do Towarzystwa. (Dawniejsze starania o takie zezZ"
nie nie odnosity skutku).

W arszawa. JaWzywo przygotowujg kota lekarskie W
lestwie prace na polu lekarsko- i higieniCzno-spotecznem,
afy oprécz mnogich artykutéwe pojawiajacych sie w tych
wach w pismach lekarskich i prasie crzdziennej, précz ukaX j,
nia sie ksigzek i brosgur, przedmiotowi temu poswigcO,".
(»Medycyna w Sam'eA‘zadzie«), tat?ze\ii dobor tematé-w w rUf.eN
wem Towarzystwie higieni®nem, czego odbiciem jest i *
»Zdrowia«. Ostatni n. p. zeszyt tego pisma poswiecony jest ja
mal w catosci higienie szkolnfcj, co wobec ruchu ua p°'u f
snemi sitami tworzonego polskiego szkolnictwa jest bardzo j
dobie. W tymze zeszycie poru««a' dr Meazkowski Pievl
sprawe zaradzenia brakom w szpitalach warszawskich. j,

— W jesieni roku 1905 zorganizowt Komitet * u?ecli
Przemystu i Rolnictwa ’systematyczne wyktady z nauk $C¢i* jjjM
po uzyskaniu pozwolenia wyktady te rozpoczeto 15 stycznia @
a obejmowaty one miedzy, innymi takze biologie ogdlng P ]tfo
wski) i embryologie (Tur). Obecnie zawiazato sie Towarzk ¢
kurséw naukowych, ktére otworzy wolny uniwef$ytet na zna
szerszg skate we wrzes$niu r. b.

— »/<3rowie« utworzyto celem rozwoju pisma komitetstr
dakcyjny (dotychczas redakcya tego pisma pozbaWion3|b>4a
tej ponrocy szerszego grona). A

— Na utrzymanie szpitali warszawskich ucfzielito ~""'pir
ryum spraw wewnetrznych Radziej Miejskiej pobroczynnosc:
blicznej 5t10,000 rb. pozyczki z funduszéw rzadowych. Y,

— Nagrode icfmkursowg im. §. p. R. Piaskowskiego Po-
znato Towarzystwo lekarskie warszawskie Dr WHady~fawo\c'  ig
lingowi za prace p. t. »Badania psychologiczne nad s'
mos$cig i pamigciag w porazeniu ogdélnem postepujacem,«-

— Dr Aleksander Maciesza z Ptocka wybrany z°
postem do dumy rosyjskie;j. a

Z réoznych stron. Prof. Calmette przedtozytH cZze[,f*

1. r. akademii nauk S$cistych w Paryzu sprawozdanie z prac  fli

nad uodpornieniem przeciwko gruzlicy bydlecej. Stwiero* $

naprzod, ze mozna uodporni¢*miode bydto przez poda”ef

wewnetrzne matych iloSci pratkéw gruzlicy ludzkiej, aP- p*j
ze m?izna uzyskaé odpornos$é, ktorej trwania jeszcze dUr0O® "nif
moze, takze przez dwukrotne w 45%tinio\vym odstepie POM*'

hodowli gruzlicy bydlecej, zabitych 5-minutowem goto"'3

ra-

)
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?deby te spostrzezenia sie sprawdzity, to nroznaby, zdaniem
Ulmettea, podawaé¢ w podobny sposob niemowletom malc uosci
Obitych hodowli pratka gruzlicy ludzkiej lub bydlecej z mlekiem,
sirzegaC je potem jednak jak najtroskliwiej przez 4 miesigce oc
g;lobnoéc,i_rzakaienia, t. j. tak dtugo, dopdki nie nastapi ao
Wene A CINOL0 " Fodzicow gruzliczych trzebaby w tym celu
Ro"eSzG~ w oSci>nyf.|] Naktadach. W dy”~kusyi potwierdzit
.ux, dyrektpr zaktadu Pasteura w Paryjli, na zasadzie swych

uswiadczen, wykonanych wspdlnie z prof. Vallee z Alfort, ze
“zpa Bydi Fzeczywiscie uodpornié przeciw gruzlicy droga
Apenedly pekarmowego, o$wiadczyt jednak, ze co do uodpor-
""a drogg dzieci nie moze jiis*zgj""i¢ zdania.
i . 1l miedzynarodowy zjazd w sprawie zdrowotnos$cij~dro-
N nej policyi mieszkan odbedzie sie.w Genewie ,4—10 wrze$nia
L Wyjasnien udziela sekretarz zjazdu p. A. Wuarin (Genewa,
*rUe des Moulins).
Lu Przyszty zjazd w sprawach antropologii kryminalnej ma
Mu wchuif zapadtyah na tegorocznym zjezdzie turyfi.skim uchwat
yc w r. 1910 w Niemcaech.
K., Otwarte .Swiezo pod Londynem uzdrowisko imienia

"a a "WBijjjla 'i (Suchotnikbw odznacza si¢ pomystowg inno-
«<ja’ mianowicie zbudowane jest trasowato, aby balkonom
’S‘Igliir?égm) wyzszych pigter dostarczy¢ jaknajwiece” . powietrza
jr Mianowani: Doc.Dalen nadzw. profesorem okulistyki w Lund;
red ai*era profesorem fizyologii w Messinie; dr Ted es ciii
o Zv- profesorem pedyatryi w Padwie; doc. Albert Plehn w Berli-
~ profesorem;
lesh nadzw' prof' anatomil w akademii wojskowo-lekarskiej w Pe-
"‘gu, dr Jan Szawtowski — profesorem zwyczajnym.
marli: D- Feliks Rymowicz, wychowanek petershurskiej
altadgijnjj lekarskiej, b. docent uniwersytetu kazanskiego; przed wojng
I"Poftskg praktykowat jako okulista w Warszawie; ogtosit szereg cen-
"tych prac, zwiaszcza z zakresu bakteryologii worka spojowkowego.
nPostepie okulistycznym®.

Bibliografia.

p Gazeta lekamka Hr 2i. Chetchowski:
awinski: (c. d. z Nr 23).

— Medycyna Nr 24. Rzetkowski, Dobrowolski: (dok.

23). — Nr 25. tapinski: Przyczynek do nauki o chorobach
AYstowych pochodzenia toksycznego 1 zakaznego ze szczegdlnem
Aglednieniem t. zw. delirii acuti. Hornowski: O mozliwosci prze-
prawienia kiszki przez gliste ludzka.

— Nowiny lekarskie Nr 6. Hornowski; O falszywych wnio-
~ach] ktére mozna wyciaggna¢ z rezultatbw badania moczu. Wach-
01z: Doswiadczalne przyczynki do nauki o $mierci ze zmarzniecia.
Narlinski; Kadyi: Rys dziejow

‘dziatu lekarskiego we Lwowie.
, — Tygodnik lekarski Nr 90. Wiczkowski, Selzer i Gil-
)0 _a°ber-Wilenko; Préba zastosowania reakcyi biochemicznych
,Ok"nicznycli badar Leszczynski; Kretek blady, a rozpoznawanie
Ziembicki, Szumowski; (dok. z Nr 25).

Zdrowie Nr 6. Wernic. Go wiemy o stanie wspdtczesnej
'Sieny szkoluej w Krdlestwie Polskiem. Sosnowski; Uwagi dla za-
znajacych szkoty $rednie ogdlno-ksztatcace i dla wychowawcow. 1112
A0l Litowicz : Przepisy dotyczace budynkoéw szkolnych. Meczko-
Nski: Kryzys szpitali warszawskich; $rodki zaradcze. Jaroszynski:
Hellenie elektryczne pod wzgledem higienicznym.

— Cusopis lekar&v Seskuch Nr 25. Cisler. Poruhy hrtauove
p'liabes dorsalis. Schnurpfeil; Pripad habitueln$ lusace mterfa-
ASealni prstu ruky. Gregor: (dok. z Nr 24). Semerad: Pripad epi-

N'ckeho zanetu mozkomicbovych plen skoncivsi kortikalni molo-

ICkaa afasii.
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ze zdroju Stefana
i fc 0 br»rdio korzystnym sktadzie chemicznym

®»  mitym smaku, poleca *i¢ jako woda krajowa opiece -
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— Rttsskij Wraca Nr 22. Pawtowskij: Spostrzezenia i uwagi
o ranach postSalowycl! pociskami matego kaliliru w wojnie rosyjsko-
japonskiej. Donriernilowa: Spjrochaete palhda w tijaiice ptuc przy
pneumonia alba. Szczegolew: 0 leukocytozi®jjej znaczeniu w oslryeb
chorobach zakSnych i granicach zuzytkowania jej w celach rozpo-
zimtczydt5 Bat uje w: (d k. z Nr 21).

— Semaine metHcale Nr 24 Cheinisse: Gorgczka gruczotéw,a.

— Presse medianie Nr (jfi. Le.Ge.n<lI're: Lekarz, "fS prawda.
Nr 48. Guildlain i Thaon: ZnAsTzel kdRzyn na lle gruzliczem. Fal
loisc: Poronne krwotpki zotgdkowe. — Nr 49. Legueu: O gruzlicy
narzagdéw moczowo-ptciowych. Marti net: Obecny stan lec?.gjiia, fos.fp-
rcem. - Nr 50. Die.ilafoy; Wielu ludzi, dotknielycli $luzowo-btonia-
stern zapaleniem Kkatnicy i okrezuicy, operuje sie niepotrzebnie z po-
wodu rzekomego zapalenia wyrostka robaczkowego. Bernard: Zmie-
nie sie paryskiej ludnosci robotniTzsj.

— Wiener klin. Wochenschrift Nr 25. Esc ber ich: Zastosowa-
nie pyocyanazy w leczeniu nagminnej grypy niemowlat i zapalenia

.oppn moézgowo-rdzeniowych. Jehle: 0 powstawaniu epidemii zapale-

Pick: 0 n.ikrogralii na lle nichowem. Doerr: O agresy-
naoh. jgtoélman *Just; Dziatanie cieplic w Bad"n-Baden«zs wzgle
du narich promieniotworczo$¢. Kespor W sprawie IMz”nia oslremj
ropienia i zranien kamforg fenolowg Chlumskyego.

— Miinchener medic. Wochenschrift Nr 25, Baumami:
W sprawie rozrézniania paciorkowcow. Ludloff: Osluctiiwanie kdfego-
stupa, kosci krzyzowej i miednicy Jolly- 0 obrocie przy tozysku
przodujd!!m. Treutlein: Z chirurgii potowej w Japonii. Bpaether:
W sprawie zywienia oseskéw w kotach .robotniczych! Kohler: Przy-
padek odmy urazowej. CoJin Leczenie betelem w mlazszowem zafia-
leniu rdgéwki. Beck: Nowy przyrzad do badania widzenia. Rjeus-p.hel.
Najpromszy sposob hodowania”™ .beztlenowcéw w pozywkach ptynnych.
Berger; W sprawie barwiejiia krelka irladego. Liepmanii: Waiko.S¢
statystyki w sprawie szybkiego rozwigzania w rzucawce. Sluben-
rau ch:, Sposéb Theilhabero'wski zrnitjejszenia mozliwosci zakazenia
przy operacygeh w janiip brzusznej.. He ller :JD njewyjasuiongj chosp-
bie goraczkowej z najwyzsza dotad spostrzegana- iaeptota. Ebstein:
Choroba cesiuja Zygmunta (1400—1437).

— Deutsche media. Wochenschrift Nr 25 Aschoff: Czy prze-
wlekte zapalenie wyrostka robaczkowego jest warunkiem napadu
ostrego? Scliiejfferd oc ke r: O przypadku szczatkowej sieci wielkiej
u cztowieka i o znaczeniu aieci. ftosenheim: (dpk. z Nr 24). Ro-
senberger: Wydziflanie cukru w moczu przy widknikowem zapaleniu
ptuc. Kowarski; Upros.zczouy sposoi), oznaczania ilosci kwaku ino-
czaiM-go w moczu. Riese: Operacye na pfcchdraykach nasiennych.
Strauss: 0 przedziurawieniu pecherza przy wyskrobywaniu. Beiu-
dikt: Przyczynek do teoiwi typowych choréb zwyradniajgc™h uktadu
nerwowego.

—EfSerliner fmin. Wochenschrift Nr 26. Lesser: Stanowisko
derm*ologii w medycynie. Oppenheim i Borchardt: Dwa przy-
padki skutegenia, operowanych nowotwoj'éw opon rdzenia. Ewald:
Biataczka bez krwi biataczkowej? Kam mann: Goragzka sienna i jej
lezenie surowica. Jacoby: Leczenie trypra zapomocg pfzel?i'wienia
zasloinowego. Kuttner: (dok. z Nr 25). — Wyklady ze zjazdu lial-
neoloigow.

Redakcya otrzymata Statut krajowego zwigzku turystyczne-
go. - Leipberger i Droba: KouientarK do VIII. wydania farmako-
pei austryackiej. Zeszyt 2. — W sprawie-Szczawnicy (InterpelacYa
posta Stapinskiego i tow. w Bujmie gal. w r. 1905).

nia opon.

Redaktor odpowiedzialny:
Prof. Dr. Stsmistaw Ciechanowski.

i pecherza, jakotez drog

oddechowych.
Prospekty rozsyta na zadanie Brunnen - Uiiterneliinuug iCrondorf bei
Karlsbad lub tez Generalna reprezentacja dla Galicyi i Bukowiny:

Krakéw, Grodzka 48, Lwow, Hykstuska 31.
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mnar. nowSzupetnie niedraz-

L] nigcy proteinat srfiibra do

BT miejscowego leczenia

dytteryi, o wielkiem przeciwgnilneui dziataniu wgigb, gdyz roz-

puszczalny w sokach tkanek, wydzielinie i t. d. mierozpuszczalny

w wodzie). Leczenie miejscowe dyfteryi zanomoca omorolu le/.ryiel-

nia leczenie surowicg przez to. iz omorol niszczy zarazki w miejscu

ich wtargniecia. Réwnigz do leczenia innych zakazonych bton
Sluzowych.

Duotal ,,Heyden*, nie-
trujacy hezwonny i bez sma-
ku przetwér gwajakolu. Wy-
borny lek w gruzlicy ptuc i przewlektych niezytach narza-
déw oddechowych. Odkaza jelita w durze i niezycie jelit.

IT Prawiewcale oiedraznia-
il cy tatwo rozpuszczalny
m  przetwodr biatkowo-sre-

browy. ,,Obecnie najlepszy lek w ostrym wiewiorze®.

Préobki i piSmiennictwo rozsyta: 2a

Chemische Fabrik von Heyden, Radebeul-Drezno.

SLOWNIK LEKARSKI POLSKI

Cena w Austryi 20 koron, przesytkg pocztowa 21 koron. W Niemczech
20 Marek, z przesytka pocztowg 21 Marek. W Warszawie Rbs. 8,BO.

z przesytkg pocztowag Rbs. 9. 105
Do nabycia w Administracyi ,,Przegladu Lekarskiego¥ Krakéw, w Towa-

rzystwie lekarskiem w Krakowie i Lwowie, i we wszystkich ksiegarniach.

Pililae Sanguinalis Krewel. |

Znakomity $rodek przeciw niedokrwistosci
i blednicy, jakotez przeciw wszystkim cho-
robom, przebiegajgcym z niedokrwistoscia.

Okazat sie bardzo skutecznym w nastepujacych kombinacyach:

Pil. sanguinalis Krewel cum kreosot, Guajakol. carb. i Acid. ar-

senie., Chinin., Jod., Natr. cynnam., Lecithin., Acid. vanadinic.,
Ichtyol., Extr., Rhei.

Nr 26

PRZEGLAD LEKARSKI.

KLISZE

na cynku, mosigdzu i miedzi do wszelFf"
- wydawnictw, kart z widokami it. d. — "

najlepiej wykonywa )
Zaktad reprodukcyi fototechniczni
T. Jabtonskiego i Spotki w Krakowi®

ul. Franciskanska 4. Nr. telefonu 614.

- - PIERWSZA KRAJOWA - -
RZADOWO UPOWAZMONA sib

LECZNICA FIZYKALNA

Dra CEZfIRH KOMOROWSKIEGO.

Zaktad sztucznych kapieli mineralnych, hy-
droterapia wedtug zasad Winternitza. — In-
halatoryum zbiorowe (BaLLING-I-IERYNGj. —
Mechanoterapia- masaz- elektroterapia. —
Specyalna metoda leczenia reumatyzmu. —
Leczenie organiczne i dyetetyczne. — Am-
bulatoryum chirurgiczno -ginekologiczne.

Pokoje dla chorych.
KRAKOW -

Pokoje dla chorych.

DEBNIKI, POCZTOWA 112.

Upor Sanguinalis Krewel.

Nadaje sie szczegélniej w praktyce kobiecej
i dzieciecej jakotez we wszystkich przy-
padkach, gdzie nie mozna uzye pigulek.

Wybitny $rodek wzmacniajgcy, szczegdlniej w postaci Liquor
Sanguinalis cum Malto, Lecithino, Vanadin.

Nowym, idealnym sposobem podawania tranu jest

wel k Co.

GrnbH

Fabryka chemiczna.
Wybitnie skuteczny.

TABEMOL (wedtug Dr. Goldmana).

I Zupetnie nieszkodliwy, szybko dziatajacy

srodek czerwioguLmy.

Okazat sie jaknajskuteczniejszym w chorobie tegoryjeowej (An-
kiflostomiasis). — Réwnie skuteczny przeciw tasiemcom, gli-
stom i glisinicom.

b Taeniol nie zawiera zadnych sktadnik6w korzenia Fusca.

guinalowa zawiesina tranu

Smak przyjemny, — Chorzy tatwo go znosza.

Kolonia

(Koln a/Rb)

(Liguor Sanguinalis Krewel Eitelstrasse 33.

c. 01, Jecoris Asetli).

U|POQ|N (wedtug Dr. Stadtlera).

179

Bardzo pewny, zupetnie nieszkodliwy

srodek przeciw krztuscowi,

parujac w goracej wodzie sprawia szybkie zmniejszenie sie ilosci
i trwania napadéw.
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Spis lekarzy ordynujacych w miejscach kapielowych.

Ogtoszenie picltns.

(Nasladownictwo zastrzezone).

. Zdrojowiska krajowe:

Bystra pod Bielskiem (Slask austr.).

Jekels Ludwik,
witasciciel i kierownik Zaktadu

Cudowa (Kudowa), Slask gorny.
Brodzki J;in, b. asyst. prof. Leydena. kierownik zaktadu
dla hydro- elektro- mechanoterapii.

Iwonicz.
Bamanski Emanuel.
Gabryszewski A., Doc. chir. Uniw.
Jr Staniszewski Julian, b. asystent Uniw. Jag.,

Iwow., lek. zakl.
lek. zakt.

Jaworze (Slask austr.).
Czop ZyglH., kieréw. Zakl., stale od 1895 w Jaworzn.

Kosow.
Acznica fizyk.-dyetet. otwarta od Maja do konca Pazdzier.

Tarnawski, wiasciciel i kierownik.

Krynica.
Aronsolin Julian, (,,Krakus ",

%ﬁf{clla M;:aksymﬁlian,,, P@ ek Szwajcarskl ,
emens (,Pod Jeléniem").

>r Mayer Jozef, (Lazienki borowinowe).
1 * Wasowicz Zygmunt, (,Pod Ortem").
r Zarzycki Emanuel, (,Witoldowka").

pod Lwowem, sanatoryum i zaktad wodolecz.
kierownik i wiasciciel Zaktadu.

Naryowka
r Zakrzewski,

M orszyn. (Wsnost Towarzystwa lekarzy galicyjskich).

Rabka.

Dr Cliolewicz Er.
Dr Lang Otokar,
Dr Supinski Edmund,

lekarz okr.
lekarz zaktadowy.

Rymanow.
Dr Bielecki Ignacy, lek. okreg

Dr Dnkiet.

Swoszowice (kapiele mutowe, siarczane i elektryczne).
Dr Ttzcihski B., lekarz zaktadowy.

Szczawnica.
Dr Gorski Ksawery, lekarz zaktadowy (zimg w Abacyi).

Dr Hammersclilag, (,pod Attyla").

Dr Kotaczkowski J., kierownik Zaktadu wodoleczniczego
i pensyonatu (,,Miedzius"), ordynuje od 26 lat.

Dr Kiuszynhnski Kazimierz, radca cesarski.

Dr Zulinski Edward, (Willa ,Alma"™), zimg w Nleranie.

Truskaw iec.
Dr G. Gittelmacher — Wilenko.
Dr Krzyzanowski E., radca cesarski,
Dr Pelczar Zenon.
Dr Prascliii Tad.,

lekarz zaktadowy.

b. asystent Uniw. Iwow., lekarz zakt.

W isla (Zaklad wodoleczniczy).

Dr Zanietowski Jézef.

Zakopane.

Dr Le\> kowicz Ksawery, Doc. Uniw Jag., ord. w chorobach
dzieci od 1lipca do 15 pazdziernika (ul. Sienkiewicza 15).

Zegiestow.

Dr Piotrowski Tymote sz, lekarz zaktadowy.

[I. Zdrojowiska zagraniczne:

Baden pod Wiedniem.
J Kiinnnerling Henryk, (lekarz-Polak), Renngasse 3.

Bad Hall (Austrya gérna),
r Feucrstein Leon, b. asyst. Uniw. Iw. (,Villa Sollradl").

Cieplice trenczynskie.

[ Filipkiewicz S., lekarz zaktadowy.
/"W obr, lekarz zaktadowy.

Franzensbad.
}J /tei nsberg, (Stefanstrasse Villa ,,Dr Steinsberg").
r Zeitner Jbézef, (Kirehenstrasse ,Stadt-Paris").

: Gleichenberg.

/MKulikowski St., (Villa ,Hbflinger" VI.).

k Karlsbad.

(* Jdernacki E., docent Uniw. Iwow., (Haus ,Nizza").
Kostecki Bi, (Haus ,Weisser Hase") zimg w Abacyi.

Kissingen
Dr Chtapowski FI1%, radca sanitarny. Prir.zregentenstr. 1.
Dr Maciejewski J., (,Villa Elsa"), ordynuje jak dawniej.

Kolberg (Kotobrzeg).

Dr \\ eissenberg, ord. jak corocz. wjez. poi. (zimg w Nervij.

Marienbad

Dr Eiclihorn Ferdynand, (,Dom Lissa").

Dr llarajewicz Witadystaw, radca ces. (,,Villa Wabnfried").
Dr Kwiatkowski St. B. (,Stadt Hamburg").

Dr Liebeskind Jozef, (,Haus Kronprinz").

Nauheim.

Dr Jankowski Fi'., (,Hotel Europejski®).

Dr towinski.

Oeynhausen (Westfkba).
Dr Jalita Potczynski, specyalista w chorobach nerwowych.
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STRUP HYPOPHOSPHIT
comp. Dr. EGGER

zawiera w jednej tyzeczce zelaza 0’05, wapnia 0'10,

XXXXXX Reumatyzm, —
X PISZCZANY

X najsilniejsze  w Europie uzdrowisko siarczano-mutowe dla
reumatykéw, w cierpieniach stawow i kosci, w gruzlicy sta-
wow, po ztamaniach i zwichnieciach, w podagrze, nerwo-

bélach, zwilaszcza w ischias.

a
Urzadzenia tak co do mieszkan, jak i kapieli, wedtug wszel- EF
kich wymagan — od luksusowych, az do najtanszych. Trzy

PRZKULAL)

Artritis X X XXX X
X
X
X

t"o

baseny czysto siarczanc, jeden porcelanowy. Osobny basen potasu 006, sodu 0°06, chininy 0'005, i etrychiny
dla UIbOQICh z kapielami po d20 hal,, drugi gto 40 hal. IlNaany 0‘00005, sole kwasu fosforowego i odpowiednio do
f porcelanowe, marmurowe | rewniane. — osowanie gpieh H H
A biotnych lokalnych z niezréwnanym skutkiem. X farmakopei Unit. S_t
: Okolica gorzysta. A S = @EE
[ Ordynuje Dr AL. TEICHMANN. 213 Cﬂmm

- XXXXXXXX 1schias XXXXXXXX.

PIERWSZY ZAKLAD

BANDAZ0 - 0 RTO PAEDYC7 NY
H. BOGDANOWICZA

Z PRAGI 80

UL. GRODZKA 35. W KRAKOWIE UL. FLORYANSKA 9.
Dostawca bandazy dla Miejskiej Kasy chorych.
Specyalista brzusznych pasow. — Dla Pan damska obstuga.
Poleca swoje wiasne wyroby w najlepszych gatunkach
we wiasnych i zagranicznych konstrukcyach, pasy prze-
puklinowe, pachwinowe, pepkowe, pasy brzuszne i ner-
kowe, konstrukcyi najstynniejszych WP. Profesoréw?,
Sznuréwki i szelki do prostego trzymania sie. Sztuczne
aparaty do réwnania roznych czesci ciata oraz podu-
szki i ponczochy gumowe. Pasy hygieniczne miesieczne
system Teufta. Irygatory, strzykawki, wata, przyrzady
do inhalacyi, przescieradta gumowe, suspensorya i t. p.

kiem w przypadkach rTedokrownosci, neurastenii,
rozmaitych schorzeniach narz. nerwowego, w krzy-
wicy, zotzach jest nieocenionem tonicum dla ozdro-
wiencdw ; bywa tez podawany w pierwszorzednych
klinik«ch, jak w klinice Radcy dworu prof. Krafft-
Ebinga, prof. Felserreicha, prof. Fingera, prof. Mr»
¢eka, prof. Jendrasika, prof. Rostlorna i t. d.

Cena za Jedng 500 gramowg flaszky 4 koron 80 hal
u Jedng 250 gramowg flaszkg 2 koron; 40 hal

I\}III?Jl{Nrilly Biﬁ?lllldla Galu: |otrascl\ﬂ%

W aptece
scha we Lwowie — dla Galieyi zachodniej w aptect
Konstantego Wiszniewskiego w Krakowie.

Gtdwny sktad 1 wyréb

Apteka ,,Reichspalatin®

Budapeszt, VI. Waitzner Boleyard 17.

Zamoéwienia wykonuje sie szybko i odwrotna poczta.
Na zadanie Wiol. P. T. Klientéw przychodze lub przyjezdzam na Prowincye.

NORMALNE WODY MINERALNE

WEDLUG PRZEPISU
Prof. Dr.

AO 0 b e o (Derom, oy T« O W TE -
K RZACY | CHAURSKIEGO  KRAKOWIE, ul $w. Gertrud: L4, [Tele. r. 227).

Wyrabia Rzgdowo uprawniona fabryka
al Wody normalne zawierajace sktadniki tvlko mlneralne

Nr. Woda norma’'na hal. Nr. Woda normalna hal.
| Normalna.....o.. da szka 7x - 40 X1l Jodowa stabsza . . . e flaszka v. i. 50
1 Alkaliczna stabsza. 1 i ) n 30 XIIl  Jodowa mocniejsza ¢ - J i i. 50
i Alkaliczna mocniejsza . B n 35 XIV  Paomowa stabsza . . . 7 &L 40
v Stona stabsza 7 54 35 XV Bromowa mocniejsza . . \VAR 40
\% Stona mocniejsza i B 40 XVI  Zelazista........... . B v 1 40
Vi Alkaliczno-stona . g 7 80 Xxvn  ArsenoWa............ . vV V.1 50
Vil Grlauberska mocniejsza 5 B 40 xvm  Arsenowo-zelazista . e t 50
VIl  G-lauberska stabsza . . J n 30 XIX Dyetetyczna . . . , e B o | 40
I1X MagNOWa ....oomreeerreeerreeeennnes n 71 40 XX  Kwaskowata. . . . e B 7210 30
X W apniow a .. s B 40 XXI Stotlowa normalna . , . B 7~L 30
X1 LitOW @ i, 7 7 50
6) Wody normi Ine zt wlerajace salicylanyi
NrT. hal. NrT. haL
xxn A. Agua alcallna eff. mltlor numerata 40 XXV D. Ziemna mocniejsza numerowana. « 60
XXI11l B. Aqua alcalina eff. fortior * 60 XXVI E. Agua magnesiae eff. numerata « « 40
XXV C. Ziemna stabsza numerowana . 40

Dla odréznienia, godtem wéd normalnych jest na etykietach rysunek ryby ze strzatke. Dla unikniecia po>
mytek z wodam: naTladowanemi, nprasza sie¢ ao nazwy szczeg6towej wody dodawaé¢ wyraz anormalna*
i numer. Bros ;ury podajace sktad i terapeutyczne stosowanie wéd normalnych pnesytamy na z%d<ui‘e franko.

UWAGA:
161
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PIOTRAMIKOLASCHA we LWOWIE

W dziatalno$ci zupetnie identyczny
zSiroling firmy Hoffmann La Roche
wedtug orzeczenia Kotnisyi Prze-

Syrup SUlnguaJaK()lowy mystowo -lekarskiei Towarzystwa

Lekarskiego we Lwowie.
0O 50% tanszy od Siroliny.

Syrup Sulfoguajakolowy
kosztuje 2-00 K.

Syrup Sulfoguajakolowy

wyrabia:

Syrup Sulfoguajakolowy

i KOla z Kolg kosztuje 2-50 K.
Wydaje sie tylko na przepis lekarski.
Poleca: Wino Chinowe, Chinowo-ze-

Stalonej laziste, Kaskarowe, Condu-

V\llJlNA LE ZSNai&zE rang0’ Borowkowe, Rumbar-

przez Dra Karola Mikola- bar°We> PW owe> ° “la>
echa pierwsze w Austryi Peptonowe, Malaga, Tokaj

w r. 1870 wprowadzone, stary, Cognac najlepszy.
Zaopetrzer?* atesLmi pierwszorzednych poweg lekarskich i neukowych

Glowny sktad wszystkich specyfikéw krajowych i zagranicznych.

Rok [l GINEKOLOGIA Rok il

miesiecznik poswiecony chorobom kobiecym i poto-

znictwu wychodzi w Warszawie przy udziale naj-
wybitniejszych sil fachowych polskich.

Przedptata roczna: Rb. 6, Marek 12, Koron 15.
Redaktor: Dr. Czestaw Stankiewicz.

Adres Redakcyi: Ziota 3, w Warszawie.

Sktady gtéwne na Galicye:
Ksiegarnia Krzyzanowskiego w Krakowie i Altenberga we Lwowie.

Zeszyt okazowy na zadanie. 102

PRZEGLAD LEKARSKI.
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Polecone przez Swietne Tow. lekarskie krakowskie.

Z pomiedzy dzi$ znanych przetworéw zelazistycll
jest najtatwiej strawnym i nie psujacym zeby srodkiem

LIQUOR MANGANO FERRI PEPTONATI

sktadu 0'60% Fe i 0T0% Mu wyrobu

Aptekarza D. MATULI w Podgérzu.

Polecany jako S$rodek lekko strawny, popudzajaey apetyt,
w blednicy, braku krwi, malaryi, zotzach, w kobiecych i ner-
wowych stabosciach.

Sposob uzycia: Dzieciom do lat 12 daje sie 2 razy dnia po
tyzce od kawy z mlekiem; osoby doroste uzywajg 2—3 razy

dnia po tyzce stotowej. 159
Na sktadzie w kazdej wiekszej aptece. Cena 2 korony.
Wyréb krajowy tafszy o 25% od takiegoz niemieckiego
Dr Gudogo w Lipsku.
Dwie flaszki wysytam franko. Dwie flaszki wysytam franco.
(Preparat ten wydaje sie jedynie na przepis lekarza).

Bialska Fabryka Chemiczna

b e s k i d *

wyrabia i poleca najnowsze w wodzie zupelnie rozpuszczalne przetwory:

najnowsze antisepticnm i desodorans w wo-
dzie zupetnie w kazdym stosunku rozpusz-
czalne, w praktyce gynokologicznej jak naj-
lepiej polecone, bez zawartosci kw. karbol.

Septosolum ,,Beskid",

idealne antisepticum i znakomite desodo-

rans, przyjemnie pachnace, w wodzie roz-

puszczalne, niegryzace \ nie niszczace ani
materyi, ani bietizny.

Formasol .Beskid",

c. salaethylo 25% et 53% znakomite an-
tirheumaticum jak najlepiej polecone, o pe-
wnein 1 dzielnem dziataniu.

Kaselinum formasoli w tubach ® ayseewyid rak, o przy-

Przetwory ,,Beskidu*1sg polecone przez Komisye Przemystowa
Towarzystwa Lekarskiego. 235

Iftscogen ,Beskid",

Kazda flaszka zaopatrzong jest marka Towarzystwa Samopomocy Lekarzy.
Cenniki i probki WP. lekarzom bezptatnie.

» H Y G E A . CHEM.-FARM. LABORATORYUM M Z A H R A D N 1 K y APTEKARZ, Z L O C Z O W .

Kapsutki lecznicze ,HYGEA*
<Mane prze* Tow. lekarskie krakowskie za najlepsze i najtansze

N pudetkach oryginalnych po 50 i 100 szt.,, oznaczonych
8tatemi cenami, napetniane: bals. kopaiwowym, Kkreosota-
kro (,,Heyden*), duotalem (,,Heyden*), kreosotem, gono-
folem, gwajakolem, bromkiem kamfory, ichtyolem, liba-
jiolem, mentolem, morrhuolem, olejem rycynowym, olej-
kiem santatowym, terpentynowym, terpinolem, tranem, wy-
eiitgiem paproci, granatu i szaruchg i w. innymi lekami.
UWLA-CrAl Aby unikng¢ drozszych, o watpliwej jakosci i dawce
Wyrobow, upraszam dodawaé na receptach: ,fabr. ZAHRADNIK in
orig“.

Pismiennictwo

i probki

Dziurkowane pastylki sublimatowe ,ZAHRADNIK",

Zaletg dziurkowanych pastylek jest: bardzo tatwa
rozpuszczalno$é, doktadno$é dawek i taniosé.

Powtdrne orzeczenie komisyi przemystowo-lekarskiej.
~Stwierdzono, ze pastylki dziurkowane ze sublimatem
M. ZAHRADNIKA. wyréb pod kazdym wzgledem znako-
mity, znalez¢ powinny powszechne zastosowanie w praktycel

chirurgicznej i potozniczejll
Prosze przepisywaé¢ i zada¢ tylko: 152

Pastilli Sublimati perforati ,,ZAHRADNIKZ*

na zadanie.
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Rok IV. los Rok IV.

. Py 4Ti
GLOS L E K AR ZY ' Stawne na caty Swiat zrodia: mi,'
Dwutygodnik, poswiecony sprawom za- .
wodowym lekarskim, deontologii le- V I C n V

karskiej i zagadnieniom z zakresu
= medycyny spotecznej. -~ Witasnos¢ francuskiego Panstwa.
Wychodzi we Lwowie pod redakcya Administracja: -

. . . Paryz, 24 Boulevard des Capucines 24.
Dr Szczepana Mikotajskiego.

Przedplata roczna wraz z przesytkg pocztowg: 6 koron= 6 marek = 3 ruble.

Polecane przez pierwsze powagi lekarskie:

Poloctinc* w Porohach nerek, cierpieniach drog

Adres rejakcyi i administracyi: Lwow, ul. Sniadeck‘Ch, Nr. 6. UGludlllle.  moczowych, w dnie i cukrzycy.

yirk 1., W kolkach watrobnych i kamykach
brandE'kr ”e z6fciowych, w zastojach w zakre-
r sie organéw jamy brzusznej.
M eran - - - = T M eran i# I’mﬂ we wszystkich niestrawnosciach.
1 | ] II
. so'e do kagpieli i picia,
W illa . Stefan Ja - Przetwory: 35238,
pierwszorzedna lecznica fizykalno-
%

dyetetyczna, jesienno-zimowa. ofa Sktady we wszystkich sktadach wéd

Sezon od 1-go wrzes$nia do 15-go czerwca. mineralnych i aptekach.

Zaktad po raz trzeci znacznie rozszerzony. Nowo zaprowa-

d_zone: prady d’Arsonvala, kq_piele sinusoidalne, szwedzka Prawdziwe tylko vvtedy, jes’” kapsle ietykiety nosza
gimnastyka maszynowa, kapiele stoneczne. — Ogrzewa- . sz
nie centralne, winda elektryczna. — Ceny umiarkowane. flrme zrodta. 219
Dr. Binder, . .
(leczy takze po za Zaktadem). —amn ralelz)rllazz?lvvésziea‘dpaondeagv(\;a;dlfjoojllj*a(ijrnzle'
=] \ A M N\A ifft-iwfifiw, Ni\N NMT,

Laboratoryum cficmiczno-farmaccutyczne
EUGENIUSZA MATULI w Radomys$lu kcto Tarnowa

poleca wyroby wiasne:

Ferrophosphat (Syr. ferr. mangan, hypophosphor. comp).
w dziatalnosci identyczny z Syr. Fellowa, Dra Eggera itp.

Nieoceniony Jako tonicum w przypadkach niedokrewno$ci, w cierpieniach narzadu nerwowego,

kr: ywicy, neurastenii itp. Zawiera: zelazo, mangan, wapien, potas, chining, fosfor, strychning,

kwas i sole hypofosforowe rozpuszczone w syropie. Sktad chemiczny podany na kazdej flaszce.

Ferrophosphat Matuli wydaje sie jedynie w aptekach na przepis lekarski. Cena za flakon koron 2.

Spos6b uzycia: 2—3 razy dziennie tyzeczke od kawy w */i szklanki wody. Do nabycia we
wszystkich aptekach.

Sapcmenthol. (Mas¢ Sapomenthoiowa).

Zawiera ciata lotne jak: olejki eteryczne, kamfore, amoniak, alkohol, mentol itp., ktore
przetrawiane na goraco w maszynach parowych z mydtem, dajg jednolita mase, tatwo doktadni®
wetrze¢ sie dajacg. W uzyciu przyjemny, o mitej woni. Dziata znakomicie w boélach reumatycz-
nych réznych postaci, specyalnie w reumatyzmie miesniowym, lumbago, ischias, nerwobdlach itp.
W dziataniu szybki i czesto pewny nawet w wypadkach, gdy inne leki skutku nie wywieraty.
Skuteczno$¢ Sapomentholu stwierdzaja liczne poswiadczenia lekarskie, jakotez badania, czynione
na klinice wiedenskiej na oddziele 111, Sposéb uzycia: Odpowiednie cze$ci ciata naciera sie silnie,
poczem owija takowe watg lub flanelg. Do nabycia we wszystkich aptekach, po cenie za maty
stoik K. 1*40, za duzy K. 6. Tylko w oryginalnych stoikach. Dozwolony w cesarstwie roeyj-
akiem przez zatwierdzenie Rady Lekarskiej i MiniBt. spraw. wewn. w Petersburgu.

Stomachin (Cognac uhinae).

Jest czystym wyciggiem hory chinowej krélewakiej i gorzkich korzeni na koniaku francuskim.
Wyborne jako ,,Stomaohicum”. Dziata wzmacniajaco, utatwi- trawienie, podnieca i zwieksza ape-
tyt. wzmacnia, dziatajac szybko. Przy ,Ti peremesis gravidarum® wywiera zbawienne skutki,
wstrzymujagc wymioty i nudno$ci. Dla cierpigcych na ptaca, specyalny cnm acid. cynamilico,
a to: 0'3fi w 200 gramach. Sposéb uzycia: Bezpos$rednio p zed jedzeniem kieliszek. Cena matej flaszki
E. 2., wigkszej K. 4. Do nabycis we wszystkich aptekach.

Uprasza sie celem otrzymania wyrobu wiasciwego, przepisujac uzywaé zawsze formut, i
origlnal Matula. Nazwy, uarkaochronna i opakowanie prawnie zastrzezone. Broszo.,, i prCDJ
dla Panéw Lekarzy gratis i franco, przesyta Laboratorynm i Fabryka przetworéw farmaceuty-

cznych Eugeniusza Matuli w Radomys$lu koto Tarnows. 168 i.



