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Z Zaktadu anatomii poréwnawczej Uniw. Jag.

Przyczynek do poznania budowy zebiakow
(odontomata).
Podali
Prof. Dr Wincenty tepkowski i Jan Stacli.

Uzebienie cztowieka, jak wogble zreszta wszystkich
Zwierzat, odstepuje nader czesto od typu, -uznanego za pra-
widtowy i przedstawia rozmaite nieprawidtowosci swej bu-
dowy. Powodem tych nieprawidtowosci w przewaznej liczbie
Pjyypadkéw jjfgt badz brak niektorych zebéw, badz tez po-
jawianie sie ich w zwiekszonej liczbie. Rzadsze za$ sg inne
-*eprawidtow()scite .ktérycb do bardzo ciekawych zaliczy¢
naJezy t. zw. zebiaki (odontomata).

Nazwg zebiakbw obejmuje sie zazwyczaj wszystkie
Nowotwory réznorodnej budowy, jakie powstajg z twardych
S*bstancyi zebowych i sadowig sie w rozmaitych okolicach

zebach. Poniewaz za$, jak wiadomo, sg trzy substancye,
Wchodzace w skiad zeba, t. j. szkliwo, zebina i cement,
a z kazdej z nich moze powsta¢ nowotwoér, rozrézniamy
Przeto zebiaki szkliwa (adamantoma, odontoma adamantinum),
z?biny (dentinoide) i zebiaki cementu (osteodontomata). Rzad
ko jednak w budowie tyeh zebiakéw bierze udziat jedna
tylko z tyeli substancji; zazwyczaj sktadajg sie one z dwoch
lub nawet z wszystkich i wtenczas zblizajg s:e nowotwory

pod wzgledem budowy do zebow prawidtowych, rdzniac
8le od nich tylko postacig, zazwyczaj nieregularng. Jedne
z nich pozostajg przez caly czas swegO istnienia w zwigzku
z zebem, usadowiwszy sie na jego korzenisfch lub w okolicy
Sz)Tki, inne tkwig w szczece luznie obok zebow i zazwyczaj
Majg wtenczas wieksze rozmiary.

O przyczynie powstawania zebiakéw wiemy bardzo
Inato; nieco wiecej juz posiadamy spostrzezen co do budowy
tych nowotworéw, jakkolwiek i pod tym wzgledem wiado-

Mosci nasze sg jpCTize bardzo szczupte. Dawniejsi bowiem
autorowie, spotkawszy takie nowotwory, ograniczali sie
przewaznie tylko do podania faktu i opisania zewne-

trznego ksztattu znalezionej nieprawidtowosci. Nawet mono-
grafia tego przedmiotu, opracowana przez Albrechta p. t
»Die =Odontome*, nie wyjasnita budowy, a tern mniej po-
wstawania tych nowotworow.

Dopiero Walkhoff, podjgwszy badania nieprawidto-
wosci Uzebienia cztowieka, zajat sie doktadniej takze zebia-
kaini, a spostrzezenia swoje, dotyczgce ich budowy i po-
wstawania, podat w 14 roczniku pisma ,Deutsche Monats-
Schrift fur Zahnh¢ilkundell z roku 1896.

W alk hoff >6pisat trojakiego rodzaju nowotwory, zto-
zone z twardych substancyi zebowych:

1) ,Schmelztropfen®, two”y ksztattu kulistego, o niezna-.
cznycb zazwyczaj rozmiarach, wyrastajgce w okolicy szyjki
lub w goérnej czeéci korzenia zeba. Jadra# ich sktada sie
z zebiny,# pokrytej z zewnatrz warstwg I$nigcego szklili*
ktére nadaje tym tworom wejrzenie peretek, osadzonych
na zebie.

2) ,Sctimelzlose Kérperchen®, wieksze od poprzednich
i przedstawiajgce pewng odrebng cato$¢, wtdrnie ppjgazong
z zebem macierzystym. Posiadajg orre osobng miazge (pulpa),
otoczona dokota pierscieniem zebiny, o nielicznych i niere-
gularnie przebiegajacych kanalikach. Z wierzchu pokryta jest
zebina warstwg cementu, spajajaca ten nowotwor z zebem,
ktory mu, — wedlug Walkhoffa, — dat poczatek.

3-"Wreszcie, jako trzeci rodzaj, obejmuje Walkhoff
nazwg "'tasciwych zebiak6éw* (das eigentkKchg Odontom) tvypry,
ktére swoj poczatek zawdzieczajg, zdaniem jago, nieregular-
nemu rozpadowi pierwotnego zawigzku zebowego. W skiad
tych nowotworéw wchodzg dwie lub nawet wszystkie sub-
sttmcye, witasciwe zebowi. Jezeli poszczeg6lne ~czesci, po-
wstate z rozpadu zawigzka zebowego, trzymaja, sie z sobg
w zwigzku, wtenczas powstaje ci™to o ksztattach nieregular-
nych, mogace dosiegng¢ znacznych rozmiaréw. W rzadkich
jednak przypadkach czeaej te nie laczg sie ze sobg wtornie;
powstaje wtenczas mnoéstwo drobnych, luznych zebiakow,
bedacych jak gdyby okruchami pie.rwotnegct zeba.

Poniewaz doktadne poznanie budowy nieprawidtowosci
moze rzuci¢ czagjyn pewne S$wiatlo na przyczyne powstawa-
nia i cenniki, kierujgce ich rozwojem, przeto skoro zdarzyt
sie nam przypadek nowotworu zebow”goj podobnego do po-
wyzej wyutyenionych, uwazaliSmy za pozyteczne zbada¢ go
szczegdtowiej,, a pppzynujne spostrzezenia ogtosi¢. Uczyni-
lismy to za$ gtownie wAej mysli, ze podany przez nas onjg
zacheci moze innych itp ,zajecia sie nowotworami zebowymi,
a wskutek tego uzyska sie szerszy i jasniejszy poglad na
przyczyny pow*staw;T|lia tyeh zmian, oparty nie na jednym
lub kilku odosobnionych przypadkach, na podstawie ktérych
wysnute wnioski nie majg wiekszego znaczenia.

Do ambulatoryum dentystycznego ‘Uniw. Jagiell. E-Zglosit sie
w ubiegtym roku 16-letni uczen prawidtowo zbudowany i, odzywiony,
skarzac sie na bole w szczece dolnej po stronie prawej. Bole te
wystepowaty, jak mowit, napadowo i to zawsze rozpoczynaty sie od
okolicy brody,*szty ku prawej stronie policzka poza ucho, trwaty
godzine do dwu, ustawaty, i zndw bez przyczyny powracaly.
Zwigzku z*czynno$cig zucia pokarmow, ze zjniang cieptoty i oddzia-
tywaniem na kwasne i stodkie ptyny, czy pokarmy, nie bylo. Typo-
wego okresu boln, jak to bywa w zimnicy, chory nio zauwazyt.



622

Stan ten trwal przez dwa lata. Wsrod tego zauwazyt chory, ze kosé
szczeki po stronie holéw nieco zgrubiata.

Badanie zewnetrzne stwierdzito rzeczywiscie lekkie zgrubienie
zuchwy po stronie prawej. W uzebieniu brak jeszcze zebdéw ma-
drosci, co zreszta odpowiadato wiekowi chorego, a po stronie pra-
wej brak pierwszego zeba trzonowego w szczece dolnej. Blizny za-
dnej po wyrwaniu nie mozna bylo odszukaé, a chory twierdzit, ze
nigdy nie dawat wyrywak;- zeba, mleczne za$ powypadaty mu same.
Mieto’ drugim zebem dwuguzkowym, a drugim trzonowym widaé
byto miejsce wolne, diugosci mniej wiecej 1 cm., nad ktérem btona
$luzowa, prawidtowo zabarwiona, okazywata rozszczepienie podtuzne
dtugosei 2—3 milimetréow. Zebod6t byt zgrubiaty, a przy dotknieciu
palcem ~zu¢ byto mozna guz twardy wielkosci orzecha laskowego.
PrzypuszczaliSmy zrazu, ze jest to wyrastajacy zab. Zgtebnik, wpro-
wadzony w szczeling, natfflS jedndlt na ciato o powierzchni chro-
powatej, bez szkliwa, przyroste do zeba trzonowego, prawidtowo
wyksztatconego. Poniewaz chory domagiif sie wyjeciaSeba, przysta-
pilismy do rekoczynu. Poprowadziwszy ciecie wzdtuz? .szczeliny, od-
dzielilismy nastepnie skrobaczka AYaspatorium) czeSci miekkie
i okostne i z tatwoscia wydobylishiy zab wraz z przyrostym do
niego nowotworem.

Ksztatt wydobytego zeba oddajg wiernie zdjecia foto-

graficzne (ryc. 1), wykonana z trzeih réznych jego stron.

Rycina 1.

Zauwazy¢ mozna, ze posta¢ i wielko$s¢ jego nie réznity sie
znacznie od zwyktych, a nieprawidtowo$¢ ograniczata sie
tylko da ciata kulistégo, wielkosci orzecha laskowego, ktére
w okolicy szyjki byto przyroste na pewnej przestrzen; do
korony zeba. po przedniej jego stronie. Sadzac z nieréwnej
i matowej powierzchni tej wyrosli zebowej, odrdzniajacej sie
na pierwszy rzut oka od gtadkiej i ISniacej, bo pokrytej
szkliwem kbrony zeba, nalezato przypusci¢, iz jestto zmiana',
okreslona jako t zw. ciatka bezszkliwne (schmelzlose Kor-
peroheti).

Po sporzadzeniu zdje¢ fotograficznych i odlewéw z talwo-
topli wego metalu Lanoxa postanowiliémy zbadaé¢ doktadniej
budowe tego ciatka. W tym celu trzeba bylo przecigé, zagb
wzdtuz korony, korzeni i ciatka bezszkliwnbgo, aby z niego
uzyskaé¢ przekroje tak podiuzne, jak poprzeczne. Dokona-
liSmy tego przeciecia z tatwosciag w ten sposoéb, ze do to-
karni noznei przytwierdziliSmy cienki krazak miedziany,
ktéry podczas przepitowywania zeba zlewalismy ciggle pu-
meksem, rozrobionym z wodg. Sposobu tego uzywal Scheff
do otrzymania przekrojéow podtuznych i poprzecznych ca-
tych szczek wraz z zebatn..

Jedng z uzyskanych w ten spos6b z przekroju peTo-
wek zeba odwapniliSmy w 3 prc. rozczynie kwasu azoto-
wego, a po zabarwieniu karminem boraksowym i stwardnie-
niu w wyskoku zatopiliSmy w celoidynie. Z potowki tej
otrzymalismy zap -mocg mikrotomu sérye przekrojoéw, pro-
stopadtych da osi gtownej, taczacej w zebie korone z ko-
rzeniami.

Z drugiej za$ potéwki Sporzadzilismy’ szlif {ryc. 2)
wzdtuz osi gtéwnej zeba, dzieki bardzo ostroznemu S$cieraniu
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na coraz to delikatniejszych kamieniach, catkowity, a dos¢
cienki, aby mozna na nim rozpatrze¢ dokiadnie Wszystkie
szczeg6ly budowy.

Zgodnie z zewnetrzng postacig zeba, takze wewnetrzna
jego budowa nie przedstawia zadnych nieprawidtowosci.
Wszystkie trzy substaneye, wchodzace w skiad jegv, roz-
dzielone sg w tym samym stosunku, co w stanie prawidto-
wym. Tylko w okolicy szyjki po stronie przedniej zitgczonej
jest z zebem ciato o przekroju kolistym. Na pierwsz.y rzut
oka wydaje sie, jak gdyby z zeba w miejscu tern wyrastat
znacznej stosunkowo objetosci pecherzyk, szczelnie zewszad
zamkniety, ktérego grubg $cianke widac¢ na przekroju w po-
staci szerokiego pierscienia zebiny, a ktérego wnetrze wy
petnita doktadnie jednostajna ggbczasta masa.

Rycina 2

Przy uwazmejszem jednak roz.patrzeniu pod silniejszem
powiekszeniem wida¢ przedewszystkiem, ze pierScien zebiny
nie jest catkowity. W jednem miejscu od gory, po stronie
przeciwlegtej zebowi, znajduje sie mala przerwa w postaci
jakby kanalika, wiodagcego do wnetrza pecherzyka, a wy-
petnionego tg samg, co wnetrze, masg.

Zebina, tworzaca S$ciany pecherzyka, rézni sie na
pierwszy, rzut oka od prawidtowej falistym przebiegiem ka-
nalikbw, w niektérych miejscach nawet esowato powygina-
nych. Nadto i wejscia-, do nich od wnetrza pecherzyka sa
0 wiele szersze, wskutek czego wewnetrzny brzeg pierscienia
poszarpany jest zatokowatemi wgtebieniami.

W miejscu, gdzie pierscien #aczy sie z zebem, zdaje
sie, jak gdyby kanaliki zebinowe pecherzyka przechodzity
1 taczyty sie Scisle z fakimiz kanalikami zeba Przy uwa-
zniejszem jednak rozpatrzeniu pod silniejszem powiekszeniem
wida¢ wyraznie, ze zakonczenia jednych kanalikéw, daza-
cych n. p. od strony pecherzyka, padajg miedzy zakonczenia
obok siebie lezacych kanalikéw zeba. Wobec gestego uto-
zenia zdarza sie niekiedy, ze kanalik, wiodacy z jednej
strony, spotyka sie ze zdazajacym z drugiej strony i wcho-
dzi z nim pozornie w Scisty zwiazek , tworzac jedna linig,
Gfcot jednak kanalikow tak z jelnej, jak z drugiej strony
Swiadczy swojem, powyzej opisanem utozeniem niewatpliwie,
ze sg tu dwa zupetnie odrebne uktady zebinowe.

(Dok nast.)
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Przypadek bablowca (echinococcus) w kanale
kregowym.

Opisat

Dr J. Talko-Hryucewicz.
(Troickosawsk).

Wiadomo, Ze bablowiec (echinococcus) rdzenia krego-
wego nalezy do przypadkow, najrzadziej spotykanych w me-
dycynie. Z 388 przypadkoéw, zebranych przez Dayaineal,
przypadto na watrobe wytgcznie 166, na nerki 30, maitg
miednice 16, pecherzyki nasienne i macice po 1, jcjr.iki 4,
okolice zastonowg (regio abturatoria) 6, na narzady brzuszne
238, ptuca 40, serce 10, mézg 20, rdzen kregowy 10, kosci
17, a reszta na pozostate, narzagdy. Na 4,760 sekcyi, wyko-
nanych w berlinskim zaktadzie patologicznym w ciggu 10
lat, znaleziono bablowca 33 razy 2, na 3,042 mezczyzn u 19
i z 1,718 kooiet u 14. Co sie tyczy bagblowca w miegéniach,
to Marguetd zebral w swej rozprawie cate piSmiennictwo
tego przedmiotu w réznych krajach i naliczyt 186 spostrze-
zen, z ktorych przypada na Francye 122, Niemcy 125,
Anglie 33, Danie, Wiochy i Australie po 2y szczeg6lowiej
opisuje on 126 przypadkéw bablowca, z tych przypada na
Francye 9), Niemcy 18, Anglie 14, Danie 1, Witochy i Au-
stralie po 2. Wszystkie te opisane 126 przypadkéw bagblowca

zebraliSmy w osobne grupy ze wzgledu na ich czestosé
w réznych miesniach:
ilos¢ w
spostrz. prc.
W miegé$niach skroniowych i pod niemi . . . . 5 3,97
i » iwaczu lew ym ... 1 0,80
” ” mostkowo-obojczykowo-sutkowym . 1 Q.80
" » wielkim i matym piersiowym . . 8 6,35
” ” miedzyzebrowych i pomiedzy niemi 2 1,58
N » PIrZEPONY o 1 0,80
» » $cian brzusznych .o .. 5 3,97
» » kapturowych i pod niemi .o 7 5,55
" " osciowyeh (mm. spinate$) i pod-
osciowych (mm. subspinales) . . 3 2,38
» » wielkim grzbietowym m. i okolicy
OrZbietU e 6 4,76
” " wielkim zebatym 2 1,58
pomiedzy mm. grzbietowymi, brozdka kregowa
i w kanale rdzeniowym pomiedzy 2 i 5
kregiem grzbietowym......cccoooeenenne. 1 0,80
poiuied™y wyrostkami poprzecznymi i lukami kre-
gow przenikajace wr kanatkregowy . . . 1 0,80
w mm. okolicy ledzwiowej, krzyzowo-ledZzwiowej,
grzbietowo-ledzwiowej i wtum.ledzwiowych 14 11,11
W miesniach ram ienia. ... 18 14,2-8
» » przedramienia 3 2,38
. . U 0 @ e 27 21,42
" » gOoleniv i . 11 8,73
" ” miednicy i w mm. posladkowych . 9 7,14

Jezeli teraz zgrupujemy te przypadki w jeszcze wieksze
dziaty, to okaze sie, ze najwiecej bagblowcéw, oni;" ze nie
trzecia Cifgsd, przypadnie na miesnie nogi {uda i goleni) 38
(30,15°/0), nastepnie wyzej tj przy,pada na miesnie grzhietu
i ledzwi 344(27%), z liczby tej tylko 3 przypadki ze zmia-
nami rdzenia, w ktorych bablowce znajdowano w kanale
kregowym (8(82%?), nastepnie wedtug czestosci spotykanych
przypadkow idg w J6 miesni reki 21 (16,66%), dalej miesnie

3 Trail$ des Entozoaires. Paris 1860, str. 376.

2aB5cker. Dissert. inaugur Berlin 1868.

3 E. Marguet: Kystes hydaticjues
stoire naturelle et c.linique. Paris 1888.

des muscles volontaires,

PRZEGLAD LEKARSKI. 623

szyi i piersi 12 razy (9,53%) i mm. miednicy i..czesci po-
Sladkowych 9 (7,13%). Do najrzadszych nalezy bablowiec
mies$ni $cian brzusznych 5 "(3,97%)', twarzy 6 '(4,77%)
i w koncu jeden przypadek bablowca przepony (0,80%).

Z przypadkowe/zebranych pr/Az Margueta przytocze
te trzy, w ktérych bablowce przeniknety do kanatu kre-
gowego.

Wprwszy z nich opisany przez Krabego% . Obora 16-letnia
po uderzeniu w grzbiet uskarza sie na bole, wskazujgc na wysta-
jacy wyrostek oscisty 3 i 4 kregu piersiowego; utrata zupetna rnebu
i czucia w dolnych koriczynach. Przy RkjM znalMiono rdzen roz-
miekty na diugosci Kkilku cali; po prajcieciu miesni grzbietu skalpel
przeclostajo sie na prawo od wyrostka os$Cistego w gtgb torbieli,
rozposcierajacej si¢ od zeber do ciata 5-go kregu; na lewo pomie-
dzy ciatom kregu i zebrami ropien wielkosci jaja, usadowiony pod
wiezadtami. W pierwszpj znaleziono haczyki i mate pecherzyki,
w ktérych znajdowaty sie haczyki bagblowca, w drugim nie bylo
ani jednych,'ani drugich.

Drugi przypadek Dumoulina 5 dotyczy chorego ze
szpitala Hotel Dien: miodzieniec 25-letni uderzyt sie w plecy,
poczem uczul bél ostry, ktéry w dniach nastepnych umiejsco-
wit sie glownie w okolicy grzbietu, rozpromieniajac sie na piersi
w postaci bolu palagcego. Po miesigcu nastapit niedowtad dol-
nych konczyn i beztad ruchéw. W pare tygodni pojawit sie bol
brzucha jakby po uderzeniu, ktéry to znikat, to pojawiat sie znowu
w $cianach brzucha z uczuciem jakby ciezaru. Po przybyciu cho-
rego do szpitala trwat nieustanny b6l od 3-go kregu grebietowego
de t-go ledzwiowego. Objawy wigdu, jak niedowtad konczyn dolnych,
beztad ruchéw gzybko postepowaty. jOzucie na konczynach dolnych
i tutlowiu az do podstawy klatki piersiow®j przytepione. Zatrzyma
nie czesciowe moczu i katu. W konczynach gérnych nie",stwierdzono
zadnych zmian. BG4l brzucha i uczucie ciezaru w $cianach brzu-
sznych wcigz rosty, — przy wdachu tylko 5 go6rnych zeber sie
podnosi, przepona podnosi S$ciany brzuszne przy biernym stanie
dolnych zeber. Wkroétce potem rozwinely sie ogromne odlezyny na
krzyzach i posladkach, na pietach i kostkach wewnetrznych, we-
drujgca roza twarzy, nieustajgca goraczka, wreszcie Smieré. Sekcya
wykryta w kanale rdzeniowym do dwunastu bablowcow Lezaty one
pomiedzy 2 a 4 kregiem grzbietowym Autor przypuszczat z po-
czatku, ze bablowce usadowity sie w kanale kregowym pierwotnie,
lecz okazato sig, ze kilka oddzielnych bablowcéw nie otorbionych
mialo pierwotng siedzibe na brézdce kregowej na wysokosci 3 lub
4 kregu i pod miesniami tej okolicy. W torbielu znajdowato sie
wiele pecherzykow, niektére z nich jeszcze przezroczyste. Cierpienie
musiato by¢ dawnem, prawe potowy kregéw grzbietowych w sasie-
dztwie bablowcow byty zmniejszone i zanikle wskutek widocznie
dtugotrwatego ucisku. Opony rdzenia byly nienaruszone, cho¢ bablo-
wiec na nie takze uciskat. Trzecie spostrzezenie Meli er a 6) doty-
czy przypadku bablowca, usadowionego pomiedzy wyrostkami po-
przecznymi kregéw i przenikajacego do kanatu kregowego. Szwaczka

29-letnia, silnej budowy, krwista, od lat pieciu doznawata silnych
boléw grzbietu i ledzwi. Przyjeta do szpitala $w. Ludwika, we
20 dni zmarta. Przy sekcyi, wykonujac dwa ciecia wzdtuz krego-

stupa od wyrostkdw do kosci krzyzowej spostrzezono w okolicy $re-
dnich kregbéw grzbietu, torbiel bablowca bardzo cienka, ktorg przy-
padkowo rozcieto; byta ona .napetniona drobnemi ciatkami réznej
wielkosci, od wielkosci .Srutu do orzecha tureckiego. Byly to pe-
cherze bablowcéw, liczba ich przekraczata 20, po ich wydobyciu
okazata sio jama, ograniczona w czgsci ucisnietymi, lecz zreszftg nie-
zmienionymi mie$niami, w czeSci tukann pigtego i szostego kregu
grzbietowego, ktére byly widocznie nadzarte w ten sposébpjak ko-
§ci sgsiadujagce z tetniakami, lub nowotworami. W samym kanale
kregowym, mniej wiecej na "wysokosci zewnetrznego bablowca, "zna-
leziono ogromng ilos¢ matych bablowcoéw pomiedzy, twardg opong
rdzenia i kosémi. Zajmowaly one przestrzen od 5. do 7. grzbieto-
wego kregu i ucinaty rdzen kregowy, szczegdlnie na poziomie
6. kregu, co wyjasnia przyczyne niedowtadu. Miedzy 5. i 6. kre-
giem taczyta sie torbiel wewnetrzna z zewnetrzna.

4 Marguet spostrz. 42 1 c. str. 258 i Krabbe Schmidfs Jahrb

cher 1858. B. 99. Str. 104.

5 Marguet spostrz. 43 1 c. str. 258 i Dumoulin (Bullet. de Soc.
anatom. 1847 XXII an. str. 321).
hi- 6
néral de ined. de Sedillot. .Paris, t. XCl1, £tr. 54).

Marguet: ".Spostrz. 44 1 c. str. 259—260 i Melier (Journal ¢
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Po6zniejszy przypadek Schlagiutweita ’),zastuguje na uwage
ze wzgledu na usadowienie sie bagblowca, jak wewnatrz, tak i ze-
wnatrz czaszki Chora uskarzata sie na bole glowy z prawej strony
w okolicy potylicy, do rzogo wkrotce dotaczyty sie zawroty z osta-
bioniem wzroku i stuchu. Przy badaniu znaleziono w tylnej czesci
szyi guz chctboeacy; prébne przektucie nie dato zadnych wskazéwek
rozpoznawczych, Badanie dna oka zapomocg wziernika stwierdzito
tarcze zastoinowa i potowiczng skroniowgq Slepote. Leczenie przeciw-
kitowe byto bezskuteczne. Przypuszczano wewnatrzezaszkowy nowo-
twor. Nacieto guz na szyi i znaleziono w nim liczne pecherze ba-
blowca. Komunikacyi z jama czdszkowg znalezCj nie bylo mozna.
Pomimo tego jednak, wobec objawéw moézgowRjh wykonano trepa-
nacye i stwierdzono miedzy kos$ciag a opong twardg moézgu drugie
ognisko bablowcow. Wytworzenie sie dwodch ognisk, nie bedacych
z sobg w zwiazku, tibnmczy autor przeniesieniem bablowcéw droga
naczyn krwionosnych.

Bablowce rdzenia kregowego nalezg do bardzo rzadkich.
Heller8 wylicza tylko znanych 12 przypadkéw bablowca
kanatu kregowego: w 6 z nieb pasorzyt pierwiastkowo znaj-
dowat sie zewngtrz kanatu kregowego, w 6 za$ innych we-
wnatrz niego; w dwdch z nich wewnatrz opony twardej.
W przypadku,, spostrzeganym przez Hellera w londynskim
,Guy hospitall w 1870 roku, bablowiec przenikat z kanatu
kregowego zaréwno ku przodowi do jaiwtiptucttiych, jak i ku
tytowi miedzy kregami grzbietowymi, twftrzagc mnoéstwo wy-
niostosci.

Rzadko$¢ bablowcow w kanale kregpwym o$miela innie,
by podaé¢ i méj przypadek dB publicznej wiadomosci; bedzie
to (bodaj pierwszy taki przypadek, opisany z Syberyi; —
zanim jednak przystgpie do samego opisu, nie moge pomingc
kilku nasuwajgcych sie. uwag wstepnych.

Ktérys$ z uczonych okreslat stan cywibzaeyi kraju ilo-
hseig zuzywanego-mydla; nie bedzie przesada, jezeli powiemy,
ze w krajach, miajej zuzywajacych mydta, wiecej spotykamy
pasorzytow w ustroju ludzkim i ze czesto$¢ ich moze by¢
takze miarg kultury kraju. Pod tym wzgledem Syberya
wschodnia i sgsiednia Mongolia zdajg sie by¢ krajami kla-
sycznymi, a badacze znalezliby tu prawdopodobnie, w ustroju
ludzkim i zwierzecym, mnoéstwo .nowych i nieopisanych od-
mian i szerokie pole Bp pracy. Zlyéie krajowca — koczo-
wnika, obcujgcego z dzika przyroda i ze zwierzetami, prze-
bywajacego w brudnem otoczeniu, catlymi miesigcami nie
myj”c,ego sie, wystawionego wcigz na niepogode, pyt i wiatry,
odzywiajgcego sie pierwotnie, miesem barani.etn na wpot su-
royrein. a nieraz padling zdechtego wolu lub konia, wszystko
'to stwarza podatne podioze dla najrézniejszych pasorzytow;
nie gorsze podioze znajdujg one i u nawpoét(>cywilizowanych
zyjafcych na Syberyi Rojyan, w znacznej czesci mieszancow
(metyséw). Nie tez dziwnegfy ze n. p. tasiemiec zdarza sie
tu u y3 ezesei ludnosci, jak to stwierdzitem na podstawie
"kekeyi, dokonywanych przez lat wiele i statystyki zwraca-
jacych sie do mnie chorych. Co do bablowca, to trudniéj
okresli¢* czesto$¢ jego pojawiania sie, bo niewielu takich
chorych udaje sie do lekarzy, a jeszcze mniej przypadkow
opisano. Na 80 sekcyi spotkalem bagblowca w dwdch przy-
padkach, u mezczyzn (2,5%), a wedtug statystyki berlin-
skiego zaktadu anatomiczno-patologifeznego znajduje go sie
Srednio w 0,69°/0 sekcyi.

Spostrzezen bablowca ze wschodniej Syberyi ogtoszono
mato, a spostrzezenia ogtdszone dotyczg przewaznie watroby,

7 Deutsche Zeitschr. f. Chir. Il1l. 76.
8) Arnold Heller: patrz U. v Ziemssen. ,,Rukowod k czasti pa-
totohii i terapiill T. I, 1876,"str. 288—289 (ttom. rosyjsk,).
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a mianowicie: Kaszma9i}% Podgorskiegol0), Bogu-
stawskiegoll) i TalktfaHryncewiczals). Przypadki
pierwszych trzech autoréw ogtoszono w ,Trudach Obszez.
Wraczej Wostocz. Sibiri w Irkut$kiell, TW1k o-Hrynceff*
cza w ,Prot. Wraczej Eniseinskoj Gub. w Krasnojarskiell:
Oprécz tego jeden przypadek bgblowca operowat w Irkucku
dr Astaszewski, ktéry otem krotko zdat sprawe w To-
warzystwie lekarskiem W fej strome wiec, w ktorej niegdys$
nieSmiertelny badacz Syberyi Pallas pierwszy opisat ba-
blowca w r. 1766 14), dotad pod tym wzgledem mato .zro-
biono. Aby stwierdzi¢,' jak czesto zdarza sie bgblowiec u by-
dta, prositem dr Dudukatowa, latem 1905 r czasowo
pracujagcego na stacyi przeciwksiegosuszowej na rzece Ir°
w Mongolii* (odlegtej o wiorst 80 na pétnocny' wscnsa~ odl
Troickosawska) o dane, uzyskane przy wybijaniu bydta-
Ot6z wedtug niego znajdowano w 25% bablowca watroby
i ptuc u bydita 16

Nasz przypadek, bodaj pierwszy przypadek bagblowca
w kanale kre”wym, spostrzezony w Syberyi, jest nastepujacy:

Kozak ze stepéw uralskioh, Iwau Fiodorow, 36-letni, przybyt
w 13. roku zycia do wschodniej Syberyi i postugiwat w jednym
z zaktadow fotograficznych w Irkucku, nastepnie przeniost sie do
Troickosawska, a stad, majac lat 22, wyjechat do Urgi w Mongo-
lii, gdzie lat kilkanascie przemieszkiwat, chwytajac sie rozmaitych
zaje¢. Stuzyt w jednej firmie handlowej, zajmowat sie trbche sam
handlem; a z dawnych czaséw poduczywszy sie nieco fotografii;
brat kilkakrotnie udziat jako fotograf w wyprawach naukowych
na Wschéd i robit czeste wycieczki po Mongolii z polecenia urgin-
skiego rosyjskiego konsulatu, trwajgce miesiecy kilka, a czasem i lat
pare. — Pedzac zycie koczownicze, byt F nargiony na bardzo
szkodliwe wptywy, jak zmiany klimatyczne, przeziebienia, uderzenie
przy spadaniu z konia; przy forsownej jezdzie konnej robit nieraz
po 300—400 wiorst w ciggu doby; do niewygdd byt przyzwyczajony
i fizyczne zmeczenie znosit tatwo. W podrézach musial sie nieraz
czas dhugi zywié sucharami, nawpdl surowg baranina, a nieraz i mie-
sem zdechtego zwierza,'zdarzat sie tez-uzasem il-zupetny brak po-
karmu i wody. Wogo6le zycie pedzit pracowite i bardzo skromne,
napojow wyskokowych nie uzywat zupetnie, przymiotu nigdy ni0
przebywat; piciowym naduzyciom nie oddawat sie. Czut sie zawsze
zdrowym; goséca i choréb zakaznych nie przechodzit. W r. 1900
poczut bdl w tylnej czesci szyi, w okolicy gérnych kregéw szyj-
nych i zauwazyt tu guz. Z poczatku, wedtug chorego, guz ten byt
twardy i przeszkadzal mu porusza¢ glowa, zmuszajac chorego pod-
nosi¢ ja ku gorze. Pomimo togo zajmowat sie handlem i duzo
jezdzit konno. W r. 1902 guz na szyi zaczat sie zwiekszaé, poja-
wity sie bole w prawej polowie ciata, w rece i nodze, uczucie odre-
twienia i mrowienia, potem prawostronny niedowtad, przyczem byt
lekki bol glowy z gtuchota na prawe ucho i lekkim niedowtadem
prawej potowy twarzy. Chory przytem mogt jednak chodzic-
W Urdze zwr6cit sie do lekarza. Po zazywaniu jodku potasu i sma-
rowaniu guza szyi nalewka jodowa, jak powiada, uczut ulge. Wszy-
stkie objawy mialy zniknaé, oprécz guza i F. do lekarza wiecej sie
nie udawat. By¢ jeduak bardzo moze, ze za przyktadom wszystkich
Rosyan miejscowych zasiegat rady laméw, przedstawicieli tybetan-
skiej medycyny. Polepszenie miato by¢ tak znaczne, iz pomimo ze-
sztywnienia szyi skutkiem istniejagcego tu guza moégt chory w je-
sieni 1904 r. przez cztery miesiagce podrézowaé po zachodniej Mon-
golii, robigc po kilkaset wiorst na dobe konno i nie czujgc zna-

9 Kaszina: ,4 sluczaja akefalonistow* (1863—6422).

10) Podgo6rski: O hidatidach peczeni' (1864—6522).

“O'Bogustawski: ,Demonstrirowanie sluczaja poczecznych akefa-
tomstow* (1865—6622).

13 Kaszina: ,Jeszcze nieskolko stuczajew nachozdjenija hidatidow
peczeni" (1865—6622).

13) Talko-Hryncewicz : ,,Siuczaj echinokoka peczeni* (1893—942'2)-.

‘WNeue nordische Beitrage. Spb. 1781. 1. Str. 83.

16) Prof. N. A. Cholodowskij w Petersburgu, na ktérego prosbe
posiatem kilka egzemplarzy tasiemca, dobytego u chorych, oznaczyt
wszystkie jako Taenia saginata (= mediocanellata), a bablowce ptuc
i watroby z 7 wotéw (Systieereus loins) jako bablowce t“goz tasiemca-



15 Wrzesnia 1906.

Mniejszego zmeczenia. Stan ten z niejakiemi zmianami, mianowicie
ze zmieknienieni i bezbolesnoscig obrzeku i powrotem tatwiejszych
ruchow glowy, trwat okoto roku, a mianowicie do poczatkdw sty-
Iziua 199i).r. W'ym czasie F. pojechat za sprawunkami, wiorst
100 konno, do Troickosawska i tu, przebywszy dni kilka, poczut
"niemienie w prawej rece i nodze, a we 2—3 dni utracit w nich
"ladze, tak, ze musiat potozj¢ sie do t6zka. 18 stycznia wezwano
lelazera, ktory zalecit $rodki przeciwgosécowe, a w dni pie¢ potem,
N J .23, zwrécono sie do mnie.

Stan chorego byt nastepujacy: F. wyglada miodziej, nizby
Powinien na swoje lata; wzrost nizki, budowa szczupta, gdyz choé
fi-kosciec i m.es'nie rozwiniete prawidlowo, tkanka tluszczowa pod-
skorna rozwinieta stabo. Przy badaniu narzadéw piersiowych i brzu-
sznych nie znaleziono zadnych zmian patologicznych, tony seica
czyste i prawidtowe, tetno 75, cieptota ciata 37° C.

Chory lezy nieruchomo na to6zka; prawe konczyny dolna
1gérna zupetnie porazone: chory uskarza sie na uczucie w nich
Ce?.aru, jakby byly nalane otowiem; konczyny te sa cieplejsze, niz
konczyny strony drugiej.W lewej rece ifczuwa chory bdl i mim
Wrenie, lecz ruch i czucie w niej zachowane " czucie w chorych kon-
Mynac.h nieco przytepione. W tylnej czeSci szyi uju-yc znaczni wy-
Puklenie, znaczniejsze po stronie prawej. Wypuklenie to roz-
poczyna sie od dolnej potylicznej e&esci gtowyi wierzchniej
s?yi, na poziomie 3—4 kregu szyjnego staje sie najwydatniej-
Sze, tak zo kregbw nie mozna namacaé; stad przechodzi gno
uapiekka tylko obrzektg okolice dolnych kregow szyjnych. Na
euuych czesciach szyi i glowy przy starann”eh ogledzinach nie zna-
leziono zadnych zgrubien skory, ani holu przy dotknieciu; nie zna-
leziono réwnioz zadnych siadéow niedowtadu w miesniach twarzy,
aui jej asymetiyi; Zzrenice oddziatywaja prawidlowo na S$wiatto;
dzwiek i sita gtosu niezmienione. Przypuszczajgc .nowotwor czesci szyj-
nej rdzenia kregowego, uciskajacy na nizej lezace czesci rdzenia i nerwy
i wywotujacy niedowtad konczyn, zalecilismylchoremu jodek potasu
P° 0,3 triy razy dziennie. W ciggu dni nastepnych stan chorego
Pogorszyt sie; chory stopniowo tracit wiadze w lewej rece; poja-
wito sie zatrzymanie moczu i katu, gtos stat sie staby, ledwo sty-
szalny, przetykanie i mowa utrudnione.. Przy badaniu stwierdzono
zjiaézne przytepienie czucia obu rak i prawEj nogi. Na tutowiu
Micie dotyku zachowane do wysokosci brodawek sntkonjych, poni-
zej nich ostabione. Tetno 75, ciept. 36,9. Pozostawiono jodek po-
tasu i podano wino. Chorego umiescitem w szpitalu miejskim pod
°Pieka miejscowego lekarza dra Dudukatowa, przyczem i ja go je-
dnoczesnie odwiedzatem. Stan chore® wcigz sie pogarszat; naza-
jutrz utracit en wiadze i w lewej nocteg, twarz blada, méwi szeptem,
Potyka¢ nie moze, oddech utrudniony, przytomnie¢ jodnak zacho-
wana. iMocz i kat zatrzymany-* cieptota 36.9, tetno 70, ndiThez-
senna. 1 lutego chory noc spedzit spokojniej; twarz zaczerwieniona,
skin nieco podniecony. W szpitalu zastosowano ciepto wanny i ele-
ktrycziTO® 3 lutego stan takiz; postawiono 6 cietych baniok w oko-
py kregéow szyjnySh. 4 lutego afeptota nagle podniosta sie do
40» 0., i"hory, nie tracgc przytomnosci, przy og6lnych objawach
Porazenia 5 lutego o B*tej godzinie rano zyde zakonczyt.

Za zgottg rodziny 6 lutego wesp6t z drem Dudukatowem do-
konaliSmy czesSciowej obdnkeyi zwtok zmartego. dSSljrozcieciu miek-
kich Czesci szyi pod miesniami, nizej kregu szczytowego spostrze-
zono pecherz wielkosci orzecha wiloskiego, ponizy'kilka mniejszych,
Przytepionych do miesni, od wielkosci -gkochu do orzecha lasko-
Wego; takimiz pecherzami w kierunku lewego brzegu szyjnej cze-
sci kregostupa byly usiake miesnie. Pecherzyki napetnione jasno-
zottawym plynem, w ktorym plywaty drobne ciatka roznej wielko-
sci. w miodszych pecherzykach $cianki byly cienkie, w starszych
prnbsze i zbudowane warstwowo, w innych $ciana byta'stwardniata,
Przedstawiajgca ro6zne stopnie “zwapnienia; inne byly zapadniete,
0 Scianach pomarszczonych. Po rozcieciu Scianek brzegi sie zawra-
caly. \\r kanalo kregowym, poczawszy od kregu szczytowego do
% kregu szyjnego, pomiedzy opong twarda, a kosc.ig, znaleziono
Whnéstwo drobnych pecherzykéw, ktére znacznie uciskaty na rdzen;
mzej lezaca cze$¢ rdzenia byla rozmiekta i przekrwiona.

KSekcya wyjasnita przeto, ze mieliSmy przed sobg nie nowo-
twor, ale bablowca, co potwierdzit na postanych mu preparatach
Prof. N. A. Ckotodkowskij w Petersburgu. Chociaz za zycia
lio moglisSmy znalez¢ przyczyny choroby, niemniej potwierdzito kie
Przypuszczenie nasze, ze przyczyng objawéw niedowtadu byt ucisk
na rdzen kregowy. Dla przekonania sie, ozy nie ma bablowcow
W watrobie, gdzie sie je najczy$ciej spotyka, zbadaliSmy starannie
takze ten narzad. Watroba byta $rednich rozmiaréw, przekrwiona,
Pudowa zrazikowa na przekroju wyrazna, bablowcéw nigdzie nie
Pyto; pecherzyk-zétciowy napetniony zwykta.S6tbia. Skutkiem nie- i
bieznych od nas przyczyn, nie mogliSmy niestety wykona¢ zupet-, |
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nej sekc.yi i musieliSmy,, sie ograniczy¢ tylko do narzaddw wyzej
wspomnianych.

Zgodnie z wystepujgcymi objawam i przebiegiem cho-
roby mozna przypuszczaé, ze pierwiastkowem siedliskiem
bablowca byty miesnie szyi, przylegajace do kregostupaSkad
bablowce przeniknety do kanalu kregowego. Choroba mu-
siata si|g rozwija¢ stopniowo w ciggu 4—5 lat, moze
i dluzej, o ite sadzi¢ mozna z teg|3 ze obok $wiezo rozwi-
jajacych sie miodych kolonii byty i martwe bablowce, prze-
chodzgce przemiane wsteczng, bez piynu, z zapadnietemi
zmarszczonemi S$ciankami, lezace w torbieli, inne za$ cze-
Sciowo lub w cato$pi zwapniate. Co do przyczyn usadowie-
nia sie bablowcéw w miesniach, to, jak wiadomo, pewna
cze$¢*autorow przypisuje je uderzeniu lub silnemu fizycznemu
naprezeniu miesni. Na 126 przypadkéw, zebranych przez
M argiietald, w 21, t. j. w 16,67% wspomniano o takich
wptywach, a mianowicie w 2 spostrzezeniach Du puy tre-
liaipol Knglbbe o, Dumoulinig, Pozzi, Tuffiera,
Tapiago, Delpecha, Bullinorea, Ballg, Grossa,
Bouilleta, Bide-Boncoura, Helda, Reclusa, Pa-
vela, Thomas Bryanfi9] Jonassena, Peana, Bo
briego i Polaillona. W naszem spostrzezetjiu chory nie
wspominat o uderzeniu; by¢ moze, ze dziatalo tu silne na-
prezen iegj&niesui szyjnych przy konnej jezdzi¢: W przypad-
kach Margueta nie znajdujemy wskazowek, azeby ktory
z chorych zarazit si¢ od pséw; i my' takze o naszym prze-
padku napewno tego twierdzi¢ nie mozemy, chociaz wiemy,
ze F. mieszkat w Urdze, miejscowosci, w ktérej jest mno-
stwo psdw, a tepienie ich jest uwazane za wyfsiepek; procz
tego chory nasz, nieraz goszczac u Mongotdw koczownikdw,
jadt i‘p.l z ich naozyn, a jak wiadomo, czysto$¢ posrod
nich zupeinie nie jest przestrzegang. Jedzg z drewnianych
czasz, ktorych nigdy nie myja, a wylizujg jezykiem; z tych
samych naczyn jedza nieraz psy, a po nich ludzie. Nie uzy-
wajac tyzek, zupe pija Mongotowie, dotykajgc ustami brzegu
czaszy. Sadzimy, ze przy tern o zarazenie sie od psow nie
trudno Dzieki przypadkowi powiodto sie nam wyjasni¢ na
stole jsekcyjnym nierozpoznang za zycia chorobe. Gdyby
sekeye czesciej bylty mozliwej to wiele pouczajgcego mate-
ryalu nie ginetoby napré”no, a przypadki bgblowca w Sy-
beryi w miesniach i kanale kregowym 'okazatyby sie zapewne
jeszcze o wiele czestszymi, niz to obecnie sie przypuszcza.

Wyciggi.
MEDYCYNA TEORETYCZNA. Duf%k. .Jak nalezy
przesyta¢ przedmioty do badania? (Mwneh. tned. tyodttfi'.

Nr 30, 1900). Autor podaje prakty”“zye wskazowki, jak nalezy prze-
syla¢ przodmioty do badania, by w drodze nie ulegty popsuciu
i zniszczeniu, lub by sposdb ich zachowania nie utrudniat potem
nastepowego badania. Tkanki; wyciete lub Mbrane do badania, na-
lezy przesyta¢ jasnie w 10% formalinie. Alkohol utiudnia bowiem
mrozenie nastepowe, S$rodki przeciwgnilne wywotuja pecznienie i roz-
luznienie sie tkanek, podobnie woda lub rozc.zyn soli knylyenijeK
Cale narzady lub duze guzy przesytaé¢ nalejly tez w formalinie w pe-
cherzach wotowych Ilub duzych naczyniach, ewentualnie Jgdy za-
ktad po badania Wiv bljzko) w szmatach zamoczonych w forma-
liuvowym rozczynie. Przesypuje w formalinie ma jesitcze te dodatnig
strone, ze formalina nie wycigga z tkanek trucizn, ¢o w badaniach
sadowo-lokarskic*h ma wielkie znaczenie. Dota¢jg¢ tylko nalezy do
tego flaszecake z nieroS&ipncsena, formaling (z flaszki, ktora sie

19 L o str. 205—318.
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uzyto), bo czasem zawiera ona $lady arszeniku. Przedmiot do ba-
dan bakteryologicznycli przesyta¢ nalezy w naczynkach wyjatowionych
(gotowaniem Inb na sucho), krew, inocz lub stolse do badan powyz-
szych wrurkach szklannych, zalepionych lakiem. Dobrze tez jest
przesyta¢ wprost preparaty, na szkietku nasmarowane (Ausstricli-
priiparat) choéby na kawatku szyby, gdy szkietka niema pod reka
(zawing¢ w papier). Wieksze przedmioty do badania bakteryologi-
cznego posytaé nalezy w opakowaniu, w le<jje z lodem. Nasienie
przesyta¢ nalezy najlepiej do badania zaschniete na czystych pto-
ciennych szmatkach na sucho. Klesk.

Leuriaux i Gnets. Hodowla kretka bladego Scliau-
dililia. (Centr. /. Bac. 1906 (JDrigiiiale) str. 684). Auto-
rowie donosza, ze udato im sie wyhodowa¢ z wydzielin kilowych,
uzyskanych bezgnilnie, kretka, ktéry ,dochodzi do tego okresu po-
staciowego dopiero po przejsciu calego szeregu przemian, dotad je-
szcze nie opisanychlaKfetek ten (spirockaete) wytwarza sie« po-
staci kulistej, ktéra z wejrzenia przypomina cytomdiyctes Inis jhjie-
gel), nastepnie przechodzi przez okrep S$widrowca (trypanosomas,
i osigga posta¢ treponema po dalszych przemianach. Jako pozywki
uzywali autorowie mieszanki, sktadajacej sie z 2 czesci ptynu mo-
zgowo-rdzeniowego (z kitowych w okresie drugorzednym) i jednej

czesci offijetnego bulionu z peptonem. Zaszczepiwszy wydzieling
kitowg do rej mieszaniny, po dniach 3 lub 4 badali autorowie
,krople wiszacg" — pozywka w tym czasie nie metniata - - i znaj-

dowali w niej twory delikatne, nadzwyczaj ruchliwe. Ruchy sg Szyb-
kie, a przerywane- Mieszaning, z rosngca hodowlg centryfugowali
autorowie przez 20 minut, ptyn jasny oddzielali pipeta, a drobny
osad zasiewali na stezatg wieprzowg surowice. Po 3—4 dniach wy-
rastata hodowla w postaci biatawej, lepkiej, ciggnacej sie powitoczki.
Hodowla nie wyrasta na .zwyktych pozywkach, ani w surowicy ptyn-
nej. Preparaty z hodowli 5-dniowej, barwione sposobem Geiiisy, da-
waly réznorodne obrazy. Najobficiej mozna bylo widzie¢ postacie
owalne, zabarwione rézowo-fiotkowo z jagdrem ciomno-fioletowem.
Otacza je pochewka protoplazmaty<;zna, wmcej lub mniej wydtu-
zona. Jadro samo miewa przer6zng postaé, czasem wieloptatowe,
czasem wydtuzone w pateczke. Twory te odpowiadajg wymiarami
i wejrzeniem pasorzytowi, opisanemu pnzez Siegla \\Miinch. med.
Wochs. 190A). Hodowle starsza, G—7-dniowe," zawierajg te same
twory, tylko nieco dluzsze. P6zniej jadro staje’sie coraz delikatniej-
sze, wydiuza sie, zaczyna falowac i zbliza sie wejrzeniem do kretka
bez widzialnej otoczki. Rozwdj ten, ktorego blizsze szczegoty auto-
rowio podajg, nasuwa im mysl, ze kretek Syliaudinna jest tylko
jedna z postaci, jakie wytwarJh jaki$ pierwotniak w swenr zyciu.
E. Stahr.

MEDYCYNA WEWNETRZNA. Ch. Alibertin. O ro-
wnolegtosci miedzy stanem Kkrwi i szpiku kostnego przy
niedokrwisto$ci ztosliwej. (Se?udrtA med. 1906 Nr 83). We
wszystkich rodzajach niedokrwistosci istnieje niezaprzeczalny zwig-
zek miedzy stanem krwi i Sypiku kostnego. Mozemy to stwierdzic¢
i w roznych postaciach niedokrwistosci ztosliwej. | tak w po-
staci aplastycznej obnizenie bezwzglednej ilosci cialek wielo-
jadfeaftych i brak lifyelocytow kazg przypuszcza¢, ze szpik jest
dotkiety w swej zdolnosci wytwarzania, eiatek biatych, a brak wie-
lobarwliwosci (policbromatofilii), brak krwinek czerwonych kartowa-
tych i olbrzymich, oraz jadrzastycli, kazg sie domys$la¢ zaburzenia
w wytwarzaniu krwinek czerwonych. Wowczas opréc”gwattownego
przebiegu klinicznego stwierdzamy przy sekcyi szpik zohy', thusz-
czowy i bezwzglednie nieczynny, jako potwierdzenie wniosku, W po-
staciach z tzw. ode.zynem ptodowym réwnolegtos¢ stanu krwi i szpiku
jest wybitna, bo -szpik tworzy komorki niezrézniczkowane, a wo krwi
znajdujemy przewage ciatek jednojadrzastych bezziarnistych, czesto
bazofilnych. W niedokrwisto$ciWchrfttosliwyck z t. zw. odczynem
myeloidowym pozornie brak réwnolegtosci. Wt krwi bowiem znaj-
dujemy mato krwinek czerwonych, mato krwinek jadrzastycli, leu-
kocytow i myelocytow, szpik kostny za$ jest czerwony i wybujaty,
-bezttuszczowy. Ta pozorna rozbiezno$¢ ttdmaczy sie peing zalezno-
$cig stanu krwi niotylko od produkcji szpikowej, lecz réwniez od
nr&zczenia sktadnikéw krwi w krazeniu i w narzgdach bemolitycz-
nych. Podobny stan znajdujemy w durze brzusznym, gdzie we krwi
stwierdzamy znacznego stopnia leukopenie, a w szpiku znaczng hy-
perpidzye leukocytowa, copalezy od znacznego rozpadu leukocytow.
Siady tego rozpadu znajdujemy w S$ledzionie, w gruczotaph, a takze
w samymze szpiku kostnym, O ile w durze brzusznym polinukleoza,
a zwlaszcza myelocytoza krwi pozwala wnosrc 0 wzmozonej twor-
ezosci narzadu krwiotwdérczego, to znowuz w niedoknv'istof# ztosli-
wej istnienie we krwi ciatek jadrzastych, poikilocytozy, anizocytoz”
i wielobarwliwosci $wiadcz! o bujaniu szpiku. Paradoksalnam na
p6zor zjawiskiem jest podobne bujanie szpiku kostnego, jak w nie-
dokrwistosci ztoSliwej w opisanej przez Vaqueza t. zw. Cyenosis
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cum polyglobuiia progressiva. Cierpienie to znamionuje sie nad-
miarem krwinek czerwonych, dochodzacych do 10 milionéw, réwno-
legtem wzmozeniem sig esliczby leukocytow, przyézem nadmiar krwi-
nek w krazeniu jakby rozsadza naczynia wiosowate i przeksztatca
je w naftzyniaki. Ro6znica miedzy niedokrwistoscig ztosliwg a cho-
roba Yaeufeza polega tylko na tern, ze w pierwszej wytworzone
sktadniki *Rrwi zostaty wo krwi zniszczono, gdy natomiast w dru-
giej pozbstaty nienaruszone i sktadajg sie na obra”ikliniczny. Tu
przewaga rozpadu krwinek nad odradzaniem dajo powdd do nazwy
nhiedokrwisto$¢ ztosliwa". Miedzy stopniem zmian we krwi, a sto-
pniem odezynu szpikowego nie koniecznie musi istnie¢ proporcjo-
nalno$¢ w réznych okresach rozwoju choroby. Dr Blassberg-

Jules i Roger SoPain. O zastosowaniu bromku po*
tasu w padaczce. (Presse med. Nr (f8, KO®. Stosowanie soli
bromowych, a zwlaszcza bromku potasu, uwazajg autorowie za naj-
donio$lejsze w loczeniu padaczki. Aby ulatwi¢ przyswojenie leku,
radza rozni autorowie juzto zabiegi wodolecznicze (zmywtinie zimng
woda, Jigpiele stone, natryski z poczatku letnie, p6zniej nawet zi-
mne), juzto zabiegi fizyczne pmiesienie, wstrzykiwanie rozczynow
soli w matych dawkach), a wreszcie pewne dodatki (lecznicze) do
bromkéw. Niektéhzy radzili podawac¢ réwnoczeshie z bromem S$rodki
odkazajace jelita; Gilles do la Tourette radzit bedZzwinian sodowy;
jeden z autoréow gorgco poleca dodatek pilokarpiny- w nastepuja
cym przdEtisie: Rp. Kalii bromati "jofio®Pilocarpini muriat 0.0jTlI
Syrupi cort. ernrant. Aguae 600,00. 'Brom dawkuje sie
wedle wieku chorego, wedle jego wrazliwos¢; na lek, wedle czesto-
sei napadéw i wedle sktonnosci do zatrucia bromem. Nalezy zwro-
ci¢ baj&ng uwage i na to, ze jak do kazdego leku, tak i do bromu
ustré6j tatwo przywyka. Aby zwalczy¢ to przyzwyczajenie sie, radz1
n. p. Charcot dawki stopniowo zwieksza¢, potem stopniowo zmniej-
sza¢ i po przerwie krétszej lub dtuzszej znowu stosowaé tak samo
brom. Autorowio zwi'fcajg uwage na doniosto$¢ dyet/f. Chlorki za-
chowujg sie w ustroju tak samo wobec tkanek, jak bromki, a wie«
im chlorkéw wprowadzamy* mniej, tem bardziej utatwiamy zadanie
bromkom, czyli innymi stowy dyeta bezclilorowm~Tez soli kuchennej)
pomaga w dziataniu bromkom. Autorowie przekonali sig, ze brom
znacznie dituzej dziatat u choiych, Irtdfym po obfitem podawaniu
bromkoéw dawano Strawe bezchlorowa, niz u tych, ktérzy spozywali sol
po zaprzestaniu bromkoéw. Ale ze nieda sie w praktyce przeprowa-
dzi¢, by chorzy stale wsrdd leczenia bromem nie uzywali soli, bo
chudng i nedzniejg, a nawet i do takiego lecenia ustréj zdota
pifywykna¢ tak, ze sie staje bezskutecznem, radza autorowi* tak
postepowfti?! 10 dni dyeta zwykta i 4 gramy KBr., potem 10 dni
dyety zwykiej i 10 graméw KBr., a na koniec 10 dni dyefy b”z-
clilorowej i bez KBr. Autorowie uwazajg takfego chorego za ule-
czonego, ktduy'conajmniej przez rok nie miat zadnego napadu, ale
i wtedy radzajnadal podawaé brom, tylko z coraz dtuzszemi przer-

wami w liczeniu. Stah'-
Wegele. O postepach w rozpoznawaniu i leczeniu
choréb zotadka i jelit. (Jfiirzb. Abhandl. Z. 2, 1906). Po ob-

szernym wstepie, kreslgcym jfoiwdj nauki o chorobach zotadka i je-
lit, przechodzi autor do omoéwienia DowszEh zdobyczy na tem polu.
Wrzdd zotadka staramy sie obeonie rozpozna¢, podajac Srodki usmie-
rzajgce (ortoform, anestezyne), lub draznigce (azotan srebra) chorg
btone $luzowag. U os6b, przywyktych do ptukan zotagdka, mozna tez
uzy¢ do tego celu 2(1% chlorku zeliwa w litrze wody, poczem wy-
stepuje silne palenie w zotgdku. Krew w trosci zotadka lub jelit
obecnie wykry¢ mozna proba Rossela Jaloina w ¢éjmtrozczynie 60%
wyskoku), lub tez z pomocg wody utlenionej podtug Scbillinga-
"Préba Rossela jest o tyle niepewng, ze i wtokna miesne dajg przy-
tem dodatni wynik. Krwawienie zotadkowe staramy sie wstrzymac,
stosujac odpowiednig dye$e,- odzywianie zapomocg lewatyw odzyw-
czych. uzyciem wlewan podskornych rozc.zynu soli, podskérnemi
wstrzykiwaniaini gelatyny (Mercka), lub wewnetrznie podang adre-
nalingT30 kropli rozcSynu KAO 2 razy w odstgpach godzinnych)-
Landan i Hirscli polecajg wstrzykiwanie $rédmiesniowe 1—2 gnn.
stagniny. W razie silnego krwotoku pozostaje w koricu operasya
Hpotaczenie zotadka z jelitem). W lewatywach odzywczych najlepiej
podaw aé¢Rp. Pepton, siec. Saccfa. aa 25,0 Aqg. destP 500,0.
Wobec dobrych wynikéw opefacyi rye nalezy z nig zwleka¢ w pm -
padkach rozézerzenia zotadka, zwezen odzwiernika, mozliwosci no-
wotworu itd. Rozszerzenie leczy¢ nalezy ewentualnie plukaniami
i podawaniem potem zrana 30—50 gr. oliwy. (Cohnheim). W cho-
robach trzustki i biegunkach ttuszczowych z dobrym skutkiem po-
daje sie ,pankreon" w kotaczykach. W Chorobach jelit postep nauki
jest o wiele wolniejszy. Przeswietlanie pffletyku i kiszki stolcowej
rozjasnito troche sprawe. Kiszke stolcowg mozna rektoskopem ogla-
da¢ do wysokosci J35 ctm. Badanie stolcow jest wiasciwie jedyng
drogg bezposredniego rozpoznawania choréb jelit. Wielka ilo$¢ nie-
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strawionych witdkien miesnych przemawia za przewleklym niezytem
jelit cienkicp lub cierpieniem trzustki. Zaburzenie kiszkowe cechuje
tez wieksza ilo$f skrobi w kale. ~Spotykamy wtedy nieraz tez
w kale wielka ilos¢ grzybkéw, barwigcych sie ptynem Lugola bte-
kitno. Bilirubine wykrywa sie, rozcierajac kat zo zgesz6amyin roz-
czynem sublimatu (zabarwienie zielone). Kat wedlug badan Oofe-
lego powinien zawiera¢ Srednio: wody 74—84%, suchej substjwcyi
16—2(5%, biatka 4—8%, dekstryny 2—6%, zmydlonych ttuszczow7
6—10%, lecytyny i tyrozyny po 4—iff0. Poza temi granicami spo-
tykamy jirz stosunki chorobowe. Baranie takie katu wymaga jednak
juz wiekszych wiadomosci .chemicznych i specyalnej pracowni. Loh-
risch poleca badanie katu sposobem Hampela. Strassburger i Schmidt
wprowadzili znéw probe fermentacyjng. Silne, kwasne fermentowa-
nie katu dowodzi zaburzieji kiszkowych. Stosunek drobnoustrojow,
ich jako$ci i ilosci w kale, nie jest jeszeze ustalony. Ze sg one potrze-
bne, to nie ulega watpliwosci, ale za duza ich ilo$¢? jest bezwatpife
nia bardzo szkodliwg. Proby odkazania przewodu pokarmowego,
chociaz dotad niezupetnie pomysine, dajg jeduak zachecajgce wy-
niki. Odkazanie dziata korzystnie i na inne choroby ustroju, choéby
n. p. uaskoérne. Srodki odkazajace dowrze jeat podawaé >w wprowa-
dzonych obecnie przez Sahliogo kapsutkach glutoidowych. Odkaza-
jace lewatywy i ptukania (ehinosel, jodoform, salicyl, garbnik) dzia-
taja Aielf6- korzystnie. Jodoform podaje sie w lewatywie. Jg?. jf>-
dojermi 1,0 gr., mixturaegummosae 00,0 agiuae desfil. 1Q00,0.
Zanadto silny rozktad w jelitach staramy sie zwalcza¢ dyeta Scisle
mleczng i posilng. W razie fermentacji kwasnej w kiszkach podaje
sie dyete tlus"czowo-hiatkowag z wytaczeniem weglowodanéw?7 Brau-
ner i Rieder radzg celem dokladnego zlagdanjm potozenia zotgdka
i jelit przeswietla¢ je promieniami Rdntgena po poprzedniem zada-
niu bizmutu wewnetrznie. Klesk.

CHIRURGIA. Donitz. Jak unika¢ ztycli wynikéw
przy znieczuleniu Jle(lzwiowem..(ji#«<r&ft»4?* mvd. Wochenschr,,
Kr 28, 1il0.6% ,'

Deet k DosSwiadczenia z 360 znieczulen ledzwiowych
stowaing i adrenaling. (Tamze).

Becker. Operacye wznieczuleniu ledZzwiowem. (Tanizo).

Trzy wspomniane prace sg dalszym przyczynkiem do .coraz
szerzej rozwijajacego sie znieczulenia ledZzwiowego. Donitz, asjmteht
kliniki chirurgicznej w Bonn, zwrjt uwage, ze skuteczno$¢ znie-
czulenia, tudziez wystepowanie lub nie powiktan po niem zalezy
w wielkiej mierze od techniki wykonywania samegoz naktucia.
Dawek nie powinno sie uzywa¢ duzych, jako normalng "(stowainy)
0jD6. Znakomicie dopomaga znieczuleniu potozenie z glowa w dol,
na chwile po wstrzyknieciu, podane przez Kadord. $rodek znieczu-
lajacy najezy rozcieniczy¢ ptynem mozgowordzeniowym, przez co mo-
zna male.mi dawkami wywotywaé wysokie znieczulenia! O blizszyob
szczegbtach tego sposobu zamierza autor poméwi¢ w osobnej pracy
pbzniej. Wystepowanie znieczulenia bada¢ nalezy nie podmiotowo,
lecz przedmiotowo, t. j. obserwujac zachowywanie sie odruchéw ko-
lanowych, ktére ging przy wystapieniu znieczulenia. Wplyw dzia-
tania Srodka znieczulajgcego na rdzen przedtuzony badat autor,
wstrzykujgc psom stowaine miedzy pierwsze dwa kregi szyjne i prze-
konat sie, ze znika przytem najpierw oddech, a akcya serca trwa
jeszffze dalej. To samo spostrzega¢ mozna i na ludziach przy sto-
sowaniu silnych dawek lub wysokich znieczulen (4 przypadki przy-
toczone). Wstrzykiwa¢ nalezy tylko w linii $rodkowej z zatyczkag
w igle. Piynu uzywac najlepiej 4 pre. (stowainge w rozczynie soli).
Przytoczone w literaturze przypadki $mierciipochodzg bezwatpienia
z innych przyczyn. Do wysoko siegajacych znieczuleri uzywa sie
tropakokaiuy (0,05) w 10 ctm. ptynu mozgowordzeniowego.

W  Klinice, jchirurgicznej w Rostocku stosuje sie znieczulenie
ledzwiowe dopiero od maja r. h. Wykonano 360 znieczulen, z tego
u 6 chorych trzykrotnie, u 23 dwukrotnie. Dotaczony spis operacyi
wykazuje, ze operowano w znieczuleniu prawie wszystko na kon-
czynach dolnych, brzuchu i Kklatce piersiowej. Srednio stosowano
0,06. stowainy. Dwoch chorych zmarto; $mieré ich nie stoi jednak
w tacznosci ze znieczuleniem, ho jeden umart przy poezatkn operi-
¢yi ogolnego ciezkiego zapalenia otrzewnej, a drugi w 5 tygodni po
operacyi na gruzlice opou. Bole glowy Deetz obserwowat na 360
Przypadkéw w 50. Trwaty one do 3 dni z reguty, raz tylko 2 tygo-
dnie, a u jednego chorego 6 tygodni (do chwili obecnej). Z innych
objawéw nastepowych obserwowano ptaemijajacg sztywno$é karku
(pochodzi ona od podraznienia opon soda, jezeli strzykawki nie wj?
ptueze sie dobrze woda). U jednej choraj z powodu objawéw po-
draznienia opon wykonano 4 duze ponowne naktucia. W ptynie me-
tnym wykazano ciatka biate, lecz drobnoustrojow nie bylo. Na-
klatce piersiowej operowano ze znakomitym wynikiem 9 razy. Autor
Pochwala metode, lecz na razie radzi jg stosowaé¢ tylko w szpita-
lach i klinikach.
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E.ecker stosuje do znieczulenia ledzwiowego gotowy preparat
firmJkRiedel, sktadu: Stowain 0,01, Epirenap 0,0001, Acid. hor. 0,00004,
Natr. chlor. 0,0011 w fiolkach szklannych o zawartosci 1 lub 2 ctm.
Przy wstrzyknieciu wyptukuje rejszte za strzykawkiHpomocatfispiracyi
ptynu mézgowordzeniowego. Ptynu nie nalezy wypuszcza¢ duzo, gdyz
zwiekszato potem pooperacyjne’uboczne objawy. Potozenie z glowa
w dol wykonywa autor przez 10 minut. Najwiekszg dawke stosowat autor
0,104., .Znieczulenie najwyzsze siegato do szyi. Wystepujace po ope-
-eracyi objawy sg zupetnie podobne do choroby morskiej, sg jednak
nieznacznego stopnia i chorzy pujenosza znieczulenie ledzwiowe nad
uspienie ogoélne. Z objawéw tych wspomnie¢ nalezy o wymiotach
krétkotrwatych, holach w krzyzach, podniesieniu cieptoty, holu
glowy, sztywnosci karku i t. d. Autor poleca chorym po operacyi
siedzie¢c w #dzku, by unika¢ przekrwienia opon. Raz obserwowat
przejsciowy niedowtad nerwu odwodzacego i okoruchowego. Po znie-
czuleniu jama brzuszna jest zupetnie znieczulong z wyjatkiem
stodka Sciegnistego przepony. Czasem pocigganie za krezke odczu-
wali chorzy jako bél w okolicy zotgdka. Na 135 wkiu¢ w 12 nie
osiggnieto znieczulenia. W ostatnich czasach w przypadkach, ktore
zawodza, stosuje autor ponowne wstrzykniecie (0,04 stowainy) tak,
ze dawka czaSein przekracza 0,1. Znieczulenie wtedy wystepuje na
pewno. Za szczeg6lnie wskazane nwaza autor znieczulenie u ludzi
starych i wieszczonych, dalej na wojnie i przy powiktaniach ze
strony nerek i seyca- Dodatnig strong metody jest tez fakt, ze
w c$isie operaeyi mozna porozumie¢ sie z chorym o ewentualnej
potrzebie innej operacyi, jak zamierzono, u. p. amputacyi i t. d.
Uépienie og6lne w razie ustania znieczulenia przebiega w przypad-
kach tych bardzo lekko. Przy znieczuleniu ledZzwiowem niema
okresu podniecenia. Wadami tego sposobu sg: Technika przedsta-
wia w drobnostkach pewne trudnosci. Ni®mozna operowa¢ na
glowie, szyi i koflJffiynaeh gornych' i klatce piersiowej. Nie na-
daje sie do matych-ftabiegow, bo nalezy--chorego obserwowacé pe-
wien czas po wstrzyknieciu. Niemitemi tez sa nieudate wstrzyknieé
cia i objawy nastepowe. Operowaé nalezy przy metodzie tej szybko
i pewnie, gdyz chory jest Swiadkiem wszystkiego. W zaktadach le-
czniczych jednak ma juz ta metoda prawo obywatelstwa.

(Deetz pffiypuszem, ze jeszeze dotagd w znieczuleniu ledZwio-
wem nie operowano na klatce piersiowej."Otéz w odpowiedzi na to
zaznaczy¢ musze, ze w klinice chirurgicznej krakowskiej stosujo
prof. Kader to znieczulenie od dtuzszego czasu juz metylko przy
operacjach na klatce piersiowej, ale na szyi i konczynach gérnych.
Do znieczulenia uzywa sie tylko tropakokainy. Podobnie stosuje sie
tez w naszej klinice ponowne wstrzykniecie ledzwiowe w razie, gdy
operacja trwa dlugo i pien/sze znieczulenie juz ffitepuje. Technika,
jak wspominajg autorzy, jest trudng, cho¢ w ,drobnostkach” i te dro-
bnostki nalezy pozna¢ doktadnie, a wtedy metoda ta nie bedzie zawo-
dzie zupetnie, a jezeli czasem zawiedzie, to pewnie z powodu jakiej$
wiasnie ,,drobnostkill w wykonaniu i btgd tatwo da sie wyszukac.
Stéw tych kilka skreslono celem zaznaczenia stanowiska naszej kli-
niki, obszernie bedzie to opisane w osobnej pracy. (Przyp. refe#l).

Klgsk.

Bakteryologiczne badania doswiadczalne
co do obecnosci drobnoustrojow w ranach i sposob zapo-
biegania temu. (tjiinch. mfd. Wochs. Nr. 28f)1906). Na posie-
dzeniu Towarzystwa lekarzy i przyrodnikbw w Tybindze wygtosit
Doderlein odjwyt pod powyzszym tytutem. Badania bakteryologiczne
jamy brzusznej i ran powitok, wykonane w 100 przypadkach, prze-
konaty go, ze mimo najscislejszej aseptyki, mimo rekawiczek, masek
i zakrywania pola operacyjnego suknem gumowem podiug Kiistera,
tak w jamie brzusznej, jak i w ranie wykaza¢ mozna zawsze drobno-
ustroje. Pochodzg one ze skory i poefezas operacyi przenosi je ope-
rujacy. Aby tego unikngé, poleca autor nastepujacy! sposéb: Po ka-
pieli i ogoleniu chorego myje sie skdre miejsca operacyi benzyng
formaiinowg lub jodowg, a rfastepnie pociaga jodyng. Potem sma-
ruje sie skore starannie wyjatowionym rozczynem gumy, a po chwili
zasypuje proszkiem f{ojku. Tworzy sm przez to powtoka, nie
przepuszczajgca drobnoustrojow. Usung¢ mozna ja kazdej chwili
benzyng. Badania, wykonane po stosowaniu ;'tpgo sposobu, daty wynik
bardzo pomysiny, ho prawie zupeing jatlowos$¢ rau i jamy otrzewnej.
W dyskusyiifBrunn zaziiacza, ze préby 'sposobem Doderleina nie
daty mu tak dobrych znowu wynikéw, gdyz powtoka gumowa za-
wiera wielka ilos¢ drobnoustrojow, zawierajgcych zarodniki, nalezy
wiec wymysle¢ inny sposéb wyjatawiania gumy. Bingel sadzi, ze ta
drobna ilo$¢ drobnoustrojow w ranie nic nie szkodzi, a kto wie,
czy nie jest potrzebng do gojenia?-'sie rany, bo gojenie sie bez re-
akcyi jest niemozebne. Baumgarten twierdzi, ze wyjatowi¢ skory
nie mozna, ale za to odkazi¢ mozna jg bardzo dobrze, a to)wystar-
czy, gdyz w skoérze samej niema drobnoustrojow chorobotworczych;
znajduja sie one bowiem tylko w warstwach powierzchownych, po-
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datnyoli na zakazenia. Sposobu zupetnego wyjatowienia skéry i pola
operacyjnego nie da sffl zupetnie wynalezé. Klask.

Musi: (Essen|j Prosty i praktyczny aparat do lecze-
nia zastoing podtug Biera. Do leczenia ucha- Srodkowego za-
stomaj wymyslit autor przyrzad, ktérego zasada polega na tera,
powietad wyciaga sie najpierw z kuli szklanej, te naktada sie na
jssawke, wycigga powietrze, poczerni ssawke sie zamyka i kule
szklang podejmuje. Ko-rzjSw tego przyrzadu sa wielkie. Nie trzeba
bowiem do niego drugiego balonu gumowego, fckesto sie psujacego,
rozcieficzenie powietrza mozna regulowa¢ dowolnie, a w koricu
wszystko da sje wygotowaC. Z kuli szklanej wycigga sie powie-
trze pompka lub z pomoca ogrzania. PrSyrzad ten nadaje sie tez
bardzo dobrze do leczeniu wrzodzianek. Jtlask.

Karrejjst.ein Czy zapalenie Kkiszki S$lepej jest
czestsze u kobiet, czy u mezuzyzn i (peutsche medimnische
WAchft. Nr 32, 1906). Powszechnie panuje mnjemanie, ze zapale-
nie wyrostka rotgjHcowegra nagabuje cze$ciej mezczyzn, jak kobiety.
Autor postanowit rzecz te skonstatowa¢ na wiekszej statystyce
i na mocy niej dochodzi do przekonania, ze zdanie to jest myjiroj”
bo ilos¢ schorzen kistki Slepej u kobiet jest ta sama, co i u mez-
czyzn, zwiaszcza ze wiele z kobiet ze ziem lub niepewnera rozpo-

znanieln leczy sie na oddziutafdi choréb kobiecych. Klask.
Bockenheimer. W sprawie bistoryi znieczulenia
ledZzwiowego. Bier OdpowiedZ na ten artykut, fMiinch.

tiled. Wochft. Nr 34, 190K). W odpowiedzi na artykut Biera (Nr
22 tegoz czasopisma-).'autor, opierajac sie na oryginalnych pracach
Cornmga, twierdzi, ze judytfie Corning uwazanym by¢ moze za
twéree znieczulenia ledzwiowego. Dopiero w 5 lat po»Corningu roz-
poczat Bier swe proby, ale jetargz zarzucit i dopiero Tuffier pod-
niést te sprawe na nowo i szeroko jg rozwingt. W odpowiedzi
twierdzi Bier, ize metody znieczulenia ledZzwiowego nie zaniechat
nigdy, lecz radzit tylko ostroznosji przy jej stosowaniu. Sposéb znie-
czulania ledzwiowego obmyslit zupetnie samoistnie i niezaleznie od
prac i doswiadczen Corninga. Klagsk.

Schmidt. Przyrzad do szybkiego i taniego sporzg-
dzania jatowego innteryatu opatrunkowego i do tampono-
wania. (KJrich. méd. ffpwtfA 1900, Nr 34). Przyrzad autora
nadaje sie gtownie dla lekarza w gadzinie ordynacyjnej. Ksztattem
swym przypomina dziadka do orzechow. Pomiedzy ramiona wkiada
sie gaze, zwinietg w formie opaski i wygotowuje sie w przyrzadzie'
Po wygotowaniu wyczka sie opaske przez S$cisniecie ramion przy-
rzadu. Do uzycia wywraca Ere zupetlnie ramiona, przel%co opaska
dostaje sie na zewnatiz iRozna jg teraz swobodnie szczypczykami
odwija¢. W ten sposéb mozna mie¢ zawsze gaze wyjatowiong i zu-
zy¢ jej tyle ile 'potrzebami* nie sie nie marnuje." Przyrzad wyrabia
firma L. Schmidt w Hamburgu. Klgsk-

Neclc. Ostre rozszerzenie zotgdka i tak zwane tetniczo-
krezkowe zamkniecie kiszek. (Miinch. mpd.t Watihft. Nr 32,
iJ.906). 4 opisane-"“przypadki ostrej rozstrzeni, obsenvowane przez
autora dowodza, zq cierpienie to zdarza sie dos¢ czesto. Najczesciej
wydarza sie ostra rozstrzen po btedach w dyeoie, a szczegdlnie
u 0s6b ‘cierpigcych na skrzywienie boczno-tylne kregostupa (k\ pho-
seoiiosis). W wypadku ostatnim samo ultozenie zotgdka >,(wiecej
pionowe) usposabia do togo, w miare bowiem wypetnienia zotgdek
uciska na dwunastnice. Nierzadko tez rozstrzeA zjawia sie po ope-
tracyach w chloroformie. Najrzadziej po uraza'ch. Objawy: nagle
silne w\mioty, wzdecie gtéwnie po stronie lewej, silne pluskanie,
boéle, brak cieptoty, objawy niedroznosci) jelit. Kbkowanie do$¢ smu-
tne (“.’64 ogtoszonych przypadkéw 47 zmarto)*Tezenie: pompowa-
nie i ptukanie zotadka i objawowe. Kundrht sadzi, ze wspomniana
blioruba pocjhodzi od zamkniecia dwnuastrjicy wskutek napiecia
krezki kiszek gjlnkicli. Najczesciej krezka uciska dwuriasLice
w miejscu przejsina "tejze pod temSHreamwa gorng. Inni uwa-
zaja rozstrzen za chorobe pierwotng, a ncisk dwunastnicy za na-
stepowy. Wszystkie Zabiegi operacyjne dotad stosowane zakonczyty
sie $miertelnie. Klesk.

HIGIENA. Prof. ffuh I Jakie s9 przyczyny nieszczel-
nosci w puszkowych konserwach miesnych, sposob ich
stwierdzenia i obchodzenia sie z niemi. (Zcpfschr.'K 1-hgiene
T. 5%). W zwiazku | duwniajszemi swcini pracami nad psucietn*sie
konserw miesnych, zajmuje sie P. w niniejszej pracy przyczynami
psucia’sie konserw, dobrze wyjatowionych, wskutek wnikniecia do
nich bakteryi juz po wyjatowieniu. Jedyng togo przyczyna jest nie-
szczelno$¢ puszek, zalezna od wad bljgdiy, uzytej na puszki, drobne,
prawie niedogwzegalne pekniecia, zte lutowanie, uszkotlzono kregi,
uzyte do uszczelnienjaj puszek i uszkodzenia zewnetrzne. Wskutek
wzmozonego [iSnienia wewnatrz puszek (przy wyjatawianiu) ucho-
dzi z nich sok na zewnatrz owemi szparami i przez len sok wui-'
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kajg do puszek bakterye; dostaWaé sie one moga do nich takze
Z powietrzem, wessanem przy oziebianiu sie puszek po wyjatowie-
niu. Ze sposobow stwierdzenia nieszczelnosci puszek, ktére w pra-
kf/ce tatwo wykona¢, wymieni¢ nalezy wstawienie oziebionej puszKki
do gotujacej sie wody, przy¢zem z niefetteplnej puszki (szpar) ucho-
dza banki powidtrza. Nie wszystkie puszki nieszczelne zawie.ajg

konserwy zepsute — lepiej i pewniej jednak nie rtzyiya¢ konserw
z takich pitszek. L. Bter.
Strubon. Oswietlenie przy pracy domowej dzieeij

szkolnych. (Hyg. Ruudsclicm, 1906, Nr 14). Twierdzenie Cohun,
ze gtdwna przyczyng krotkowidztwu wsrdd miodziezy szkolnej jest
niedostateitene oswietlenie sal szkolnych, nie znalazto dostatecznego
potwierdzania w licznych badaniatdi dzieci ze szk6l o rdzmaitych
warunkach os$wietlania; przyczyny tej wady dopatrywano sie przeto
w warunkach oswietlenia przy pracy domowej dla szkoly. Autor
podjat sie Scistego fotometrycznego zbadania oSwietlania migjsc pracy
zamoztiej i ubogiej miodziezy szkolnej w Amsterdamie. OSwietlenie
mieszkat? miodziezy Zsjnioznej byto badz elektryczne, ffadz gazowo
zarowe {"Auerowskie), n ubogiS naftowo i zarowe gazowe, zazwy-
czaj znfacznie wyzsze od wymaganego minimum 25 MS. (metroswiec).
JLftio' tego na pozor koazystdego o$wietlenia mieszkaiy’ najmniej
37)15% miejsc pracy uw<pa¢ naldlajo za nieodpowiednie, badz (dla
mniejszej od tego minimum ilo$If metrfTs|wie<5f)adz razgcego dziata-
nia; Swiatta, badz z powodu "ftftSzywego umieszcMiia S$wiatla po
stronie prawej ucznia. ""Kalit ten stwierdzono tak n zamoznych, jak
i u ubogich i przy wszystkich sposobach oswiefleirfa.' (Badanig Stru-
bemfilstwi«i'dzajaVp' nadto ujeniny wplyw domowych warunkéw
nauki na powstawanie krétkowidztwa, zwalniajac znacznie szkote od
cigzacego na niej w tej mierze zarzutu. Przyp. sprawozd.)

A. ferroth. Smiertelno$é oseskéw w Monachium w $wie-
tle statystyki. (Zeitschr. f. Hygiene. Tom. 5|g. Ogélna S$miert
telno$¢ spadta w Monachium w Jatach’J871— 1904 z 41,6 na 20,7%o0-
Siniertelno$3zTi$ dzieci w pierwszym roku zycia z 15,1 na 7,9%oi
a to w nastepstwie lepszej higieny publi¢zhej i indywidualnej-
W przeciwienstwie do Schlossmanna, ktéry w Saksonii i Dreznie
zauwazyt w r. 1897 wzpjozejjie sie Smiertelnosci wsr6'4  oseskow
w 5j 6-tym miesigcu zycia pod wplywem upatdéw letnich, stwierdza
G;.,<b do 'Monachium niekorzystne oddziatywanie upatow na dzieci
w drugim miesigcu zycia; wptyw ten w miare wieku oseska stabnie.
Na podstawie kartek pos$miertnych dzieci,jj zmartych w Mo-
nachium w r. 19QJpw pieiwszym roku zycia, stwierdza G., ze zbyt
miody wiek ojca (ponizej thi lat) albo matki (g>0uj,zef 20 lat), po-
Zniejszy wiek ojca (powyjej 40 1iaj] i zbyt wielka roznica wieku
rodjSfoiw wzmagajg $miertelnosci wsréd dzieci w pierwszym roku
zycia. Dzieci pierworddek i wieloréHk (powyzej 10 dzieci) zmierajg
ReseijEj. Wplyw sposobu zywienia na $miertelnos¢ oseskow starat si®
G. pada¢ na podstawie wywiadow w porze publicznego szczepienia
ochronnego przeciw ospie, dokonanego w r. 11)04 na 7240 dzie-
ciach. W tej liczbje 55°M nie bylo karmionych piersig, za$ 38r/»
karmiono tylko do 6 miesiecy. [Na 4075 dzieci, zmartych w r. 1903
w pierwszym roku zy+®, TjOtE-;3s sztuéznie karmionycli. Liczby
te stwieidzajg wybitnie wialkie znaczenie pokarmu naturalnego
Wptyw warunkéw spofeézhycli na Smiertelno$éwjeskow uwydatniaja
nastepujaco Irtzby za r. 1903: 80,8V0s$mierci Osjakdéw w pierwszym
roku zycia przypada na mieszkania o0 1—3 ubikacyac.b, natomiast
tylko 3,7"/0 na mieszkania, zlo™oiigEz p, i wiedaj ubikaoyi. Siniertel-
nfc¢ osgk6w wzmagata sie nadto w miare tego, im wiecej mie-
szkancow miescity mieszkania. L. B“x-

—58M -
Padaczka Napoleona.

»Le progres medicaD z 7 lipca 1,906, Nr 27 podaje w stre-
i&zczeniu prace Caban-¢sa w»Les indiscréLions de IHistoird*-
Jak wiadomo Cabanes dostarczyt 'dotychczas $wiatu naukowemu
wiele dokumentéw bardzo ciekawych w sprawach Ickarsko-hi-
storycznych. Dlatego tez bolo hisforykw interesuje sie jrazdeni
jego nowetn dzieleni, w ktérem os$wietla ciemne punkty i to ta-
kie, ktore tyWco' lekarz moz-elobjasni¢. Dotychczas-©gtosit Ca-
ban es,.lekarsko liistéryczne studya o otruciu SokratéSi, o przy-
czynie Smierci Aleksandra Wielkiego, o tajemnej chorobie Kal-
wina, a obecnie zajat sie pytaniem, czy Napoleon cierpiat na
padaczke.

Pozwolimy sobie tutaj
kawsze szczegoty.

Szczegblne miejsce miedzy wieloma kobietami, ktére Na-
poleon w.swem kapry$nem usposobieniu obdarzat chwilowymi

pokrotee przytoczy¢ niekthre cie-
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Wegledami, gdyz o mitosci u niego mowy by¢ nie moze— zaj-
muje aktorka Geoige. Ta wilasnie pani George rozszerzata wiesci,
zeLwidzjata raz Napoleona w drgawkach, ze zatem cierpi on na
Padaczke. Ale pani ta nie miata przecie lekarskiego wyksztatce-
n‘a i nre mogta uczyni¢ pewnego rozpoznania.

fcOt6z Cabanes, ogladajac sie za innymi dowodami, wy-
Swietlajagcymi ter sjSrawe, zwrocit sie do prac, mato we Frairoyj
tzuanych Andrewsa y>The journal Chicago* 22 grudnia 1895
14 kwietnig 188d) i lekarza Lombroso (“Deutsche Rev.« sty-
czen 1898). W pracach tych znalazt nastepujace szczeg6ty: De
Nerrius i hrabia de Segur podaja, ze najmniejsza juz kara, naj-
mniejsza nagana wywotywaty u miodego Napoleona w szjcole
w Brienne bardzo njepokojace nerwowe zaburzenia (wymimy,
Pnrzliwe nerwowe napady’). Pani Remusat opowiada ~napadzie,
kt-6rego Swiadkami byli Jozefina' i jenerat Rapp w roku 1804
w Mayence. Talleyrand miat by¢ obecnym pezy podobnym na-
padzie nerwowym w Strasburgu. Z drugiej strony kamerdyner
Napoleona, Constant, zaprzecza tym nerwowyjfi napadom, a takze
"LyBcw] lekarzy, ktorzy ogtosili spostrzezenia swoje io cesarzu,
milczy o tem zupetnie.

pombroso bada sprawe te z punktu widzenia znawcy—
Psychiatry i podaje nastepujace szczegdly co do dziedzicznosci
u Napoleona: opilstwo, brak zmystu moralnego u jego ojca,
rozwigzto$¢ )obyrcza,j(&r i histerye jego siéjftr, szczeg6lnie Pauliny,
ambicy™ matki. Dalej zwraca uwage na fizyczne pietifa
Swata) u Napoleona: brak proporcyi w stosunku-koriczyn do tu-
fowia, wystajgce kosci licowe, wydatno$¢ szczeki, wielk<?£¢ oczo-
dotéw, tukowe-"skrzywienie krteoslupa itd.

Cesarz byt nadto bardzo wrazliwy na chtdd- i zmiany po-
S°dy. Cierpiat tez czesto na jednostronny bdél gtowy, omamy
stuchowe, drganie kurczowe w ramieniu, prawym batku i war-
gach. Byt dalej niezwykle wrazliwym, tak, Zze' nieraz stawal sie
gwattownym i nieznosnym dla otoczenia. Chaptal ogpwiada, ze
Napoleon cierpiat na mani¢ uiszczenia, ze scyzorykiem krajat
2awsze w czasie narad ministeryalnych oparcia swego fotelu
1stot, ze czesto przedmioty”~ktére mu podawano, tamat, ze dzieci,
ktore#piescit, szczypat, ze lubit niszczyé oranzerye i ze znajdo-
wat przyjemno$¢ w zabijaniu rjadipch ptakéow, ktére chowata
Jozefina w Malmaison. Najmniejszy opo6r, ktéry mu stawiano,
wgwotywal u n'egé napady wsciektosci i szatu. Corvisart leczyt
g° w|lpzasie jego konsulatu na wyprysk, towarzyszacy S$wierz-
bowi, a po Paryzu chodzity stuchy, ze szczepiono mu Swjarzb,
aby go wyleczy¢ z padaczki. Byt to sposob leczenia padaczki,
Uprawiany w owej epoefe nawet przez najstawniejszych lekarzy.

Tetno Napoleona byto niezwykle welne, wynosito Srednio
uO do 35 uderzen na minute, a 50 nigdy nie przekraczato. Zwol-
mei3e betna jest zwykilem zjawiskiem u chorych na padaczke?l
Napoleon cierpiat takze na okresowe gwaltown£*przygnebienie,
ktore sie zwykto potegowac az do omdlenia. Niektorzy dopatry-
wali sie u Napoleona hi$teryi, na co stusznie odpowiada H u-
chard, ze juz brak woli i energii nie bylty chyba wadg tego
zdobywcy Swiata. © nadmierny egoizm tez nie mozna go poma-
wia¢, a bardzo czesto dawat dowody wspdiczucia i okazywat
Wielu ludziom jjympatye i szczerze si¢ nimi zajmowat.

Kr Na podstawie tych danych nie uznaje Cabanes Napo-
cona za. doskonaty t*p kliniczny padaczkowej nerwicy, ale
W kazdym razie sktania sie do przekonania, ze te nerwowe za-
burzenia i jego®stau psychiczny mialy przyczyne w padaczé"%*

A wiec nie mozemy na tej poflstawie twierdzi¢, ze Napo-
con napewno byf epileptykiem. Ale bezgraniczna ambieya
zaburzyta réwitcjwage jego intelektualnych zdolnosci, z czego wi-
docznie sam sobie Sprawe zdawal, gdyz nieraz mawial rapatem
w toznicach kroldw i napytatem tam sobie strasznej choroby«.

E. "Efalif.

Wiadomos$ci zawodowe i ogodlno-lekarskie.

Medycyna spoteczna. Epidemiologia. Statystyka.

0 austrya&Kkiej stuzbie zdrowia mowit 30 czerwca 1976
jla posiedzeniu Izby fanéw radca dworu prof. Ludwig. Molwa
lego brzmiata: »Cala stuzba zdrowia zrobita w Austryi od wpro-
“mzenia w zycie fistawy w r. 1J>?0 szybkie postepy. Ustawa ta
bowiem najzupetniej spetnita swoje zadanie i osiggneta s&Q cel
1gdyby byfa rozwijang ,H -tem samem tempie, jak postepowata
Wiedza, na ktérej ustawa ta Sie ws!Ei'era, moglibySmy mowic
0 panstwowej stuzbie zdrowia, ze jeat bez zarzutu. Niestety tak
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jednak nie jeajajittasza publiczna stuzba zdrewia nie 'dotrzymy-
wata kroku postepom wiedzy i dlatego pod nietednym wzgle-
dem pozostata za nig w tyle. Wobec wielkiej doniogtcféci pu-
blicznej stuzby zdrowia dla panstwa nie mogly braki jej dtugo
pozosta¢ niepostraezone i dlatego tez Stréze publicznego dobra
niejednokrotnie na te braki zwracali uwage. Niestety wszystkie
whnioski albo mato w tej Izbie uwzgledniano albo wecale ich nie-
uwzgledniano i dlafego wtasnie zabratem' gtos, aby sprawe te
jak najgorecej poleci¢ panu ministrowi spraw wewnetrznych.
Ingerencya panstwfi w sprawach sanitarnych powinna siegac«iak
daleko, jak na to tylko autonomia gmin wogdle pozwala. A prze-
dewszystkiem ingerencya ta powinna sie jodnosi¢ do wielkich
urzadzen gminnych, jak kanalizacya, wodoe™agi i t. d. Zalatwia-
nie apraw sanitarnych u wiadz* centralnych nie idzie droga je-
dnolita, a w interesie pewniejszego, i szybszego skutku bytaby
rzeszg niezwyktej wag’i, peby te wszystkie poszczeg6lne dziaty
publicznej stuzby zdrowia potgczy¢ pod jednem i jednolitem Kie-
rownictwem. Praede*szystkiem p®©.jvinny tak-wazne dla ludzkiego
zdrowia sprawy weterynaryjne i polieya $rodkéw spozywczych
by¢ osgadzone i zalatwione z rzeczowego sanitarnego punktu wi-
dzenia. jRzecz ta wymaga zmiany w organizacyijtktora i tak

tabyikanieepag, gdyby$Smy nawet nie chcieli.zmienia¢ dzisiejszych
stpsunkow. Trzeba nam sie zajg¢ wyksztatceniem idalgzem I*sztal-
ceniem lekarzy rzadowych, ich wpltywem na wszystkie sprawy
sanitarne i ich potozeniem mafferyalnem*. Nastepnie, mdéwca zar
dat stanowczo rozszerzenia wyksztatcenia lekarskiego, zmian
w nauce, jak i w egzaminach fizyleackich, ogaz polecat goraco
utatwianie lekarzom rzagdowym dalszego ksztatcenia sie. Za nie-
zbednie potrzebne uw.aza L. wyposazenie najwyzszej rady zdro-
wia w naukowe pracownie. Najwyzsza rada zdrowia, od czasu
kiedy powstata, pracowata witasciwie tylko przy zielonym stoliku,
rzadko kiedy uznata za potrzebne dokonanie jakiego$ badania
doswiadczalnego dla wydania Uwego orzeczenia. Stosunki tym-
czasem sie zmienity, bardzo .wiele orzeczeh wymaga badan do-
Swiadczalnych i to nieraz mozolnych i dtugich. Dzisiaj agprawy
te zatatwia sle w ten sposob, zZW niektdrzy cztonkowie najwyzszej
rady zdrowia, Kktorzy je d noczesnie sa profesorami, dokonuja
tych badan w pracowniach szkolnych, przyczyniajac przez te
ciezaru tak zaktadom, zwykle nie jbardzo hojnie dotowanym i upo-
sazonym, jak i pejtjsonalowi ".tych instytucyi. Jest zatem rzecza
konieczng uposagy¢ najwyzszg rade zdrowia w zaktad, w kto-
rymby badania chemicerie, farmakognostygzlie i higieniczne mo-
gty by¢ dokénywane. Jesli sie zwazywze nowe wydanie farma-
kopei wymaga od niektérych cHonligiv najwyzszej rady zdrowia
prsHB dwu do tffech-letniej, nayfet potaczonej z doswiadcze-
niami, to wtedy tatwo zrozumieé mozna, ze ta praca nie moze
byeszajeciem uboeznem. Co tak,ie zaktady zdziata¢ moga dla
stuzby zdrowia i dla nauki, tego dowodza wyniki, osiagniete
przez niemiecki panstwoWy urzad zdrowia, jakotez przez prusGi
ui%ad badknia wodociagow i kanalizacyi. Mgwca skonczyt gorg-
cem wezwaniem do ministra spraw wewn., aby sprawy te ,cp
rychlej zatatwit. "E. S

Prawo i medycyna*). Eto znamiennych cech terazniejszej
kultury najezy walka lekarzy o zdobycie wiekszego uznania
w panstwowym porzadku prawnym. Tak w Niemcz-ech, jak
i w Austryi zdobyta prawniczo wyksztalcona biurokragya taka
przewage, zagjafetpi na tem cate spoteczenstwo. Brawnicy zdo-
tali w dzisiejszym ustroju zajgé pierwsze miejsca i wcisngc sie
nawet tam, gdzie przedewszystkiem potrzeba wiadomosci techni-
cznych i lekarskich, a gdzie znajomos$¢ prawa jeg i powinna
by¢ rzeczJ .uboczna.

Temat oprawo i medycynjw jesf za/tem nietyl.ko wspotcze-
snym. Jest to sprawa, obchodzaca nietylko ,fekarly, ale wie-

kszej mierze panstwo i lud. Jezfeli juz lekarz z powodu swego
zawodu, ktory go czyni niewolnikiem og6tu, musi ustepowac
pierwszenstwa innym w ciatach politycznych, to natomiast

w skrawach administracyjnych, gospodarczo-spotecznych nie po-
winien stanowczo sta¢ na drugim planie,jgAyz 50 na fapO spraw
tego rodzaju wymaga wiadomos$ci przyrodniczych i lekarskich.
Mimo to zalatwiajg te sprawy bardzo czesto, prawie zawsz.ev prg-

wnicy, teologowie, przemystowcy, tylko nie lekarze. Szczegélnie
pafnstwo sprzyja prawnikom i przeciw tym stosunkom walczg
dlatego technicy i lekarze oddawna bezskutecznie. Jak daleko

peld tym wzgledem zaszty rzeczy, dp\vodzi tego miedzy innymi
ta drastyczna okoliczno$¢, ze po $mierci naczelnika-lekarza
w najwyzszej ausfl wiadzy .sanitarnej (. p. KusyegQi)(dziat ten

uczyniono zaleznym od prawnika. Nie zawodowe wiadomosci, ale

*) Wedle art. w »Med. Reform®* Nr 25 z r. 1906.
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sucha rutyna urzednicza byta dla rzadu
paragrafy odniosty tryumf nad higiena.
A te ponizenie medycyny msci sie na spoteczenstwie, ale
spoteczenstwo nie zdaje sobie z tego sprawy. Bo jakze olbrzy-
mig jest suma" krzywd, ktorg spetnia codziennie sadownictwo,
bo lekarzowi przyznano zupetnie podrzedng role tam, gdzie
jemu — spotecznemu psychologowi — nalezy sie pierwsze
miejsce. Symulacya i naduzywanie lekarskich orzeczen przez se-
dziow, prokuratorow i adwokatéow b>lyby* niemozliwe, gdyby
lekarz dziatat samoistnie na witasng odpowiedzialno$é, a nie na
zlecenie tych trzech czynnikéw. Gdyby medycyna przestata ;byie
stuzebng dziewka wyniostej pani Jurisprudencyi, a sltata sie jej
rownorzedng siostrzycg, opartoby sie prawo karne i egzakucya
karna na podstawach naturalnych, przyrodniczych, i spoteczen-
stwo lepiejby na tem wyszto* i zbrodzien przestatby by¢ prze-
dews'zystkiem przedmiotem sztuki paragrafowej. Je$li dzisiaj
w sprawach karnych tak czesto bez przyczyny zadajg obroncy
zbadania stanu umystowego podsaflnego i gorgco dowddzig nie-
poczytalnosci, a nawet zboczenia umystowego u swego klienta,
to jest to nietylko tajiwokackim kruczkiem i wybiegiem' wobec
skostniatego system : prawa karnego, ale czesto $wiadomem od-
dziatywaniem przeciw oderwanej nauce prawnej i jej bezdusznym

rzecza najwazniejsza:

stugom, Kktorzy sie raczej uwazajg za mécicieli spoteczenstwa
i ké$srzylwterza, ze obrazong sprawiedliwo$¢ paragrafami prze-
jednaja.

Dopiero w ostatnich czasach moéwi sie wiecej olwstano-

wisku lekarzy w postepowaniu karnem. Prawnicy wmawiajg so-
bie, ze oni jedynie powotani sSfdo odsytania podsadnych do
wiezienia, i zapominajafl'ze zbrodnia jest zjawiskiem spotecznem,
ktérej osadzenie tatwiejsze jest dla."socyologa, niz dla najwytra-
whniejszego kryminalisty i»ze medycyna sgdowa poezymita w osta-
tnich dziesigtkach lat wprost olbrzymie postepy. A tak czesto
wedle szablonu bywajg zatatwiane sprawy Kkarne, a dobrej woli
i niezawsze wielkiemu do$wiadczeniu sedziego $ledczego pozo-
stawia sie powotani” lekarzy sadowych.

Ale nietylko j%Q podmiot, ale takze i jako przedmiot
prawa majg lekarze przyczyne do skargi i zgda¢c musza grunto-
wnej zmiany swego stanowiska. Nalezy zwazy¢ tylko, z jakag do-
wolnoscig okreslajg "Sady pojecie btedu lekarskiego. Dalej coraz
bardziej na dobie staje sie sprawa obowigzku milczenia lekarza
i personalu sanitarnego wogéle. Arrstryackie ustawy nie wspo-
minajg wcale o personalu sanitarnym , chociaz leczenie bez po-
mocy stuzby lekarskiej pomocniczej i liez pielegnujacych rzadko
sie wydarza, a ci ludzie — zaliézy¢ tu wypadtoby tez i urzedni-
kéw kas chorych —epo czesci znajg tajemnice chorych. Ze wia -
$nie wobec tych ludzi opieka pr.awno-karna bardzo tatwo by¢
moze bardzo nieodzownéH wie o tem kazdy lekarz, Tembardziej
nalezy ubolewaé, ze brzmienie § 498 ustawy karnej utrudnia
sciganie oso6b, ktore nie Sa lekarzami. 1 nietylko ludzie, ktérzy
sie Stykajg z chorym, powinni'by¢ w daleko szer&zjm zakre'sie
obowjazani do milczenia, ale i rzeczy, podlegajgce zamilczeniu
obowigzkowemu, powinny by¢ doktadnie) okrest«ne.

Koniecznie nalezatoby uregulowaé obowigzek lekarzabswiad-
czenia przed sgdem, tak w sprawach cywilnych, jak i karnych,
jak i w postepowaniu w sprawach niespornych. Lekarz musi
czaigem mie¢ prawo udaylenia sie od zeznan, je$li go one .nara-
zajag na wjstyd albo straty matdryalne, z Jfeego n-ie wynika, zaby
zawsze mial obowigzek odmawiania $wiadectwa. E. Stakr,

Ogtoszenie lelairskie na opuszczoneni mieszkaniu
0 zmianie adresu. Rensko-westfaldka Gazeta donosi.-0 nastepu-
jacym przypadku: W Mannheimie osiadty lekarz zmienit mie-
szkalnie i na opuszczonem mieszkaniu umiescit ogtoszenie, w kto-
rem donosit szukaj-geym g6 chorym, ze sie przeprowadzit i ze
obecnie mieszka tam a tam. WtHasciciel domu kazat ogtoszenie
usunat. Lekarz;wnidstikarge, ale w pierwszej instanoyi przegrat.
W odwotaniu od wyroku pierwszej instancyi powotywat sie le-
karz na to, ze przecie tam,' gdzie mieszkat, optacat czynsz i ze
takie ogtoszenie umiescit nietylko we wiasnym interegje, ale
1w interesie szukajacych go chorych. W9zgk musi by¢ mu do-
zwolonem doniesienie publiczno$si, ktéra go i w nocy czesto
szuka, o zmianieljego adresu. A je$ji mu wiasciciel domu za-
brania tego bez zadnej stusznej przyczyny gospodarczej czy este-
tycznej, to nalezy w tem dopatrywac sie tylko szykany. Wtasci
ciel ttdbmaczyt si®, ze z chwilg wyprowadzenia sie lokatora nie
ma juz wobec niego zadnych obowigzkéw. Sad wyzszy przychytit
sie do zyczenia lekarza i uznat je za stuszne* Z dawnego stosunku
najmu wyptywa prawo dla lokatora do umieszczenia ogtoszenia
z doniesieniem o zmianie adresu i to na przeciag kilku tygodni.

E
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Smutny znak czasu. W Furth obok Norymbergi znale-
ziono praktycznego lekarza dra Herzberga zmartego we wiasnem
mieszkaniu. Jak sie okazato, otrut sie on morfing. Motywem czynu
byty ktopoty finansowe z braku praktyki. E- »

llouorarya lekarskie w San Francisco. »Vosasche
Zeitung« donosi na *ten temat: Z okazti trzesienia ziemi w San
Francisco dowiedziat sie Swiat obok przCr6znych nadzwyczajnosci,
eechujac.ych zycie w tym olbrzymie Ameryki zachodniej, takze
i o tem, ze prawdopodobnie w. zadreern innem mie$cie na sjwiecie
nie otrzymuja lekarze takich wysokich honorary.6w. Pierwsza
wizyta lekarska kosztuje tam, — jak podaje J. Hurets w ksigzce.
»De San Franasco a Canada« zwyczajnie 50 frankéw, kazda
ndfslepna 25 fr. Wizyty nocne ptaci sie zawsze po. 50 fr. Zwy-
czajne S$wjadagtwo lekarskie kosztuje 100 fr., poSwiadczenie
$mierci 250 fr. Honorapya za operacye wahajg sie i przy ma-
tych zabiegach miedzy 160 a 2500 fr. Ceny te ustanowit syndy-
kat lekarzy \ypi>;Jn Francisco i autor podaje je wedle urzedowej
taryfy. Trzeba jednak i to réwnoczes$nie zwazyé, ze zycie tatflze
Jest niezwyicle drogie. | tak: tWin jaj kosztuje 3— fr-; hmt
masta 3E fr., ostrzyzenie 3j/2 fr., ogolenie awlfr., ofzy$zczenie
butéw 9z fr., stuzagcy kosztuje na miesigc najmniej 180 fr., zwyt
ktego umeblowanego pokoju nie dostanie na miesigc jza cen?
nizszag ®&l 150 jfr. i t. p. E- 59

Pozwolenie na palenie zwtok w Saksonii zalezy wedle
§ 6 ustawy z 29 maja 1906 od stwierdzenia przyczyny $miei'cl;
Smieré musi by¢ potwierdzona wownobrzmigcemi $wiadectwami
lekarza ordynujacego i drugipgo, ktory leczeniu nie brat
udziatu, Swiadectwa wolno wystawia¢ .lekarzom tylko po ist°-
tnem obejrzeniu zwitok, a, o ileby to jeden z lekarzy uwazat za
potrzebne, po otwarciu zwlok. Swiadectwa obu lekarzy uwazf
sie za rownobrzmiagce, jesSli wylaczaja przypuszczenie zbrodni
(n. p. zabdjstwo, otrucie itd.). Jezli nawet jeden lekarz przypu-
szcza zbrodnig, nalezy odméwic¢,1zezwoleniu na spalenie z>viol{
i donisté.-miejscowej policyi. Lekarze powiatowi wykonujg nad-
z6r lekarsko-policy-jny i nad paleniem zwiok. E«E

Studyum kobiet na wszechnicach niemieckich. na sie-
dmiu uniwersytetach, przyjmujacych kobiety, byto zapisanych
w ostatniem poétroczu 211 kobiet, posiadajagcych petne prawa
stuchaczek.'Lipsk w ostatniem potroczu dopiero przyznat kobie-
tom zupeine rownouprawnienie. Przewaznie studyujg kobiety
medycyne, a mianowicie 108; dentystyke studyowata tylko jedna-
Liczba kobiet wpisanych na uniwersytetach niemieckich bez pe™
nych praw; wynosi 1768. E. S

Uregulowaniu sprawj emerytalnej lekarzy gminny0/1
i obwodowych w Czechach. WspominaliSmy niedawno, ze
sprawa ta zostata juz w -.tagechach zalatwiong przez ustawe Ima-
joWa. Najwazniejszemrzepisy nowej ustawy sg nastepujgce: Lef
karze gminni i obwodowi, ktdpzy P° I(X-leiniej nieprzerwanej
stuzbie stali sie niezdolnymi do pracy, maja prawo do emerytury.
Jesli lekarz gminny czy obwodowy, ktéry petnit co najmniej
5 lat stuzby, stanie sie niezdolnym do dalszej stuzby wsréd wykony-
wania swychobowigzkbw, albo zpowodu ich petnienia,to przystuguja
mu takie prawa, jakby juz petnych lat 10 byt odstuzyt. Do eme-
rytury traci prawo ten lekarz, ktory dobrowolnie zrzpka fie
urzedu, albo ze sjuzby wiasnowolnie wystepuje;! nie udowodni-
wszy Swej niezdolnosci do stuzby, albo tez w drofce dyscyph'
narnej traci swoéj urzad. Jesli lekarz gminny lub obwodowy sta'
nie sie niezdolnym do stuzby i jezeli niezdolnos¢ jego trwa diu-
zej niz rok, moze, o ile mu przystuguje juz prawo do emery-
tury, zostaé przeniesiony w czasowy stan spoczynku, jezeli istnieje
mozliwo$¢ powrotu do zdrowia. Pensye emerytalng stalg
czaspwg obliczaé¢ sie bedzie w ten sposob, ze za pierwszych
dziesie¢ lat spedzonych W~tuzbie bedzie przyznane 4Q°0o dochodu
normalnego, ktérg to kwote ustanawia ustawa jako najnizsza-
Kwota ta podnosi sie z kazdym rokiem stuzby o 23¢6 tak, ze
po 35 latach stuzby pensya wynosi tyle, ile wynosi dochod le-
karza w .stuzbie, ustanowiony jako najnizszy. Przy wymierzaniu
pensyi nalezy lelcarzowi gminnemu Ilub obwodowemu wliczyc
i lata stuzby, Spedzone i w innej gminie lub innym Obwodzie
sanitarnym Krolestwa Czech, jesli lekarz z jednej stuzby prze-
szedt bezposrednio do drugiej. Jezeli lekarz gminny lub obwo-
dowy usuniety zostanie z urzedu z powodu niezdolnosci d°
stuzby, a nie ma jeszcze prawa do emerytury, to nalezy mu si?
jako odprawa pensya jednoroczna. Wdowie po lekarzu gmin-
nym lub obwodowym nalezy sie pensya wdowia, jezeli zmarly
w chwili $mierci miat juz prawo do pensyi lub pensye pobierat,
a matzenstwo zawart przed wstgpieniem do stuzby, albo w czasie
stuzby, jednakze nie po przekroczeniu 55 roku zycia i jezeli
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wdowa nie byta z wiasnej winy rozwiedziong w chwili $mierci
lekarza. Pensya wdowia wynosi potowe tej sumy, ktorg ustawa
°znacza jako najnizsza pensye lekarza gminnego czy okrego-
wego. Wdowa traci pensye z chwilg powtdrnego zamazpojscia,
rtl°ze jednak znowu nadal pensye pobiera¢, gdyby powtdrnie
Owdowiata i udowodnita ubdstwo. Kazdemu niezaopatrzonemu
$lubnemu dziecku lekarza gminnego lub obwodowego, do pensyi
Uprawnionego lub spensyonowanego, nalezy sie po $mierci ojca
Pensya na wychowanie najdalej do konca 24 roku zycia, ktéra
Wynosi dla jednego dziecka ¢wier¢ pensyi wdowiej matczynej.
Suma pensyi sierocych nie moze przewyzsza¢ pensyi wdowiej.
Cieciom zupetnie osieroconym albo takim, ktérych matce pen-
sy? wdowig wstrzymano lub odmdwiono, nalezy pensje sieroce
Podnies¢, jednak nigdy powyzej 50°0 przypadajgcego im -wspar-
ta. Sieroty tracg prawo do pensyi, je$li zostang uznane winnymi
Jakiej$ zbrodni lub przestepstwa kradziezy, oszustwa, sprzenie-
wierzenia albo udziatu w tych przestepstwach, wreszcie przekro-
jenia z 8 1 ust. z 28 maja 1881 lub z ust. z 25 maja 1883.
Wdowie lub dzieciom, pozostatym po zmartym lekarzu gminnym
*ub obwodowym, nalezy sie dla opedzenia kosztéw choroby ipo-
grzebu pensya kwartalna nieboszczyka (Sterbeguartal) w wyso-
kosci 25% ustawowo ustanowionej najmniejszej pensyi lub jego
Pensyi emerytalnej. Wdowa po lekarzu, nie uprawnionym do
Pensyi, moze jeszcze dostaé oprécz tego (Sterbeguartal) odprawe,
Wynoszacg 25% ustawowo ustanowionej najnizszej pensyi. Jedli
z°na lekarza juz nie zyje, to prawo to przechodzi na $lubne nie-
petnoletnie dzieci. E. S

Smiertelno$é lekarzy w Stanach Zjednoczonych i Ka-
JRidzie. Nastepujace dane, dla nas ciekawe, podaje w tym
Wzgledzie »Journal of American medical Association«. Liczba
lekarzy wolnopraktykujacych, zmartych w r. 1904 w Stanach
Zjednoczonych i Kanadzie dochodzi do 2.142 t. j. 17'1470,. Sre-
dni wiek lekarza wynosit 60 lat, praktykujg zatem lekarze
w Ameryce p6in. Srednio nieco ponad 30 lat. Najwiecej umarto
lekarzy na krwotoki mézgowe (179), potem idzie zapalenie ptuc
1-172), zapalenie nerek (91), gruzlica (90), rak (30), dur (37), za-
kazenie krwi (23) itd. Liczba skonéw nagtych wynosi 95, w tym
Ud przypadkow zabdjstw i 12 samobojstw. 60 lat dozyto 57 le-

karzy, 85 umarto w wieku miedzy 65 a 68 r. z.; 596 dozyto
siodmego krzyzyka, a 241 6smego; 4 przezyto lat 100, a jeden
tthat lat 104. E. S

W spranie doSwiadczen na, chorych w szpitalach
wiedenskich wydato ministerstwo spraw-wewnetrznych naste-
pujace rozporzadzenie: Wiedenskie c. k. szpitale majg za wy-
faczne zadanie tym chorym, ktérzy sie im w opieke oddajg, za-
pewni¢ te opieke i jak najpredsze wyleczenie. Dlatego nie wolno
lekarzom zaktadowym czyni¢ na chorych w obrebie zakfaddéw
doswiadczen lekarsko-naukowych lub zabiegow (prébowanie nie
stwierdzonych metod). Wyjatek stanowig zabiegi, majace na celu
r°zpoznanie, leczenie, uodpornianie albo zapobieganie, albo tez
stwierdzenie czynnikéw etyologicznych i patogenetycznych; ale
tylko wtedy sa one dozwolone, je$li istotnie potrzebne sg cho-
Rmu. | takie zabiegi wykonywaé¢ wolno wytgcznie wedtug wska-
°Wek i za zgoda kierownika oddziatu. Jesli kierownik oddziatu
Lst nieobecny, nalezy sie uda¢ o pozwolenie do jego zastepcy,
a ten, o ile sam nie jest kierownikiem oddziatu, ma sie zwrocié
do dyrektora zaktadu lub jego zastepcy, ktdry ma rozstrzygnaé
rzecz po omowieniu jej z innym kierownikiem oddziatu. Lekarz
rezstrzygajacy jest w kazdym razie za do$wiadczenia odpowie-
dzialny i zezwoli¢ na nie moze tylko wtedy, jesli najgtebiej jest
Przekonany, ze préba nie wyrzadzi zadnej szkody choremu; dla-

lekarz odpowiedzialny powinien doswiadczenia dogladac,
b* doSwiadczeniu nalezy spisa¢ protokét, w ktérym wyraznie
"sajg by¢ stwierdzone pozwolenia i wskazéwki odpowiedzial-
n o lekarza. Protok6t ten ma by¢ dotgczony do historyi cho-
roby. Przekroczenia tych przepisow beda karane wedle okolicz-
n°sci jako ciezkie przekroczenie dyscyplinarne’ E. S.

W sprawie ustawy o zwalczaniu epidemii pisze dr
Mikotajski w ostatnim (t. j. 17) Nrze »Gtosu lekarzy*, przy-
pominajac, ze rzad austryacki sprawg tg zaja¢ sie musi niedtugo,
i"o dotychczasowe przepisy sag przestarzate i niedostateczne. Po-
Czg sie juz pewne wstepne obrady w kotach rzadowych, atoli
ires¢ obrad nie zostata podang do publicznej wiadomosci. ldzie
zatem o to, by rep.rezentacye lekarskie mogty wcze$nie wypo-
wiedzie¢ swe zdanie o projektach rzagdu w obop6inym dobrze
Rozumianym interesie. Autor przypomina lzbom lekarskim, aby

0 swe prawa upomniaty juz w czasie prac wstepnych i aby
W7 teraz zajety sie szczegotowo temi zagadnieniami, ktore przy
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ttumieniu epidemii lekarzy dojjycz®. Ze wzgledu na to, ze w Ga-
licyi epidemie nigdy nie wygasajg, powinnyby Izby galicyjskie
wyprzedzi¢ w tern inne lzby. Na wiecu Izb nalezatoby ustali¢
ogblny program dyskusyi Izb i wyznaczy¢ tematy, cp do kto-
rych lzby majg sformutowac i uzasadni¢ zadania lekarzy. Do zg-
dan tych zalicza autor ubezpleczenie-g: funduszéw panstwa dla
rodzin po lekarzach, zmartych wséréd ttumienia epidemii, zabez-
pieczenie odszkodowania tym lekarzom, ktdrzy wskutek zakaze-
nia ulegli chorobie. .Dalej zada autor zatatwienia sprawy obo-
wigzku lekarzy bezptatnego donoszenia o chorobach zakaznych,
rozgraniczenia kompetencyi lekarza prywatnego i urzedowego itd.
E S.
Ze sprawozdania galicyjskich inspektoratéw przemy-
stowych za r. 1905 wynika, ze jugiena przemyslu ciggle jeszeze
pozostawia wiele w Galicyi diffzyczenia. Nietylko w istniejatych
oddawna zakladtch idzie wprowadzenie ulepszeh higienicznych
opornie; co gorsza zdarza sie, chociaz coraz rzadziej, ze inspek-
torat otrzymuje wiadomo$¢ o zatozeniu nowej fabryki tak po6zno,
iz nie moze jyiz mie¢c wpltywu na jej urzadzenie pod wzgledem
higieny i bezpieczenstwa robotnikdw, przez co nawet no\za -
ktady sg pod tymi wzgledami wadliwe. Bardzo rozpowszechnio-
nem ztem jest brak MSBIi dla wypoczynku robotnikéw w przer-
wach pracy. Niajgorsze stosunki sa w cegielniach, gdzie robo-
tnicy nieraz sypiajg na pokrywach piecow; w fabrykach sukna
sypiali na pakach z weing lub towarem. Praca w fabrykach
trwa woEfole za diugo i tu znéw najgorzej jest w CAgielniacty
gdzie palacze pracowali nieraz niemal cala dobe. (JDpieka inspek-
toratu zachodnio-fAlicyjskiego w r. 1905 dotyczyta 531 zaktaddéw
przemystowych z 20,393 robotnikami w 29 powiatach i miescie
Krakowie). ' f.
Przeciw szerzeniu sie proiiiienicy wydato namiestnictwo
czeskie R$tatnimi czasy okolnik. Promieniej szarzy¢ sie mozte
przez pifeCzywo, poni<ffvaz piekarze maja zwyczaj pteczywo dwa
razy, 1 j. przed wstawianiem do pieca i zaraz po wyjeciu
z pieca zwilzaé woda zapomocg miotetek z wymtdconych ktoséw.
Okélnik poleca miotetki te wpierw wygotowaé, wyspszyé, a po-
tem mocno wytrzepac. E. S
Nagrody pieniezne za karmienie piersig whasnych dzieci
postanowita wyptacaé matkom rafta miejska w Monachium, a to,
aby zréwnowazy¢ powstajacg przez té-utrate zarobku. li.
Baraki szkolne przenosne na wA»r baraken¢ sanitar-
nych wprowadzi¢ ma austryact6”A ministeryum oskuaty dla cza-
sowego pomieszi¢zehia szkol, nie majacych budynku, odpowia-
dajagcego wymaganiom higieny. - W-
Partactwo lecznicze kwitnie w, Saksonii, gdzie 1942 nie
dyplomowanych os6b zajmuje sie wedle sprawozdania, saskiffijo
krajowego kolegium lekarskiego (Landesmedizinalkollegium) »le-
cz®niem«. ;Z tych wykonuje dentystyke 951. Sg miedzy nimi
kupcy, tkacze, golarze, rszewcy, nauczyciele itd. Kollegium od-
radza karnego Sfcjgania partaczy, |tSSfi w wyjatkowych tylko
przypadliafch udaje sie uzyska¢ zAsftetzenie* a Wyrokéw uwalnia-
jacych naduzywaja uwolnieni w celach krzykliwej' reklamy. Le-
karzy dyplomowarirch praktykuje w Saksdnii 2107. EfIS
Miedzynarodowy zwiazek dentystéow odbyt tymi dniami
posiedzenie w Genewie. Sprawy stworzenia tytutu doktora den-
tystyki (Doktor fur zahnitrztliche Chirurgie) nie zatatwiono i od-
tozono jg na najblizsze posiedzenie w r. 1907. Na rok J§8Dy.po-
gtanowiono zwota¢ miedzynarodowy Zjazd dentystoéw do Berlina.
E. S.
Muzeum gruzlicy (Tubetkulosemuseum) otwarto-tkrajowe
heskie tow. ubezpieczen d. 29 lipca b. r. w Darmstacie. Muzeum
to jest pierwszem w Niemczech. Bedzie to t. zw. muzeum we-
drowne, przenoszone od miasta do miasta w He?s$,' aby w fen
sposéb jak najszer“fe kola ludnosci pdifczy¢ o niebezpieczen-
stwach, jakimi gruzlica grozi zdrowiu i o $rodkach ochronnych.
W tym celu obejmie muzetun tablice i ryhunki z cesarskiego
urzedu zdrowia z Ber,lina, objasniajace, jak sie'gruzlica w Niem-
czech szerzy, jaka wlwtrojuje $miertelno$é, jak poszczegdlne za-
wody do gruzlicy usposabiajg, jaki ma tu wptyw wyskok i jaki$
znaczenie majg racyonalne odzywianifli zdrowe mieszkania. Da-
lej znajdg sie tam tablice ze wszystkich lecznic $wiata, rysunki
i modele urzadzen odkazajacych, urzadzen chronigcych przed
kurzem i t. d.

Stan epidemii w G-nlicyi. W czasie od 2 do ~(wrze$nia
1906-doniesiono o nowych przypadk-dch: ospy 1 przypadfek,
a mianowicie do szpitala $wlmtazar&a w Krakowie przybyt
z Tarwewa chory na*espe piekarz®J6zef Beck; duru plami-
stego 23 przypadkéow w IOtgminach, a mianowicie pow. Cie-
szanow (Lubliniec nowy 5), Jaworéw (Drohomysl 3), Kamionka
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(Witkéw stery 1), Katusz (Nowica 5, Cwitowa i); Rawa (Rzfe-
‘mczyca.l), RiSpegype (Ropsa-“ce 1), Stryj (Grabowiec str. 3), Ttu-
macz (Ladzkie szl. ), Ztoczew (Ztoczow 1). T.

Z ruchu ludnosci w Krakowie. Miedzy 2 a 8,IX b. r-
urodzito sie dzieci zywo 57, niezywo 1; zmarto oséb 48 (obcych
211; z tego z gruzlicy 14 (5), zapalenia ptuc 1 (—), btonicy 1 (-1,
krztusca — (—), ospy — (tS! pionity — (=), odry 1 (1),
duru osutkowego — (—), duru brzusznego 2lp), czerwonki —
(—), choler® niemowlat 3 (—), innych chordb zakaznych 4 (3),
Smierci gwattownfflj — (—).

Choroby zakazne we Lwowie. W czasie od 26/VIII do
1/1X b. r. zgtoszono przypadkéw: btonicy 3 (obcych—), kjztirepa 1
(S\ ospy — (—), ptonicy 3 (—),'ddry 5 (2"dglu brzusznego 1 (2),
czerwonki 1 (—); w tymze,"Czasie zmarto z ptonicy 1, z odr”lI,
z duru brzusznego 1 (1). — Miedzy 2 a S*X b. r. zgtoszono
przypadkéw btonicy 5 (obcyctig 6), krztusca te (—), ptonicy 5
ter-,odry 4 (2), duru brzusznego 2 (jp), goraczki potogowej 1"—)m
W tymze czasie zmarto z duru brzuszimbo (4), z gorgczki poto-
gowej 1.

Wiadomosci biezgce.

Lwoéw. Z koricem wrze$nia b. r. przystapi Wydziat Izby
lekarskiej do rozdziatu rSzty kwoty, przystanej ze Zwigzku To-
warzystw lekar. austr. Do zapomoég z tej kwoty sa uprawnione
wdowy i sieroty po lekarzach, ktérych mezowie, wzglednie oj-
cowe, mieszkali w obrebie lzby lekarskiej wschodnio-galicyjskiej,
sierofw do sleoliczenia 20 lat. Epdania nalezy, wnosi¢ do lzby le-
karskiej we Lwowie (ul. Dominikanska 1 11) najpsintej do 25.
wrze$nia b. r. Dr Fesrertbitife. Prezydent Izl>y lek. w.-gaf.

— Wydziat Izby tek. wschod.-gal. odbyt w dniu 4 b. nr.
posiedzenie, na ktérem zajmowal sie nastepujgcemi sprawami:
OmowionO szczeg6towo porzadek dzienny majacego sie odbyé
XI. wiecu lIzb lekarskich i postanowiono zazadg6 postawienia na
porzadku dziennym dodatkowo sprawy lekarzy wieziennych
i sprawy honoraryum za badanie o0s6b, ubezpieczajgcych sie na
zycie. Wydano nalzyczerjie j*&hegoz sadéw orzeczenie co do
wysokosci Sgdanego przez lekarza honorgryum. Postanowiono
wystapi¢ we wias.eiwej doodze.przeciwko dwom partaczom i apte-
karzQm, popierajagcym paftactwo. Postanowiono waTa¢ w obrone
dwoch Piekarzy, zalagcych sie na postepowanie z nimi wiadz sa-
dowych. Zatatwiono kilka spraw administracyjnych i honorowych.

— W zdrojowiskach galicyjskich zawierajg ostatnie listy
gosci: w lwoniczu 4,541, w Krynicy 7,168, w Rabce 2,582, w Ry-
manowie 2,308, w Szczawnicy 24357, w Truskawcu 2,811, w Za-
kopanemjT)8(K) o0sob.

Wiirszawa. Towarz*fwo kurséw naukowych (»wolny uni-
wersytet*) rozpoczeto swa dziatalnos$¢. Z przedmiotéw,
mogacych obchodzié¢ i lekSz)’, objeto programem wyktadow:
antropologie, biologie ogdlng, embryologie poréwnawcza, Jlzyo-
logve i psychologie.

— Nieylawno zmarty dr Leon Mancewicz zapisat 50,000
rubli na utworzenie sj*pendyéw, z tego 10,000 do rozporzadze-
nia wydziatu lekanykiego uniwersytetu warszawskiego na stypen-
dyum dla najlepszego ucznia tego”jtoydziatu.

Z réznych siron. Niemiecka rada zwigzkowa uchwalita
w zasadzie przypus$ci¢ uczniow (s"két realnych do studyum me-
dycyny. Najblizszej,rzimy beda przedtozone parlamentom poszcze-
go6lnych papstw niemieckich odpowiednie ustawy.

— Szpital im. Rudolfa Virchowa w Berlinie jest ze wzgledu
naprzestrzen, jaka zajmuje, jednym z najwiekszych, jesli nie
najwiekszym szpitalem kontynentu. Szpital ten sklada sie z 57
zabudowan, w ktérych jest 3400 pokoi, nie liczac w to ubikacyi
w podziemiach. Po najdoktadniejszem uwzglednieniu przepisow
policyi budowlanej, pomiesci szpital ten 2000 +6Slc i to 564 6-
zek 11 zabudowaniach, przeznaczonych dla oddziatu chirurgi-
iCznego,, 500 t6zek w 10 barakach oddziatlu wewnetrznego, pe
95 t6zek oddziatow- ginekologicznego i potozniczego, 11 tozek
dla chpnych septycznych, 19, t6jeK dla ciezarnych, 24 t6zek w od-
dziale kwarantannowym, 34 16zek w oddziale btoniczym, 120
tézek w oddziale zakaznym, 18 #*zek dla chorygh niespokojnych,
52W t6zek w oddziatach wenerycznych. E. S

— 0Ogoblna liczba stuchaczy na 21 uniwersytetach cesar-
stwa niemieckiego wzrosta znowu w ostatniem po6trocS, — a mia-
nowj® wynosi ona 44.964 uczniéw zwyczajnych mr tem 211 ko-
biet), gdy w minionem pdétroczu zimowem wynosita 42.390, a w le-
tniem 19.05 41.928. Wliczywszy w to jeszcze stuchaczy nadzwy-
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czajnych: 23”1 mezczyzn i 1274-kobiet, wynosi petna liczba stu-
chaczy uniwersyteckich powyzej 48.000. TL-tego uczeszcza na
medycyne 6m b denty,styter55, weterynarye 114. Najwiecej przy-
byto studentéw medycyny”~Sj.wi”eej uczniéw ma llerlin 160Q),
potem idzie Monachium, Lipsk, Bonn, Fryburg, Halle, eetynga>
Heidelfeerg, Wroctaw, Marburg, Tybinga, Munster, Strausbm.g,
Jena, Wurzburg, Kiet, Geessed, Krélewiec, Erlanga, «JBlwfia « ~°'
stok. Przed -KH-laly liczyly wszystkie uniwersytety niemieckie
29(280, przed 20 laty 27.72,1, a przed 30 laty. »tylko 16.79-
stuchaczy. E.

— Wyprawy prof. Kocha do Afryki, podjeta dla zbadania
i zwalczania »$piaczki« f$jwidrowicy), a ktorej 'koszta wynosza
okoto 185.©” marek, potrwa okoto dwoch lat. E-

— W Niemczech i w Anglii powstaty komitgty, zbierajace
'sl¢tadki na dar honorowy dla wdowy po stynnym s~chaudinnie,
odkrywcy kretka bladego.

— Na 6 wszechnicach w Szwajcaryi byto w letniem PSy)
foczu zapisanych 1,518 kobiet (najwiecej w Bernie 486, najmniej
w Bazylei — 14), w tem Polek i Rosyanek 1,247. Przewazna
cze$¢ tych stuchaczek przypada na medycyne (973), a i lulaj
Polki i Rosyanki bardzo przewazajg (90?)): N

— Studentem medycyny, ktéry ofiarowat sie Miecznik0'
wowi i(kiixowi do doswiadczen nad zapobregawczem dziata-
niem masci kalomelowej przeciw zakazeniu Kkitg," iestl jak sie
obecnie okazato, P. Mais.onneuve, wnuk stynnego chirurga. L
M~2sonn®® jest dotychczas i(po pét roku) zdrow, cSvjedna,L
zdaniem niekt6érych, nie,-stanowi dostatecznego doR lu na twiei-
dzonia Miecznikowa i Rousaygdyz jestto dopieto jedno doswiad-
czenie na cztowieku, ktpry moégt by¢é wogdle nafltife odporny-

— »Czastipismo lekarskie”JNr 7, 8) przytacza nastepujaca
oryginalng depesze jenerata Parczewskiego do komendanta 1"
wschodnio-sybaryjskiego putku w czasie -ostatniej wojpy: »BydI°
podejrzane jakcj ztftalone dzuma, chcac oszczedzi¢ kasjcrpanstwo-
wej (»kaznie») strat, pozwalam uzy¢ do karmienia z6tnierzy«-

— V miedzynarodowy zjazd ginekolog6w, ktéi~J sie mim
odbyé w Peterskurgu, odtozony zostat na rok i odbedzie sie
11— wrze$nia 1907.

— Akademia woj*kowo-lekgr*a w Petersburgu odmowita
przyjecia wszystkim zgtaszajacym sie studentom wyznania m°)'
zeszowego.

— W tych dnigeh odbedzie sie zjazd rektor6w wszechnic
irosyjsfcich eetem obmyslenia, w jaki sposéb przywréci¢ mozna
prawidtowa czynnos$¢ uniwersytetow.

—>W Moskwie majg powsta¢ wyzszje kursa dla kobiet,
obejmujgce takze wydziat lekarski, na ktcuwm iwjdya trwac¢ beda
lat 6, a na ktore przyjmowane beda wychowanki gimnazyeW
kobiecych bez dodatkowych egzaminow i bez wymagania faciny-

- Surowica przeciwbtonicza obnizyta w szpitalaefii londyn'
skich $miertelno$é z blonicy z 3T:S na 15'8rf0- Zestawienie to
obejmuje wytacznie przypadki rozpoznane bakt-eryologiczn-ie.

— Smiertelnéln z zimnicy obnizyta korsykarska liga walki
z tag,choroba z 57 prc. na 0 prc. przy zupetnem zamknieciu
wszystkich otworéw mieszkan (drzwi, okien, kominéw) siatkami,
na 1,3% prc. prffl niezupetnem, a na 8,8 prc., gdy zabezpieczono
siatkami tylko sypialnie.

—iKzad rumimsfd wniést projekt ustawmy, wzbraniajacej
mawenstw chorym na nieuleczalng kite, gruzlice lub padaczke-

— 75-lelni jubileusz pigutek Blauda omawia ze stano-
wiska historyczno - krytycznego dr L. Furst w »FoKahrje
der Medizink Nr 22. P. Blaud ogtosit w roku- 1831 swoj
pierwotny przepis, ktéry~tzmiat: "Gubinii arobici E>°°, solff
c/flore baln. vafor. in aquae (lestillatae JCLpo\Syrupi simplicis\
li'og,lJd'erri sulj.urici sifcthgp'Qd, Qtftbus egute mixtjs adde\
Kalpi carbouici JO'Qp, et inter egitationem g$e spatalae Jcrreae
in balneo vaporis ecaporando ad- massam piiluUtrntn redige <
qua forma pihilas Nr | 2\ dfiltd(tcgntit.r aiLg"toJiEtiatcefc Pézniej
ulegt przepis ten przer6znym odmianom. E.

— WI pewnem matem miasteczlcu westfalskiem uczyni
burmistrz, wielki przyjaciel bakteryologfi, na radzie wniosek na-
dania dwom ulicom nazwy Kocha i Bahringa. Juz wniosek mian0
przyjac¢, kiedy ktyry$ z cztonpiw rady z\yocit uwage, ze obje
te nowe ulice na cmentarz prowadza, zo wiec nie bardzo chyba
mile dotknie wspomnianych badaczy tego rodzaju uczczenie-
Burmistrz swéj wnibJek-cofnat. E. S

Mianowani: Doc. Biirgi prcwsoWint5fiajii lek. i farmakolysU
w Bemie; dr Pan sin i nadzw. profesorem semiologli lekarskiej w Nc-3
polu; dr So miner nadzw. profesorem terapii fizycznej w Zury|hu
(katedra nowo utworzona).



15 Wrzesnia 1906.

Zmarli: B prof. dermatologii w Wiedniu, dr Izydor Neumann,
w 74 r. z; prof. medycyny wewn. Vierodt w Heidelbergu.
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— Gazeta lekarska Nr 34. Jaworski J.; 0 petli do wyciggania
Ptodu przy potozeniu posladkowym ustulonem. ktuczycki: Kilka
Uwag w sprawie otepienia przedwczesnego. Ster ling Wfad. (dok.).

— Medycynami: 36. Korybut-Daszkiewicz:Kilkaslow o na-
fminnem zapaleniu gruczotu przyusznogo u dzieci. Stertinglcfl.).

— Tygodnik lekarski Nr 36. Herman: Nowy model gorsetu
" jciggowego. Modr akowski: Folia digitalis ze stanowiska faruia-
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— Przewodnik kgpielowy Nr. 10. Wasowicz:
ologia Krynicy. — Meran.

— Casopis lekarun ceskjjch Nr 33: Mii Her:
Ifoskopick” strukture cyst vaginalnich. Guttmann:
Zvratmfflo. Zimmer Rok.).

— Busskij Wracz Nr 33. Grigorjew (dok.). Szajkicwicz:
H chorobach-kos$ci twarzjy u noworodkéw. Drzewiecki: O doswiad-
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tyfusu. Ru bas zkin (dok). Ortowski Z. (c. d.).

— Semcame, medicale Nr36. Fernet: Towarzysze alkoholizmu.

— Presse medicale Nr 70. Leduc: Nowe teorye rozczynow
1llch stosunek do medycyny. Galmette, Var.steerberghe i Gry-
Sez: O jelitowem pochodzeniu zapalenia ptuc i innych zakazen zapal-
nych pfuc u cztowieka i u zwierzat. Caillaud: Choroba Bantiego: —

71. Rena ut: Uwagi ogdlne o stuzbie sanitarnej w bitwaCh. Fer-

Ostre rozszerzenie serca u noworodka i omdlenie sine! Si-
Dorazne urzadzenie operacyjne na wsi.
— Wiener klin. Wochenschrift Nr 36. W sprawie
®logicznej réwnowaznosci pratkéw duru i okreznicy. Kiirt: W spra-
We praktycznego oznaczania granic prawidtowego seycA| Goldmann:
Przyczynek do leczenia czerwiwosci. Le.o-Wolf: Z praktyki.

— Perliner klin. Wochenschrift Nr 36 Marmorek: Wessanie
mmartwych pratkéw gruzliczych. THng: Badania krwi u nerwowo cho-
tycli. Dayidjsohn: Choroby mieska podjezykowtgo. Weichardt:
A sprawie leczenia surowica gorgczki siennej. Keller: Dzieci Kkar-
~mone maczkami. Rosenbach (dok.)) lunge: Krwawe i bezkrwawe
zabiegi celem przyspieszenia przebiegu porodu. — Nr 37. Ruediger-
N"ydygier: W sprawie chirurgicznego leg”nia wrzodu zotgdka. Ar-
Sutinsky: W sprawie wrodzonego obrzeku S$luzowitego i stosunkow
Wzrostu keyiéesf w tej chorobie. Schulze: Kretek srebrny. Frienen-
H*al: O znajdowaniu kretkéw w raku i kile. Zarniko: O leczeniu
goraczki siennej pollantyna. Rauschke: Znaczenie rozpoznawcze wy-
°brazpji hipochondrycznych.

Fizyografia i ge-

Prispevek k mi-
O oj)rn8 nervu
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Doerr:

— Miinchener tnedic. Wochenschrift Nr 36. Krause: O uszko-
~zeniach narzadéw wewnetrznych przez na$Wietlanie rentgenowskie
0 zapobieganiu tymzft Machol: Przyczynek do techniki zaston.

W sprawie rozpoznawania tetniakéw tetnicy gtéwnej.
i inerwacyi przepony. Wenzel: Od-

AGasburger:
Hess: O odruchu przeponowym

Woda .
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ze zdroju Stefana 1B
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ciecie odbytnicy wedlug Witzla z utrzymaniem zwieracza Zewiftjtrznego.
Etfelt: Przyczynek do nauki o torbielach krezki. Sitller: Leczenie
drozdzami niezytu zotadka i jelit u dzieci. Kiirhitz: Przypadek
ostrego ograniczonego obrzeku przy wiadzigp rdzenia. Sihiitte: Nowa
posta¢ standéw histerycznych u dzie.ci szkolnych. Lange: HHroba ace-
tonowa pierscieniowa. Tromp: ZewnatrzpecherzOjwy rozdzielacz mo-
oztl wedtug Ifeiisnera. Geissler: W sprawie nar;edai do pubiotomii.
Baum (dok!)-

— Deutsche mediz.
krwotokow z przewodu pokarmowego.
rébwnawcze badania co do wykrycia
w kale; nowa odmiana proby benzydynowej. Rinne: Operacyjne le-
czenie samorodnej padaczki. Sommer i<Fiirs lenau: Pozorne ta-
dunki elektryczne ciata ludzkiego. Bence: Trzy przypadki polyglobulii
z obrzekiem $ledziony. Greeff i Clapserf: Kretek blady przy do-
Swiadczalnie wywotanem migzszowem zapaleniu rogéwki. Kat z:
W sprawie miejscowego znieczulenia goérnych drég oddechowych
i ucha. Cassel: Sen u dzieci. Sklarek: Doswiadczenia z santylem,
nowym lekiem przeciwwiewiorowytn.

Wochenschrift Nr 36. Leo: O leczeniu
Schlesinger i Ilolst: Po-
najdrobniejszych krwotokéw

Redaktor odpowiedzialny:
Prof. Dr Stanistaw CiechanowskKi.

Zapiski przemystowo-'ekarskie

Nadestane.

- Neuronal, bromdilthylacfetamid wyrobu firmy Kitle et. Co.
w Biebrich poleca dr W. ITAi ni ck« {Mediz. Klinik 1906, Nt 22).
Przedtem juz zIlmlazt $rodek ten uznanie w catym szeregu prac fa-
chowsst (Fucha i Sohullze, Siebert, fte($Kor, Kurt Sc'liul-
tze, Weifenba cli, Ra,schkow, Euler, B18ib.Sreu, Bresler),
‘$twierdzajgcych badzto korzystny skiad chfanifonjjjj badz' tez wybi-
tne dziatanie leczniEe. TI. stosowat neuronal w 40 przypadkach
(dyrektor zaktadu dr Krell) zuzytkowujac 134 g. w 139 dawkach
(22 przyp. uementia praej!px, 2 pardpysis, 1 senimu, t melancho-
lia, 1 hysteria, bk zwyrodnienia, 1 stwardnienie tetnic mézgu w po-
taczeniu z Insterya). W 71 dawkach dziatanie dobre, sen przeszto
6-godzinny, raz nawet 10¥2-godzinny. W 32 dawkaW wynik $rdBhi.
Dawki jednorazowe wahaty sie- od 05—2‘0 g., stosownie do przy-
padku. Tyiko dwa rayjyl wystapity wymioty”® zresztg nie spostrzegano
dziatan ubocznych. Smak lekko gorzkawy, przypomina mentol, nie
budzi wstretu. Neuronal dziata w przyblizeniu, jak trional, a dzia-
taniem przewyzsza go jedynie wsrona! ; wobec tyPft Srodkéw atoli
ma neuronal tejwwkzosée, iz nie jest trujacy.
Dr Gerdach poleca réwniez neuronal (Miinch. med. Woch.
1906, N« 2T) na podstawie 51 przypadkéw réznych ciezkich cho-
réb uktadu nerwowego. W pewnych priyaia<).kaeh z silnymi stanami
podniecenia posuwat sie¢ do dawknBEgr. Pamieta¢ nale'’zy o tein, ze
skutecznd$c neuronalu utrzyifluje sie mimo podawania go priez czas

dtuzszy, gdy Saedki Sasenne przewaznie pozbawione sg tej zalety
z

uznana za ,
rsa.ilepsz? i naiut gige}

pecherza, jakotez drég

Najlepsze skutki w niezytach zotgdka i
oddechowych.

Prospekty rozsyta Da zgdanie Brunnen-Unternehiuang Krondorf bei
Karlsbad Iub tez Generalna roprezentacya dla Galieyi i Bukowiny:
Krakoéw, Grodzka 48, Lwow, Sykstuska 31.

N GORZKA WODA NATURALNA W

AjLEPS$zy 330DEK CZYSZCZA
NS ¢ ANDREAS SBAXLEHNER  erviamne
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Najlepiej zastepuje jo-

doform. Przy uzyciu nie-

mal beawonny, niedrazniacy,

niewywotujgcy wyprysku, zupetnie nietrujacy, daje sie wyjatowic

przez proste ogrzanie. Znakorriicie wysusza i zmniejsza wydzielanie,

tamuje krwawienie i koi bole. NajSZyDCiej wywotuje pokrywanie

sie ran naskdrkiem. Odwania nawet pgsokowate wydzieliny i ude-

rzajgco rychto zmniejsza ropienie. Nadaj# sie wybornie do opatrun-

kow statych i suchych. oOpatrunek nigdy sie do rany nie przy-

kleja. Lek swoisty w wypryskach sgczacych, otrecie, wrzo-
dzie goleni, oparzeniach.

Jpjsjlllijigjl  Ptynny zwigzek salicylu.

Tj H Tanie, szybko u$mierzajace

j bol wcieranie we wszela-

kich cierpieniach go$¢cowych (rozcienczony oliwg). Z zewne-

trznych lekéw salicylowych najmniej drazni skoére, bo nic za-

wiera formaldehydu. Nie dziata ubocznie na ser&e i nefki. Szcze-

g6lnie skuteczny we wszelakich bolach go$écowych po zazie-

bieniu (postrzat ledzwiowy i t. d.), w zapaleniach go$écowych

miesni i Sciegien.

Probki i piSmiennictwo rozsyta: 2d

Chemische Fabrik von Heyden, Kadebeul-Drezno.

Wino ctiinowe z zelazem.

Przez powagi lekarskie polecane ozdro-
wieficom i niedokrewnym. Z powodu swego
dobrego smaku uzywane chetnie

iw przez dzieci i kobiety, -m®

Odznaczone kilkakrotnie. — Przeszto 4000 orzeczen
lekarskich. — Na zadanie przesytamy PP. lekarzom litera-
lure i probki. 21

J. Ssrravallo * 1riost-Barcola.
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- - PIERWSZA KRAJOWA - -
- RZADOWO UPOWAZNIONA sib

LECZSICA FIZTKJLNA

Dra rP.ISSH KfiUWIIWSKIEGO.

Zaktad sztucznych kapieli mineralnych, hy-
droterapia wedtug zasad Winternitza — In-
halatoryum zbiorowe (BUIIING-HERYNG). —

I Mechanoterapia — masaz — elektroterapia. —

Specyalna metoda leczenia reumatyzmu. —
Leczenie organiczne i dyetetyczne. - Am-
bulatoryum chirurgiczno-ginekologiczne.

Pokoje dla chorych. Pokoje dla chorych.
KRAKOW - DEBNIKI, POCZTOWA 112.

Ligimr Ferro-lamjani saccharati
Liguor Ferro-Mangani peptonal

»Marka Helfenberg«

nowoczesne przetwory zeleziste tatwo strawne

i smaku przyjemnego.

Oba przetwory zawierajg 0'6°/0 zelaza i 0 0'10 manganu
w potaczeniu organicznem, nie wywotujg zaparcia-

Ogdlne uznanie. ¢'ij

Gtéwny sktad dla Austro-Wegior: 51

A. \KEM CL /Apteka pod Ortem>
Wieden, XIV., Marzstrasse 49.

Do nabycia we wszystkich aptekach.

STANISLAW GURGUL

CES. i KROL. DOSTAWCA DWORU
EEE w JAROSLAWIU :=

POLECA WLASNEGO WYROBU POLECA WEASNEGO WYROBU

MACZKE ODZYWCZA DLA DZIECI.

WYCIAG ZE SPRAWOZDANIA Doc. Dra IGNACEGO LEMBERGERA: 166
Maczka ta ulega tatwo i prawie catkowicie strawieniu, jak to wykazata proba trawienia sztucznego, przy ktorej
93'36% ulegte strawieniu. — Maczka ta wyszczego6lnia sie nadto tern, ze sawiera wielkg ilo$¢ ifto: ulegajacych

strawieniu w zotgdku dzieci nawet w tym wieku, k'edy zdolno$¢ trawienia istot skrobmwatych u tychze jest jeszcze

minimalng. llo$¢ bowiem istot skrobiowatych w maczce baaanej wynosi tylko 34‘585%. Sdy 56 61% istot nie liczac

wody i soli mineralnych, przypadajacych na istoty iratkowate, tluszcze i cukry, ulegna wchtonieniu nawet

u niemowlat w pierwszym kresie ich zycia. Pod tym tez wzgledem przewyzsza m :zka dla dzieci ST. GURGULA
podobny przetw6r zagraniczny, a mian»wic'e maczke KUFEKA.

Krakéw, 28 maja 1905. Doc. Dr. IGNACY LEMBERGER.
M T Biszkopty, chlsb, wszelkie pieczywa dla diabetykow.

Wynik aaializy w poréwnaniu z wszystkiemi znanemi zagr, przetworami maczki dla dzieci, wysyta sie na zyczenie odwrotnie,
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Pierwsza czeska fabryka przetworéw higienicznych ileczniczych

Bdgﬁ %}4@ G’E’mm M. U. Dr. Stan. Rgjtharek, Kralove M §stec, Czechy.

Najprzyjemniejszy ze wszystkich nowoczesnycii p:ze-

Kreozotyna tworéw gwajakolowych i kreozotowych Wskazania:

1 TS 7.tipaleide ptuc i gruzlica.
B E 3 I'< I D m «m*» — Nowe seda‘iviim. Wskazania: we wszystkich niezytowych
Respl Fyo S a zapaleniach gardta, ptuc. i nar/adéw gtosowych. Wysmie-
'a i poleca najnowsze w wodzie zupetnie rozpuszczalne przetwory: nitn w praktyce dziecigcej w krztuscu.
najnowsze antisepticum i desodorans w wo- LlpanOI zastepuje obecnie najlepiej tran.
I\[|t030|um Besk|d" dzie zupetnie w kazdym stosunku rozpusz- todowy skladnik kapieli dli dzieci wattych i krzywiczych
" y czalno. w praktyco gynekologicznej jak naj- RRYNA, przetwor zolazisty w proszku i Kotaczycach (tro¢hotdach
lepiej polecone, boa zawarto$ci kw. karbol, SYNA, skuteczni w chorobach zotadka
idealne antisepticum i znakomite desodo- A ANTIRHEUMATICAE. Kotac/yki zas-
rr 'S' pwyna i aa icylanem'sodowym,
lmasol BeSk|d1" rans, przyjemnie pachnagce, w wodzie roz- gf QEICT)L;X?ANEI- chkA;cféystaK nnlypikr_
H PR f : " . otaczyki
puszczalne, meQT_yzae(_: |_n|_0 niszczace ani jh z bromkiem atcoun, sodu i iot«au.
materyi, ani bielizny. _ a | . _ w« DENTAL, kota-zyki do szybkiego przy-
11 v XX U X/ 5. gotowania p zeciwgn Inej w >dy do ust,
. . c. salaethylo 25% efc 50% znakomite an- " Gtowny ski.d dla Galicyi : ,MODNA NOWOSC1
'dJCDQen Beskld]l tirheumaticum jak najlepiej polecone, 0 pe- Kra!(éw: _Konst. _Wiszniev_lski, a_plekar_z, ul. F!orygn’sk_a. 180
b1 wnem i dzielnem dziataniu. Lwow: Piotr Mikolasch i Sp., tiptckaiz, Pasaz Mikohiseha

Aselinum formasoli w tubach ® @"iseptyki rak, o pray-

rzetv'ory ,,Beskidull sg polecone przez Komisye Przemystowa

Towarzystwa Lekarskiego. 235 %P I—NmH—DL 1T

daszka zaopatrzong jest markg Towarzystwa Samopomocy Lekarzy.

Cenniki i préobki WP. lekarzom bezptatnie. D J
p : anp D, EX

zawiera w jednej lyzfce.zce zelaza 005, wapnia 010,

potasu 006, sodu 0 00, chininy 0’005, i strychiny

000005, Bole kwasu fosforowego i odpowiedni™ do

farmakop< i Unit. St.

BANDAZO-ORTOPAEDYCZNV S t P{ E

li. BOGDANOWICZA Hpohodhitaonp P E Jp )
Z PRAGI 80 kiem w przypadkach niedok-ewnosci, neurastenii,

rozmaitych schorzeniach rarz. nerwowego, w krzy
wicy, zotzach jest nieocenionem tonicum dla ozdro-

PIERWSZY ZAKLAD

UL. GRODZKA 35. W KRAKOWIE UL FLORYANSKA 9.
Dostawca bandazy dla Miejskiej Kasy chorych.

Specyalista brzusznych pasow. — Dia Pafi damska obstuga. wiericéw, bywa tez podawany w pierwszorzednych
Poleca swoje wtasne wyroby w najlepszych gatunkach klinikach, jak w klinice Radcy dworu prof. Kralft-
we wiasnych i zagranicznych konstrukcyach, pasy prze- Ebinga, prot. Felserreicha, prof Fingera, prof. Mra-
puklinowe, pachwinowe, pepkowe, pasy brzuszne i ner- 6eka, prof. Jendraaika, prof. Rosthorna i t. d
kowe. konstrukcyi najstynniejszych WP. Profesorow. ! ' ' ' T
Sznuréwki i szelki do prostego trzymania sie. Sztuczne Cena za Jedng 500 gramoia H M ; 4 koron 80 hal
\ pjf | aparaty do réwnania réznych czesci ciata oraz podu- ’ ’
Ar | szki i pofAczochy gumowe. Pasy hygieniczne miesieczne u jedng 220 Hancw flaszke 2 koron; 40 hal
V'~ system Teufla. Irygatory, strzykawki, wata, przyrzady - L
do inhalacyi, przeScieradta gumowe, susperisorya i t. p. G.I-éwny Sk,l-ad dla Gallcyl_ WSCho_dn'eJ
Zamowienia wykonuje sie szybko i odwrotng pocztg. "W aptece Piotra Mikola-
A a zadanie Wiol. P. T. Klientéw przychodze lub przyjezdzam na Prowincye. scha we Lwowie — dla Galicyi zachodniej w apteei

Konstantego Wiszniewskiego w Kralowie.

Gtowny skiad | wyréb

Apteka ,,Reichspalatin”

Najsmacznifljsza i dlatego najlepsze nowoczesne przetwory hemogloii. g
d§y n an d Budapeszt, VI, W~itzner 3oievard 17.

Dawka 2 raz/ dziennie 1—2 fjZek. czysto lub z da, mlekiem lub winem.

Wskazania: btednica, niedokrewnose,

biataczka, suchoty, ozdro- | |QUODR MANGAN) FERRI PEPTONATI
wienie, cierpienianerwowe. o oo
Cena 1 flaszki perdynamin K. 3'50. sktadu 0'60°/0 Fe i 0'10% Mn wyrobu

n Polecone przez Swietne low. lekarskie krakowskie.

Z pomiedzy dzi§ znanych przetworéw Zelazistycll
jest najtatwiej strawnym i nie psujgcym zeby $rodkiem

Cena 1 flaszki — Lecithin-perdynamin K. 5'50. Aptekarza D M A T U L | W Podgérzu

Fabr.ykant ) 68 Polecany jako $rodek lekko strawny, popudzajacy apetyt,

H. BARKOWSKI ’Ber||n’ 0.27. Alexanderstiasse 22. w biednicy, braku krwi, malaryi, zotzach, w kobiecych i ner-
) wowych stabos$ciach.

Z_aLtepca na Austro-W ggry; Sposéb uzycia: Dzieciom do lat 12 daje sie 2 razy dnia po

Mr. Camillo Raupenstrauch, emeryt, aptekarz, tyzce od kawy z mlekiem*, osoby doroste uzywaja 2—3 razy

— 'm Wieden Il/I, CasteMergasse 25. = ) dnia po tyzce stotowej. 159

Na sktadzie w kazdej wiekszej aptece. Cena 2 korony.

Dwdynamin i Lecitbin-Serdynamin sg idealnymi §rodkami nowoczesnymi pobudzajacymi Wyréb krajowy tanszy o 25% od takiegoz niemieckiego
odzywienie z puwodu ich rzeczywistej wartosci, dobrego smaku iznakomitego dziatania. Dr Gudego w Lipsku.

Dwie flaszki wysytam franco. Dwie flaszki wysytam franco.

(Preparat ten wydaje sie jedynie na przepis lekarza).
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RV
'|| Stawne na caly Swiat zrédia:

Wihasnos¢ francuskiego Panstwa.

Administracya:
Paryz, 24 Boulevard des Capucines 24.

Polecane przez pierwsze powagi lekarskie:

rolaotinc w chorobach nerek, cierpieniach drég
UGIGollllo. moczowych, w dnie i cukrzycy.

T2

. w kolkach watrobnych i kamykach
Grande.G””e z6tciowych, w zastojach w zakre-

sie organéw jamy brzusznej.

Hépl'[&h we wszystkich niestrawno$ciach.

2£3

Patentowany. Nazwa ustawowo strzezona.

(Guajakol-Albuminat)

W miejsce dotychczasowych przetworédw guajakolowych, z kté-

rych cze$¢ pewna wywiera szkodliwe dziatania uboczne, podczas

gdy sole guajako-siarczaDe z powodu niepewnego swego dziatania

ogromnie utrudniajg leczenie, polecamy Panom lekarzom najusil-
niej nasz Histosan.

Wedtug badan Panéw Prof. Dr. Nevinny’ego z instytutu farmakolo-
gicznego uniwersytetu w innsbruku i badan w instytucie dla $le-
dzenia choréb zakaznych uniwersytetu w Bernie, jakotez w mysl
przeréznych doswiadczeA w zaktadach leczniczych i sanatoryach,
wywiera histosan wyjatkowo korzystne dziatanie przy gruzlicy ja-
kotez przy innych zakaznych chorobach narzagdéw oddechowych.
Histosan przewyzsza, jak to kazdy lekarz a priori przyzna, jako
potgczenie biatkowate kazdy dotad znany przetwdr guajakolowy skta-
dem racyonalnym a wyprébowanie go praktyczne pouczy w kazdym
przypadku, ze przewyzsza on skuteczno$cig daleko wszystkie dotad
uzywane $rodki wewnetrzne w omawianych cierpieniach.

15 Wrze$nia 1906.

"2 P L 'E ikapieli * Blcia' 4
fi rzetwory. I qple I Cla v Postaci przyjecia dla dorostych: ’

Rp. Slrup. Histosan! Hp.] ¢ Tablettae Histosan!

lag. orig. | aeat. orig. |

S. 3—4 razy dziennie 1 tyzeczke kaw. S. 4—6 koiaczykéw dziennie.

Sktady we wszystkich sktadach wod P Maen Ko R
. I h . t k h 9 ' S. 3—4 razy dziennie 1 proszek.
mineralnyc I aptekach. m f\ 1 pudeteczko- oryginalne kotaczykéw -mleczno-cze-"
. L. . . u L O li wm/ e« koladowych-histosanu 10 sztuk zawierajgce fr. 4'—T8
Prawdziwe tylko wtedy, jesli kapsle i etykiety nosza H 1.1” 1iy tuk. 320, K. 4 —. 1 flaszka oryginalna syrupu-

firme 7rodta, 219 M * histosanu fr. 4’—, mk. 320, K. 4'—. gl

Nalezy zawsze podawaé¢ doktadnie
nazwe zgdanego zdroju.

Sd>afff>ausei> (Schweiz)

Laboratorium <chcmiczno-farmacciitycznec

EUGENIUSZA MATULI| w Radomyslu koto Tarnowa

poleca wyroby wtasne:

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

Nieoceniony jako tonicuni w przypadkach niedokrewnosci, w cierpieniach narzadu nerwowego,

krzywicy, neurastenii itp. Zawiera: zelazo, mangan, wapien, potas, chinine, fosfor, strychnine,

kwas i sole hypofosforowe rozpuszczone w syrnpie. Skiad chemiczny podany na kazdej flaszce.

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

8posdb nzycia: 2—3 razy dziennie tyzeczke od kawy w */i szklanki wody. Do nabycia we
wszystkich aptekach.

Sapomenthol. (Mas¢ Sapomentholowa).

Zawiera ciata lotne jak: olejki eteryczne, kamfore, amoniak, alkohol, mentol itp., ktére
przetrawiane na goragco w maszynach parowych z mydtem, daja jednolita mase, tatwo doktadnie
wetrze¢ sie dajgcg. W uzyciu przyjemny, o mitej woni. Dziata znakomicie w bdélach reumatycz-
nych réznych postaci, specyalnie w reumatyzmie miesniowym, Inmbago, ischias, nerwobdlach itp.
W dziataniu szybki i czesto pewny nawet w wypadkach, gdy inne leki skutku nie wywieraty.
Skuteczno$¢ Sapomentholu stwierdzajg liczne poswiadczenia lekarskie, jakotez badania, czynione
na klinice wiedoriskioj na oddziele 111. Sposéb uzycia: Odpowiednie czesci ciata naciera si¢ silnie,
poczem owija takowe wata lub flanelg. Do nabycia we wszystkich aptekach, po cenie za maty
stoik K. 140, za duzy K. 6. Tylko w oryginalnych stoikach. Dozwolony w cesarstwie rosyj-
mkiem przez zatwierdzenie Kady Lekarskiej i Minist. spraw. wewn. w Petersburgu.

Siomachin (Cognac chinae).

Jest czystym wyciggiem kory chinowej krdlewskiej i gorzkich korzeni na koniaku francuskim.
Wyborne jako ,,Stomachicum®. Dziata wzmacniajgco, utatwia trawienie, podnieca i zwigksza ape-
tyt, wzmacnia, dziatajagc szybko. Przy ,Hyperemesis gravidarum“ wywiera zbawienne skutki,
wstrzymujac wymioty i nudnosci. Dla cierpigcych na ptuca, specyalny cum acid. cynamilico,
a to: 0'35 w 200 gramach. Sposéb nzycia: Bezposrednio przed jedzeniem kieliszek. Cena matej flasiki
K. 2., wiekszej K. 4. Do nabycia wo wszystkich aptekach.

Uprasza sie celem otrzymania wyrobu wasciwego, przepisujagc uzywaé zawsze formuiki:
orlglnal Matula. Nazwy, marka ochronna i opakowanie prawnie zastrzezone. Broszury i probki
dla Panéw Lekarzy gratis i franco, przesyta Laboratorynm i Fabryka przetworéw farmaceuty-

cznych Eugeniusza Matnli w Radomysla koto Tarnowa. 168 I.

D.kiadnejpismiennictwo Iprohki PP. lek. chetnie bezptatnie do rozporzadzenia.™
gfabrik chemischer & diatct. produkte

Sioget) (Baden)



