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0 nerwiaku zwojowym (ganglioneuroma) wraz z opi-
sem wiasnego przypadku.
Podal
Doc. L. K. Glinski.

(Dokonczenie.)

U chorej, liczacej obecnie 10 lat, inatka juz w 7-ym
"Pesigeu jej zycia zauwazyta na szyi po stronie lewej maty
8'izek, ktory powoli, lecz stale wzrastat, w ostatnich za$
Czasach poczat nawet utrudnia¢ oddecbanie; to sklonito osta-
tecznie matke chorej do zasiggniecia porady lekarskiej w tu-
tejszym szpitalu $w. tazarza w oddziale Dra Bogdanika').
badaniem przedmiotoweni stwierdzono u tej chorej na szyi
P° stronie lewej obecno$¢ gteboko usadowionego guza, sie-
gajacego od okolicy przyusznej az do obojczyka i odchyla-
jacego, tchawice o 3 cm. na prawo; guz ten, mato ruchomy,
dos¢ twardy, o niezupetnie réwnej powierzchni, sprawiat na
I"erwszy rzut oka wrazenie wola, po dokladniejszem jednak
"badaniu zostat rozpoznany jako nowotwér, nie pozostajacy
A zwigz.ku z gruczotem tarczowym. Zresztg przedmiotowo
Mo stwierdzono u chorej nic wazniejszego, w szczeg6lnosci
nie zauwazono u niej zadnych zboczen w zakresie uktadu
nerwowego.

Po zadecydowaniu, iz operacya jest niezbedng, przy-
sHpit dr Bogd ani k do wyluszczenia guzu nowotworowego,
przyczem stwierdzit nastepujgce stosunki : guz lezat gteboko
na szyi po stronie lewej, przylegajac do kregéw szyjnych,
1siegajac od gruczotu przyusznego az do obojczyka ; guz
han wypychat tchawice ku stronie prawej, wielkie za$ na-
dyma szyjne na prawo i ku przodowi. Tetnica szyjna
(* carotis') przebiegata po przez guz na jego przedniej po-
wierzchni. Guz ten udato sie wytuszczy¢ dos¢ tatwo, silniej
byt on pozrastany tylko z gruczotem przyusznym; zrostow
z pniami nerwowymi nigdzie nie zauwazono. Po wytuszcze-
niu nowotworu tchawica i naczynia szyjne cofnely sie na
sWoje wtasciwe miejsce. Chora po zagojeniu sie rany opu-
Scita szpital w zupeinie dobrym stanie zdrowia. Podnies¢
Pfzytem nalezy, iz wyluszczenie tego guza ani zaraz po ope-
racyi, ani podczas dalszego pobytu chorej w szpitalu nie
Wywotato zadnych zaburzehn w zakresie uktadu nerwowego
Wogdle, w zakresie za$ nerwu wspdtczulnego w szczegd6lnosci.

B Przytoczone tutaj szczegbiy kliniczne zawdzieczam uprzejmo-
Sci kot. Prymaryusza Bogdanika, ktéremu tez na tem miejscu je-
Icze raz skfadani za to szczere podziekowanie.

Wytuszczony guz na pierwszy rzut oka sprawiat wra-
zenie ttuszezaka, znaczniejsza jednak jego zhito$d i gtebokie
usadowienie przemawiaty przeciw temu, wobec czego celem do-
ktadniejszego zbadania i okre$lenia przyrody guza przestat
go dr Bogdanik do tutejszego zaktadu Anatomii patolo-
gicznej prof. Browicz a.

Guz ten przy ogladaniu golem okiem juz
uwage swern niezwyktem wejrzeniem. Mial on posta¢ tworu
owalnego przyptaszczonego, o do$¢ znacznych wymiarach
(dtugos¢ 9 cm., szeroko$¢ 613 cm., grubos¢ 31/2 cm.), byt
wogole wiotki, mimo to przy dotykaniu cechowat sie dos¢
znaczng twardosScig; guz ten o powierzchni lekko nierdwnej
byt otoczony jakby torebkg z tkanki tacznej: na jego po-
wierzchni doktadne badanie nie stwierdzito obecnosci zadnych
pasm, ktéreby mozna byto uwazac za przecigte pnie nerwowe. Na
przekroju guz na pierwszy rzut oka sprawiat wrazenie ttu-
szczaka, byt jednak nieco przeSwiecajacy, wiecej szarawo
zabarwiony, obok tego za$ przy nieco juz dokladniejszem
ogladaniu tatwo mozna byto zauwazy¢ szereg pasm réznej
szeroko$ci, wzajemnie sie przeplatajacych i przypominaja-
jacych znane obrazy przekroju wiékniako-miesniakéw; wo-
géle wiec ogladany gotem okiem, guz ten przypominal cze-
Sciowo wejrzenie ttuszezaka, czeSciowo za$ — wldkniako-mie-
$niaka, roznigc sie jednakowoz réwnocze$nie pewnemi ce-
chami od tych obu nowotworéw. Celem doktadniejszego zba-
dania mikroskopowego tego guza ustalitem kilka drobnych
kawatkow w 2°/0 formalinie i w takimz rozczynie przecho-
watem i caty ten guz. Juz badanie pierwszych skrawkoéw,
otrzymanych przez zamrozenie, pozwolito mi stwierdzi¢ utka-
nie, ztozone z komoérek zwojowych i widkien nerwowych,
co zachecito mnie do doktadniejszego zbadania tego guza
réznemi metodami.

Badania te stwierdzity,

zwracat

Ze guz ten w najrozmaitszych
swych czesSciach (zbadatem wycinki z przeszto 20 r6znych
miejsc) mial wszedzie mniej wiecej to samo utkanie: skia-
dat sie on mianowicie gtownie z peczkéw wiokien nerwo-

wych , wzajemnie sie przeplatajgcych i tworzacych zbitg
pilsn; pomiedzy tymi peczkami widkien wszedzie rozsiane
byty mniej lub wiecej liczne komédrki zwojowe, lezace juz

to pojedynczo, juz tez drobnem, gromadkami po kilka, juz
wreszcie tworzgce wielkie skupienia po kilkadziesigt razem.
Obok tych dwu gtéownych sktadnikéw w guzie nowotworo-
wym stwierdzi¢ mogtem jeszcze obecnos$¢ tylko niewielkiej
ilosci tkanki tacznej z naczyniami krwiono$nemi; innych
sktadnikéw mimo zwroconej w tym kierunku uwagi i mimo
zbadania licznych skrawkow nigdzie nie stwierdzitem.
Tkanka tgczna w guzie zachowywata sie podobnie jak
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w nerwach i zwojach nerwowych, to jest tworzyta tylko
ostonki witokien i podscielisko dla tkanki nerwowej; wogole
ilos¢ jej w poroéwnaniu z pierwocinami nerwowemi byla
bardzo mata, co zwkhaszcza wybitnie mozna byto widzieé
(skutkiem wybitnej ro6znicy w zabarwieniu) w pre™r&tach
barwionych sposobem van Giesona Ta, tkanka tgczna posia-
data wogole budowe widknistg i nio okazywata cech buja-
nia; gdzieniegdzie tylko posiadata ona utkanie 'komoérkowe.
Miejsmimi wreszcie tkanka ta byta jakby obrzekia i pomie-
dzy porozsuwanemi jej witdkienkami widoczna byta jaka$
ciecz, skrzepta pod wptywem S$rodkéw ustalajgcych.

Ck sie tycz™ wiasciwych sktadnikéw nowotworu, ko-
moérek i wiokien nerwowych, to te* musimy omoéwi¢ nieco
obszerniej.

Komorki zwojowe, jak to wyzej wspomnieliSmy, znaj-
dowaty sie w do$¢ zitaeznej ilasci we wszystkich czesciach
,guza, lezac ws$réd wiokien nerwowych juz to pojedynczo,
juz tez wiekszemi lub mniejszemi gromadkami; komorki te
byty rozsiane w guzie do$¢ réwnomiernie, jakiej$ réznicy
w ich rozmieszczeniu w obwodowych i Srodkowych czesciach
guza nigdy nie zauwazylem. Na podobienstwo prawidtowych
komdick zwojowych wiele z tych komérek posiadakrWoczke
z ptaskich komérek srodbtonkowyeh. Wielko$¢ i ksztatt ko-
morek zwojowych byty bardzo rozmaite: komdrki lezace po-
jedynczo miaty ksztatt okragtawy i byly zwykle bardzo
znacznych rozmiaréw; natomiast tam zwlaszcza,- gdzie two-
rzyty one wiegksze gronfady, obok kojjférek duzych, prawi-
dtowo wyksztatconych znajdowaty sie komérki mniejsze ro-
znoksztaltne, z ktérych niektére nie przekraczaty wielkoSci
biatego ciatka krwi. Ilos¢ protoplazmy w komdrkach zwojo-
wych byta wogoéje znaczna; protoplazina ta niekiedy miata
wejrzenie jednolite szkliste, w przewaznej jednak liczbie
komérek byta ona wyraznie ziarnista. W bardzo wielu ko-
moérkach, przy uzyciu swoistego barwienia mozna byto stwier-
dzi¢ obecnos$¢ ciatek Nissla, ktére byly juz to drobne, juz
nawet stosunUbwo wielkie i w réznych komdrkach réznie
rozmieszczone: bardzo pospolicie n. p. gromadzity sie one
w czesSciach obwodowych komorki, innym razem przeciwnie
zajmowaty jej Srodek, otaczajac ze wszech stron jadro; nie-
kiedy bywaty one rozrzirgonfe dos$¢ rownomiernie wsroéd pro-
toplazmy catej komorki. Nadmieni¢ wreszciti- nalezy, ze
wsérod protoplazmy komérek zwojowych do$¢ czesto spoty-
katem wakuolfr badanie jednak za pomocg swoistych od-
czynnikéw sttuszcz&nia tych komorek nie wykrywato.

Jadra tych komoérek zwojowych réwniez nie wszedzie
zachowywaly sie jednakowo: w jednych komoérkach byty
one duze pecherzykowate, barwity sie dos$é stabo, zawieraty
jedno lub dwa silnie sie barwigce wyrazne jaderka; w in-
nych natomiast komdrkach jadra okazywaty wyraznie za-
geszczenie (pycnosis), barwity sie silri,e, lecz do$¢ jednostaj-
nie?, przytem na obwodzie byly wyraznie pomarszczonej po
przemawiato za ich schorzeniem. 1lo$¢ jader w komdrkach
bywata rézna: do$¢ czesto widywatem komoérki jednojadrza-
ste, wcale liczne jednak byty réwniez komérki o 2, 3, 4,
a nawet niekiedy i 6 jadrach, c6 zdawato sie przemawiaé
za szybkiem mnozeniem sie tych komdrek. Za tern samem
przypuszczeniem przemawiaty réwniez wzglednie czesto prze-
zeranie napotykane obrazy, przypominajgce figury podziatu
jadra (obrazy kiebka, gwiazdy macierzystej, gwiazdy po-
chodnej). Spotykatem réwniez niekiedy komdrki z jadrem
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juz catkowicie rozdzielonem, lecz z nieukofAczonym jffltaSj®
podziatem protoplazmy, przyczem niekiedy jedno z nowo-
powstatych jader znajdowato sie juz w spoczynku, gdy na-
tomiast drugie byto jeszcze w okresie kiebka. Wszy*tk)e
te obrazy przemawialy za szybkiem mnozeniem sie kpino-
rek zwojowych i to drogg karyakinezy, pod'dmie zresztg
jak to byto w przypadku Kredtg i Beneke”.

Doda¢ nalcW, iz opisane powyzej komoérki posiadt)’
czesto liczne wypustki dobrze rozwiniete; spotykatem jedijj"
kfioz rowniez i komorki (zwkaszcza drobniejsze), w ktérych
wypustek nie znajdowatem zupetnie.

Co sie tyczy wehodzga”~cli w sktad nowotworu i sta-
nowigcych gtéwna, jego mase widkien nerwowych, to olbrzy-
mia ich wiekszo$¢ nalezata do typu widkien bezrdzennydl
i tylko bardzo rzadko spotykatem oddzielne widkna, posia-
dajgce ostonke myelinowg (biu;'wienie sposobem Weigerta)-
Te wihdkna rdzenne byly rozsiane pojedynczo pomiedzy *n'
nemi widknami i nigdy nie wystepowaly gromadnie. &a-
czac sie ze soba, widkna nerwowe tworzyty pnie rozmaitej
grubosci, wzajemnie sie przeplatajagcym otoczone od zewngt*'2
niewielka iloscig tkanki tgcznej.

Zestawiajagc pokrotce wszystko to, co wyzej przytoczy-
lisSmy, widzimy, iz guz nowotworowy w danym przypadku
zawicf-at prawie wytacznie sktadniki, ktérych przynaleznQ|c
do uktadu nerwowego nie mogta ulega¢ zadnej watpliwosci-
Nowotwdr ten oprdcz widkien nerwowych zawierat réwnie2
i liczne komérki zwojowe, ktoére posiadaly cechy komérek
mnozacych sie, wobec czego caty guz uwaza¢ nalezato za
nowotwoér, powstaty przez rozrost komérek zwojowych, znaj-
dujgce sie za$ w nim wiokna nerwowe — za widkna u°’
wowytworzone przez mnozace sie liomorki zwojowe. Wogdle
wiec nowotwo6r ten posiadat cechy nerwiaka prawdziwego,
nerwiaka zwojowego (gangl'ioneuroma). _

Co sie tyczy punktu wyjscia tego nowotworu, to JliZ
gtebokie usadowienie guza na szyi nasuwato przypusz-
czenie, iz wychodzit on z uktadu wspoétczulnego, jak to «re'
sztg byto roéwniez w przewaznej liczbie dotychczasowych
spostrzezen. Przypuszczenie to zostalo wymownie potwier-
dzone przez doktadniejsze badanie mikroskopowe, ktore
dowiodto, ze zaréwno budowa komérek zwojowych, ja”
i olbrzymia przewaga witokien bezrdzennych nad rdzannein
w guzie nowotworowym w wysokim stopniu przypominaj'!
typ budowy zwojéw wspéiczulnyeh. Gdyby jednakze nowo-
twor ten wychodzit z jednego z 3 zwojow szyjnych, leza-
cych w przebiegu gtdwnego pnia nerwu wspdiczulnegQ;
w takim razie nieuniknione przy wytuszezaniu guza prze-
ciecie nerwu wsp6tczulnego bytoby musiato wy wotaé, szereg
znanych zaburzen nerwowych, cdi znéw nie mogtoby ujsc
uwagi operatora. W rzeczywistoSci zaburzenia te nie wystg-
pity zupeinie. Mozna byto jeszcze.przypuszczaé, ze ftlinkteW
wyjscia nowotworu byt ktéry$ z mniejszych zwojéw, roz-
rzuconych na szyi wsérdd splotow nerwowych. Wobec teg®
jednakze, iz prawidtowe komérki nerwowe w ustroju wy-
ksztatconym rzadko tylko rozmnazajg sie, a jak utrzymuja
niektérzy autorowie, nawet wogole sg niezdolne do mnoze-
nia sie, bez peSjiwnania prawdopodobniejszem wydaje mi si§
przypuszczenie, ze punktem wyjscia nerwiaka w dany*1l
przypadku nie byt zaden ze zwyklych na szyi zwojow
wspotczulnyeh, lecz raczej jaki$ zwoj dodatkowy lub wprost
jakie$ zbigkane ogniskfl komorek zwojowych, nie pozosta-
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Jhee w Scislejszej tacznosci z gtéwnym pniem nerwu wspot-
f7-ulnego. Juz w warunkach prawidtowych niekiedy ilos¢
"sWbjow wspolczulnych na szyi bywa wieksza, niz zwykle,
"skutek np. wzglednie czestego istnienia tutaj zwojow do-
Lt.kowyeh (t. zw. ganglla intermedia s. intercalaria). co zre-

jest zrozumiatem wobec tego. iz, jak to nas uczy hi-
storya, rozwoju, 3 zwykle zwoje lezagce w przebiegu gtd-
wnego puia nerwu wspoétczutnego na szyi, powstajg przez
*slanie sie ze sobag kilku pierwotnych zawigzkéw. Z drugiej
sbouy. jak wiadomo, uktad wspdlczulny rozwija sie z ko-
uiorek nerwowych, ktére wywedrowujg z rdzenia i z kto-
veh pewne komérki podczas tej wedréwki tatwo moga zbta-

sie i nastepowo da¢ poczatek juz to jakiemu$ zwojowi
Satatkowemu, juz tez nawet, ulegajagc nadmiernemu rozro-
b i, sta¢ sie punktem wyjscia nerwiaka zwojowego. Stad
($ jako najprawdopodobniejsze przyjaé musimy, iz punk-
toru \wyjsciu nowotworu w naszym przypadku stato sie ja-
lues zbtakane gniazdo komérek nerwowych, niezuzytkowa-
nycH na wytworzenie wilasciwego uktadu wspoétczuinego.
AMWypuszcezenie to wydaje sie nam tein prawdopodobniej-
Szei", ze w naszym przypadku, podobnie zreszta, jak w prze-
waznej cze$ci dotychczas znanych podobnych spostrzezen,
Oszatek rozwoju nowotworu odnie$¢ nalezato niewatpliwie
0 zycia ptodowego: wprawdzie nowotwOr usunieto opera-
yjnie dopiero w dziesigtym roku zycia cborej, matka zau-
vaiy}a g0 jednak juz w 7 miesigcu zycia dziecka. Uwzgle-
'Li;ajqc za$ powolny wzrost guza nowotworowego, przyjac
fal. zy? ze musiat on poprzednio rozwijaé sie juz dos$¢ dtugo,

wnaszcie przy gtebokiem zwlaszcza usadowieniu iirfogt
(Jsc do takich rozmiaréw, aby zosta¢ dostrzezonym przez
n’u- lekajjza.

Powyzej przynoszony przypadek nerwiaka zwojowego,
Jakkolwiek nie jedyny w pismiennictwie, nalezy, jédnak do
Ostrzezen bardzo rzadkich, o czem najlf piej Swiadczg ze-
sL\vienja dotychczas znanycli przypadkéw. Thomson

r 1900 zdotat zebra¢ z piSmiennictwa zaledwie 5 przy-
ladkéw, Benek e i Kredel w r. 1902 wspominajg juz
In—12 przypadkach, obecnie ogdlna liczba znanych przy-
Pa% 6w nerwiaka zwojawego wynosi okoto 60, nie wszystkie
ekdriak ogtoszoiiidfdrukiciii przypadki mozna uwaza¢ za pewne.

Jak wynika zll szczuplej liczby, detyebczas znanych
rtyPolstr’\"jZeﬁ. nowotwor ten zwykle wychodzi z uktadu wspot-
' stosunkowo rzadko tylko dotychczas znajdowano
N obrebie o$rodkowego uktadu nerwowego (przypadki

nela i Klebsti) i w przebiegu obwodowych nerwow
"dzgowordzeniowych (przypadki BenoR, i Soyki) a i te
‘postrzezenia z wyjatkiem przypadku Bendy nie sg zupet-
16 pewne, jakkolwiek mozliwos$¢ istnienia tutaj tych nowo-

Orow nie da sie zaprzeczy¢, zwihaszcza wobec niewatpli-
Me zdarzajgcego sie niekiedy w osrodkowym uktadzie ner-
O(vyin przemieszczenia tkanki nerwowej. W przebiegu ob-
wodowych nerwoéw mézgowordzeniowych piunkte®i wyjsécia ner-
wikow zwojowych sta¢ sie mnga zwoje nerwowe lub jakie$
bakane komorki nerwowe; w przypadku Bendy nowo-
N Or, zdaniem tego autora, rozwingt sie ze zwoju nerwu
8dnetfp (“ga-nglion n. vagi). Oczywisctie nerwiaki zwojowe,
yebodzgoe z osrodkowego uktadu nerwowego i z nerwéw
Mo6zgowordzeniowych rézni¢ sie musza swa budowa od ner-
Wiakéw, rozwijajacych sie z uktadu wspoétczutnego; zasa-
dn'Czo biorac, roznica ta odpowiada¢ musi réznicy w budo-
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wie zwojow rdzeniowych i wa.jolczulnych, a wiec w ner-
wiakach uktadu nerWinnego osrodkowego 1 nerwéw mliS8b-
wordzeniowycb typ budowy komérek zwojowych bedzie inny,
niz w nerwiakaeh uktadu wspoétczuinego, a jednoczes$nie
nerwiaki te zawiera¢ bedg przewaznie Wttdkna rdzenne w prze-
ciwienstwie do nerwiakéw uktadu wspotczutnego, skiaduja-
cych sie gtéwnie z widkien bezrdzennyeh.

Nerwiaki zwojowe spotka¢ mffzemy w najrozmairszych
miejscach ustroju  Dotychczas najczesciej spStykano je
w nadnerczu i w jego sasiedztwie (przypadki Weieksel-
bauma, Briicbhanowa, *Ribbarta, Soyki, Fabrisa,
Schmidta), lub tez w sasiedztwie wogdle jamy brzusznej
i miednicy matej (Busse, Beneke. Ohiari, Glock-
ner); rzadziej opisywan<3podobne nerwiaki pomiedzy optu-

cng a kregostupem (Loretz, Bor,st), na szyi (przypadek
Bendy i mdj), w rdéznych miejscach skéry (KTiaiiapl
Axel Key, "Beneke i Kredel), w S$cianie przewodu

pokarmowego (Aakanazf), w O$rodkowym uktadzie nerwo-
wym i j*aSJoponack (K lebs, Haenel). Niepodobna nam
tutaj wdawaé¢ sie w omawianie doktadniejsze poszczeg6lnych
spostrzezen, zwilaszeza, ze zostaly T>ne§juz zestawione i omd-
wione w pracach Schmidta i Benelcego, od czasu za$
ostatniej pracy Benelke”O (wspélnej z Kredlem) poja-
wity sie*opisy nowych przypadkéow tylko w pracafth.Silli b-
bfeTta, Bendy i Fabrisa.

Nerwiaki zwojowe wystepuja zwykle u osobnikow mio-
dych, zwilaszcza za$§ a dzieci, stosunkowo rzadko tylko
u osobnikow dorostych, przyczem jednak doktadnSHiadanie pra-
wie zawsze wykrywa poczatek rozwoju nowotworu jeszcze wzy-
ciu ptodowem. Najstarszy o ile mi wiadomo w dotychczas
znanych przypadkach fesobnik, dotkniety tym noctotwofiem.
liczyt 46 lat (przypadek flaencw), lecz i w tym przy-
padku poczatek guza nowotworowego odnitréejjjnalezatlT do
zaburzeA w zyeiu ptodowem.

Pod wzgledem klinicznym nerwiaki zwojowe cechujg
sie wogore"tagpdnyin przebiegiem, powolnym wA’&fem, nie
dochodzg zwykle wielkich rozmiaréw, infigg jednak niekiedy
sta¢ sie grozne dla chorego ze wzgledu na swe usadowienie
w poblizu waznych dla zycia narzgdéw, zwiaszcza ze w pe-
wnych fazach moga sie one rozrasta¢ nawet bardzo znacz-
nie, dochodzac wielkosci gtowy ludzkiej, a nawet i wiecej.
W opisanym powyzej prZezemnie przypadku juz stosunkowo
niezbyt wielki nerwiak zwojowy ugniatat tchawice i przy
dalszym wzroscie madgt byt nawet wywotaé Smierc¢’ dziecka
przjz uduszenie. Obok tego niekiedy nerwiaki zwojowe,
zjawiajace sie zwykle pojdaynlzcMtworzy¢é moga gjuzy mno-
gie (przypadki Axel Keya, Soyki, Knaussa, Be-
nek ego i Kred1la) i wtedy ze wzgledu wiasnie na te
mnego$¢ nabiera¢ waznego znaczenia pod wzgledem klini-
cznym. Wspomnie¢ wreszcie nalezy, ze, ¢ ile to wnosié
mozna z dotychczasowych spostrzezen, niekiedy nerwiaki
zwojowe przybiergé moga charakter wybitnie ztosliwy™ by¢
zrodtem przerzutéw w gruczotach chionnych i skutkiem
swej ztosliwosci sta¢ sie nawet bezposrednig przyczyng zej-
$cia $miertelnego. Dotychczas jednakze, o ile mi wiadomo
znanym je™t tylko jeden tego rodzaju przypadek (drugi
przypadek Ben ek egfi) i stad tez dalsze doktadne bada-
nia poszczeg6lnych przypadkéw tego rzadkiSg” wogo6le no-
wotworu sg bardzo pozadane zaréwno ze wzgledéw nauko-
wych, jak i czysto praktycznych.
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0 nerwobolu miedzyzebrowym (neuralgia intercostalis)
gtéwnie ze stanowiska skarg chorego.
Podat
W itadystaw Janowski
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(Ciag dalszy).

12. Réwniez od nerwobdlu miedzyzebrowego zaleze¢
moga skargi na dawny, uporczywy b6l w pasie. Po-
dobnych przypadkéw spostrzegatem 6. NasSladowaty one
wigd rdzenia lub kamienie nerkowe, ale przez wszystkich
chorych byty brane za gosciec. Przy badaniu znajdowatem
punkty bolesne w 9-em i 10-ern, lub tez w 10 tem i 11-em
miedzyzebrzu, przyczem stwierdzitem po jednym punkcie
blizko kregostupa, a 4—6, a raz nawet 10 na liniach pa-
chowych i na sutkowej w $cianie brzucha. Bo6l byt 5 razy
lewostronnyPa raz obustronny. Wszystkie przypadki dotyczyty
kobiet. Dwie z nich cierpialty na swéj bdél od wielu lat
1 prosity tylko o jaka taka ulge. To tez wdziecznos$¢ ich po
zupetnem wyleczeniu istotnie nie miata granic. Rzecz jasna,
ze w podobnych zastarzalych przypadkach musiate®n tepié
punkty bolesne na catym szeregu posiedzen, — zwykle na
3—-4, a raz az na 6, co wymaga okoté6* 7—8 tygodni czasu,
zwazywszy, iz chorym takim kaze do siebie przychodzic¢
dopiero po zupeitnem wygojeniu ran po przystawionych
pryszczydlach.

13. W koncu do rzadszych skarg miejscowych, wywo-
tanych wytgcznie przez nerwobd6l miedzyzebrowy, nalezg
skargi na bdél w krzyzull). Takich spostrzezenh mam
doktadnie zanotowanych pie€. Wymagatly one wylagczenia
cierpien kregostupa, kanatu kregowego, rdzenia kregowego,
nerek, narzadow piciowych, a nawet kiszki grubej. Po za-
chowaniu jednak tej ostroznosci, mogtem stanowczo rozpo-

u) Pomijam tu zupetnie podobne skargi wskutek nerwobdléw
n®woéw ledzwiowych, ktére réwniez kilka rtizy spostrzegatem.
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zna¢ odrazu, ze bol w krzyzu zalezat w powyzszych p
padkach od nerwob6lu miedzyzebrowego, a mianowicie A
od dwustronnego nerwobdlu 11. i 12. nerwu grzbietowe”0:
w jednym od dwustronnego nerwobo6lu 9. i 10. n. grzbietG
weg.0; w jednym od dwoch punktéw dwustronnych neurai-
gicznych na Il-em i 12 em zebrze, mianowicie od t zw'
punktu kregowego; wreszcie w ostatnim od <obustronnego nel’
wobdélu 10. i 11. n. grzbietowego, przyckAi boéle promieni0’
waty po obu stronach w brzuch. Po prawej stronie znalazjelll
tylko 2 t zw. punkty kregowe i jeden na przediuzeniu bnll
pachowej i sutkowej, a po lewej liczba znalezionych na brstu-
chu punktéw bolesnych wyniosta odrazu pie¢, a przy nast?’
pnycli badaniach chorej jeszcze trzy Wszystkie te prz)~
padki udato ini .sie wyleczy¢.

14. Najtrudniejszymi wreszcie do rozpoznania
przypadki, w ktorych choe”y majg szereg dolegliwoSO0’
nie umiejscowionych, lecz pozornie ogdélnych tak, iz d*
piero doktadne wypytanie sie, z uwzglednieniem wiad®'
mosci, opartych na doswiadczeniu, zdobytem juz przez B*T
danie powyzej opisanych przypadkéw, wykryto, iz i te d*
legliwosci zalezg od nerwobdlu miedzyzebrowego. Takhdl
spostrzezen mam 8, z ktorych tylko 1 dotyczy mezczyzny!
a 7 — kobiet. Gioéwng skargg takich chorych sa napady
nego niepokoju lub dusznos$ci, po ktérych wystepuja llIf
okre$lone béle badz w réwnych miejscach ciata, bgdz n- P
w jednym boku, zazwyczaj w lewym. Wszyscy ci chorzy
mowili mi, ze po napadzie owej dusznosci, czy niepokdj0
ogolnego/' dostawali bicia serca, a 6 z nich rnowito ini nadt°i
ze, o ile te napady duszno$ci lub bicia serca chwytajg
w nocy, ogarnia ich taki lek, ze spa¢ nie moga.
skargi styszatem tylko od oséb, ktére byty jednoczes$nie bar"
dzo nerwowe i dotkniete dng (artrytyczne), przyczem dw*l
spostrzezenia odnoszg sie do kobiet w okresie przekwJO
ptciowego. Juz pobiezne ich zbadanie wykrywato szereg nel
wobéléw miedzyzebrowych obustronnych z przewazajacg Je
dnak liczbg punktow bolesnych po stronie®lewej. W pr2)
padkach tych liczne nerwobdle miedzyzebrowe nalezy P°
czytywac gtownie za nastepstwo stanu ogolnego, choé P
niejsze spostrzeganie ich przekonato mnie stanoweztjftj ze
niedbywanie miejscowego leczenia nerwob6léw prowadzi d°
bardzo znacznego pogorszenia og6lnego. O ile jjbwiem z J*
dnej strony nadzwyczajna nerwowos$¢ niektérych  osdb-
zwilaszcza artrytycznych, wywotuje na nieznanej nam drodze
tatwe u nich powstawanie licznych nerwob6léw miedzy23
browych, o tyle znowu te nerwobéle, draznigc chory0
i chore swymi objawami rozpromieniania sie, w najwyzszyTl
stopniu pogarszajg stan ich ogélny. Postepowanie z taklll
chorymi musi by¢ ogledne, ale' stanowcae Po pewnem usp°®
kojeniu ich bromem z antypiryng i letniemi kapielami, 18
lezy przedewszystkiem wyszukaé i wytepi¢ te punkty b°
lesne, ktére wpltywajg na powstawanie napadéw dusznoS0”
lub bicia serca. Mam tu na mysli nerwobdle w okoli®)
serca. Nastepnie dopiero wyszukuje inne punkty neui'il
giczne, tepigc je najczesciej, obok ogdlnego leczenia k0.1
cego, konsekwentnie pryszczydlann Przyzna¢ jednak inuS8”
ze tego rodzaju przypadki sg jedynymi, w ktorych z g°l
za wyleczenie nerwob6lu miedzyzebrowego reczyé niepodob”?jI
Przynajmniej 2 z moich chorych nie doprowadzity lecze”'9
do konca. Jestto rzecz zrozumiata, jezeli zwazymy, ze P°
draznienie og6lne podtrzymuje u takich 06s6b sktonnos$¢ ~

Podobn®



10 Listopada 1906.

e,agtego powstawania nowych punktéw bolesnych, a samo
Uczenie pryszczydtami, o ile punktow bolesnych jest duzo,
Przyczynia sie réwniez w tych razach do potegowania roz-
draznienia chorego. Powodzenie leczenia zalezy tu gtéwnie
°d stopnia posiadanego juz dawniej do lekarza zaufania, i, co
zatem idzie, od jego wytrwatosci. Jednak nawet owe dwie
tuewyleczone przezemnie chore przyznajg, ze juz po pier-
Wszem wytepieniu cze$ci punktow bolesnych doznaty ulgi
Lk znakomitej, ze napady dusznos$ci i bicia serca, ustgpity
zupetnie. Poniewaz za$ to stanowito gtéwng ich dolegliwosg,
WBc leczy¢ sie przestaly, pomimo, ze miewajg jeszcze lata-
jace bole to w tym, to w owym boku na rdéznej wysokosci,
'mmozostate 6 o0s6b udato mi sie zupetnie wyleczyé. Szezeg6l-
10 efektownym pod tym wzgledem byt przypadek nerwo-
bolu u pewnej 36-letniej osoby, ktorej przypuszczenie moje

razie wydato sie, jak mi si¢ potem przyznata, dziwnem.
U osoby tej tepitem punkt za punktem przez 6 posiedzen
z rzedu, postawiwszy og6tem prawie 60 pryszczydel w ciggu
9 ‘ygodni. Chora stracita jednak od roku nietytko dusznos¢,

i bicie serca, ale i wszelkie, bole. Przyznata mi sie nie-
dawno, spotkawszy mnie przy swej matce, ze o ile chwyta
J# czasem bél w jakiem$ miejscu, wytnacuje starannie od-
powiedni punkt i sama sobie stawia pryszczydto, ,nie chce
bowiem czeka¢, az jej dawne okropnos$ciu, pozbawiajgce ja
wprost sprawnosci w domu, powroca,

SzczegOty te opowiadam dlatego, ze pragne przez to
zaocheei¢ kolegdw do uwaznego szukania i tepienia punktéw
bolesnych nawet w przypadkach tej grupy, ktdre przeciez
Pozornie nic wspdlnego z nerwobdélem miedzyzebrowym miec
file moga.

15. Ostatnig wreszcie grupe chorych, niezmiernie ciedec tak samo, jak u 6 chorych z grupy 6 e).

kawych pod wzgledem klinicznym, stanowili tacy, ktérzy
leczyli sie u mnie z powodéw innych cierpieA organicznych
lozmaitych narzadéw, a jednoczes$nie lub p6zniej mieli ner-
wobo6le miedzyzebrowe w ich bezpos$redniem sasiedztwie.
Sg to przypadki niezmiernie pouczajgce, dowodzg bo-
Wiem, ze nawet znajagc oddawna swego chorego i wiedzac,
Ze miat inny powo6d do skarzenia sie na bol, lekarz nie po-
winien jednak nigdy zapomnie¢ o szukaniu nerwobdlu mie-

dzyzebrowego.
Przypadki moje tego rodzaju byty nastepujace:
a) Nerwobo6l w okolicy serca u chorych z

watpliwymi napadami dusznicy bolesnej. Takich
chorych znam dwoéch. Jednego z nich leczytem w pazdzier-
niku roku zesztego na moczéwke cukrowa, w ktorej prze-
biegu wystapity 3 razy. po zmeczeniu sie chodzeniem, lekkie,
al0 typowe napady dusznicy bolesnej. U chorego tego szu-
katem odrazu nerwob6lu miedzyzebrowego, ale ze skutkiem
jemnym, co mam wyraznie w ksigzce zanotowane. Po zu-
Pdnej poprawie zdrowia chory ten przestat u mnie bywac
°d konca grudnia roku 1905. Nagle przyszedt do mnie w po-
towie marca 1906 r., skarzac sie znowu na bdl w okolicy
Arca, ale bez zwigzku z chodzeniem, i wystepujacy przy
klikiem naciskaniu na okolice serca. Bdl ten miat juz od
tygodnia, a w dniu przybycia do mnie dostat nadto bicia
serca, na ktore nigdy nie cierpiat, i co go bardzo przera-
zo. Badanie wykryto 3 punkty neuralgiczne: dwa w 2-em
Zedzyzebrzu (1 przymostkowa i sutkowa) i jeden w 3-em
0- sutkowa). Wyzdrowiat zupetnie po jednorazowem zastoso-
waniu trzech pryszczydel. Zalecitem mu jednak jeszcze je-
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dno w 3-em miedzyzebrzu, gdyz przy nastepnem widzeniu
chorego znalaztem jeszcze pewng botesno$é punktu sutko-
wego w 3-em miedzyzebrzu. — Podobnem jest drugie spostrze-
zenie. dotyczace pewnego 62-letniego osobnika z prowincyi,

ktérego leczytem wskutek typowych, czestych i ciezkich
napadéw dusznicy bolesnej od listopada r. 1905 do kohAca
lutego roku 1906. Chory ten schudt za mojem staraniem

stopniowo z 99,8 do 89,2 k Nie miatl zadnych bolow
w sercu od 8 stycznia roku 1906. Nagle przyjechat do
mnie przed 8 rano 18. maja r. b. twierdzac przerazony, ze
~wszystko wracaDodat jednak potem, ze trapigcy go bdl
w okolicy serca jest od trzech dni staty i palacy, i ze mu
robi ulge, gdy okolice te piescig nacisnie. Spostrzegtem od-
razu, o co idzie. Znalaztem mianowicie jeden punkt bolesny
na linii mostkowej w 3-ciem miedzyzebrzu i 3 na linii sut-
kowej w 3-em, 4-em i 5-etn miedzyzebrzu. Zupeinie innem
dla tego bolu rokowaniem, niz dla dawnego, odrazu dZzwigna-
tem chorego moralnie. Pisat potem w koncu czerwca, ze
b6l ten ustgpit po pryszczydtach odrazu i dotad nie wraca.
Gdybym, ufajagc swemu pierwotnemu rozpoznaniu, nie zadat
sobie trudu starannego obmacania miedzyzebrzy u obu tych
chorych, bytbym ich skazat na ciezkie cierpienie fizyczne
i moralne.

b) Nerwobo6l w okolicy serca u osob z orga-
niczng wadg zastawek spostrzegatem 3 razy. Spostrze-
zenia te dotyczg chorych mtodych, liczagcych po lat 14, 28
i 32, z ktérych pierwszy i trzeci miat niedomykalno$¢ za-
stawki dwudzielnej, a drugi zwezenie lewego ujscia zyinego.
Przyszli oni do mnie ze skargg ,ze maja chorobe serca¥
i odczuwajg bicie serca i duszno$¢ przy chodzeniu, wyrazong
Réznili sie
jednak od nich tem, Ze istotnie mieli wade serca. Gdybym

ograniczyt sie do jej wykrycia i nie obmacat miedzy-
zebrzy, nie przyniostbym ulgi tym chorym, ktérzy cier-
pieli przeciez nie z tego, co sie uleczy¢ nie da, tylke

z tego, co sie przypadkowo do ich wady organicznej
przyplatato. Ostatnimi czasy, jak wiadomo, podnoszony jest
zwigzek, zachodzacy pomiedzy punktami nadczutymi skory,
a cierpieniem gtebiej lezacych narzadow1?. Nie podejmuje sie
rozstrzygnac, o ile zwigzek ten zachodzit w powyzszych trzech
przypadkach. Zwracam tu tylko szczegélng uwage na pra-

nilktyczng wazno$¢ usuniecia punktow bolesnych, oddziaty-
wajacych draznigco na czynno$¢ serea u o0s6b, cierpigcych
na wade jego zastawek.

c) Cztery razy zdarzytlo mi sie spostrzega¢ wybitny
nerwobd6l miedzyzebrowy w przebiegu suchego
zapalenia optucnej. Wszystkie te spostrzezenia dotyczag
lewego boku. Tylko w jednem chora cierpiata rownoczes$nie
z powodu bélu wskutek rozlegtego ostrego zapalenia optucnej,
ktéry ja do mnie skierowat, oraz z powodu 3 bardzo bo-
lesnych punktéw na lewej linii pachowej. W pozostatych 3
przypadkach chorzy w sile wieku (1 29, 32 i 47), inte-
ligentni, nie wiedzieli nic o przebywanem przez nich rozle-
gtem zapaleniu optucnej, czego dowodem, ze przyszli dc
mnie do domu. Skarzyli sie tylko na bardzo ostry boi
w dolnej czesci lewego boku, krepujgcy ich w ruchach
i rozmowie. Bo6lowi temu odpowiadaty S$cisle 2, resp, 3 pun-

") Henry Head: Uber Sensibililatsslorungen der Haut boi Visce-
ralerkrankungen. Berlin 1898.
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kty b«lejgne na linii pachowej tylnej w 6, 7 i resp. 8 mie-
dzyzebi%lL Zdziwienie chorych byto bardzo powazne, gdy
im oswiadczytem, ze 6w silny bol, ktéry ich do mnie spro-
wadzit, jest drobnostka, ze jednak muszg sie pJitw|(5 do
t6zka z powodu przebywa,nego jedno#"Spie zapalenia optu-
cnej. Jakoz bole ustgpity odrazu wskutek pryszczydet, zapa-
lenie jednak optucnej biegto zwykiym trybem, przyozem
u osobnika 47-letniego z rozlegtemi, précz tego, zmiarrami
w obu szczyffiich, trwato okoto 8 tygodni. Poniewaz wszy-
stkie 4 moje spostrzezenia dotyczg os6b gruzliczych, by¢
moie wiec, ze; w mys$l tego, co mgwitem w korcu punktu
1. iiiniejsaaj pracy, tlem do powstawania nerwobdlu byty
u tych os6b dawne zro.?ty, ktére wywo.thlty jednak wystg-
pienie nerwobdlu dopiero przy nowych zaburzeniach w kra-
zeniu zylnem, powstatych przv rozwijaniu sie nowej, ostrefj
sprawy zapalnej.

W kazdym razie pamigta¢ nalezy o uwaznem szukaniu
nerwobo6lu miedzyzebrowego u osob, dotknietych zapaleniem

optucnej, zwtaszcza, jezeli objawy ostuchowe sg rozlegte,
a dotkliwy bol, przeciwnie, ograniczony,
d) Nadmieni¢ tu musze, ze zdarzyto mi sie raz spo-

strzega¢ pewng 62-tetnig osobe, ktéra w poczatku przebiegu
krupowego =zapalenia ptuc w dolnym lewym
zrazie miata 2 bardzo wybitne punkty newralgiczne w 2-em
i 3-em miedzyzebrzu na lewej linii sutkowej. Nie umiem
dopatrzaé sie innego zwigzku miedzy temi dwiema tak ro-
znemi dolegliwosciami, jak ostre zaburzenia w krgzeniu zyl-
nem u «soby, majacej zrosty po dawnej wybitnej obustronnej
gruzlicy sztjzytowej, przebywanej przez rzeczong chorg przez
lat z gorg 30. Przypadek ten miat w sobie nawet z tego po-
wodu jeden rys komiczny. Poniewaz mianowicie krupowe
zapalenie ptuc przebiegato w tym przypadku bez innego
b6lu, procz wspomnianego nerwobdlu z przodu w samym
poczatku zachorowania, chora wiec po ustapieniu tego bolu
uwazata sie za zdrowg i musieliSmy poczatkowo, wspdlnie
z kol. E. Zielinskim, bardzo nalejtw na to, by chora ta,
bardzo z natury swej despotyczna, zgodzita sie na lezenie
w tdzku.

e) Zdarzyto mi sie tez 4 razy spostrzega¢ nerwobdl
miedzyzebrowy u os6b, ktére jednocze$nie cierpialy na
kamienie zdétciowe. Dwie z nich mialy bardzo wybitne
punkty bolesne w prawem 6. i 7. miedzyzebrzu na linii
sutkowej i pachowej przedniej. Trzecia miata, opiecz wymie-
nionych punktéw, nadto punkt bolesny w 8-em miedzyze-
brzu na linii kata topatki. Woreszcie czwarta z nich miata
az 9 punktéw bolesnych: 3 w 7., 8 i 9. miedzyzebrzu na
linii pachowej tylnej, 3 punkty t. zw. kregowe w tych sa-
mych miedzyzebrzach, 2 — w 7. i 8. miedzyzebrzu na linii
pachowej przedniej i 1 w 6. miedzyzebrzu na linii sutkowej.
Ostatnia z tych chorych przebywata obok tegéd przewlekte
zapalenie pecherzyka zétciowego. By¢é moze wiec, ze w tym
przypadku gnaty réwniez role zaburzenia w obocznem kra-
zeniu zylnem, powstate wskutek prawdopodobnych zrostéw
dokota pecherzyka zotciowego.

f) W 4 przypadkach spostrzegatem wybitny nerwo-
b6l miedzyzebrowy, towarzyszgcy nerce ruchomej.
We wszystkich przypadkach nerwob6l ten byt prawostronny,
przy¢zein w 2 przypadkach po 2 punkty bolesne znajdowaty
sie w 8-em i 7-em miedzyzebrzu na punkcie kregowym,
w jednym, oprocz powyzszych dwoéch punktéow, znalaziem

trzeci na linii pachowej w 8-em miedzyzebrzu, w ostatni'll

za$ punktow tych byto az pie¢: jeden na linii pachowe.)
przedniej w 8-em miedzyzebrzu, dwa na lin i sutkowej
i przymostkowej 7. miedzyzebrza, a 2 na samym bil 1

zebrowym 7. zebra. Trzy z tych chorych wcale skarg swych
nie umiaty wyttdmaczyé, czwarta za$ powiedziata mi ojlrazU-
ze leczona jest oddawna na nerke ruchomg, ze jednak czuje
sama, iz, obok tepego bdlu, powstajgcego przy ruchach
nerki podczas chodzenia, ma w tym samym boku inny,
ostry bél, ktdéry prawie nigdy jej nie opuszcza i o ktéreg0
usuniecie przyszta prosi¢c. Trudno o lepsze odczucie i roZ
sgdniejsze postawienie sprawy.

Poniewaz nerka ruchoma wywotuje z wiadomych p°"
wodow catly szereg powaznych zaburzen w krazeniu, p°
wstawanie wiec przy niej nerwob6lu miedzyzebrowego jest az
nadto zrozumiate. Nawrotowi nerwobdlu zapobiega wiasciwe
leczenie nerki ruchomej, ale powstate juz nerwobdle nalepy
niezaleznie od tego leczy¢ objawowo.

9) Zdarzyto mi
w ktérych chorzy cierpieli na kamicowe zapalenit
miedniczek nerkowych, a jednocze$nie miell
nerwobo6l miedzyzebrowy. Jeden przypadek dotyczy¢
28-letniego mezczyzny, u ktérego znalaztem przy prawo-
stronnem kamicowem zapaleniu miedniczki nerkowej <tva
punkty bolesne na linii sutkowej prawej w 10-em i Il-e*1l
miedzyzplrzu, oraz jeden na linii sutkowej prawej <wa
palce ponizej tuku zebrowego. Wywotane przez ten nerwo-
bl bdle byty silne i czasem promieniowaty gwaltownie
w gorng cze$¢ brzucha, troche poza linie posSrodkowg. To
pomogto mi wpas¢ na wiasciwg mys$l niezwhocznie. Podobn®
byty tez skargi drugiej chqrej (L 10i)r ktéra, obok bolow
i skarg, zaleznych od kamicy nerkowej, cierpiata -ezest°®
wskutek napadow gwaltownego obustronnego bélu w gornej
czesci brzucha. Nielogiczno$¢ tej skargi przy kamicy nel
kowej sprawita, ze obmacatem tutéw starannie i znal® 61"
symetryczne po obu stronach wyrazne punkty bolesne w P°A
zebrzach na Lnii pacbowej przedniej i dwa palce ponize)
tuku zebrowego na linii sutkowej.

Poniewaz podobny zbieg okolicznosci widziatem tylk®
dwa razy, chocfaz spostrzegatlem mndéstwo przypadkow ksi
mieni nerkowych, przeto taki zbieg okolicznosci uwazani za
bardzo rzadki. Zwracam jednak na niego uwage, gdyz przy'
pudek chciat, ze powiktanie nerwobélem miedzyzebrowyl
sprawiato obydwu tym chorym nieréwnie w;ekszy bol, nlz
cierpienie gtoéwne.

Tyle cq do objawow nerwobélu miedzyzebrowego.
dze, ze streszczony tu moj materyat az nadto przekonyvla
0 wielobarwno$ci objawow zajmujgcego tu nas cierpienia
1 sktoni¢ powinien kolegdw do daleko wiekszej czujnosol
w rozpoznawaniu nerwobdlu miedzyzebrowego. (Dok. nast-)
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Wyciaggi.

MEDYCYNA TEORETYCZNA. Koch, Schiitze, Nell
feld, Miessner. 0 uodpornieniu bydta pi‘zeciw gruzliw-
(Zefrschr: f. Hjl/giene, tom 51).fererwsza, cze$¢ pracy swej pos'wi§"
cajag autorowie omoéwieniu sposobdw uodpornienia przeciw gruzUD”
stosowanych przez innych badaczy przez wprowadzenie do ustroju
zwierzecego badZz wytworéw wymiany materyi (tuberkuliny), ba<D
zabitego zarazka gruzlicy, dalej przy uzyciu zarazka pokrewnego

sie wreszcie widzie¢ dwa przypad



Listopada 1906.

Kazkowi gruzlicy ludzkiej (gr: ptasia, zimnokrwistych, i pratki
kffasoodporne) ktérymi osiggano uodpornienie z rozmaitym skutkiem
tylko u matych zwierzat. Na baczniejsza uwage zastugujg z do-
-"'ladezen obcych jedynie doswiadczenia Behringa i jego ucznid v,
Podejmowane ze $ci$le oznaczong odmiang zarazka gruzlicy ’ludz-
uei, wstrzykiwang zwierzetom do zyt Zdaniem autor6w mozna
H drogg osiggnag¢ uodpornienie pdta, niemozna jednak
UwEzaé¢ jej za odpowiedni sposéb (metode) uodpor-
nienia. Uodpornienie, uzyskane przez Baumgartena przez wstrzy-
manie zywych bakteryi pod skore zwierzecia, wyAiSSi jeszcze
o»zszych wyjasnien samego autora. W drugiej czesta pracy oma-
'WijgEautorowie przypadki uodpornienia od r. I$hl ostaw i koéz,
a nastepnie i bydia, osiggniete przez wstrzykiwanie do zyl szyjnych
°dwazuuych iloéci zarazka gruzliczego, hodowanego 4—6 tygodni
na bulionie glicerynowym, i pozbawionego bulionn odzywczego, roz-
puszczanego jedynie w fizyologicznym rozezynie soli kucheunej.
J6édno lub dwukrotne wstrzykniete chronito od zakazenia perliczego
niechybnie $miertelnego. Cieleta otrzymywaty 0,01- 0,02 gr. zarazka
N t—2, a w pdzniejszych doswiadczeniach, po 3 miesigcach—0,05 gr.
fto.zy}; oddziatujae na to kilkudniows silng garaczka, nieraz i uby-
Illiem na wadze; powiorne wstrzykniecie oddziatywato na nie mimo
Przeszto zdwojonej dawki stabiej. Uodpornienie wystepowato powoli,
a bylo szybsze, jezeli za pierwsiem wstrzyknieciem wprowadzano
"uekszg ilos¢ zarazka; rozwijato sie lepiej, jezeli ocfttep pomiedzy
nwuma wstizykiwaniami przekraczatl miesigc; poclodi®nie za$ za-
"Hzka, uzytego do wstrzykiwali, nie wywiera na uodpornienie za-
Inego wptywu. Uzyty do szczepien kontrolnych zarazdk perliczy,
Wywotujacy w ilosci 0,5 mgr. niechybng $mieré z gruzlicy* prosow-
kowej w ciggu miesigca, pozostat bez wptywu, gdy go wstrzyknieto
'v40 dni po powtérnem wstrzyknieciu dawki uodporniajgcej nawet
ilosci 0,02 gr. Z 12 cielat, ktére zakazono takaz dawka tego
2iji'azka dopiero w 3 miesigce po drugiej dawce uodporniajacej,
1 5, zabitych po uptywie roku, nie znaleziono $ladéw gruzlicy,
1 dalszych 2 napotkano dawne, niewatpliwie wyleczone ogniska
8‘uzlicze; pozostate za$ 5 cielagt sg zupetnie zdrowe.
‘zVstny wynik osiggnieto przy jednorazowe,m wstrzyknieciu do zyt
0,02 i 0,01 gr. hodowli gruzliczej albo 0,01—0,02 gr. osla-
lonej hodowli perliczej; jak diugo trwa tyin sposobem osiggnieta
°dporno$¢ nie zdotano jeszcze stwierdzi¢c. W koncowym ustepie pracy
zafeliezajg autorowie, ze powyzsze doswiadczenia pracowniane nie
»,adza-sieite'z ograniczen JRtosowa¢ do praktyki, gdyz sposéb prze-
noszenia sie gruzlicy jest
pch. Z. Bier.
H. Yall¢e. O pochodzeniu zmian
(Ann, Past. XIX. 1905, str. 619). Z dawniejszych do-
Swiadczen autora i innych badaczy wynika, ze zmiany gruzlicze
y pluAch sg zwykle pochodzenia jelitowego Tres$cig offecuej pracy
Jest wyjasnienie powstawania czestych zmian w gruczotach osltrze-
°wyc:h, wobec bardzo tylko nieznacznych zmian wrT plusach i gru-
Cotucli krezkowych. Autor wykonat swe doswiadczenia wytgcznie
aa_zdrowych cieletai li, uzywajac szczepu gruzlicy bydlecej, ktory
* iloSci 2 mg. $rédzylnie zaszczepiony wywotywal zawsze Smieré
Clelat. W pierwszym szeiAgu doswiadczen starat sie autor wywotaé
Razenie ptuc przez wstrzykiwanie 2 cieletom do flfchawicy 10 mg.
Qdowli gruzlicy. Po 6 miesigcach znaleziono przy Sekcyi ognisko
8ruzlieze w miejscu operaieyi i kilka ognisk gruzliczych na opin-
i i, natomiast ptuca, gruczoly oskrzelowe i $réddpiersia zupetnie
(arowe, a wiec wynik podobny, jak otrzysnali juz dawniej NoCard
1 Hossigiol. W dalszych dos$wiadczeniach rozpylat autor u 12 cielat
y jamie gardta po kilka mg. pratkéw gruzliczych. Tylko 4 z tych
Clejat zapadty na gruzlice. U pierwszego, zabitego po 33|dniach, zna-
eziono jedynie zserowacenie gruczotdw pozagardtowych. U drugiego,
Obitego po 137 dniach, byly zmiany gruzlicze wytgcznie w gruczo-
a(h pozagarditowych, karkowych i okotor.chawieznych. Tnzacie
'‘bneto samo po 178 dniach; u tego byly ogromne zmiany gruzli-
c(e, ale wylacznie tylko w gruozotach pozagardlowyeh. Czwarte, za-
ate po 208 dniach, miato zmiany gruZlicze wytgcznie w gruczotach
Pozagardtowych i okototchawieznych. Gruczoly oskrzelowe byty
0 Wszystkich tych cielat zupetnie zdrowe. Stad wnosi autor, ze za-
rzenie poczatku drég oddechowych zwykle nie wywotuje zmian
“rijczotach oskrzelowych. W drugim szeregu dos$wiadczen zakazat
aator cieleta przez przewo6d pokarmowy. 4 bardzo miodych cielat
iarmita 2 razy (co 48 godzin) krowa, dotknieta gruzlica wymion,
resztg zywity sie one caty cfck®! mlekiem niegruzliozem. Po 35
niaeh wszystkie oddziatywaty bardzo gwattownie na tuberkuling,
P°czem autor kolejno je zabijat po 54, 90, 118 i 146 dniach i zna-
azt u wszystkich bardzo wybitne zmiany gruzlicze w gruczotach
.(krzelowych i $rodpiersiowych. Te zmian#! bylo zawsze o wiele wy-
11 dijsze, anizeli zmiany w gruczotach krezkowych. W innych na-
ciach nie byto zmian gruzliczych, tylko na przedniej powierzchni
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przepony byly zmiany gruzlicze: prawdopodobnie wiec zakazenie
z jelit szerzy sie naczyniami limfatycznanii az do gruczotéw oskrzg
lowych. Wszystkie gruczolty limfaftHne na gtowie i karku byty zu-
petnie zdrowe: wi¢Mtznie zmiany w gruczomch oskrzelowych nie
pochodzity od zakazenia poczatkéw drég pokarmowych. Oprécz tego
zaszczepit autor po 1*1 mg. hodowli gtnZlicMj jednmnu etalgftin do
zyty krfetkowej, drugiemu do jednego z gruczotdw kre/kowyrdi.
'Pierwsze padto po 30 dniach, a sekcka stwierdzita rozlegtg ostra,
gruzlice watroby i grSzotw oskrzelowych i $rodpiersiowycli; ptuca
i gruczoty krezkowe zdrowe. Drugie (lieTe zabit autor pcR49 dniach.
Znalazt znaczne zmiany gruzlicze w zakazonym gniHole, ale sasie-
dnie gruczoly, ptuca i watrobe zdrowe. Jejiynie w gruczotach ostrze-
lowycli, w trédjnaséb powiekszonych, stwierdzono przoz szczepienie
Swinek morskich zakazenie gruzlicze. Tu wiec zajeta gruzlica gru-
czoly oskrzelowy! ckosdStz; zakazenie wywotywano przez szczepienie
do jamy braftsznoj; mozna wiec stanowczo wylaggjj¢ zakazonie gdzie-
kolwiek w przewodach pokarmowym i oddechowym. Nocard ju? da-
wno zwraeat uwage na lo, ze nosaeizpa u koni, chociaz objawili Sie
stale zmianami w ptucach, to jednak powstaje niewatpliwie przez
zakazenie jHISP przewdéd pokarmowy. Ostatecznie zatem utrzymuje,
autor, ze liyjHe wijfystkieh rodzajéow zakazenia, wywotuje zakazenie
przez przewdd pokarifewy najtatwiej zmiiany gruzlicze w gruczotach
oskrzelowych, 2) przejScie pratkdw jpftzliuzych przoz $ciany jelita
nidife siatWMf¢E, nie wywotujat: zadnych widocznych zmian ani na
btonie $luzowej jelit, ani w gruczotach krezkowych. Nie pozosta-
wiajgc zadnych $ladéw swej wedrowki mogfy pratki gruzlicze za-.
trzymaé sie ostatecftie w gruczotach oskrzelowych i tam sie raz-
mna&f¢. #2. Nitsch
PEDYATRYA. Basc h. Przyczynki do lizyologii i pa-
tologii grasicy. (Jahrb. /. KiiwKBBA 1906, VIII). Obszerna
i gruntowna praca, ozdobiona liczbymi foto- i radyogr-amami. Tre$é
jej jest nastepujgca: Grasica byta dlugo uwazana za nforzad tim-
foidainy, biorgffy udzial w wytwarzaniu krwi, a to przedewszystkiem
na tej podstawie, ze jej gtéwriymi sktadnikami komérkowymi *
limfocyty. Tymczasem juz badania KoWikela dowiodly, Ze narzad
ten jest pochodzenia nabtonkowego, mianowicie powstdje z na-
btonka bruzd oskrzelowych. Mniemano wiec, ze limfocyty wnikajg
do graeiey pOzniej, lub nastepuje przemiana nabtonka w limfocyty
i przemiana przyrody narzadu. Nowsze badania, przedowszy-
stkiem Ham lara i Stohra, stwierdzity jednak, ze wszystkie
Znamienne dla grasicy komdrki sg pochodzenia nabtonkowego i po-

zostajg nabtonkami. OdBpi sie t( do gwiazdzistych komorek
zrebowych, ciatek Hassala. a takze t. zw. limfocytéw grasicy.
réznorodno$¢ 'Sktadnikéw, brak tycznotkatikow.ej torebki

i grubego wewnetrznego zrebu, brak doprowadzajacych i odprowa-
dzajacych naczyn limfaty¢znycli, wresWre sktad chemiczny (obfito$¢
ciat nukleinowych) przemawiajg za HOm ze gri*ica nie yjest grubzo-
tem chionnym, lecz prawdziwym nabtonkowym gruczotem, wobec
braku przewodu wydfejelniczego grnczoteni o wydzielaniu wrnwne-
trznem. Stwierdzenie znaczenia takich gruczotdw dla ustroju udaje
sie najlepiej przez wyfgczenie. DoswiaiWJnia takie podejmowano,
a praca flFriecliebena z roku 1868 dotychczas zachowata warto$¢.
Mimo toBptw a nidjfzostata wysSwietlona. Aaeby bowiem dojs¢ do
stanowczych wynikowg trama spetni¢ calJ”zereg warnnkfiw. Do-
Swiadczenia mozna wykonywaé¢ tylko na zwierzetach, u ktérych
grasica jest dostatecznie rozwinietg. Nadajg sie z tego powodu do
doSwiadczeh psy, nie nadajg sie kroliki i koty. Usuniecie grasicy
musi sie wykon|8 w tym okresie zycia, w ktdrym grasica jest
w pekni rozwoju. U psa wzrasta ona w stosunku do ciata w pier-
wszych 2 tygodniach, w drngim za$ i trzecim miesigcjp szybko sie

zmniejsza. U czlowieka wzrasta do kohca 2-go rolni,ozycia. U psa
zatem musi sie zabieg wykona¢ bardzo wczeénie, ze wzgledu tylko
na matg oporno$¢ lagardzo miodych zwierzat nieco pézniej, anizeli

w idealnym terminie. Dla poréwnan trzeba uzywaé zwierzat tego
samego miotu. Wyciecie graficy musi byc catkowite. Autw wyko-
nat doswiadczenia na 20 miotach, r tego w 17 udato mu sie w kaz-
dym utrzymaé przy zyciu co najmniej jedno zwierze operowane
i jedno kontrolne dtuzej, niz .cwtery tygodnie. Zwierzeca zabijat autor
zwykle w drugim miesigcu dla podjecia badan anatomicznych, je-
dng pare trzymat przez pdét roku. U zwierzat operowanyt-h wyste-
powaty stale, cho¢ zaleznie od rézoyeh okolicznoéci w réznym sto-
pniu nastepujgee Zmiany: Kosci byty mieksze i gietsze, przy tama-
niu stawiaty mniejsgy opér. Wystepowato to sziEig6lniej wybitnie
na kosciach koriczyn, mianowicie; tylnych i wywotywato ten skutek,
zrtychéd zwierzecia stawat sie szeroko$Didowym i niezrecznym. Nie-
ktére zwierzeta chodzity tez zainiiM na palcach, na catej powierz-
chni stopy. UpoS$ledzenie wzrostu i afstéj w ciezarze ciala byly
niekiedy bardzo znaczne. Badanie (radiogramy) ziatiian podudzia,
wywotanych w pare tygoylni po wycieciu grasicy, stwieidzito, ze
kostnina wytwarza sie¢ mniej obficie, niz u zwierzecia z grasica,
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jest wiecej pierscieniowato rozmieszczong,, jama szpikowa mniej zo-
staje zwezong. Przeciwnie zdolno$¢ uzywania koriczyny wraca szyb-
ciej. Niekiedy powstajg, tylko zrosty #acznotkankowe, stawy rze-
kome. Badanie anatomiczne i mikroskopowe stwierdza znaczne
op6znienie sie rozwoju ko$ci i zmiany, majgce niejakie podobion-
stwo, clio¢ nie takie aame, jak w krzywicy. Takie w psychicznym
stanie wyrazna r6znicH zwierze operowane jest mniej ruthliwe
i mniej inteligentne, ofigzate, jakby ogtupiate. Baranie wymiany
nmeryi stwierdza wzmowsnie wydzielania wapna moczem. Autor nie
utozsamia wywotanych zmian ze zmiapami krzywiczemi, sadzi je-
dnak, ze przy krzywicy na tle og6lnego uposledzenia odzywienia
tatwo rozwijaé sie mo$S przedwczesny zanik grasicy i na jogo pod-
stawie upoS$ledzenie wzrostu kosci. Ze bez operacji wahania w czyn-
nosci grasicy moga wywotywaé¢ wychylenia* w rozwoju kos$¢i, wyni-
katoby z pewnem prawdopodobiefistwem z badania jednego miotu,
ztozonego z trzetli zwierzat. Jedno z nich w pie¢ tygodni po uro-

dzeniu przeszto dwa razy ciezsze, niz |Uya inne, miato takze gra-
sice 12, wzglednie 15 razy ciezsza. Lewkowicz.

Auche i Campana. Seroterapiii przeciw czerwon-
kom u dzieci. (-Revue des mai. de lI%enf. 1906, VI i Vffi.

19 przypadkéw. Wiek od 3 tygodni do 12 lat, najczesciej miedzy
2—3 r. z. Postacio kliniczne bylty rézne: od typowej fizentonki do
bjlgunek, ktére tylko na podstawie badania M-kteryologicznego
i aglutynacji nalezato uwazaé za* zakazenia czerwonkowe. Zakaze-
nie byto wywotane pratkiem Shigi, Flexnera lub Stroi®. Surowica,
ktérg wstrzykiwano, pochodzita z dwoéeh pracowni, w obu otrzyma-
ng byta zapomogg pDia Shigi. llosci zastosowano wahaty sie miedzy
5—30 cm3; naraz wstrzykiwano 5— 10 cm3 i powtarzano wstrzy-
kiwania w miare potrzeby. Wyniki byty bardzo korzystno. Wplyw
uwydatniat “8ig szybko w ilosci i znamionach stélcéw, przypadto-
"eSwach podmiotowych, stanie ogélnym i trwaniu choroby. Szczegél-
nie mozna to twierdzi¢ o przypadkach, wywotanych pniem Shigi.
Zdarzyt sie tylko jeden przypadek $mierci, ale i ten skutkiem po-
wiktan, niezaleznych od czerwonki. Lewkowicz.

Mery. Ochrona dzieci szkolnych przed gruzlica.
(Arch. de mAi. des enp. 190%, VII). Autor dochodzi do wniosku,
ze gruzlica pochodzenia rzeczywiscie szkolnego, tj. powstata przez
zakazenie w szkole (bezposrednio od nauczycieli lub wspéinczniéw
z otwartg gruzlica, posrednio prjez zakazenie sal szkolnych pod-
czas kurséw dla dorostych, zgromadzen publicznych itd.), ogranicza
sie do liczb bardzo skromnych, niewatpliwie jest jednak mozliwg.
Llofeychfizas wszystkie usitowania zwalczania gruzlicy w wieku szkol-
nym zwracaty sie we Frafteyi wytgcznie, przguiw temu zakazeniu
w szkole. Jest to zadanie bardzo wazne, lecz zdaniem autora, ktéry
w tym wzgledzie Mzie za Grancherem, nie najwazniejsze. Wedtug
liczb zebranych przez autora z kilku szko6t paryskich, na 500 dziesi
znajduje sie tylko jeden przypadek prawdziwie zarazliwy. Tymczasem
'zmiany gruzlicze w ptucach znajduje sie przy uzyciu sposobu bada-
nia,, podanego przez Granchera, u chtopcéw w 11— J/PL, u dzie-
wczat w 17—27°/$ przypadkéw. Sa to zmiany zamknigeto, niezara-
Zliwe, ktéro stanowig niebezpieczenstwo jedynieRytko dla dziecka
dotknietego. Jestto gruzlica pochodzenia najczesciej rodzinnego, gru-
Zlica utajona  Jftst zastugg Granchora, ze pierwszy zwrécit uwage
na konieczno$¢ zwalczania tej wiasnie postaci gruzlicy w wieku
szkolnym, do czego podstawg musi by¢ wczesne rozpoznanie.
Dzieci, dotkniete gruzlica zamknieta, mozna podzieli¢ n&'lzej i cie-
zej dotkniete. Pierwsze inie potrzebujg opuszczaé .szkoly. Wystarczy
tutaj zastosowaé¢ forsowne zywienie (dostarczenie proszku miesnego,
tranu rybiego w zimie, ulepku jodowo-garbnikowego w tecie, urza-
dzenie kantyn szkolnyeb i gimnastyka oddechowa). Dla dzieci cie-
zej dotknietych wymaga Gran.cher opnszczonia, szkoty i statego po-
bjju na wsi, na wolnom powietrzu przez caly okres szkolny. To
zadanie jednak dotychczas nigdzie w praktyce przeprowadzone nie
zo.sthto. Wysytanie dzieci na krotki czas na wie$, spetniajEylko
cze$ciowo zadanie i musi by¢ uwazane zaniewystarczajgee. |*ezvkowics.

J. Karten. Krwotoki ptucne u oseskéw, (t.leitrdge zur
Klinik der Tuderknlose V. 4). Krwotoki ptucne u oseskéw natozg
do nadzwyczajnych wyjatkéw, to.rbz rzadko ktéry z podrecznikéw
nauki o chorobach dzieci wspomina o tem. Autor mial sposobnos$¢
spostrzegaé na klinice pediatrycznej w Jtostoku krwotok ptucny
z zejéciem $miertetnem u 7 mitUiecznego oseska. U tego dzietka za
zycia byly objawy gruzlicy ptucnej z jamg w placie gérnym pra-
wym: Sekcya stwierdzita te jame, wypetniong skrzepami krwi obok
innych zmian w ptucach i gruzlicy proséwkowej og6lnej. Autor
zebrat z piSmiennictwa jeszcze 4 przypadki krwioplueia u oseskéw,
nizej 1 roku liczacych. Wszystkie te dzieci cierpiaty na gruzlice,
najmiodsze liczyto 3 miesigce. Krwotoki niezawsze wywolywaty
natyohmiagstowa $mieré. Autor podaje jako pzzjktad oseska, ktory
zyt po silnym krwotoku jeszczo 45 dni. E. S.
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Nr 45.

OKULISTYKA Junius. O uszkodzeniach, wywota-j
nych pradem elektrycznym o wysokiem napieciu, w szcze-
g6lnosci o uszkodzeniach oczu. (Ophthalm. Klinik 1906,
Nr 8). W pracy tej zbiera autor wyniki licznych juz dzi$ spostrze-
zen, zmian ocznych, wywotanych pradem o wysokiem napieciu, uzy-
wanym w prleikysTe, lub tez spotegowanym wskutek chwilowego
wypadku, n. p. przy uderzeniach piorunu w sie¢ telefoniczng. Mmio
bardzo licznych opisanych juz przypadkéw, niepodobna dzi$ jeszcze
utoz»e zadDycb prawidet ogélnych, ktéreby moglty znawcy utatwic
zadanie. W kazdym przypadku potrzebpe jest dtuzsze S$ledzenie
przebiegu, bo niezawsze zmiany wystepujg odrazu. Autor przyta-
cza spostrzezenie, w ktérem n robotnika, Imonego pragdem o napieci'l
500 wolt, dopiero po 6 miesigcach pojawito sie lekkie drzenie ga-
tek i ostabienie odruchéw Zrenieznyob, a w Cztery IjHi pdzZniej
nik lewego nerwu wzrokowego. 1Doc. K. PR MajezvskM

A. Vogt. Btidiiuiit kliniczne i doswiadczalne nad dzia-
taniem barwikéw anilinowych na spojoéwke. (Arek. d'0-jthm
1006, Nr 4). Autor przekonat sie, ze tylko barwiki zasadowe dzia-
faja. szkodliwie na spojowke krdlicza, jakotez ludzka, obojetne zas,
a izwtaszaza kwasne nie wywotujg zadnego prawie odczynu. Wszy-
stkie barwiki zasadowe sg dla oka niebezpieczne, jakkolwiek w ro-
znym stopniu, co metyle zalezy od stopnia ich zasadowosci, jal|
raczej od pewnych grup atomowych, wchodzacych w ich sklada
a zwiaszcza od grupy alkylowej. — Badania Vogta nietylko pozwo-
lity podzieli¢ barwiki na szkodliwe i nieszkodliwe, ale co wazniej®
sza, wydaty takze dodatni wynik w kierunku tejizniezym. Jedyny"1
Srodkiem, ktéry wczas uzyty zupeinie zobojetnia gryzace dziatanie
barwikéw anilinowych, jest, garbnik (tannina) w rozezynie wtansfl
5—10 prc., z dodatkiem kwasu borowego. Taki rozczyn gaibnika
powinien sie, zdaniem autora, znajdowa¢ wszedziodjarn, gdzie niebeM
pieczenstwo uszkodzenia oczu barwikami anilinowymi zachodzi¢ moze-

Doc. K. 1V. Majezoski-

A. Patry. Rogowka o diugiej osi pionowej a srozko-
gtowie. (Ann. d'Ocul. 1006, Nr 4). jtfa oddziale .ocznym szpitala
Laribois&jre spostrzegano u 17-lettiiogo robotnika, fjfiory sie zgtosi!

powodu cijita obcego, wybitne stozkogtowie w potgczeniu z wro-
dzong zmiang postaci obu rogéwek. Zamiast prawidtowego owali
poziomego tworzyty rogéwki wyrazfiy owal pionowy, przyczeui
wymiary rogéwek wogdle byty powiekszone, przytem istniata 6lbrzy-
mio$¢ rogowki (megalocornea). W przypadku tym badanie oftal-
inonfbtrem stwieTrkito mimo istniejagcej zmiany -postaci rogTS.wek
scitygmntyzm rogéwkowy, wynoszacy 1,0 D. Bystro$¢ wzroku im
obu oczach prawidtowa, réwniez dno oczu bez zmian. Ze wzgledu
njupowiekszenie ogélnych rozmiaréw rogéwek moznaby sadzi¢, ze
chory przebytjaskre dziecieca (giaucoma injEnlile), przeciw ezemu
jednak przemawia prawidtowy wzrok i brak wszelkich innybh
objawow. Doc. K. PK Majewski-

(gKjtlflid. Wrodzona przetoka woreczka tzowego-
(Arek. dfOpht. 1906, Nr 3). Autor opisuje przypadek ogolnego
obrSfeka $luzowatego u dziewczyny 11-letniej. Od dziecka o«zy ro-
piaty i tzawity. Ponizej i ku wewnatrz ed wewnetrznych kacikéow'
obu oczu ledwo widzialne otwory przgtok, prowadzacych do obu
woreczkéw. | powodu dokuczliwego #zawienig wyinszézono gruczot
tzowy Rosenmiillera u prawego olla, na lewem ustapito tzawienie
pod wptywem zgiebnikowania. Autor sadzi, ze w tym przypadku
przetoki fzowe byty nastepstwem przebitego w zyciu ptodowem za-
palenia woreczka tzowego. Doc. K I-P. Majewski-

ftoalion Duvigneaud i Oufray. Obustronny przcl
wlekty wytrzeszcz gatek ocznych, wywotany gruzliczeiU
zwyrodnieniem miesni wsrodoczodotowych. (Arch. d'Opht-
194)6, Nr 3). U 62-letniego stolarza powstat wzmagajacy sie sto-
pniowo wytrzeszcz obu gatok ocznych bez objawéw zapalnych i bez'
upo$ledzenia ruchomoséci. Gatki mozna byto wcisngé napowr6t w gigb
oczodotéw, przytem nie uczuwalo sie zadnpgo twardego oporu-
Gdy nastepnie z powodu wiekszego wysadzenia powstata niedomy-
kalno$¢ powiek i owrzodzenia na rogéwkach, zaszyto obio szpar}'
powiekowe. Chory umart. Szczegdétowe badanie histologiczne obydwu
oczodotéw stwierdzito zwyrodnienie wiokniste we wszystkich mie-
$niach prostych i skHnych obu gatek ocznych, ktére, z powodu
wykrycia nielicznych, ale typowych gruzetkéw, uznano za zmiane
gruzlicza. Brzusco wszystkich miesni bylty w czwdérnasdb zgrubiate™
i to byto jedyng przyczyna wysadzenia gatek oezhych. Ze jacT gru-
Zliczy moze wywota¢ wséréd tkanek ustroju odczyn w postaci zwy-
rodnienia widknistego, to jest juz dzi$ rzeczat pewng. Auelair wy-
kazat, ze wyciag eterowy hodowli pratkéw Kocha wywotuje zsero-
wacenie, wyiigg za$ chloroformowy — zwyrodnienie witékniste. Tylko
siedziba zmiany, ograniczajgcej sie wytgcznie do miesni oczodoto-
wych, jest w przypadku autoréw bardzo niezwykla.

Doc. K. IV. MajewskA
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, Brunetiere. Krwiak samoistny oczodotu u kobiety.
d'Ocul. 1906, Nr 6). Do nielicznych dotychczasowych spo-
Jzeze dorzuca autor dwa wikasoe, odnoszace sie do miodych ko-
i wyraza przekonanie, ze samoistny krwiak oczodotu moze sie
tyawia¢ u kobiet jako miesigczka zastepcza. Przypadki te bywaja
8zkie i moga sie, skutkiem ucisku, skonczyé zanikiem nerwu
fokowego. W' przeciwienstwie do Panasa, ktory przestrzegat przed
biegiem operacyjnym ze wzgjedu na niebezpieczenstwo zakazenia,
idzj autor, ze wiasnie tylko wczesna pomoc chirurgiczna, oczywi-
. 16 W warunkach bezgnilnych wykonana, moze wzrok uratowac
1chorg od cierpien uwolnig? Doc. K. W. Majewski.

Wiadomosci zawodowe i ogolno-lekarskie.

Medycyna spoteczna. Epidemiologia. Statystyka.

Izba lekarska zachodnio-g-alicyjska ugtasza:

1

Wobec zdarzajacych sie przypadkéw, ze lekarze ogtaszaja

Se w dziennikach zbyt diugo, po par® miesiecy lub nawet
Przez caty rok, Wydziat lzby widzi sie zmuszonym przypomnie¢
chwate, powzietg w tej sprawie przez X Wiec Izb lekarskich,
[ora opiewa: »Niedozwolonem jest lekarzowi ustawiczne ogta-
S2anie sie w pismach nielekarskich, chyba ze uzyska w tym celu
@obne pozwolenie ze strony Wydziatu Izby, w ktérej okregu
Reszka. Odnosi sie to takze do witascicieli i kierownik6w4zakta-
dy leczniczych*.
Z Wydziatu
Langie, sekretarz.

Izby lekarskiej zachodnio-galicyjskiej.
Wicherkiewicz,prezydent.

I

Poniewaz coraz cze$ciej zdarza sie, ze pp. koledzy proszg
2De o wyznaczenie im honoraryum, jakiego majg zagda¢ od cho-
rich za leczenie, przeto Wydziat Izby zwraca uwage, ze nie moze
2aJtnowaé sie uktadaniem taryfy w kazdym poszczegblnym przy-
Padku. Natomiast na zadanie udziela swej opinii, jezeli proszacy
"'yraznie poda kwote Uprasza sie zatem pp. kolegéw, aby, zwra-
cajagc $ie w podobnej sprawie do Izby, zechcieli zawsze poda¢
°ktadnie wysokos$¢ honoraryum, jakiego za dany za-
Jeg czy tez leczenie zadajg, a wtgdy otrzymaé moga orzeeeenie
wydziatu, czy kwota ta jest odpowiednig, czy nie.

Z Wydziatu Izby lekarskiej zachodnio-galicyjskiej.

Langie, sekretarz. I¥icherkiezvicz,,prezydent.

Przymus ordynowaniu w kasach chorych. Na oktatnim
"fiecu kas chorych niemieckich w Dusseldorfie zadano, aby le-
arze byli ustawg zobowigzani do ordynowania w kasach cho-

gdzie one istnieja, a za tern o$wiadczyli sie takze socyalni
c.Tiokraci. -Pisma lekarskie niemieckie podnosz.a, ze w ten spo-
s°b chce socyalna demokracya narzucié¢ stanowi lekarskiemu to,
c® gdzieindziej sama zwalcza, zadajac, aby kazdy robotnik miat
Prawo tam szuka¢ pracy, jadzie ona daje mu najlepsze warunki
ytu i porzuci¢ prace, gdyby mu to przynies¢ miato pozytek.
Pylko lekarzom, wedtug socyalnej demokracyi, nie wolno bytoby
Pracy sobie wybiera¢, ani stara¢ <sig¢ o lepsze za nig wyna-
grodzenie. W

Stowarzyszenie lekarzy przeciw naduzyciom w poli-
klinikach. Jedn}'m ze sposob6éw, w ktéry zamozni utyskuja
Porade lekarskg za darmo, jest naduzywanie t. zw. poliklinik po
tyekszych miastach. Wielu ludzi zamoznych czyni to $Swiado-
me, niektérzyr moze nawet nie wierng, ze nie majg prawa do
bezptatnej porady w poliklinikach. Azeby sprawe postawic ja-
StI°, powinno sie zamiast »Poliklinika«, na szyldzie napisa¢ »Bez-
Platha porada lekarska dla niezamoznych> — przvczem siowo
*Ala niezamoznych* powinno by¢ wyraznie zaznaczone. A wtedy
ai0jeden zamozny dobrze sie rozmys$li, zanim sie uda po porade
a° polikliniki. Dzi§ kazdy moze sie ttdmaczy¢ tem, ze nie wie,
c® znaczy stowo w»poliklinikax. A lekarze praktyczni zaczynaja
°bok innych szjtéd (jak n. p. przez kasy chorych) doznawaé
S2ko6d i przez polikliniki i zaczynaja juz nawet organizowaé sie
0° walki z naduzyciami w 'poliklinikach. W Berlinie np. istnieje
Najmujace sie tem stowarzyszenie, do ktérego nalezy* przeszto
250 lekarzy7 Na ostatniem posiedzeniu togo stowarzyszenia
(Aerztlicher Verein gegen Missbrauche m Polikliniken) uchwa-
jono »kierujacym lekarzom w miejskim szpitalu Mo-abit drowi
Aenyersowi i drowi Sonnenburgowi wyrazi¢ podziekowanie, ze

nowym gmachu szpitalnym juz nie utworzono poliklinik,
ktore istniejac w starym gmachu, s|giednim lekarzom ciezko
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szkodzity*. Nadto uchwalono prosi¢ kierownikéw nowo wybudo-
wanego szpitala dra Virchowa, dra Goldscheidera i prof. dra
Hermesa, by w interesie catego zawodu nie urzadzali poliklinik
w tym szpitalu. Stakr.

Panstwowy Zwigzek organizacyi lekarskich austryac-
kich, niedawno utworzony, speini, zdaniem dra Perko (»zirztl.
Standesztg.« Nr 21) tylko wtedy swe zadanie, jesli bedzie sie
sktadat z rzeczywistych silnych organizacyi, nie z luznychlstowa-
rzyszen i je$li bedzie miat silng podstawe materyalng. Konieczne
sg dlatego roczne optaty od kazdego lekarza na Kecz organiza-
cyi. Wptyw poszczegblnych organizacyi w »Zwigzku* musi by¢
w stosunku do liczby cztonkéw kazdej z nich, podobniez i optaty7
z ich strony na rzecz Zwiagzku, bo niepodobna, by lekarze przed-
aiulanitcy, ktorych jest wszystkiego 34, ptacili takgz sumpi zna-
czydi w Zwiagzku tylez, co np. organizacya czesko-niemieoka, li-
czaca 1,400 cztonkdéw *). R.

Reforme ustaw austryackich, dotyczacych obtilkanych,
zapowiedziat minister sprawiedliwos$ci, odpowiadajac, w parla-
mencie na interpelacye dra Ellenbogena.

W sprawie polepszenia bytu lekarzy wieziennych
w G-alicyi doradza dr ftfj/ikotajspi (»Gtos lekarzy* Nr 21), by
Izby lekarskie galicyjskie, nie czekajac na zbiorowg akcye lzfc
austryackich, rozpoczety Btiarania, przedewszystkiem w minister-
stwie sprawiedliwosci i byp”~précz tego lekarze wiezienni wno-
sili do ministerstwa indywidualne podania o podwyzszenie ptacy.
Gdzie niema lekarzy7 wieziennych, nalezy stara¢ sie o stworzenie
takich posad (u Prezydyum Sadu wyzszego, podajac jirzez lzbe

lekarska). Lekarze sadowi, peinigcy bezptatnie czynnosci wie-
zienno-lekarskie, powinni solidarnie wypowiedzie¢ stuzbe bez-
ptatnag i zgda¢ unormowania poboréw w tej wysokosci, jaka

Izba lekarska uzna za odpowiednig. lzba lek. zachodnio-galicyj-
ska powinna rozpisa¢ ankiete na wzo6r ankiety lzby wschodnio-
galicyjskiej. R.

Lekarze gminni (lolnoaus$tryaccy musza nalezne sobie
ptace wywalczaé, nieraz... pragpk ?ady, jak o tem poucza ciekawy
dokument, przystany nam przez prezydyum »Panstwowego zwig-
zku organizacyi lek. austr.«. Jest nim wyrok sagdu w Retz w spra-
wie dra Schleichera przeciw gminie Unterretzbach. Gmina ta
ofiarowata temu lekarzowi zastepstwo za lekarza gminnego na
warunkach, jakie miat poprzednik, pobierajacy ptace z funduszéw
gminnych z dodatkiem subwencyl Wyd_zialu krajowego. Zamiast
naleznych za zastepstwo 260 K fltrz\fmat jednak dr Schleichet
na polecenie Wydziatu krajowego tylko 47 K; wowczas zaskarzy*1
gmine o cale 260 K, a sad przyznat mu stusznosé. R.

Lekarze w parlamentach przewaznie niewiele troszczg
sie o sprawy zawodu lekarskiego. Stwierdzono to o lekarzach-po-
stach \fce Francyi, obecnie uskarza si¢ Rada naczelna Zwigzku
stowarzyszen lek. wioskich, ze grupa lekarska w parlamencie
rzymskim nie poczuwa sie do swych obowigzkéw zawodowych.
W arto to zapamieta¢ wobec gtoséw, nawotujgcych lekarzy au-
stryackich do wiekszego udziatlu w zyciu parlamentarncm (por.
Sprawozdanie z Wiecu lIzb lek. w Nr 42 »Przegladu*). R.

Statystyka $miertelnosci oseskéw i ich sposobu kar-
mienia w Austryi. Poset sejmowy dr Lindheim !wnic™t podanie
do wtadz austr. centralnych o (wprowadzenie na probe takiej
statystyki w jednym okregu rolniczym, jednyrii fabiycznym i je-
dnym miejskim. lIzba lek. za$§ zwrdcita sie do lekarzy wieden-
skich z odezwag, by zabiegi dVa Lindheima jaknajgorecej popierali.

Stan epidemii w Galicyi. W czasie od 28 pazdziernika do
3 listopada 1906 donillinno o 5 nowych przypadkach duru
plamistego w 2 gminach, a mianowicie w pow. Jaworéw
(Zawadow 3), Drohobycz'(Jasienica rolnam). T.

Z ruchu ludnosci w Krakowie. Miedzy 21 a 27/X b. r.
urodzito sie dzieci zywo 49, niezywo— ; zmarto os6b 46 (obcych
22); z tego z gruzlicy 12 (yj*zapalenia ptuc 4 (—), btonicy 1 (—
krztusca — (—), o5py —m (—), ptonicy — (—), odry 2 (1),
duru osutkowego — (—|(duru brzusznego 1 (1), czerwonki 1
(1), cholery niemowlgt 1 (—), innych choréb zakaznych 3 (2),
$mierci gwattownej 1 (—). — Miedzy 28/X a 3/X1 urodzito sie dzieci
Zfywo 42, niezywo 5; zmarto os6b 64|(obcych 24), z tego z gru-
zlicy 12 (5), zapalenia ptuc 8+(«2), btonicy 1, ptonicy 2 (2), duru
brzusznego 1, cholery niemowlat 1, $mierci gwattownej 1 (1).

* Obecnie kazda organizacya ma w »Zwigzku* jeden gtos
i ptaci tyle, co druga; obowigzkowych optat rocznyah lekarze do
organizacyi nie ptaca.
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Wiadomosci biezgce.

Krakow. Stata Delegacya Zjazdéw lekarzy i przyrodnikow
polskich oznaczyta term in X. Z-jazdu we Lwowie na m
Lipiec 1907 i zaprosita na przewodniczacego Komitetu gospo-
darczego doc. dra Wiadystawa Byli“kiego, a na wiceprezesa
prof. dra Maryana Raciborskiego.

— Po czterdziestoletniej nieznuzonej dziatalno$ci dydak-
tycznej, uproszony przez Wydziat lekarski o prowadzenie wykta-
déw i zaktadu chemii lekarskiej }ekzcze prali rok ubiegty, usta-
pit z poczatkiem rokh biezgcego z katedry radca dworu prof.
dr Aleksander Stoj*®anski. Dnia 7. b. m. odbyto sie uro-
czyste pozegnanie zastuzonego, a powszechnie kochanego pijfffe-
sora w sali wyktadowej nowego zaktadu, ktéry w ostatnim roku
swej dziatalnosci zdotat uzyska¢ w budynku dawnej -kliniki le-
karskiej 1 wzorowa urzadzit. UAiwaj"fpS sie w zacisze domowe
Jubilata zegnat i za znakomitg dziatalno$¢ dziekowat mu imieniem
Wydziatu lek. dziekan prof. Kostanetflgi, sktadajac mu w upominku
jego biust, ktéry bedzie umieszczony,w sali wyktadowej zaktada;
imieniem ucznidw i stuchaczy Jubilata, ktérzy na jego cze$é
umiescili w zaktadzie tablice pamiagtkowga, przemawiali dr Mo-
stowski i jeden ze stuchaczy medycyny. Jubilat, Zzegnajac sie
w dluzj&zem przemoéwieniu z kolegami i ukochang przez siebie
miodzieza, zyczyt powodzenia Wydziatowi lekarskiemu, swemu
nastepcy, prof. Marchlewskiemu i swoim uczniom. Tegoz dnia
podejmowat Jubilata Wydziat lekarski wieczerzg, na ktérej prze-
mawiali prof Kosfanecki, Jakubowski, tazarski, Pienigzek i Cy-
bulski, podnoszac zalety kolezenskie i zastugi kolegi, opuszaza-
jacego grono nauczycielskie wszechnicy.

Do wyrazonych Czcigodnemu Jubilatowi zy(?ftfr jaknajdtuz-
sgych jeszcze lat czerstwych i pogodnych przytfezamy sie z ca-
tego serca, a w zyczeniach tych bierze gorgcy udziat kilka zy-
jacych pokoleH lekarskidjj przez Jubilata ksztatconych i pamiet-
nych zapatu i poswiecenia, z jakismi krzewit umitowang przez
siebie nauke.

— Wydziat Izby zachodnio-galicyjskiej odby}t dnia 30 pa-
zdziernika b. r. po$>e4'z'enie, na ktérem po przyjeciu do wiado-
mosci uchwat XI. Wiecu Izb lekarslfich w Krakowie i uchwaleniu,
aby je do ratyfikac\i przedstawi¢ petnej lzbie, zatatwiono szereg
spraw administracyjnych i kasowych. Powzieto dalej uchwaly
w sprawie anonsowania sie przez czas dtuz8zy lekarzy, oraz
w dwodch sprawach partactwa leczniczego, uprawianego przez
osoby niepowotane. ,Postanowiono nadto wdrozyé endJgjfczne
kroki przeciw autorowi pewnej popularnej brdlzury, ublizajacej
w wysokim stopniu calemu stancji lekarskiemu. L.

— Towarzystwo lekarskiiflkrakdwskietodbyto d. 7. b. m.
posiedzenie, na ktérem uchwalono zgodzi¢ sie na to, aby »Ty-
godnik lekarski* zostat od 1. stycznia 19(97 organem Towarzy-
stwa lekarskiego lwowskiego (sekcy-i lwowskiej Towarzystwa lek.
galic.), poczem dr Gettlich wyktadat »0 leczeniu ptonicy su-
rowicg przeciwptoniczag*. W dyjkugyi nad wyktadem przema-
wiali doc. Lewkowicz, dr INjerz Gertler i prelegent.

— W sprawie budeftwy zaktadu dla umystowo ejiorych
w Galicyi zaehodniej odbyta-«ie, jak wspomnieliSmy w Nr 44,
w Wydziale (krajowym we Lwowie druga z rzedu ankieta dnia
24/X-.t>- r. Ankiecie przewodniczyt cztonek Wydziatu krajowego,
radca Onyszkiewicz, a uczestmezyli w niej z lekarzy-: krajowy
referentEgjitarny radca dw. dr Merunowjoe, inspektor szpitali
krajowych dr kuszczkiewicz, prof. Halban, prof Piltz, dyrektor
zaktadu kulparkowskiego dr Kohlberger i dyrektor prywatnego
zaktadu we Lwowie dr Swigtkowski. Ankiecie przedtozono ogélne
szkice zaktaefu, w”racowane przez ljbmisye (prof. Halban, dyr.
Kohlberger i inz/Klimczak), ktérg Wydziat krajowy wystat w le-
cie dla zwiedzenia kilku njjjleWzych zaktadéw Zagranic|(Jych.
Inna komlsya (radca Onyszkiewicz, praf. Pijtz, dr tuszczkiewicz
i inz~fKlimczak), zwiedziwszy w czerwcu b. r. grunta, ofiarowane
p > zaktad w poblizu Krakowa, os$wiadczyta sie za gruntami
w Lusinie, jezeli ibadania hydrotechniczne dowifcda, ze te grunta
sg odpowiednie. Badania te, prowadzone pfzez inz. Turskiego
i Cornelle, nie sg jednak jésloze ukonczone. Wobec tego nie
mogta ankieta roztrzasaé oStateBnych planéw sytuacyjnych i za-
jeta sie szczegotami, dotyczacymi budowy wszystkich projekto-
wanych pawilonéw. W koncu, jak juz donieéliSmy, uznata an-
kieta jednomys$lnie potrzebe ponownych narad po ukorczeniu
badan hydrétechniczriych, wypracowaniu planu sytuacyjnego
i planéw szczeg6towych, oraz konieczno$¢ zamianowania juz
obecnie dyrektora lekarza, ktéryby wespét z architektem tzuwat
nad calg budowa zaktadu.

Nr 45.

— Komisya sanitarna miejska uchwalita instrukcye dia

lekarza naczelnego i cze$¢ instrukcyi dla lekarzy obwodowych;
wedtug ktérej obowigzkiem tych lekarzy bedzie oprécz higie
nicznego i policyjno-sanitarnego dozoru w odpowiednim obWO'
dzie, sprawowac¢ czynnosci lekarzy szkolnych, wydawaé¢ opillld
lekarskie, leczy¢ bezptatnie ubogich, szczepi¢ i rewakcynovv*c
itwianka, oraz wspdétdziata¢ w innych agendach miejskie?0
urzedu zdrowia. Byto to pierwsze posiedzenie komisyi sanit*’)
nej od o$miu miesi.<$cy, mimo, ze jest obowigzang zbieraC
sie co miesigc.

— W wiezieniu krakowskiem utworzono osobny oddziat
dla pomieszczenia takich wiezniéw, ktédrych stan umystowy W)™
maga badania lekarskiego. Kierownikiem lekarskim odpowie'
dnio wyposazonego i w osobno wyksztatcong stuzbe zaopatrzO'
nego oddziatlu mianowany zostat do$wiadczony psychiatra, c
Stanistaw Jankowski. Uznajagc trafno$¢ wyboru Kierownik*
lekarskiego, nie mozna jednak przemilczeé¢, ze uchybiono przi
tern, jak i przy niedawnem mianowaniu statych lekarzy sado'
wych, zasadzie, aby publiczne stanowiska obsadzane byty drogi
konkursu publicznego.

Lwow. Dotychczasowy profesor higieny, dr Stanistaw Bi'
dzynskm mianowany zostat zwycz. profesorem chemii lek*1
skiej, a doc. dr Karol Kucera nadzw. profesorem higieny 18
Wydziale lekarskim.

— Kursa dla lekarzy we Lwowie odbedag sie 1—20
grudnia b. r. Szczegétowy program pomieszczamy w dziale''ll
seratowym.

— Porzadek dzienny posiedzenia Towarzystwa lekarskieg0
Iwowskiego w d. 9. listopada b. r.j ) dr Piasecki: Przedsta-
wienie nowego pulpitu zdrowotnego dla dzieci, 2) dr Sz U
mowski: 'Galicya za Jedrzeja Krupinskiego, pierwszego protM
medyka (1772—1783).

— Stuchacze medycyny uchwalili na wiecu w dniu 29/N
1906 zwr6ci¢ sie do wiadz z prosbg o jaknajrychlejsze rozsze"

rzenie i lepsze uposazenie pracowni chemicznej i pomnozenie
jej personalu.
W arszawa. Ministerstwo oéwiaty zawiadomito rektor*

uniwersytetu warszawskiego, ze »zgodnie z uchwalg rady mini'
strobw charakter tego uniwersytetu nie moze by¢ zmienione
a p*ofesorowi«»postara¢ sie powinni o jak najpredsze rozpoczE'
cie wyktaijow*. ~edtug za$jpstatnich wiadomosci sprawe szkot
w Krolestwie odiozyt rzad do c&j$u zwotania Dumy.

Z zapomogi kasy im. Mianowskiego wydane zostato
dzieto K. Gfinthera: »Zagadnienia zyciax w ttémaczeniu A. Ku'
delskiego i K. Kulwiecia.

— »Przeglad choréb skoérnych i wenerycznych* otwiel3
rubryke stownictwa, celem wuzupetnienia nazw polskich z teg®
zakresu.

— Rada miejska warszawska postanowita podwyzszy¢ ptace
stuzby w zakladzie obigkanych w Twoykach na 11 i p6t rubla
miesiecznie; po 5 latach stuzby ptaca ta wzrasta o potowe; p°
10 latach zostaje podwojong. »Gazeta lek.« (Nr 42) podnosi ko-
nieczno$¢ podobnego polepszenia bytu stuzby w innych szpita'
lach i utworzenia dla tej stuzby emerytur.

— Rada miejska warszawska uchwalita wybudowaé¢ przy
szpitalu im. $w. Stanistawa, mieszczacym chorych zakaznych, pra'
cownie bakteryologiczng i nowg sale sekcyjng. »Gazeta lekaf.*
(Nr 42) podnosi, ze przedtem nalezato pomysle¢ o usunieciu ra-
zacych brakéw w szpitalu, do ktérych 'nalezg; brak komory od-
kazajgcej (w szpitalu dla zakaznych!), (istniejagca jest nieodpow
wiednia i catkiem nieczynna), fatalna pralnia, brak odosobnienia
chorych na poszczeg6lne choroby zakazne, brak gabinetu le-
karskiego, oddziatlu dla dzieci, niewystarczajgce oddzielenie
mezczyzn od kobiet, ohydny, ze starych desek sklecony barak
ospowy, obora na podworku szpitalnem, nieodpowiednie sale
przyjeé¢ i t. p.

— Uwieziono Swiezo dra Krasniewskiego.

— Dr Wackjw Lasocki z Nateczowa, b. lekarz naczelny
.kolei nadwi$lanskich, zapisat 12,(300. rb. na zatozenie szkoty rol-
niczej w Bochotnicy pod Nateczowem.

Z ro6znych stron. W mowie, wygtoszonej %¥wiezo w Dra-
guignan, dat minister Clemeneeau do poznania, ze zamierza
przeksztatci¢ ufzad sanitarny (»Direction d’hygiene et d’assistance
publigue) francuski w odrebne ministerstwo; »Semaine med.«
(Nr 42) obawia sie¢ iednak, ze dr med. minister Clemenceau »jafl
w catem swem zyciu politycznem, tak i tu pod pozorem prze-
ksztatcania bedzie niszczyé«.
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— »Unia syndykatéw lekarskich* francuskich zwrécita sie

0 rzadu z prosha o reforme studyow lekarskich, wskazujac na
, Mze obecnie sg one »zawiktane i nielogiczne*, ze przy kon-
iach majg znaczenie protekcye, a przy egzaminach postepuje
F? zbyt tagodnie. Minister oS$wiaty przyrzekt sprawe zbadaé
~Ndziatem syndykatéw; zanim je jednak do narad powotat,
Przedtozyt prezydentowi rzeczypospolitej do zatwierdzenia rozpo-
godzenie, ustanawiajgce t. zw. certyfikat wyzszych studyéw te-
bskich na podstawie osobnego egzaminu. "(Egzamin ten skiada
| z wypracowania piSmiennego z zakresu anatomii, fizyologii
Ud histologii, z ustnego jednogodzinnego wykfadu po trzechgo-
zmnem przygotowywaniu sie bez podrecznikéw na zadany te-
jlat z patologii szczegétowej i z praktycznego egzaminu z ana-
unrii patologicznej w potgczeniu z badaniem tkanek i ptynéw
uorobowych histologicznem, bakteryologicznem i chemicznem).
rertyfikat musza uzyskaé wszyscy ci, ktdrzy zamysélaja o zawo-
2le nauczycielskim w uniwersytetach; ustanowienie certyfikatu
|Ua zapewni¢ lepszy dob6r materyatu na wyktadajacych asysten-
ol (ctefs ,ge clinique, chefs de travaux), i na t. zw. »agreges«.
drugiej jednak strony certyfikat wytworzy lekarzy niby »lep-

m8By° gatunku* obok zwyktych lekarzy — ze wszystkiemi wa-
ami tej dwoistosci.

— -»Rok praktyczny«, ktéry musza obecnie odbywaé¢ ukon-
~eni stuchacze medycyny w Niemczech, zanim uzyskajg dyplom,
jUa by¢ ulepszony. Praktykanci maja na przyszto$¢ przynajmniej

Zecig cze$¢ roku poswieci¢ chorobom wewnetrznym, a odbywacé

Praktyke zaraz po ztozeniu egzamindw, ile moznosci w spos6b
'uternatowy, aby caty dzien mogli w szpitalu spedza¢, przyczem
Powinni ustawicznie mie¢ zajecie.

— Towarzystwo »Viribus unitis«, ktére ma od rzadu austr.
A r' 1907 na cele zwalczania gruZlicy otrzymaé 2 miliony kor.,
P°siada oddzialy swe na Morawach, w Czechach, na S$lgsku
y Krainie. Wobec tego niewielka mozna mie¢ nadzieje, aby
Se 2 2-milionowego funduszu co$ okroito na zwalczanie gruzlicy
N Saimyi.

— Pierwszg sekundaryuszkg szpitalng w Austryi zostala
Pbina dr Oktawia Rollet (cérka profesora fizyologii) w szpitalu
dzieciecym w Gracu.

— Pewien szynkarz drezdenski wywiesit szyld »Bier-Sana-
°rium*. Wiadze miejskie zaskarzyly go do sadu, twierdzac, ze
s&natoryum« oznacza¢ moze tylko zaktad leczniczy, a uzycie
e] nazwy na szyldzie szynkowni moze wprowadzi¢ publiczno$¢
w bitad co do wiasnosci sprzedawanego piwa. Sad przyznat stu-
szrio§¢ — .szynkarzowi.

— Gruzlica byta chorobg panujaca juz w epoce neolitycz-
ni' Takby przynajmniej zdawato sie z odkrycia drai Bartesa,

o6ry na cmentarzysku w Heidelbergu razem =z przedmiotami
ePoki neolitycznej znalazt kregostup ludzki z wyraznymi $ladami
arbu pochodzenia gruZliczego, a zawiadomit o tern na tegoro-
cznym zjezdzie niemieckiego Towarzystwa antropologicznego

w Gorhtz.

Mianowani: Prof. chemii fizyologicznej Tangl profesorem
Patologii og6lnej w Peszcie; dr Kleiner dyrektorem polikliniki lekar-
X'ej w Heidelbergu; prof, Sar wey z Tiibingen profesorem potozni-
ca w Rostocku;

Dr Ignacy Link,

komendant szpitala wojskowego we Lwowie,

s*efeni sanitarnym XI korpusu; dr. Stanistaw Markowski i dr Wik-
Or Reis asys™ntami Kliniki okulistycznej, a p. Franciszek Hzubal-
demonstratorem przy katedrze farmakologii we Lwowie; w gali-

cyjskiej stuzbie rzadowej mii nowano koncepiste sanit. dra Kazimierza
°ssora lekarzem powiatowym, asystentéw sanit. dra Wojciecha Ku-
t2Vrca, dra Franciszka Kropaezka i dra Lud. Sobieszczanskiego kon-
“ePistami sanitarnymi, a przeniesiono lekarzy powiatowych: dra Stan.
aWiikowskiego z Kamionki do Ztoczowa, dra St. Karpinskiego z Liska
Podgérza, dra Edw. Piotrowskiego z Cieszanowa do Kamionki i dra
az. Mossora z Podhajec dcPCieszanowa; kontiepistow sanitarnych dra
Lubowiedzkiego ze Skatatu do Podhajec, dra St. Jarukiewicza ze Snia-
'‘Da do Skatatu, dra A. Godlowskiego z Mielca do Liska i dra F. Kro-
czka z Krosna do Mielca, tudziez asystenta sanitar. dra H. Palestra
Brzezan do Sniatyna;
Dr Wtiadystaw Tatarczuch, dyrektor polikliniki Iwowskiej,
°b'zymaj pozwolenie noszenia krzyza ,,pro ec€lesia et pontifice".
Zmarli: B. prof anatomii patolog. Winogradéw w 60 r. Z
y Petersburgu; prof, anatomii Tenchini w Parmie; b. prof. patologii
Wieloletni prezes Towarzystwa lekarskiego kijowskiego Nikanor
Drzgszczewski w Kijowie w 70 r. z.; b. prof. okulistyki Roth-
Cnd w Monachium w 76 r. z
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— Spemanns historischer Medizinal-Kalender hearbeitet von Prof.
Dr J. Pagel und Prof. Dr J. Schwalbe. 1908. Naktad W. 'Epe-
manna w Stuttgardzie. Cena 2 Mk. — Od kilku juz lat wyShodzi ka-
lendarz lekarski historyczny Spemannh*; bardzo pozgdany dla wszyst-
kich tych lekarzy, dla ktérych historya medycyny nie jast obojetna.
Ma on posta¢ kalendarza bloczkowego, zawierajgcego na kazdej karcie
dobre reprodukcye portretow znakomitych lekarzy lub dziet sztuki, ze
stanowiska histoifyi medycyny interesujacych, nastepnie odpowiednie
zapiski historyczne, rocznice wazniejszych wydarzen w dziejach medy-
cyny, a wreszcie wybrane sentencye z pism starych lekarzy. Rocznik
biezacy otrzyma! nowe ilustracye, déb/ane przez prof. Schwalbego,
ktéry tez wraz z prof. Pagelem przejrzat i uzupetnit tekst kalendarza. Z.

— Gazeta lekarska Nr (BMCy kows ki: Przelewania krwawe
oraz rozwigzanie w leczeniu eklampsyi porodowej. Pawinski, Ki-
jewski (c. d).

— Glos lekarzy Nr 21. Mikotajski: W sprawie akcyi o po-
lepszenie bytu lekarzy wieziennych. Mikotajski i Pidorko: SpEzedaz
i kupno praktyki lekarskiej. Lang ie: Xl wiec Izb lekarskich w Krakowie,

— Tygodnik lekarski 41 Machnicki: Dwa przypadki ciazy,
porodu i potogu, powiktane poprzecznem zapaleniem rdzenia pacierzo-
wego. Schneider (dok.).

— Przeglad higieniczny Nrii’’ Szpilmann: Il Kongres mie-
dzynarodowy higieny mieszkan. Papee, Lewinski (c d.).

— Casopis lekaMv eeskych Nr 44. Streit: 0 presiti podezre-
lych a gangraenosnich inkarcera¢Hich ryh. Cernié¢ky: 0 panariliu.
Hon1l, Dvorak (c. d.).

— Busskij Wracz Nr 41. Czystowicz: Wrzekoma biataczka
z okresowg goragczka. Krymow: O kamieniach nerkowych. Szujeni-
now (dok.). Uskow i Kalaczew: O leczeniu biataczki X promie-
niami. Zarcyn: 328 operacyi w znieczuleniu miejscowem mieszanka
kokainowo-adrenalinowsg.

— Semaine medicale Nr 44. Lejars:
baczkowego, czy dur.

— Presse medicale Nr L6- Letulle:

Zapalenie wyrostka ro-

Badanie watroby. Re y:

Higiena os$wietlenia (doméw). — Nr 87. Bazy: Wylew do otrzewnej
w loku poronienia jajowodowego. Ma.rtinet: Przetwory liamctmelis
r/iryinica.

— Deutsche melliz. Wochenschrift Nr 44. Wassermann
i Plaut: O niwecznikach kilowych w piynie mozgowordzenrolvyin
chorych na porazenie postepujgce. Litten i Levy: 0 atypowej pro-
mienicy. Schlesinger: W sprawie rozpoznania rézniczkowego cho-
réb nerkowych a zapalenia okolokatniezego. Bloch: 0 dowolneni roz-
szerzaniu zrenic. He liman: Tlierapia electromedicamentosa. Geissler:
Gruzlica sutka. Schmidt: W sprawie rozpoznawania ciezkich zgnie-
cen brzucha; wskazania do laparotomii. Scheib (dok.).

— Berliner klin. Wochenschrift Nr 44, Hoffa: O surowicy
Marmorka w leczeniu gruzlicy chirurgicznej. Krénig: Prosty sposéb
wywotania odruchu kolanowego. Hoffmann: O rozpoznawcze.ni zna-
czeniu kretka bladego. Morgenroth i Capri: 0 toksolegytydzie jadu
pszcz6t. Cohn: Pylica ptucna ijej pochodzenie jelitowe. Maragliano
fic. d). Simon: Nowy odczyn na wolny kwas solny w tre$ci zotgdko-
wej. Laqueur: W sprawie wodoleczenia przy wiadzie rdzenia.

— Wiener klin. Woi henschrift Nr 44. Mosetig-Moorhof:
Wylgczenie jam w ranach operacyjnych. Weisz: Spostrzezenia nad
odczynem dwuazowym przy gruzlicy pluc. Markovich: Dwoinki za-
palenia opon w krwi krazacej. Khautz: Cholecystitis typhosa. Lieh-
tenstein: O badaniu czynno$ci nerki, pozostatej po wycieciu drugiej
neaki. Ludwig, Panzer i Zdarek: 0 Zrodle $w. Ruperta w Abtenau.

— Miinchener mediz. Wochenschrift Nr 44. Velden: Srodzylne
leczenie zapomocg strofantyny. Veiel: O digalenie. Sch la pfer»»Bio-
logiczne znaczenie fotoaktywnos$ci krwi i stosunek jego do zyciowego
dziatania Swiatta i ciepta. Wolf-Eisner: O skiadnikach jadu tezca-1
wego przy uzyciu bezwodnego chlorowodoru w cieptocie cieklego po-
wietrza. Lengfellner: Dzialanie promieni Rontgglia na jajniki i cie-
zarng macice morskich $Swinek. Meyerstein: W sprawie wczesnego
rozpoznawania duru. Baer: O proteolitycznych dziataniach zaczynéw
srodkomdrkowych. Fock: W sprawiet-arslosowania wyskoku przy za-
paleniu ptuc. Eckersdorff: Pozorne zwezenie odZzwiernikaprzez prze-
wlekly wrzéd dwunastnicy; pooperacyjne zapalenie $linianki przyuszneji
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Riehl: Tetniak tylnej $ciany lewej komorki serea. Peters; Dziatal-
no$¢ stacyi cholerycznej w Kistrzyniu (w r. 190&).«Sch u berg: W spra-
wie pierwotniakc watych drobnoustrojow, wystepujagcych wedlug 0.
Schmidta w nowotworach ztosliwych. Lindemann: Czy przez kopal-
nie wegla, szerzy sie nagminne zapalenie opon?

Redakcya otrzymata: Baurowicz: 1) Kine otogene Abdu-
censlahmung. Odb. z ,Stonats. f. Ohrenhk.'| 1906. 2) Eme Modification
des Schulz Passow’schen Laryngotoms. Odb. z ,Arctiiy f. Laryng." T.

19. Z 1. — Brudzinski: Szpital Anny-Maryi dla dzieci w todzi.
Brudzinski i Trenkner: Przyczynek do leczenia plonicy suro-
wicg przeciwptonicztu Odb. z ,,Czasop. lekar.” 1906. — tunie wski:

1) Zranienie rogéwki zadtem pszfzoty. 2) Leczenie zapalenia gruzli-
czego okostnej brzegu oczodotowego mieszanka jodofprinowa. 3) Dwa
przypadki wgtobienia gaiki ocznej pochodzenia urazowego. Odb. z ,Po-
stepu okul.* — Dr Rafat Spira: 1) Lizbona. XV miedzynarodowy Z;azd
lekarski. 2) Przyczynek do zachowawczego leczenia przewlekiego ropie-
nia ucha $rodkowego(zapomocg preparatéw foringlinowych Odb. z ,Ty-
gpdnika lek.”“ 3) i 4) To samo po niemiecku, odb. z ,lleilkunde® 1906.
5) Bericht tib. die Thatigkeil des rhinootiatrischen Anibulatoriums des
israel. Spitales in Krakau im J. 1906. Odb. z ,Monatss. f. Obr." 1906.—
Schoengut: Zur Therapie der Otitis esterna circumscripta und ver-
wandter Affektionen Odb. z ,Deuts. med. Wochs.” 1906, — |»i'(R z-
kiewicz i Leers: 1) Uber die Entstebungsweise clj epiduralen Blut-
extravasates ni Lyerbrannten Leichen. Odb. z ,Viertelj. f ger. Med.”
2) Sind die beim Ertrinkungstod gefundenen Gewebszerreissungen m der
Lunge “harakteristisch fiir die Todesart? Odb. z ,Aerztl. Sacliv. Ztg *“ —
Horoszkiewicz i Mari; Uber die Wirkung des Chinins auf den
Blutfarbstoff etc. Odb. z ,Beri. klin. Wocbs.” — Janeczek: Statistik
der Gemeindearzte Niederosterreichs. 1904.

Redaktor odpowiedzialny:
Prof. Dr Stanistaw Ciechanowski.

Walne Zgromadzenie czionkéw ,Wydawnictwa dziet
iekarskich polskich im. Edwarda Korczyriskiego", odbedzie
sie we wtorek, d. 13 listopada b. r, o godz. 6 wieczorem
w gmachu Kkliniki lekarskiej, ul. Kopernika 1 15.— W razie
braku kompletu odbedzie sie drugie zgromadzenie w tymze
dniu o godzine pdzniej, be% wzgledu na komplet.

Program kurséw rlla lekarzy na Wydziale lekarskim
c. k. Uniwersytetu we Lwowie w |. 1900.

Kursa te trwaé¢ beda od dnia 1. do 20. grudnia 1906 r.
Zapisy przyjmuje Kwestura Uniwersytetu od 26. listopada do 1.
grudnia 1906. Godziny wyktadowe.w przewaznej czes$ci wyktadow
beda oznaczone pézniej w porozumieniu z uczestnikami.

Liczba uczestnikéw dla niektérych wyktad6jy ograniczona.

Zgtoszenia przyjmuje i blizszych wiadomosci udziela prof.
dr Wiadystaw Szymonowicz we Lwowie, ul. Pafnska 4.

1) Radca dworu prof. dr H. Kadyi: »Wybrane Rozdziaty
z anatomii«, 5 godzin tygodniowo. Czesne 20 K.

] Radca dworu prof. L. Rydygier: a) »Nowsze sposoby
badania i leczenie nastepowe chordéb chirurgicznych z uwzgle-
dnieniem praktyki prywatnej«, 10 godzin tygodniowo (od 10 do
p2 z wyjatkiem soboty). Czesne 25 K. gj »Kurs operacyjny wspdl-
nie z asystentami« 50 K.

3) Prof.dr A. Gluzinski:
z uwzglednieniem nowszych sposobéw badania i leczenia*, ra-
zem godzin 2$). Czesne 25 K. (Prof. GluziAski przy wspoétudziale
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Nrjn*

doc. dra Rentjldego, doc. dra Marischlera i,asystentéw kliniczny0'
dréw: Frankego, W. Ziembickiego, Reichensteina i Czerneckiego!’
a mianowicie: Choroby krwi (hematologia kliniczna). Badan*3
krwi w chorobach zakaznych w celach rozpoznawczych z denic”
stracyami (Widal, Ficker), 3 godz.; 6) Narzad krazenia (now"sze
poglady na leczenie chordb narzadu krazenia, dzisiejsze zapati)
wania na powstawanie i znaczenie kliniczne niemiarowosci tetna ""
arythmia), 3 godz.; c¢) Narzad moczowy (badania chemiczne i <b®
bnowidowe, leczenie), 3 godz.; d) Narzad pokarmowy (sposob)
badania i rozpoznawania), 3 godz.; e) Moczéwka cukrowa (d*a
betes mellit.) i prosta (d. insipidus) z okazaniem najnowsz;
sposoboéw badania moczn i z uwzglednieniem postepowania dj0"
tetycznego), 3 godz.; f) Demonstracye przypadkéw kliniczny0t
i nowsze leki, 5 godz. -

41 Prof. dr A. Mars: »0 postepie ginekologii w ostatni0*
latach«, 5 godz. tygodniowo. Czesne 20 K.

5) Prof. dr Wt Lu kasie wicz: >Rozpoznawanie ileczerU
choréb skérnych""i wenerycznych«, 5 godzin tygodniowo. Cze$”*

20 koron.

6) Rrof. dr Machek: ».Rozpoznawanie i leczenie choro*-
oczu*, 5 godz. tyg. Czesne 20 K.

7) Prof. dr Raczyrnski: a) >Choroby przewodu poka*'

mowego« przy pomocy dra Progulskiego, 3 godziny tyg. Czesti”
15 K. b) »Cwiczenia w intubacyi i tracheotomii* przy pomo°5
dra Bielskiego, 2 godz. tyg. Czesne 20 K.

8) Prof. dr Haiban: »Dyagnostyka choréb nerwowy04
ze szbzeg6lnem uwzglednieniem choréb rdzenia kregowego4’
5 godz. tyg. Czesne 20 K.

9) Prof. dr G. Ziembicki: »Cwiczenia operacyjnes, c°'
dziennie od 10 do 12 przedpotudniem. Czesne 50 K.

10) Prof. dr H. Schramm: ~Cwiczenia w chirurgii wiek*1
dzieciecego*, 6 godz. tyg. Czesne 30 K.

1F> Prof- dr Wiczkowski: »Badania chemiczno-mikroS'
kopowe przy t6zku chorego« (wspélnie z drem Gittelmachereff*’
Wilenko i drem M. Selzerem), 5 godz. tyg. Czesne 20 K.

12) Prof. dr R. Bargcz: _»Kurs operacyi brzuszny01
z uwzglednieniem wskazan« (na zwiokach, w razie zgtoszenia s*
przynajmniej 10 uczestnikéw), 5 godz. tyg. Czesne 50 K.

13) Doc. dr Gabryszeiwski: >Kurs miesienia«, 4 godz-
tyg. Czesne .50 K.

14) Doc. dr F. Ko$minski: »0
potozniczych”™ 3 godz. tyg. Czesne 15 K.

15) Doc. dr A. Soto wij: »0 nowszych pogladach na 1°
czenie powiktan potogowych«, 2 godz. tyg. Czesne 10 K.

16) Doc. dr A. S>zulistawsk »Kurs wziernikowania4’
4 godz. tyg. Czesne»20 K.

17) Doc. dr A. Gonka: »CvOiczenia w wyjmowaniu zebo""
z uwzglednieniem ogo6lnego i miejscowego znieczulenia*, 4 godz-
tyg. Czesne 20 K.

18) Prof. dr P. Kuéera: »Bakteryologia lekarslcax (ze
szczeg6lnem uwzglednieniem rozpoznawania bakteryologiczneg0
w praktyce), 6 godz. tyg. Czesne 25 Iv.

19) Deje. dr E. Biernacki: »Hematologia praktyczna4’
4 godz. tyg. Czesne 20 K.

20) Doc. dr M. Herman: >Wybrane
og6lnej«, 5 godz. tyg. Czesne 20 K.

nowszych operacy**0”

rozdziaty chirurg”

Najlepsze skutki w niezytach zolgdka i pecherza,
oddechowych.

jakotez dr69

»Klinika chorob wewnetrznyphyspekty rozsyta na zadanie Brunnen- Unternehmung Krondorf el

Karlsbad lub, tezjleneralna reprezentacya dla Galicyi i Bukowill’
Krakéw, Grodzka 48, Lwow, Sykstuska 3t
N GORZKA WODA NATURALNA A

SZY SRODEK GZYSZi
WTEF«WEE AMDBEAS SAXLEHNER efigci
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Nowy, zupetnie niedraz-

I nigcy proteinat srebra do

leczenia ulegtych zapa-

leniu zakazonych bton Sluzowych gardta (angina, dyfterya)
1narzadu rodnego i do le#zeiiia zakazern spojowki i rogowki.

Zupetni© nietrujacy, wysu-
szajacy, odwaniajagcy pro-
m m m m szek do posypywania
ran o wielkiej sile wywotujacej pokrywanie sie ran naskérkiem
1bez wszelkiego dziatania draznigcego na rane i jej otoczenie.

Duotal ,,Heyden*, nie-

trujagcy bezwonny i bez sma-

ku przetwér gwajakolu. Wy-
bomy lek w gruzlicy ptuc i przewlektych niezytach narzga-
déw oddechowych.

Injectio Hirsch

do bezbolesnych wstrzy-
kiwali rteci.

Probki i piSmiennictwo rozsyta: 2a

Cliemische Fabrik von Heyden, Radebeul-Drezno.

Wino chino¥/e z zelazem.

~ Przez p_owaai lekarskie polecane ozdro-
wienicom i niedokrewnym. L powodu swego
dobrego smaku uzywane chetnie

przez dzieci i kobiety. -s3©

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

J. Serravallo * Tnest-BarcGla.

bess

PRZEGLAD LEKARSKI.

Nr 45"

Wyréb 1 gléwny sktad u Karola Jahra, apt. w Krakowie.
Zamiast Tranu, Jodu, Zelaza!

Pastilii Jodo-Ferrati comp. ,,Jahr*

Przotwor leczniczy sktadajacy sit: z Kali jod 005 Fcrra-
tin 010 Cale. glycer. phosph. aa. 040 o przyjemnym smakn,
wzmacniajacy, podniecajacy faknienie, przyczyniajacy sie do
pomnozenia ciatek krwi i rozrostu kosci.

Pastilii Jodo-Ferrati comp. ,Jahr" srym skntkiom

przy bledricy, niedokrewnosci i jej nastepstwach, zotzach, ra-
chitis i t p. 183

Dawka dzienna: dla dzieci 2—4tsztuka dla dorostych 6—9 sztnk.
Tylko w oryginalnych pudetkach zawierajacych 24 sztuk.

Cena 2 koron 50 halerzy.
Skiady we wszystkich aptekach.

Blalska Fabryka Chemiczna

wyrabia i poleca najnowsze w wodzie zupetnie rozpuszczalne przetwory:

najnowsze antisepticuin i desodorans w wo-
dzie zupeinie w kazdym stosunku rozpusz-

56pt030|Um ,,BeSkid", czalne, w praktyce gynekologicznej jak naj-

lepiej polecone, bez zawartosci kw. karbol.

idealne antisepticuin i znakomite desodo-

* rans, przyjemnie pachnace, w wodzie roz-
FormaSO! ] BeSkId 1 puszczalne, niegryzace i nie niszczace ani
materyi, ani bielizny.
. . c. salaethylo 25% et 50% znakomite an-
|||Scogen Besk|d" tirkeumaticum jak najlepiej polecone, o po-
" ! wnem i dzielnein dziataniu.

do antyseptyki rak, o przy-
jemnym zapachu.

Uaselinum formasoli w tubach
Przetwory ,,Beskidu' sg polecone przez Komisye Przemystowga
Towarzystwa Lekarskiego. 235

Kazdti flaszka zaopatrzong jest markg Towarzystwa Samopomocy Lefcarzy.

Cenniki i probki VVD. lekarzom bezptatnie.

~<iTSr "tPHS*-1"?2" W GTC5S

JHYGEA®“ crem.-rarm. LasoraTtoryum M. ZAHRADNIK, aptekarz, ZEOCZOW.

Kapsutki lecznicze ,,HYGEA*®

uznane przez Tow. lekarskie krakowskie za najlepsze i najtansze

W pudetkach oryginalnych po 50 i 100 szt., oznaczonych
statemi cenami, napetniane: bals. kopaiwowym, kreosota-
lem (,,Heydenl), duotalem (,Heyden1l), kreosotem, gono-
rolem, gwajakolem, bromkiem kamfory, ichtyolam, liba-
nolem, mentolem, morrhuolem, olejem rycynowym, olej-
kiem santalowym, terpetynowym, terpinolem, tranem, wy-
ciggiem paproci, granatu i szaruchg i w. innymi lekami.

UWAGA: Aby unikna¢ drozszych, o watpliwej jakosci i dawce
wyrobéw, upraszam dodawa¢ na receptach: ,fabr. ZAHRADNI1K in
seat. orig.

Pismiennictwo

Dziurkowane pastylki sublimaiewe ,ZAHRADM®,

<wZaletg dziurkowanych pastylek jest: bardzo tatwa
rozpuszczalnos¢, doktadnos¢ dawek i taniosé.

Powtdrne orzeczenie komis.yi przemystowo-lekarskiej.
»Stwierdzono, ze pastylki dziurkowane ze sublimatom
M. ZAHBADNIKA wyréb pod kazdym wzgledem znako-
mity, znaleZz¢ powinny powszechne zastosowanie w praktyce
chirurgicznej i potozniczejll

Prosze przepisywac¢ i zada¢ tylko: 152
Pastilii Sublirr.nti perforati ,ZAHRADNIK".
prébki na zadanie.
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Meran ---Meran _ Rk v

Dra Biiidera, WILLA ,STEFANIA"
Sanatoryum izaktad wodoleczniczy GLOS LEKARZY
Srodki lecsnivse sakinda: Woda me weselki formie, ka- Dwutygodnik, po$wiecony sprawom za-

piele mineralne, gazowe obojetne i solankowe, kapiele ele- Wodowym lekarskim deontologii le-
ktryczne z r6znymi pradami, Swietlne, stoneczne i powietrzne. R o
Leczenie dyetetyczne, winogronowe, wzniesieniowe. Mecha- karsklej 1 zagadnlenlom z zakresu
noterapia, gimnastyka lecznicza, szkota do chodzenia dla .
tabetyk6éw, sport. — Leczenie elektrycznos$cia; prady stale, _ medycyny spo{ecznej. —_
zmienne, faradyczne, influenzyjne i wysokiego nasilenia. - -
Gruzliczych i obtgkanych nie przyjmuje sie. Ceny umiarkowane. WyChOdZI we Lwowie pOd redakCyA
Prospekty wyseta Dr BINDER. Dr Szczepana Mikotajskiego.
V fS**— pu/ ) Przedpfata roczna wrtfz z przesytkq pocztowa: 6 koron= 6 marek = 3 ruble

Adres redakcyi i adminilsracyi: Lwow, ul. Sniadeckich, Nr. 6.

PIERWSZy ZAKLAD
BAMDAZO-ORTOPAF.DYyCZNy

H. BOGDANOWICZA
Z PRAGI 80
UL. GRODZKA 35. W KRAKOWIE UL. FLORYANSKA 9.
Dostawca bandazy dla Miejskiej Kasy chorych. Fa ty a
Specyalista brzusznych paséw. —— Dla Paf damska obstuga.
Poleca swoje wiasne wyroby w najlepszych gatunkach
we wiasnych i zagranicznych konstrukcjach, pasy prze- I k k - d t t
puklinowe, pachwinowe, pepkowe, pasy brzuszne i ner- e ars O e n yS yC Z n a
kowe, konstrukcyi najstynniejszych WP. Profesoréw.

Sznuréwki i szelki do prostego trzymania sie. Sztuczne . . .
aparaty do réwnania réznych czeici ciata oraz podu- ze statym dochodem i z inwentarzem tanio do

szki i ponczochy gumowe. Pasy hygieniczne miesieczne H H _ Ul
system Teuf_la. Irygqtory, strzykawki, wata, przy_rzqdy nab yc I_a Zglo_szenla pOd ,,DOCtOI’ del_’]tySta
do inhalacyi, przescieradta gumowe, suspensoryai t. p. do Adm|n|stracy| P rzeg |a‘d u Le karsklego"—

Zamoéwienia wykonuje sie szybko i odwrotng poczty.
Na zadanie Wiel. P. T. Klientéw przychodze lub przyjezdzam na Prowincye.

Patentowany. Patentowany.

Nazwa Ustawowo Nazwa ustawowo
strzezona. (Gnajakol-Albuminat) strzezona.

W miejsce dotychcz,,sowych przetworéw guajakolowych, z ktérych czes¢ pewna wywiera szkodliwe dziatania uboczne, podczas gdy sole
guajako-siarczane z powodu niepewnego swego dziatania ogromnie utrudniajg leczenie, polecamy Panom lekarzom najusilniej nasz Histosan.

Wedtug badan Fanéw Prof: Dr. Nevinny’ego z instytutu farmakologicznego uniwersytetu w Innsbrukr i badan

w instytucie dla $ledzania choréb zakaznych uniwersytetu w Bernie, jakotez w mysl przeréznych doswi: dczen

w zaktadach leczniczych i sanatoryach, wywiera Histosan wyjatkowo korzystne dziatanie przy gruzlicy jakotez

przy innych zakaZznych chorobach narzadéw oddechowych, .istosan przewyzsza, jak to kazdy leKarz a priori

Brzyzna, jako potaczenie biatkowate kazdy dotad znany przetwoér guajakolowy sktadem racyonalnym a wypré-

owanie go praktyczne pouczy w kazdym przypadku, ze przewyzsza on skuteczno$cig daleko wszystkie dotad
uzywane S$rodki wewnetrzne w omawianych cierpieniach.

Sirup Higtgsapi Rp. Tablettae Histosani Rp. Histosan dulv. 0'5
tal. dos.ljjo XX

POIStéCI przy]‘eéla'1 d1a1 dOI‘OSl'yICh: S. K\’:’p;i' raz. dz.lilgiyz. kaw. S. 4—6 kotaczykéw dzied. S. 3- 4 raz. dzi‘er’;: 1 prész.

Ceny:
1 pudeteczko ryginal 10 kotaczykdw-mleczno-czekoladrwyrh-histosanu 40 sztuk zawierajgce fr. 4'—, mk. 320, K. 4'—
1 flaszka oryginalna syrupu-histosanu fr. 4'—, mk. 320, K. 4—

i Doktadne piémiennictwo i probki Panom lekarzom chetnie bezptatnie do rozporzadzenia, i

fabrik chemischcr & tiiatdischer prodtigte
S&afffyauser) (Scliweiz) S| fCJe|) (Baden)

50 a
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K R L A e \YBSE HYPOFHOSPHIT f

poleca:
e oy comp. Dr. EGGER
menth. bals. camp. (Neryoton).  znany i wyprobowany $rodek dyete- p. '
qcieranie u$mierzajace, od Bzere- tyczny przez pierwszorzedne powagi,
oj lat ze znakomitym skutkiem |_ek;”3k_'e zaleﬁar}yl)l U,ZYWahnYV‘iodSlzr-
Mwane w bolach reumatycznych I chronicznych stabosclach zotgaka - - . . . . '

16imych postaci yezny tak n dzieci, jak i dorostych. 75 zgwiera w jednej tyzeczce z_el_aza 005. wapnia 0_10,

. ’ . posagu 0-06, sodu 006, chininy 0005 i strychiny

Cena flaszki 80 halerzy. Cena 7i fl. 2 K50, 7. A-1K 50. 00.0005, sole kwasu fosforowe®) i odpowiednio do

farmakopei Unit. St.

S. hypophosphit comp. Dr. Egger

|
N A J L E P S Z E 4 jijst dzielnym $rodkiem w przypadkach niedokrewno-
$ci, nsurastenii, rozmaitych schorzeniach narzadu

nerwowego, w krzywicy, zotzach jestnieocenionem to-

* 7 -

przetwory odzywcze terazniejszosci sg : nicum dla ozdrowieAcéw; bywa tez podawany w pier-
Perdyriamiri wszorzednych klinikach, jak w klinice Radcy dworu
Lecithin-Perdynamin 68 b prof. Krafft-Ebinga, \ of. Felserreieha, prof. Fingera,

prof. Mrafieka, prof. Jendrasika, prof. Rosthorna i t. d.

Perdynam in-Kakao fpn,. zajedng 500-gramowg flaszke 4 koron 80 hal.

Lecitogen Lclld. zajedng 250-gramowa flaszke 2 korony 4C hal.
Wskazania: blednica, niedokrewnos$é, biataczka, A} Kirt L1h r11dla Galicyi hodniei
s - rotrw kirtw e r a Galicyi wschodnie

suchoty, ozdrowienie, cierpienia nerwowe. LillOW riy SK iaa. w apteceyPiotra Mikoj-

Whasciciel patentu: lascha we Lwowie — dla Galicyi zachodniej w aptece

fi. Barkowski. Berlin 0.27. Hlexanderstr. 22. Konstantego Wiszniewskiego w Krakowie.

Zastepca na Anstro-Wegry:
Mr. Camillo llaupenstraiicli, cmer. Apotheker,

Wi /. Castell 25 Gtowny sktad i wyréb 165

ien Il/,. Castellezgasse 25. . - n

v Najwysze odznaczenia Apteka ,Reichspalatin
Pi$miennictwo i prébki perdynaminy w kazdym czasie bezptatnie ! Budapeszt, VI, Weitzner Bolevard 17. \

. — M*m  — —, Jf

Laboratorium chemsczno-farmaccutyczne
EUGENIUSZA MATULI w Radomys$lu koto Tarnowa

poleca wyroby wilasne:

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

Nieoceniony Jako tonicum w przypadkach niedokrewnos$ei, w cierpieniach narzadu nerwowego,

krzywicy, neurastenii itp. Zawiera: zelazo, mangan, wapieA, potas, chining, fosfor, strychnino,

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

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

Spos6b uzycia: 2—3 razy dziennie tyzeczke od kawy w t/i szklanki wody. Do nabycia Wi
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, dajg jednolita mase, tatwo doktadnie
wetrze¢ sie dajacg. W uzyciu przyjemny, o mitej woni. Dziata znakomicie w bélach reumatycz-
nych réznych postaci, specyalnie w reumatyzmie migsniowym, lumbago, ischias, nerwobélach itp.
W dziataniu szybki i czesto pewny nawet w wypadkach, gdy inne leki skutku nie wywieraty.
Skuteczno$¢ Sapomentholu stwierdzaja liczne poswiadczenia lekarskie, jakotez badania, czynione
na klinice wiedenskiej na oddziele 111. Sposéb uzycia: Odpowiednie czesci ciata naciera sie silnie,
poczom owija takowe watg lub flanelg. Do nabycia we wszystkich aptekach, po cenie za matly
moik K. 1*40, za duzy K. 6. Tylko w oryginalnych stoikach. Dozwolony w cesarstwie roayj-
ekiem przez zatwierdzenie Rady Lekarskiej i Minist. spraw. wewn. w Petersburgu.

Stomachin (Cognac chinae).

Jest czystym wyciggiem kory chinowej krolewskiej i gorzkich korzeni na koniaku franenakim.
Wyborne jako ,Stomachicum”. Dziata wzmacni-jgco, utatwia trawienie, podnieca i zwieksza ape
tyt, wzmacnia, dziatajagc szybko. Przy ,HyperemeBis gravidarum* wywiera zbawienne skutki,
nstrzymnjac wymioty i nndnejci. Dla cierpigcych na ptuca, specyalny cnm acid. cynamilico,
ato: 0 35 w 200 gramach. Spos6b uzycia: Bezposrednio przed jedzeniem Kkieliszek. Cena matej flasiLi
K. 2., wiekszej K. 4. Do nabycia we wBzystlfich aptekach.

Uprasza sie celem otrzymania wyrobu wiasciwego, przepisujac uzywaé¢ zawsze formuiki:
orlginal Matula. Nazwy, marka ochronna i opakowanie prawnie zastrzezone. Broszury i probki
dla Panéw Lekarz,1 gratis i franco, przesyt.. Laboracoryum i Fabryka przetworéw farmaceuty-

cznych Eugeniusza Matuli w Radomys$lu koto Tarnowa. 168 1.
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innin .ztotan u

piitRantK om M 1.m t
. W dziatalnos$ci zupetnis identyczny
wyrabia: zSiroling firmy Hoffmann La Rq&l]J

Syrup Sufiognazakolowy SRSk ToWary®

O fi0"o tanszy od Siroliny.
Syrup Suifoguajakolowy

Syrup Suifoguajakolowy  >"Fostie’2%0 k

Syrup Suifoguajakolowy
Z KOla. z Kolg kosztuje 2-50 K.
Wydaje sie tylko na przepis lekarski

Poleca: Wino phinowe, Chinowo-ze-
USta|0n6J S*aW aziste, Kaskarowe, Condu-

WlNA LECZN'CZE rango, Boréwkowe, Rumhar-

przez DraKarola M i'ko'la- barowe, Pepsx,nowe,, Cola,

sclu pierwsze w Austryi eptonowe, Malnga, Tokaj
w r. 1870 wprowadzone, stary, Cognac najlepszy
Zaopatrzone atestami pierwszorzednych powag lekarskich i naukowych

IU6wny sktad wszystkich specyfikow krajowych i zagranicznych.

RcKAWICZKI OPERACYJNE

z utkania nicianego, bez szwu, wedtug wskazéwek taj-
nio Radcy Medyc- Prof. Dr. de MIKULICZA-RADECKIEGO.
Za tuzin M. 5,40. 30

Sprowadza¢ mozna przez pracownia rekawiczek ,,J. E. Lewy“, Wroctaw I

Zaktad wodoleczniczy i sanatoryum Dra B. Kupczyka.

Krakéw, ul. Szujskiego 11 (R6g ul. Rajskiej).

w- Stawne na caty $wiat zrodita:

vicny

Wiasnos¢ francuskiego Pan
Administracya:

Paryz, 24 Boulevard des Capucines 24.

Polecane p~zez pierwsze powagi lekarskie:

pu

%Y

L Poloctitlt!" w cllOr°tacfi nerek, cierpieniach drég
UCluuLlliua moczowych, w dnie i cukrzycy.

. G At w kolkach watrobnych i kamykach
prande- rl“e. z6kciowych, w zastojach w zakre-

sie organéw jamy brzusznej,

H')plta| we wszystkich niestrawnosciach.
Przetwory: pasdyLkikapieli apicia’

Sktady we wszystkich sktadach wod
mineralnych i aptekach.

Prawdziwe tylko wtedy, jesli kapsle i etykiety nosza
firme zrodia. 219

wz Nalezy zawsze podawac¢ doktadnie
nazwe zgadanego zdroju. ~—-~"]g “

ZAKLEAD WODOLECZNICZy
SANATORyUM

Dra B. KUPCZYK*"?

specyalisty choréb nerwowych
Krakow, ul. Szujskiego 1.1(rog Rajskiej).
Telefon Nr. 695. &

Wodolecznictwo, parnia, gorgce kapiele powie-
trzne ogo6lne i czeSciowe, kapiele gazowe z kwa-
sem weglowym, kapiele $wietlno-elektryczne,
kapiele wodno-elektryczne ogo6lne i cz,eSciowre,
natryski elektryczne, elektryzowanie, ma8az re-
czny, wibracyjny, elektryczny*ciepte wanny, ka-
piele mineralne, leczenie dyetyczne i tuczne.

Wskazania: Choroby nerwowe, reumatyzm, oho-

roby zotadka i jelit, niedokrewnos$c, skazu-mo-

czanowa, cukrzyca, otyto$¢, ogolne ostabienie,-
choroby serca i naczyn krwiono$nych.

Na zgdanie wysyta sie kapielowych do domu.

Pokoje dla chorych. OsSwietlenie elektryczne.



