Nr 6.

Redakcja: Krakow 9, Ptuczki 28

Telefon 3105

Administracja; ul. Dunajewskiego 2.
Telefon 362

Konto poczt. Kasy Oszczeo. M3.476

Rekopisy zwraca sie tylko w razie
wyraznego zastrzezenia. Na rekopisie
czytelnie, ile moznos$ci na maszynie
po jednej stronie pisanym, mozna po-
da¢ zadang liczbe odbitek, ktérych
koszt oraz koszta klisz ponosi w ca-
tosci autor; najlepiej jednak zama-
wiaé¢ odbitkijwprost w Drukarni Uni-
wersyteckiej*rakéw, ul. Czapskich 4)
i przesta¢ jej na nie z gory zaliczke.

KOMISJIA REDAKCYINA:

W ojciechow ski, podskarbi Komisji;

Kostrzew skl, prof,

M ajew ski,

Nalezyto$¢ pocztowa gotowkg uiszczona.

PRZEGLAD LEKARSKJ

ORGAN TOWARZYSTWA LEKARSKIEGO KRAKOWSKIEGO.
POLSKIEGO TOWARZYSTWA LEKARZY B. GALICIJI | TOWA-
RZYSTW LEKARSKICH POLSKICH ZAGRANICZNYCH, ORGAN
1ZBY LEKARSKIEJ W KRAKOWIE
ORAZ

CZASOPISMO LFKARSKIE

ORGAN TOWARZYSTW LEKARSKICH PROWINCJONALNYCH B. KONGRESOWKI.
WYCHODZI W POLOWIE KAZDEGO MIESIACA.

Redaktor gtéwny: Prof. Dr Stanistaw CiechanowsKi.

Kok LX.

fnedplote przyjmujg w Krakowie

Admimstucja i ksiegarnia S.A, Kr.-y

ianowskiego, w Warsaawle ksiega;-

nie Oebethnerai Wolfa, Wendsgoi Sp
nadto urzedy pocztowe.

Ogtloszenia przyjmuje Administra-
cja. Cena ogtoszen: z? wiersz r-.
litowy lub jego miejsce w } szpalcie
Mkp. 15—, w nadestanem Mkp. 17—t
w tek$cie Mkp. 20*—.
zalacznik Mkp. 400.
Przedptata wynosi; rocznie Mkp.

160*—, ptatnych z gory.

Jeden numer osnb”™n kosztu."

M—

Mkp.

Przewodniczacy: Redaktor gtéwny.—Prof. dr. A. Rosner, prezes Tow. lek. krak., dr. A kerm an, skarbnik Tow. lek. krak., dr P.
dr. dr. Blassherg, doc. Borow iecki, prof Browicz, doc, Bujak, C. "~ner, Glat- 1 prof. Horoszkiewicz,
doc. Mayer, Markowa, Michejda, doc. Nowaczynski, prof. Ortowa.- , doc, Oszacki, prof. Pilta;, prof.

Rutkow ski, prezydent Izby lek. Schoengut-Strzem ienski, doc. W alter, doc. Zubrzycki-
Przewodniczacy podkom isji sprawozdawczej prof. dr. Majew ski (Krakéw, Dunajewskiego 6). t

W r. 1906 rozszerzony i zasadniczo prze-
ksztatcony, ulegt w r. 1911 dalszemu zna-
cznemu powiekszeniu i udoskonaleniu.

Dra B. Woyclechow skiego

Konc

Zaktad

przez Namiestnictwo

w Krakowie

ul. Siemiradzkiego U—Tel.67.

Dziat medyczny:

Krakow, ul. Garncarska 11

leczniczy prywatny

Pia¢ Szczepanski

Przewodniczacy podkom isji redakcyjnej w Lodzi dr. S. Sterling (Piotrkowska 111).

Przyjmuje przypadki chirurgiczne, po-
toznicze, ginekologiczne i inne, z wy-
kluczeniem cliorob zakaznych i ciezkich

nerwic. 87

Leczenie sztucznem storicem gérskiem.

Prospekty na zyczenie.

Dr. 3STACHIEWICZ

ordynuje jak co roku

W SZCZAWNICY

49

WILLA SZWAJCARKA PRZY ZDROJACH.

B N E R

(Spo6tka z ograniczong odpowiedzialnos$cia).

13 Telefon 415.

poleca

Adres telegr.:

71

Drobneruniwers.

Instrumenta chirurgiczne.

Meble operacyjne.

Komr”~iP' urzadzenia

piekarskie.

Kosztorysy na zadanie.

Pokoje dla chorych, porodow,

sale operacyjne.

Osobne pokoje do

elektryzacji, cystoskopji, goragcego powietrza, gorgcych dtugotrwa-

tych irrygacjl, uktadania na réwni pochytej, kgpieli trwatych, prze-

Swietlania Rontgena, gimnastyki leczniczej, miesienia. Aparaty orto-
pedyczne, laboratorjum chemiczne i bakterjologiczne.

Telefon Nr 523.

Emanatorjum radowe.

74

tmr »Do Nru tego zatgcza sie prospekt firmy Klawe z Warszawy«.



Czerwiec 1921. PRZEGLAD LEKARSKI Nr 6

1 JOZEF LE1BLOWICZ

SKLAD PRZYBOROW DENTYSTYCZNYCH
KRAKOW LWOW

RYNEK; GEOWNY 11. (DOM WENECKI) ULICA LUDWIKA KUBALI 3.
POLECAM:

KOMPLETNE URZADZENIA DENTYSTYCZNE, INSTR. OPERATYWNE | TECHNICZNE,
WSZELKIE MATERJALY DENTYSTYCZNE W NAJWIEKSZYM WYBORZE.

ZLECENIA PISEMNE USKUTECZNIA ODWROTNIE. 75

Dostawca Klinik, Szpitali, Kas chorych i1 t. p.

STANISLAW BARAN

Sp. Z ogr. odp.

Fabryka instrumentdédw chirurgicznych

I weterynaryjnych

Krakow Filja Lwow
Stawkowska 6. Akademicka 26.

poleca 72

Wszelkie pierwszej jakosci mstrumenta lekarskie.
Artykuty sanitarne do pielegnowania zdrowia i chorych.
Meble operacyjne. — Kompletne urzadzenia klinik, szpitali itp.

Mikroskopy. — Aparaty elektromedyczne.

Wtasne pracownie. Obstuga fachowa.

Warsz. Tow. Akc. MO TOR'4Warszawa Marszatkowska 73.

poleca

, M O T O f E R *

Nalewke zelazna o przyjemnym smaku, stosowana w niedokrwistosci ostrej 1 przewlektej.

Wyrabiamy czysty Motofer i Motofer c. Arseno. 4



1231~

PRZEGLAD

LEKARSKI

oraz CZASOPISMO LEKARSKIE

Redaktor gtéwny: Prof. Dr

Przyczynek do operacyjnego leczenia wypadniecia

macicy.
Podaz

Dr Fr. Slek

Z oddziatu chirurgicznego szpitala pow. w Przemyslu.

Wypadniecia macicy catkowite nalezg do tych schorzen
narzadu rodnego kobiecego, ktére pomimo catego szeregu spo-
sob6éw, majacych przywréci¢ prawidtowe stosunki, opierajg sie
wszelkim zabiegom ginekologiczno-chirurgicznym i tatwo z bie-
giem czasu dajg nawroty.

Ostatnie lata, z powodu wzmozonej fizycznej pracy kobiet,
zwiekszyty czesto$é tego uporczywego cierpienia nawet u kobiet
miodych.

Nie mam zamiaru zajmowaé sie tu teorjami powstawania
tego cierpienia, ani tez roztrzgsa¢ zalety i wady réznych spo-
sob6w operacyjnych. Wszystkie te sposoby polegaja na wspdlnej
zasadzie,-na odpowiedniem umocowaniu, przemieszczeniu macicy,
a od sposobu przyszycia zalezy mniej lub wiecej trwaty wynik
pooperacyjny. Do uzywanych powszechnie nalezg *kolporrhaphiac,
(Le Fort, Fritsch), »promontorifixatio« (Schmidt, Oehlecker), »su-
spensio uteri< zapomoca klamer (Schiffmann, Latzko), »exclusio
fossae vesicouterinae«, (Bumm, Freund, Flatau, Schauta-Wert-
heim), »hysteropexiax (Kocher, Neugebauer, Kiistner, Kozminski),
>collifixatio uteri« (Bumm); nadto podano wiele modyfikacji,
mniej lub wiecej zawiktanych.

Poniewaz jako chirurg musze w szpitalu wykonywaé za-
biegi operacyjne ginekologiczne, przeto miatem sposobnos$¢ nie-
jednokrotnie prébowa¢ tej lub owej metody, jednak z wynikéw
nie bytem zadowolony. W przypadkach operowanych sposobem
Kozminskiego, Kochera, spostrzegatem w krétkim stosunkowo
czasie nawroty, a w miejscu przyszycia wytworzenie sie diu-
giego zrostu z otrzewnej w postaci postronka pomiedzy powto-
kami brzusznemi a macicg. Wing nie bylo zie lub niedoktadne
przyszycie, lecz wadliwy sposéb operacyjny.

Z tego powodu postanowitem w celu mocnego i trwatego
przyszycia macicy do powiok brzusznych uzyé przedniej po-
chewki obu mies$ni prostych brzucha i postgpitem w nastepujacy
sposo6b, (dla dokitadnos$ci opisu dziele zabieg na 6 czesci):

1) Przeciecie skory jamy brzusznej w linji $rodkowej, po-

miedzy pepkiem, a spojeniem tonowem, okoto 10 cm., az do
linji biatej, bez jej naciecia.
2) Po rozchyleniu skéry hakami na oba boki,-tak, aby

przednia pochewka obu mie$ni prostych byta widoczng dla oka,
robie ciecie poprzeczne w pochewce, az do mieéni, dtu-
gosci 5—6 cm. Ciecie to lezy mniej wiecej w_|/3 odlegtosci
miedzy pepkiem a spojeniem, a odlegto$¢ jego zalezy od wiel-
kosci wypadnietej macicy. (Gdy macica bardzo wypada, ciecie
lezy dalej i wyzej od spojenia, gdy wypadniecie jest mniejsze,
to ciecie poprzeczne nalezy poprowadzi¢ blizej spojenia).

3) Nastepnie, odciggnawszy hakami mies$nie proste na boki,
otwieram otrzewne pomiedzy 2 szczypczykami i wsungwszy reke
do jamy brzusznej, wydobywam macice na zewnatrz i chwytam
ja hysterotraktorem.

4) Wydobywszy macice na zewnatrz, przecinamy jajowody
tuz przy macicy i po pokryciu kikutéw otrzewng, po upewnie-
niu sie, ze pomiedzy pochwa, pecherzem, a powitokami brzu-
sznemi niema petli jelit, obszywani otrzewne naokoto macicy
na jej granicy nadpochwowej, tak aby tylko sam trzon macicy
byt widoczny poza powtokami brzusznemi.

5) Obszywszy macice naokoto otrzewna,
najwazniejszego aktu catej operacji,
cznego naciecia w pochewce mie$ni prostych, réwnolegle do
ciecia, opisanego pod 2, ale ponizej okoto '2 cm. Powstaje
w ten sposéb ptat poprzeczny z pochewki miesnia prostego,
boczneini swemi czeSciami bedacy w $cistym zwiazku z powiezig
mie$ni sko$nych. Na ten ptat, wytworzony z pochewki migéni

przystepuje do
a mianowicie, do poprze-

Stanistaw Ciechanowski.

prostych, ukiadam trzon macicy, przechylajac ja ku spojeniu to-
nowemu i przyszywani kilkoma szwami do mie$ni prostych, od-
preparowawszy nieco ku dotowi ich pochewke. Nastepnie ponad
macicag zeszywani kilkoma szwami wezetkowemi brzegi cieé
w pochewce mie$ni prostych, chwytajgc szwami i macice. W ten
spos6b umocowana macica ma za podpore ptat, na ktérym jest
zawieszona, a ponad sobag zeszyta pochewke miegéni prostych.

5) W koncu nastepuje zeszycie skory. Zaletag tego spo

sobu, jak sie miatem sposobnos$¢ przekonaé, jest z jednej strony
silne umocowanie macicy w powitokach brzusznych, z drugiej
usuniecie zagtebienia pecherzowomacicznego, a tem samem wpty-
wu ttoczni jamy brzusznej, ktéra bywa uwazana za przyczyne
nawrotéw. Sposobem tym operowatem 20 przypadkéw, z kto-
rych pierwszy wykonatem przed 10 laty i po dzien dzisiejszy
nie zauwazylem ani zadnych dolegliwos$ci w postaci boéléw ciag-
gnacych, ani zadnego utrudnienia przy oddawaniu moczu.

Pomimo, ze operacje te dokonane byty na kobietach ciezko
pracujacych, to jednak nie spostrzegtem nawrotéw, nawet w ta-
kim przypadku, w ktérym z powodu ropienia rany (z winy
chorej, ktéra sama zanieczyscita sobie rane palcami, drapiac pod
opatrunkiem), doszto do przepukliny w 2 lata po d< konanym
zabiegu. W przypadku tym przy operacji, majacej za cel usu-
niecie przepukliny, znalaztem macice silnie przyro$nietag i umoj
cowana.

Z operowanych kobiet zadna nie zmarta.

Zachecony dobremi wynikami podaje moéj sposéb w celu
wyprébowania go, gdyz jest to spos6b tatwy, a wyniki jego,
jak moje przypadki wskazuja, sa, zdaje sie, trwate.

W sprawie techniki naktucia ledzwiowego.

Podat

Dr L. E. Bregman.

Z oddziatu dla chorych nerwowych i wewnetrznych I)r Bregmana w szpitalu
na Czystem w Warszawie.

(Odczytane na posiedzeniu lekarzy szpitalnych I1. 11l. 1g31).

Przy dokonywaniu naktucia ledZzwiowego zdarza sie czesto,
ze ptyn moézgowordzeniowy nie wyptywa wcale, pomimo, ze kie-
runek i gteboko$é wprowadzenia iglty oraz uczucie, doznawane
przy przekituciu opony twardej, dowodza, iz igta znajduje sie
istotnie w przestrzeni podpajeczynéwkowej. Przyczyny tego moga
byé¢ rézne.. Ptyn ropny moze by¢ tak gesty, iz nie przechodzi
przez igte, albo przy nakiuciu naruszono naczynie i skrzep krwi
igte zatkal, albo tez przy przebijaniu czesci miekkich strzep
tkanek dostat sie do igty, albo korzenie ogona konskiego zato-
zyty otwor igly. Przeprowadzenie przez igte mandryna lub dru-
cika, lekkie posuniecie jej wprzéd lub w tyl, ewent. ponowne
naktucie w sasiedniej przestrzeni miedzykregowej daé¢ moze
w tych razach pozadany wynik.

Alisci w wielu przypadkach sposoby te pozostajg bez-
owocne. Przyczyna ujemnego wyniku naktucia tkwi wtedy gdzie-
indziej. Przypuszczamy w tych razach — a najczesciej sg to
przypadki z powiekszeniem cisnienia wewnatrzczaszkowego —,
przerwanie potaczenia pomiedzy przestrzenig podpajeczynéwkowa
w czaszce i w kanale kregowym, badz wskutek sklejenia i zro-
stow w obrebie opon i komér, wskutek zamkniecia otworu Ma-
gendiego, badz wskutek zatamania sie wodociggu Sylwjusza
i zamkniecia jego $wiatta, badz wreszcie wskutek wtloczenia
rdzenia przedtuzonego i moézdzku do otworu potylicznego. Co
w takich razach czyni¢ nalezy, tego zaden z autoréw, roztrzasa-
jacych powyzej podane mozliwosci, nie podaje, uwazajgc wido-
cznie wynik ujemny naktucia za ostateczny Mozna, rzecz prosta,
zastgpi¢ woéwczas naktucie ledzwiowe naktuciem komory bocznej.
U oseskéw Z otwartem ciemigtzkiem jestto zabieg wzglednie ta-
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twy, u dzieci starszych jednak i u dorostych bez poréwnania
wiekszy, anizeli naklucie ledZzwiowe, wymagajacy wiekszego »apa-
ratu« i — najczesciej — pomocy chirurga. W szczegdlnosci, gdy
chodzi o zastosowanie surowicy leczniczej, to wstrzykniecie wprost
do komoér (Lewkowicz, Natter i autorzy amerykanscy) moze znaj-
dzie w przysztosSci jeszcze szerokie zastosowanie, a w pewnych
razach, n. p. w ograniczonem zapaleniu komoér*), juz teraz jest
sposobem najodpowiedniejszym. W wiekszo$ci przypadkow je-
dnak damy w obecnym stanie rzeczy pierwszenstwo naktuciu
ledzwiowemu, ktére stato sie juz powszechnym dobytkiem lekarzy
i uwazane jest za zabieg prostszy i mniej ryzykowny.

W dniu 14 Il. r. b. przybytlo na oddziat dziecko 6-miesie-
czne K. P. Cieptota ciata 39°. Sztywnos$¢ miesni, karku, tezec
tylny, wymioty, niepokéj, drgawki. Naktucie ledzwiowe (15. II)
wykazato ptyn metny, wyptywajagcy przy matem cisnieniu, liczne
leukocyty wielojgdrzaste, meningokokki. Wstrzyknieto 4 gramy

surowicy przeciwmenir.gokokowej. 17. Il. stan dzieka bez zmiany.
Przy nakiuciu ptyn nie wyptywa wcale. Wstrzyknieto 5 grm.“su-
rowicy podskoérnie. 18. Il. i 19. Il. ponowne naktucia ledzwiowe

z wynikiem ujemnym. Stan dziecka nadal ciezki, cieptota okoto
39°, tezec tylny bardzo wybitny. 20. Il. nie mogac otrzymacé
ptynu, zwrdécitem uwage na potozenie gtowy i polecitem piele-
gniarce nachyli¢ gtowe dziecka ku przodowi, poko-
nujac z wielkg ostroznoscig sztywno$¢ mies$ni karku. Wynik byt
zdumiewajacy: w tej samej chwili ptyn mézgowo-rdzeniowy polat
sie strumieniem. Po wypuszczeniu odpowiedniej ilosci ptynu,
wstrzyknieto ]j2 flakona surowicy. Ten sam zabieg i z tym sa-
mym wynikiem powt6rzyliSmy nazajutrz 21. 11 Tegoz samego
dnia cieptota spadta do 37°, stan dziecka catkowicie sie zmienit.
Obecnie (dnia 11. Ill.) jest ono zdrowe.

Spos6b powyzej podany jest tak prosty, ze dziwi¢ sie na-
lezy, iz dotychczas nie byt stosowany. W dostepnem mi piSmien-
nictwie nie spotkatem nigdzie zadnej o tem wzmianki. OczywiScie
moze i ten sposdb niezawsze okaze sie skutecznym. Tak n. p.
w przypadkach, w ktérych ujemny wynik naktucia ledzwiowego
jest skutkiem zlepéw i zrostéw opon i zamkniecia otworu Ma-
gendiego, watpliwem jest, czy nachylenie gtowy zmieni¢ moze
ten stan rzeczy; prawdopodobniejszy natomiast jest wynik tam,
gdzie médzek i pien mézgowy ulegty wttoczeniu ich do otworu
potylicznego albo tvodocigg Sylwjusza ulegt przegieciu.

Ten sam zabieg, przechylenie gtowy ku przodowi, powinno
sie zastosowal takze i wtedy, gdy ptyn moézgowordzeniowy po-
czatkowo wyptywa pod ci$nieniem prawidtowem lub nawet zwie-
kszonem, a naraz ci$nienie raptownie sie zmniejsza i wypiyw
ustaje; réwniez i w tych przypadkach, w ktérych cisnienie jest
odrazu bardzo mate i ptyn wyptywa tak rzadkiemi kroplami, ze
nie mozemy osiagna¢ ani znaczniejszej dekompresji, ani wydo-
sta¢ ilosci ptynu, dostatecznej dla umozliwienia wstrzykniecia su-
rowicy. Tak n. p. w przypadku wtérnego wodogtowia w nastep-
stwie zapalenia opon powiodto mi sie tylko po nachyleniu gtowy
wypusci¢ dostateczng ilos¢ ptynu i sprowadzi¢ znaczne zmniej-
szenie ci$nienia wewnatrzczaszkowego (zapadniecie sie ciemigczka),
a w nastepstwie znaczng poprawe stanu dziecka. W tych razach
prawdopodobnie pityn wyptywajacy poczatkowo pochodzi tylko
z kanatu kregowego, z jamy czaszkowej za$ nie otrzymujemy
ptynu wecale lub tez bardzo mato, a dopiero szerokie otwarcie
potaczenia miedzy czaszkg a kanatem kregowym umozliwia wy-
dobycie duzej ilosci ptynu mézgowordzeniowego.

Spostrzezenia powyzej podane wskazujg zarazem, ze przy
mierzeniu ci$nienia ptynu moézgowordzeniowego nalezy uwzgle-
dnia¢ takze potozenie gtowy, ktdre, przynajmniej w przypad-
kach patologicznych, wptywa w wysokim stopniu na powieksze-
nie, wzglednie zmniejszenie cisnienia. W dawniejszych pracach
o ci$nieniu ptynu mézgowordzeniowego potozenia gtowy zupet-
nie nie brano na uwage. W r. b. Barre i Schrapf w pracy, ogto-
szonej juz po odczytaniu niniejszego doniesienia na zebraniu
»Societe med. des hopitaux« (ref. Presse medicale Nr 28) podaja,
ze ci$nienie ptynu mézgowordzeniowego (mierzone manometrem
Claudea) w pozycji siedzacej przy nachyleniu gtowy ku przodowi
wynosi okoto 40 cm. sze$¢., przy podniesieniu gtowy za$ podnosi
sie 0 5 do 10 cm sze$¢. Wynik ten, bedacy pozornie w sprze-
cznos$ci z naszemi spostrzezeniami, prawdopodobnie ttomaczy sie
tem, ze autorzy badania swe przeprowadzali w prawidtowych
warunkach krazenia ptynu mézgowordzeniowego, wtedy bowiem
przy podniesieniu gtowy cis$nienie plynu w jamie czaszkowe,
przenosi sie w prostej linji na rdzen i dlatego otrzymujemy li-
czby wieksze. Natomiast w sprawach, o ktérych tutaj byta mowa,

*) Woringer. Mcningite menifngococcigue a formc vecntriculaiie. —
Aichives de medecine des enfants. Mars 1921.

PRZEGLAD LEKARSKI Nr <

zapalenie opon, wywotujgc sztywnos$¢ karku i przechylenie gtowy
ku tytowi, stwarza warunku patologiczne, tamujgce potgczenie
pomiedzy czaszka a kanatlem kregowym, ktére dopiero przez
zmiane potozenia gtowy zostaje przywrécone.

W sprawie leczenia gruzlicy piuc wstrzykiwaniami

mleka.
Podat Dr Walenty Jez (Dobczyce).

Nie znajdujac w dostepnem mi piSmiennictwie polskiem
zadnej wzmianki o leczeniu gruzlicy ptuc wstrzykiwaniami pod-
skéornemi mileka, pragnatbym pobudzi¢ zainteresowanie sie ta
sprawag, szczegb6lnie zakiadéw do tego sie nadajacych, gdzie jesl
mozliwe dokiadne badanie i analiza poszczegélnych przypadkéw.
Dlatego chce tu poda¢ moj?, dotad nieliczne przypadki gruzlicy
ptuc, leczone wstrzykiwaniami podskérnemi mleka. Moje w tym
kierunku doswiadczenia porusze tylko sumarycznie, bo jako le-
karzowi praktycznemu brak mi i odpowiedniego czasu, a z po-
wodu odlegtosci od centrum naukowego brak mi piSmiennictwa
1 doktadnych badan.

Wyniki leczenia mlekiem gruzlicy w moich przypadkach byty
poprostu zadziwiajgce. Jeszcze podczas pobytu mego w Austrji
zaczatem w przypadkach gruzlicy ptuc w okresie poczatkowym,
a wiec naciekébw w szczytach, zastosowywae”*wstrzykiwanie tu-
berkuliny wolnej od biatka (»albumosfreies Tuberkulin<), nada-
jacej sie do ambulatoryjnego leczenia gruzlicy ptuc. W jednym
z tych przypadkéw odczyn po wstrzykiwaniach byt tak silny,
ze mimo zmniejszenia dawki gorgczka za kazdym razem docho-
dzita do 40° C. i wiecej. Z powodu tak silnego odczynu chciatem
juz zaprzesta¢ dalszych w'strzykiwan, gdy mi wpadta do reki
rozprawka prof. Schmida (z Pragi) o leczeniu gruzlicy ptuc wstrzy-
kiwaniami mleka. Scbmid dochodzi do wniosku, ze wstrzyki-
wanie mleka wywotuje tensam odczyn co tuberkulina, a tuber-
kulina nie moze by¢ uwazana za $Srodek swoisty przeciw gru-
zlicy. Schmid stwierdzit po wstrzykiwaniach mleka znikniecie
pratkéw Kocha, a w kazdym przypadku leczonym mlekiem mimo
ztych warunkéw zywienia sie (byly to bowiem czasy wojenne)
ciezar ciata podnosit sie 0 4—6 kg., stan za$ ptuc ulegatl wiel-
kiemu polepszeniu. Na podstawie tej pracy zaczatem u wyzej
wspomnianego chorego w dalszem leczeniu stosowaé wstrzyki-
wanie mleka, poczawszy od 020 cm’ i doszediem w ciggu czte-
rotygodniowego stosowania do 2 grm. na dawke, przyczem
zmiany w ptucach catkiem znikty, chory nie skarzyt sie na za-
dne dolegliwosci ze strony ptuc, a ciezar ciata w ciggu 4 tygo-
dni podniést sie o 8 klg. Otrzymawszy w tym przypadku tak
korzystne wyniki, stosowatem jeszcze w 5 innych przypadkach
wstrzykiwanie mleka, we wszystkich ze skutkiem bardzo dobrym.
Stwierdzatem we wszystkich znikanie rzezen, znikniecie potéw
nocnych, poprawe o0g6lng, a w jednym przypadku, gdzie przed
leczeniem byly w plwocinie bardzo liczne pratki Kocha, po dzie-
sieciu wstrzykiwaniach 3 c¢cm3 mleka z trudnoscig tylko daty sie
pratki wykry¢.

Poniewaz leczenie to w poczatkowych okresach gruzlicy
ptuc daje tak pomysine wyniki, a sposéb stosowania jest prosty,
dajacy sie przeprowadzi¢ ambulatoryjnie, w czasie leczenia chory
moze oddawacé sie swemu zatrudnieniu, przeto nalezatoby pro-
bowaé¢ go w kazdym przypadku niedaleko posunietej sprawy.

We wszystkich moich przypadkach rozpoczynatem od dawki
0'2 cm3 mleka, podwyzszajac jg stosownie do odczynu co drugi
lub trzeci dzieh az do 2 cm3 a w jednym nawet do 3 cm3
Odczyn jest albo miejscowy, a wiec w piucach samych (wzrost
rzezen, kaszel), lub tez ogélny, jak podniesienie cieptoty, bol
gtowy, dreszcze, brak apetytu, brak snu it d. Po zupeinem
przejsciu odczynu podnositem dawke znéw o 02 lub wiecej,
stosujac sie do ogdlnego stanu chorego. Nieprzyjemnych powi-
ktan nie spostrzegatem nigdy. Oprécz wstrzykiwan chorym nic
nie podawatem, polecajac im tylko szanowac sie, unika¢ ciezkiej
pracy, uzywaé¢ duzo $wiezego powietrza, dobrego odzywienia.

Leczenie wstrzykiwaniami mleka bede przeprowadza¢ je-
szcze dalej na odpowiednich przypadkach, ktére potem podam
zbiorowo do wiadomosci, poprzestajagc na razie tylko na tej
krotkiej wzmiance.
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Oceny i sprawozdania

lJan Danysz: Teorja choréb zakaznych i niezakaznych.
Ttumaczy!" Dr Wactaw MOraczewski, docent Uniw. lwowsk.
Lwéw-Warszawa 1921 (Ksigznica polska T-wa nauczycieli szkot
wyzszych), stron 79. Pomimo obfitego postugiwania sie literatura,
gtéwnie francuska, nie jest ksigzka Danysza monografjg, obej-
mujacg catoksztatt zagadnienia i przedstawiajagcg przedmiotowo
wszystkie poglady, lecz jest przedewszystkiem wyrazem wiasnych
zapatrywan autora. Wynik szczegétowych wywodéw jego stre-
szcza sie gtéwnie we »wnioskach teoretycznych*, ale i »wska
z6éwkach leczniczych* (na str. 72) nastepujacych: »Kazda cho-
roba jest zawsze wynikiem zburzenia réwnowagi odzywczej pe-
wnych komérek, ktére powstaje a) badz przez trucizny chemi-
czne krystaliczne, ktére wprost czepiaja sie ciat komorld, zmie-
niajgc ich sktad i oddziatywanie, b) badZz przez antygeny, ktore
wywotuja przenikanie do krwi przeciwciat ((sicl) w nadmiarze
i zmuszajg pewne komoérki do nadmiernego wydzielenia kosztem
normalnych czynnosci, c) badZ przez podniecenie bezposrednie
pewnych os$rodkéw nerwowych przez trucizny, antygen lub wzru-
szenie*. »Wiekszo$¢, jezeli nie wszystkie choroby przewlekte
niezakazne, idjosynkrazje powstajg przez antygeny pochodzenia
kiszkowego, za warunek majg stan anafilaktyczny pewnych tka-
nek .. .* ~Leczenie wymienionych choréb przez ciata wywotujace
antygeny, wydobyte z ros$linnosci (sicA* kiszkowej wiasnej lub
obcej (sic!)... wykazywalo najwieksza skuteczno$¢ i najtrwalsze
wyniki*. »Preparat obcy najbardziej czynny, jakiSmy otrzymali
dotychczas, sktada sie z mieszaniny 6 gatunkéw drobnoustrojow*
i »okazat w niektérych razach dziatanie mocniejsze, niz pre-
paraty wiasnego ustroju*. (®ktatnie zdanie w oryginale drukiem
rozstrzelonym). »Preparat ten stanowig dwa gatunki bacterii
coli, gatunek proteus, ziarniaka kiszkowego, paciorkowca i dwu-
ziarnitfka*. Doktadniejszych szczegétow o tym swoim preparacie
autor nigdzie nie podaje, a czytelnikowi przypomina sie w tern
miejscu mimowolnie sposéb, w jaki wchodzity zrazu w S$wiat
tuberkulina i laktobacillina... i pomimo nastepujacego potem
wywodu teorji odpornosci, anafilaksji i przeciwanafilaksji na-
suwa mu sie watpliwos$é, czy zamiast ttdmaczenia tej ksigzki
nie byloby uzyteczniej wydaé¢ ttémaczenia jakiej przedmiotowej
monografji Jub podrecznika, (chocby nie przez Polaka w obcym
lezyku pisanych), tak nam na razie brakujgcych w bardzo wielu
dziatach medycyny.

Ttomaczenie nie jest zadowalniajace. Ttdmacz starat sie
widocznie jrfk' najmniej oddala¢ od oryginatu, ale tez przez to
w niejednym ustepie, aby tlumaczenie zrozumieé, trzebaby zaj-
rze¢ do francuskiego tekstu. W licencjach jezykowych posuwa
sie itémaczenie zadaleko; niepodobna chyba »in vitro« przekta-
da¢ na polskie »w szkle*, jak to sie stale powtarza w tléma-
czeniu ksigzki Danysza (»zmiany, jakim ulega arsenobenzol we
szkle i w ustroju*) i t. p. Mianownictwu polskiemu takze nie
wys$wiadcza sie przystugi, tworzac takie wyrazy, jak n. p. »prze-
ciw-roz-odpornienie«, chrzcgc ~koloidy* bez potrzeby nazwa
»ciat kleistych*, wogéle za$ z polszczyzng obchodzi sie tluma-
czenie dosy¢ liberalnie, jak widaé¢ juz z prébek przytoczonych
powyzej lub choéby nastepujacej: >Dziatanie to bedzie wytgcznie
uodporniajace, jezeli ilos¢ wywotywacza pochtonieta przez ko-
morke nie przewyzsza albo réwna sie moznosci zobojetnienia
przeciwciata*, (co da sie rozwikta¢, i to z niejakim trudem, do-
piero po przeczytaniu drugiej czesci tego zdania: »bedzie_za$
chorobotwérczem, ilekro¢ przeciwciato zatrzyma ilo$¢ antygenu,
przewyzszajacg mozno$¢ Zobojetnienia*).

Druk i papier sa tadne, ale btedéw drukarskich jest w ksigzce
za duzo.

Tuberkulose-Bibliotliek, herausg. von prof. Lydia Ra-
binowitsch. Leipzig 1921 (Joh. Ambr. Barth.)3pr 1. »Zum
Tuberkulosegesetz*. Pierwszy zeszyt interesujagcego wydawnictwa
zawiera szereg artykutébw w sprawie ustaw o zwalczaniu gru-
Zlicy, jako to zestawienie ustaw z tego zakresu, wydanych w Niem-
czech i w innych krajach (prof. Mollers), postulatéw co do dal-
szego ustawodawstwa (prof. Kirchner i Mugdan), stosunku ustawy
do organizacji opieki (Harms) i jej znaczenia w walce z gru-
zlica (prof. Schlossmann). Te rozprawki powinniby przestudiowaé
ci wszyscy, od ktéorych zalezy nasze ustawodawstwo w tym za-
kresie.

W TRUSKAWCU
teS; Dr. TADEUSZ PRASCHlL

ze Lwowa — od 1 V. do 1 IX. — willa Marjéowka.
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PiSmiennictwo biezgce
Chirurgja.

Bunge: Pojawianie sie biatka i wateczkéw w moczu
po operacjach nerkowych. (Bruns Beitr. z ki. Ch. T. 115, 1919).
Zjawisko to tlomaczono, zwitaszcza w przypadkach wyjecia jednej
nerki, zmiang warunkow krazenia w pozostatej nerce, jej czyn-
nosciowem obcigzeniem, uszkodzeniem migzszu przez $rodek usy-
piajacy i uzywane S$rodki przeciwgnilne, w koncu wttaczaniem
do obiegu krwi z nerki chorej przez manipulacje, zwigzane z za-
biegiem, substancji trujacych, w niej powstatych. Na podstawie
wiasnych spostrzezen stwierdzit B., ze obok tych, a moze i in-
nych nieznanych czynnikéw jest przyczyna pojawiania sie biatka
i wateczkbw w moczu jeszcze i ucisk na nerke zdrowa, nieope-
rowana, wywotany przez utozenie chorego w czasie operacyj ner-
kowych. Usuwajgc ucisk na nerke zdrowag w czasie operacji
przez odpowiednie utozenie chorego, uzyskat B. w licznych przy-
padkach zupeitny brak biatka i wateczkédw w moczu chorego po
operacji. Dr Michejda.

Thomsen: W sprawie leczenia gruzlicy kregostupa
zapomocg wszczepiania listwy z kosci goleniowej podtug
Albeego, (Bruns Beitr. z. kl. Chir. T. 115, 1919). Z 17 przy-
padkéw, operowanych sposobem Albeego, w 9 wynik byt bardzo
dobry, przypadki te mozna byto uwaza¢ za wyleczone; w dal-
szych 4 przypadkach wynik byt réwniez dobry, jednak przebieg
pooperacyjny byt powiktany. W 4 przypadkach zejscie Smier-
telne, jednakze nie w zwigzku z operacjg. Leczenie pooperacyjne
trwato w pierwszej grupie do 12 .ygodni. Dr Michejda.

Fromme: 0 operaeji Albeego przy gruzlicy krego-
stupa. (Br. Beitr. z. kl. Chir. T. 118, z 1, 1919). Z 26 przypad-
kéw bjto pédzniej badanych 18. W szesciu z nich wynik byt
znakomity, w 7 powikianych garbem dobry w tem znaczeniu,
ze dolegliwos$ci podmiotowe ustapity zupetnie, jednakze garb sie
nie cofnat, a w 4 przypadkach nawet sie powiekszyt. Jeden chory
zmart w zwigzku z operacjg (gruzlica proséwkowa), 3 chorych
zmarto pézniej; raz jeden przeszczepiona listwa wyropiata, tak,
ze wyniku zadnego nie bylo. Wskazanie do operacji Albeego
daje kazdy przypadek gruzlicy kregostupa, w ktérym sag wa-
runki do doraznego wgojenia sie listwy, a niema zbyt daleko
posunietej gruzlicy innych narzadéw. F. poleca po operacji no-
szenie gorsetu przez poét roku. Zauwazyt tworzenie sie po ope-
racji u rosngcych dzieci wygiecia kregostupa ku przodowi, szcze-
gblnie w zakresie kregostupa ledZzwiowego. Dr Michejda.

Ajzner: 0 leczeniu Swiezych przenikajagcych postrza-
towych ran brzucha. (Lekarz wojsk. 5, 1920). Operowanych
61 przyp. (zmarto 33); z tego w ciggu pierwszych 6 godzin po
zranieniu 10 (f 2), od 6—12 godzin 30 (f 15), od 12—24 go-
dzin 21 (f ISJ* Jelito czcze uszkodzone byto 29 razy {j; 11),
grube 17 razy (£ 12), zotadek 8 razy (f 4), watroba 7 razy (f 4).
Resekcji jelit dokonal A. 7 razy, poza tem zawsze szew jelitowy.
A. jest zwolennikiem czynnego postepowania w tych przypad-
kach. Wynik zalezy od tego, ile czasu mija od zranienia do
operacji. Dr Michejda.

Wegtowski: 0 leczeniu cliirurgiezuein rozlanych
zapalen otrzewnej. (Lekarz wojsk. 9, 1920). W. jest w leczeniu
tych spraw zwolennikiem zaszywania brzucha po usunieciu przy-
czyny i suchem wytarciu jainy brzusznej, szczegélnie jamy Dou-
glasa. Saczek wskazany jest tylko wtenczas, gdy w jamie otrze-
wnej wytwarza sie typowy ropien ze $ciang, pokryta ziarning
Taki ropien powinien by¢ traktowany jak zwykty ropien w in-
nych czesciach ciata, poniewaz ziarnina bedzie wydziela¢ rope
dopoty, dopoéki nie przeobrazi sie w tkanke bliznowata. Zaszycie
wiec takiego ropnia byloby niedorzecznoscisa. Dr Michejda.

Choroby skorne i weneryczne.

Nicolas i Gate: Odczyn Wassermanna we Krwi.
(Annal de derm. et de syph. 1920. Nr 3) Autorowie, omawiajgc
teorje odchylenia dopetniacza i sposéb wykonywania odczynu
Wassermanna, dochodzg do przekonania, ze wszystkie inne od-
czyny zastepcze nie majag znaczenia i moga co najwyzej stuzy¢
do kontroli. Odczyn Wassermanna wywotywaé mogag réwniez
i nie swoiste wywotywacze (Ravaut, M. L. Bory); me mozemy
nazwa¢ go $cisle swoistym, wystepowa¢ moze bowiem i u oséb
nie kitowych. We wczesnych okresach kity jest odczyn Wasser-
manna ujemny, w okresie drugiego utajenia wykazuje zaledwie
4<5Mo dodatnich wynikéw, w okresie drugorzednym 90°/0-h a w kile
trzeciorzednej 60 do BOQ/o w pdznej kile (w okresie ezwarto-
rzednym) zaledwie 40 —6f~jV Tajg. wielki odsetek wynikéw ujem-
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nych moze wywiera¢ niekorzystny wplyw przy ocenianiu przy
padkéw jako wyleczonych, przeto mimo ujemne wyniki leczenie
powinno by¢ przeprowadzane diugo i systematycznie. Odczyn
dodatni poza przypadkami kity (Pian, spirochetose ictero-he-
morragigue, trypanosomiasis, lepra, tuberculosis i t. d.) zmusza
do przyjecia, ze przyczyng tych nieswoistych wynikéw sa albo
btedy w technice, albo obecno$¢ kity utajonej, albo odczyn
Wassermanna jest odczynem nieswoistym. Oceniajgc wszystkie
watpliwe przypadki z punktu widzenia kity utajonej, rozpozna-
waliby$my nieraz kite tam, gdzie jej w istocie niema. Autorowie
sadza, ze odczyn, ktéry wypada watpliwie w tylu pewnych przy-
padkach kity, nie moze mie¢ tak wysokiej wartosci praktycznej
i rozpoznawczej, jakg sie mu ptzypisuje. Btedy w odczynie Was-
sermanna zdarzajg sie czesto w okresie pierwszorzednym, gdzie
mimo typowej zmiany odczyn jest ujemny, w okresie drugorzednym
btedy sg juz rzadsze, jednak zdarzajg sie (N. i G. przytaczajg przy-
padek zmian drugorzednych z odczynem ujemnym, ktéry wy-
wotat zakazenie matzenskie), a w okresach trzecio- i czwarto-
rzednym btedy sg juz czeste (toczen i kita trzeciorzedna). W efte-
nianiu odczynu Wassermanna ze stanowiska praktycznego, jako
przewodnika jedynego w leczeniu kity, nalezy by¢ bardzo ostro-
znym; przypadkow takich, gdzie zaprzestanie leczenia z powodu u-
jemnego odczynu doprowadzito do ciezkich zmian, jest bardzo wiele.
Nigdy tez nie mozna by¢ pewnym, ezy choremu mimo ujemnego
odczynu nie grozg pézniej zmiany swoiste. Réwniez na przyktadach
wykazujg N. i G., jak czesto dodatni wynik wiedzie do mylnego
rozpozniania i leczenia w przypadkach, gdzie kity niema. (Np.
widzieli przypadki typowego liszaja czerwonego, leczonego jako
kita z powodu mylnego wyniku odczynu). Poniewaz wigc odczyn
Wassermanna nie moze wykluczy¢ kity z catg pewnoscia, nie
nalezy nigdy zaniedbywaé¢ badania klinicznego; odczyn dodatni,
a bedacy w sprzecznosci z rozpoznaniem klinicznem, nalezy po-
wtdrzyé po kilku dniach, a wtenczas czesto po raz drugi wypadnie
ujemnie. Jezeli mimo wszystko wypadnie dodatnio, raczej nalezy

sie kierowa¢ rozpoznaniem klinicznem (ewentualnie leczenie
prébne). F. Walter.
Bodin: W sprawie leczenia sposobem FonNmy za-

paleh gruczotéw chionnych w przebieg”u wrzodu miekkiego.
(Annal de derm. et de syph. 1920.'Nr. 3). Zachecony doskona-
temi wynikami Dubreuilha i Malleina zastosowat autor sposob
leczenia Fontany w 35 przypadkach, z ktérych 24 30stato wy-
leczonych w 6 dniach {68Q/0. Operowa¢ nalezy jak najwczes$niej,
jednak nie wczes$niej, az da sie wyczué¢ chetbotanie (wytworzony
juz catkowicie ropien nie nadaje sie do leczenia). W znieczuleniu
chlorkiem etylu wykonuje sie naciecie dtugosci 1—1'5 cm, przez
ktére wyptywa ropa, poczem nastepuje najboles$niejszy akt ope-
racyjny: wygniatanie ropy do$¢ energiczne. Nastepnie przeptu-
kuje sie jame rozczynem nadmanganianu potasu 1:4000 az do
chwili, kiedy ptyn wyciekajacy nie zawiera ropy. W koncu wy-
petnia sie jame waseling z jodoformem 10°/0 przy pomocy strzy-
kawki szklannej, o 3—4 mm otworu. Waseline mozna rozpusci¢
w cieple i nastepnie wciagnag¢ do strzykawki, albo przy pomocy
topatki natozy¢ do strzykawki, po uprzedniem wyjeciu ttoka. Po
wypetnieniu jamy zaklada sie na otwoér przylepiec i uciska sie
zwitkiem waty. Zaleca sie po dwdch dniach zmieni¢ przylepiec.
Jezeli zabieg sie uda, to w 6 dniach nastepuje zagojenie. W razie
wyniku ujemnego nalezy zgtebnikiem powiekszyé otwoér i stoso-
waé zwykle leczenie chirurgiczne. F. Walter.

Ravaut i Gallerant: tuszczyca (leucoplakia) btony
$§luzowej jamy ustnej- (Ann. de derm. et de syph. 1920. 3).
U chorego zgtaszajacego sie z diugotrwatym wypryskiem rak,

rozpoznanym klinicznie jako kitowy, zauwazyli autorowie 2
ogniska tuszczycy na btonie $luzowej jamy ustnej. Swoiste le-
czenie usuneto zmiany skoérne, jednak na nacieki ‘tuszczycowe

nie wywarto zadnego wplywu. Zastosowano $nieg z kwasu we-
glowego przez 60 sekund; odczyn w postaci pecherza pojawit
sie jak zwykle, a w ciggu 3 tygodni zmiana chorobowa ustgpita
i miejsce jej zajeta btona Sluzowa cienka i delikatna. Po 5-mie-
siecznej obserwacji stwierdzono zupetnie dodatni wynik leczenia.
W drugim przypadku podobnego' rozlegtego nacieku na jezyku
leczenie to nie przyniosto dodatniego wyniku. F. Walter

Bodin: Acrodennatite supjnu-atiye conthme (PllaUo-
peuu. (Ann. de derm. et de syph. 1920. 4). Autor przytacza
historje choréb czterech przypadkéw cierpienia, opisanego przez
Hallopeau, bardzo ciekawego klinicznie i o nie wyjasnionej etjo-
logjii Przypadek pierwszy dotyczyt kobiety 32-lelniej, u ktorej
wystepowaty te zmiany chorobowe, od lal 10 z doktadng punktu-
ninbSfig w okresie miesigczkowania. Podczas cigzy i w okresje
karmienia cierpienie to nie wystepowato. Ogniska chp-robowe wy-
stepowaty na dtoniach; miaty one rysunek nieregularny, $rednice
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3—5 cm, w $rodku pokryte tuskami, niezbyt grubemi. Na obwodzie
wykwity pecherzykowe o $rednicy 3—3 mm, zaokraglone, bardzo
charakterystycznie usadowione w naskoérku, tak ze nie wystepo-
waty ponad powierzchnie. Po ich peknieciu nie powstawato
owrzodzenie, ale tylko podniesienie naskérka w ksztatcie kotnie-
rzyka. Czas wyksztatcania sie tych pecherzykéw wynosit jedng dobe,
a przebieg catego obrazu schorzenia okoto 12 dni, poczem zmiana
ustepowata, pozostawiajgc nieznaczne zaczerwienienie. Przypadek
drugi dotyczy! 45 1 kamieniarza, u ktérego zmiany rozmieszczone
byty na dtoni i na grzbietowej‘stronie palcéow. Cierpienie trwato
przez lat 8 i bardzo trudno ustepowato pod leczeniem. Dwa
ostatnie przypadki dotyczyty 2 dziewczat (9 1. i S3alIfl ze zmia-
nami na dioniach i na palcach. Co do przyczyny powstawania
togo schorzenia powotuje sie autor na swa hipoteze £ijr. 19(38),
ze prawdopodobnie jestto niezwykie usadowienie sie choroby
Duhringa (dermatitc herpetiforme). F. Walter.
Malherbe: Zakazenie matzeniskie grzybkiem tuszcza-
cym (epidermophytoai inguinale). (Ann. des derm. et de syph.
1920. 43? W przeciwienstwie do Poutnera, ktéry spostrzegt przy-
padki tej grzybicy poza zwyklg siedzibg w fatdach skérnych, ce-
chujgce sie tagodnym przebiegiem i szybko ustepujgce, opisuje
autor przypadek zakazenia bardzo uporczywy i trudny do wy-
leczenia. W przypadku tym zmiany zaczynaty sie w fatdach pa-
chwinowych, posuwajac sie powoli na wewnetrzng strone ud.
Po zastosowaniu I°/0 kwasu chrysofanowego ustgpity, ale na
krotki okres. Po pewnym czasie znowu nastapit nawrét, a précz
tego zgtosita sie do leczenia zona chorego, u ktérej .zmiana cho-
robowa powstata na skoérze--sad, na ramieniu i przedramieniu
préocz zwyktego usadowienia sie gpod pachami. Dopiero po 2-
miesigcznem stosowaniu energicznego leczenia nastgpito wyle-
czenie. F. Walter.
Jamin: Wrzéd wrzekomo-kitowy wargi, powstaty
wskutek wspo6tzycia kretkéw i pratkéw wrzecionowatych.
(Ann. de derm. et de syph. 19310. 4). Usadowienie sie zmian,
wywotanych wspétzyciem kretkéw i pratkéw wrzecionowatych,
poza migdatkami i btong $luzowa jamy ustnej spotyka sie rzadko.
Autor spostrzegat przypadek zmiany na wardze ust, gdzie mimo
klinicznego obrazu zmiany pierwotnej badanie mikroskopowe
dowiodto, iz jestto przypadek choroby Vincenta. Owrzodzenie
miato ksztalt nieregularny, po usunieciu strupa okazywato brzegi
nieréwne, nie podminowane, dno ciemno-czerwone, obficie wy-
dzielajgce. W dnie owrzodzenia dawata sie wyczu¢ podstawa
stwardniata. Btona $luzowa jamy ustnej bez zmian. Gruczoty pod-
szczekowe obrzmiate i bolesne. Czas trwania zmiany 25 dni. Odczyn
Wassermanna ujemny. Badanie drobnowidowe wykazato obfite
kretki i pratki wrzecionowate.iLeczenie: dozylnie nowarsenobenzol
Bilion 0'45 gr., miejscowo tuszowanie rozczynem biekitu metyle-
nowego. Zabliznienie nastepowato bardzo szybko. Badanie po
uptywie 4 miesiecy w kierunku kity dato wynik ujemny.
F. Walter.
Pagniez i Pasteur Va llery-Radot: Antyamifiliiksja
trawienna. (Ann. de derm. et de syph. 1920. 10.) Od czasu
prac Richeta wielu autoréw uwaza pokrzywki pochodzenia po-
karmowego za przypadtosci anafilaktyczne, a to na zasadzie obja-
wow podobnych do wstrzasu anafilaktycznego i wystepowania
pokrzywki zaraz po spozyciu zawsze tych samych potraw. W 1914
Widal i inni, badajac przypadek pokrzywki olbrzymiej, wystepu-
jacej zawsze po spozyciu pokarméw zwierzecych, wykazali, ze
objawy skérne poprzedzone bywajg objawami ze strony naczyn
krwionos$nych i krwi, jak np. zmniejszeniem sie ilosci ciatek bia-
tych, spadkiem cis$nienia, zaburzeniami w krzepliwosci krwi itd.
Objawy te, zupetnie podobne do objawéw wstrzasu anafilakty-
cznego, nazywa Widal »crise hemoclasique«. Autorowie spo-
strzegali w r. 1916, przypadek, w ktdrym objawy wystepowaty po
spozyciu biatka nie tylko zwierzecego, ale i roslinnego. Poniewaz
wszelkie zabiegi lecznicze byty bezskuteczne, zastosowali auto-
rowie sposob Besredki, stosowany w przypadkach przypadtosci
anafilaktycznych pochodzenia surowiczego. Choremu podawano
przed gtéwnym positkiem mate ilosci tego pozywienia, po ktérem
zwykle dos;awat tych objawoéw. Wynik byt bardzo dobry. Z dal-
szych badan okazato sig, ze pochodne biatkowe, jak np. peptony,
mogg zastapi¢ role wstepnego positku; Q50 gr. peptonu, poda-
nego jako proszek na godzine przed gtéwnem pozywieniem, usu-
wato wystepowanie napadéw. Spospb ten okazat sie takze le-
czniczym, bo po Kkilku tygodniach po zaprzestaniu powyzszego
postepowania pokrzywka juz nie powracata. Spos6éb tenlstoso-
wano i do $rodkéw leczniczych; w przypadkach zupetnej nieto-
lerancji chininy podawano 5 mgr chininy przed podaniem zwykiej
dozy, a objawy nieznoszenia chininy nie wystepowaty. Podawaniem
peptonu Ramaud usuwat objawy swedzenia- ciata, trwajgce od
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dluzszego czasu, a o nieznanej przyczynie. Czasami i ten sposéb
nie daje pomysinych wynikéw; popuszczaé¢ nalezy, ze wtedy
albo pokrzywka wywotywana jest inng przyczyng, albo podana
wstepnie ilos¢ pokarméw jest za mata, albo przeciwnie za duza
tak, ze wywotuje juz odrazu objawy anafilaktyczne. F. Walter.
Riser: Odczyn Itordet-Wassermunna w przesiekach

u kitowo chorych. (Ann. de derm. et de syph. If&O. Iffl- Autor
badat ptyny z przesiekdw optucnych i otrzewnych u chorych na
kite i bardzo czesto znajdowat odczyn Wassermanna dodatni,
podobnie jak irin: badacze (Roger i Sabareanu, Jagauet i Aurain),
ktérzy jednak ptyn surowiczy otrzymywali zapomocg pryszczydet,
lub z -wysiekéw w stawach. Badani przez autora chorzy dotknieci
byli schorzeniami serca i nerek i z tej przyczyny pochodzity
obrzeki i przesieki; objawow Kkity nie znajdowat autor zadnych
czterech przypadkach nawet sekcyjnie). W niektérych przy-
padkach we krwi wynik odczynu byt ujemny, jednak w ptynie
surowiczym dodatni. Przypadki badane dotyczyly kity po6znej.
Autor twierdzi,Vzdodczyn dodatni w tych przesiekach nie powstaje
na tle swoistem, ale tylko na tem .tle, na Worem powstaje do-
datni odczyn i w surowicy krwi. F. Walter.

Sprawy Towaizystw naukowych.

Towarzystwo lekarskie krakowskie.

XVIIl. Posiedzenie naukowe z dnia 12. V. 1920 r.

Przewodniczy kol. prof. Rosner; protokotuje kol. Dr Szy-
manowicz. Obecnych”~D cztonkéw.

I. Kol. doc. Zubrzycki przedstawia preparat macicy
z przydatkami po doszczetnej operacji sposobem Wertlieima
i chora, u kt.6rej zabieg ten wykonano. Przypadek ciekawy jest
z tego wzgledu, ze byt na granicy moznosci operacyjnej z po-
wodu nacieku nowotworowego, rozwijajagcego sie okoto moczo-
wodu prawego w miejscu jego wejscia do pecherza. Chcac za-
bieg wykona¢ doszczetnie, musiano moczowdd resekowaé i na-
stepnie wszczepi¢ do pecherza. Chora wyleczona opuszcza klinike.

Il. Kol. prof. Lewkowicz: 0 dziataniu zaziebien i ura-
z6w w powstawaniu ostrych zakaznych spraw drdég- odde-
chowych. (Przeznaczone do druku).

W dyskusji; 1) kol. prof. Latkowski zaznacza, ze uraz
nie moze mie¢ tak wybitnego znaczenia w powstawaniu zapa-
len przewodu oddechowego, jak to mu przypisuje prelegent; nie
mozna zapomina¢ o zmianach kolloidalnych w $rédbtonkach na-
czyn krwionosnych, ktére w tych stanach odgrywaé¢ muszg pe-
whng role.

2) Kol. Eisenberg podnosi
odpornos$cig o0gb6lng, a miejscowa i przypomina poglady Wasser-
manna: n. p. trudno$¢ wyleczenia roznosjciela duru drogg szcze-
pien ochronnych i t. p. Przy miejscowem stosowaniu surowic
na zakazone nabtonki korzystny czynnik przedstawia znaczne
zgeszczenie surowicy, dajgcej sie zastosowaé bezposrednio na
zakazony nabtonek, podczas gdy w krazeniu ciata ochronne ule-
gajg rozcienczeniu; niewiadomo natomiast, czy wessanie tych
ciat odbywa sie tatwiej od zewnatrz do wnetrza nabtonka, czy
odwrotnie? — Co do hipotezy wypowiedzianej przez Lewkowi-
cza na wyttumaczenie mechanizmu dziatania zazieDien i urazéw,
to zdajg sie one dla L. zbyt wytgczne i zbyt upraszczajgce na-
turalne stosunki, skoro pomija lak wazne czynniki, jak odpor-
.no$¢ ustroju i zmienng jadowito$¢ drobnoustrojow. Opiera sie
ona na obrazach morfologicznych niezupetnie pewnych (mozli-
wo$¢ artefaktow) i wieloznacznych. Pomijajgc wazne i niewat-
pliwie istniejgce réznice biologiczne miedzy r6znemi nabtonkami,
nalezy podkresli¢ réznice miedzy zamknietg jamg komoér méz-
gowych, a otwartemi ptaszczyznami bion $luzowych drég odde-
chowych. Tam nabtonek obumarty pod wptywem bakterji zo-
staje w obrebie jamy i moze powodowaé dalsze zakazenie na-
btonkéw, tutaj nabtonki chore moga by¢ usuwane na zewnatrz.
Chcac uogdlni¢ spostrzezenia, poczynione na tem swoistem pod-
tozu i twierdzi¢, ze zaziebienie, wzglednie uraz aktywuja tylko
utajone przewlekle zakazenie miejscowe, nalezatoby stwierdzié
podobne Ipbrazy morfologicznie i bakterjologicznie w tatwo do-
stepnej wydzielinie bton $luzowych drég oddechowych. Wedtug
badan Kisskalta i Pasteura i w. i. odporno$¢ sokowa odgrywa
niewatpliwie pewng role w mechanizmie zaziebien, a ze~miany
kolloidalne w nabtonkach, czy sjéodbtonkach naczyniowych ré-
wniez wchodzg w rachube, jest wysoce prawdopodobnem. Zre-
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sztg sam Lewkowicz przypuszcza, ze zaziebienie lub uraz po-
wodujg zwyrodnienie nabtonké4w i tuszczenie sie ich, a tu
wtasnie zmiany kolloidalne nasuwaja sie, jako najprawdopodo-
bniejsze tlumaczenie. Wreszcie podnosi Eisenberg potrzebe roz-
réznienia $cistego pojeé¢ jadowitosci i zjadliwosci.

3) Kol. Kostrzewski popiera wywody prelegenta.

4) Kol. prof. Lewkowicz zaznacza, ze w odczycie chodzito
mu tylko o zwrécenie baczniejszej uwagi na czynnik mechani-
czny, a nie chce zapoznawa¢ innych waznych okolicznosci sprzy-
jajacych zakazeniu. Dziatanie surowicy swoistej gonokokowej
na cewke moczowg bedzie, zdaniem prelegenta, tatwiejsze wprost
przez bione $luzowa, niz prz.ez soki ustroju. Zgadza sie z kol.
Eisenbergiem co do potrzeby .rozrézniania poje¢ »jadowito$c«
i »zjadliwosé«.

XIX Posiedzenie naukowe z dnia 19. V. 1920 r.

Przewodniczy kol. prof. Rosner;
manowicz. Obecnych 96 cztonkow.

I. Kol. prof. Majewski przedstawia chora, operowang
z dobrym skutkiem z powodu torbieli przedrngéwkowej oka
lewego, i zaros$niecia powiek obu ecz.

II. Kol. Lachs: Z dziejow okulistyki w Polsce. (Prze-
znaczone do druku).

Il. Kol. prof. Rosner: Mie$niaki macicy i Ich usado-
wienie, a konstytucja. (Drukowane w Przegladzie lek. Nr 6.
1920).

)W dyslkusji: 1) kol. prof. Ciechanowski stwierdza do-
niosto$¢ badan prelegenta; znaczenie ich jest dlatego wazne,
ze dostarczajg one materjalu do badan wptywu konstytucji na
powstawanie nowotworéw tagodnych. Bedzie wielkg zastugg Ro-
snera, jezeli powiedzie mu sie wyswietli¢ wptyw konstytucji co
do nowotworéw zto$liwych. Materjat meski nadaje sie mniej do
tych badan — wchodzityby tutaj w rachube moze nowotwory
gruczotu krokowego. C. jest zdania, ze prace te powinni kon-
tynuowaé¢ przedewszystkiem klinicysci.

2) Kol. Glassner zapytuje, czy prelegent spostrzegat pod-
czas swoich badan nad mie$niakami zmiany w gruczole tarczo-
wym, na ktore zwracat tiwage Ullmann, twierdzac, ze 5€/0
kobiet, dotknietych mieéniakami, ma wole. T. zw. serce migénia-
kowe (cor myomatosum) ma takze wystepowaé bardzo czesto,
a zmiany w uktadzie wegetatywnym, w zakresie wagotonicznym
i sympatycznym spostrzegano me zbyt rzadko. Czy nie nalezy
zwréci¢ wiekszej uwagi na »gruczot miedzymigzszowy« (corpus
interstitiale), ktéremu Heinach przypisuje wybitny wpltyw na
konstytucje kobieca, a ktéra ma by¢ zalezng takze od komorek
w korze nadnercza. Moze hyperfunkcja tych gruczotéw odgrywa
w powstawaniu nowotworéw tagodnych pewna role?

3) Kol Szymanowicz jest tego zdania, ze na wycigganie
»gruczotu miedzymigzszowego« (cor-

interstitiale) jest nieco zawcze$nie; niewiadomo bowiem, czy
gruczotl ten istnieje u kobiety stale, czy obecno$¢ jego odpo-
wiada pewnym okresom zycia piciowego i czy wogdle da sie
poréwnaé¢ z czynnos$cig tego gruczotu, spotykanego u pewnych
grup zwierzat.

4) Kol. prof. Rosner zaznacza, ze jest tego samego zdania,
jak kol. Ciechanowski co do wplywu konstytucji na powstawa-
nie nowotworéw ztosliwych i sadzi, ze kobiety silniej rodzace
bedg czesciej nawiedzane nowotworami zto$liwemi nabtonko-
wemu Rosner uznaje zwigzek stanéw, wymienionych przez Glas-
snera, z mie$niakami i jest pewny, ze stany takie, jak cukrzyca,
wole, skaza moczanowa, otytoscj i t. d. bardzo czesto wystepuja
z mieéniakami; lecz temat ten wychodzi poza ramy dzisiejszego
odczytu.

protokotuje kol. Dr Szy-

XX. Posiedzenie naukowe z dnia 29. V. 1920 r.

Przewodniczy kol. prof. Rosner; protokotuje kol. Dr Szy-
manowicz. Obecnych 85 cztonkoéw.

Przewodniczacy wita w serdecznych stowach obecnych na
sali przedstawicieli Amerykanskiego Czerwonego Krzyza. Méwca
stwierdza olbrzymig pomoc materjalng Ameryki dla Polski, bez
ktorej nie mogtaby stangé¢ do walki z wrogiem.

Imieniem putkownika Dr Chesleya odpowiada Dr Habicht.

1 Kol. prof. Kostanecki
wyro$lam: na szyi, po obu stronach tchawic”, na wysokosci dol-
nego brzegu chrzastki tarczowej. Sg to, jak z badan prelegenta
wyn ka, pozostatos$ci drugiego tuku skrzelowego t. zw. oper-
cnlum, z ktérego powstaje takze matzowina uszna. W wyrost-
kach tych znajduje sie tensam typ tkanki chrzastkowej sprezy-
stej, co i w matzowinach.

przedstawia kobiete z dwiema
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Il. Kol. prof. Wachholz wygtasza trzecig cze$¢ swojego
odczytu: Historju szpitali krakowskich.

Kol. Witalinski dziekuje prelegentowi
i rzeczowe przedstawienie sprawy.

Na cztonka przyjety kol. Mamczyn Wiodzimierz.

za tak doktadne

1920 r.
protokotuje kol.

XXJ. Posiedzenie naukowe z dnia 2. VI

Przewodniczy kol. prof. Rosner;
nowicz; obecnych 78 cztonkéw.

Prezes poswieca po$miertne wspomnienie cztonkowi Towa-
rzystwa bt. p. Samuelowi Aronsohnowi. Obecni przez powstanie
uczcili pamie¢ zmartego.

I. Kol. Tempka przedstawia chorego z grnczolakiem
livifatycznyin ztos$liwym (choroba Hodgkina) w postaci guza
gornej czesci przedniego S$rédpiersia, z zajeciem obustronnych
gruczotéw limfatycznych nadobojczykowych i pachowych i zwie-
kszeniem ilosci ciatek biatych do 19.000 w 1 mm3, przyczem
stosunek odsetkowy krwinek, z wyjatkiem do$¢ znacznej eozy-
nofilji, byt prawidtowy. Trudnos$ci rozpoznawcze, zwiaszcza co
do wykluczenia miesaka i miesaka limfatycznego, zostaty usu-
niete dopiero przez badanie histologiczne jednego z zajetych
gruczotéw limfatycznych.

II. Kol. prof. Latkowski przedstawia 44-letniego rol-
nika, ktéry przebyt przed 2 laty dur brzuszny i jaka$ chorobe
zakazng kilka tygodni trwajgca; obecnie za$ od 6 miesiecy miewa
dreszcze, goraczke, bdle w stawach, bicie serca, uczucie zna-
cznego ostabienia i zupeilny brak apetytu. W ostatnich 3 tygo-
dniach pogorszenie, z krwotokami z nosa. Badanie wykazuje po-
wiekszenie serca, szmer skurczowy nad jego koncem; ci$nienie
krwi 10A70 R- Ri., $ledziona powiekszona, twarda. Badanie krwi
wykazuje zmiany cechujgce ciezkg niedokrwistos$¢ ztosliwa:
Hg. 26°/0, c. czerw. 1,020.000, wskaznik 1:3; przy matej ilosci
ciatek biatych dos$¢ liczne postacie jadrzaste z przewezonemi
i dzielagcemi sie jadrami, nieliczne myelocyty neutrochlonne.
Ws$rod ciatek czerwonych krwi liczne megalocyty i normoblasty,
oprécz tego anizocytoza i wakuolizacja. Opornos$¢ krwi wobec
rozczynéw NaCl 0,36°/0. Badanie krwi bakterjologiczne dato wy-
nik ujemny. Odczyn Wassermanna ujemny. Badanie oczne: siat-
kowki sine, zroszoiie wybroczynkami, neuritis nervi optici incip.
oc. dextri. Uktad nerwowy prawidtowy. W moczu biatko 0,50/00—
Ifi/oo, liczne wateczki ziarniste, ~szkliste. W przebiegu choroby
czeste ki wotoki nosowe, stan podgoraczkowy, czajem cieptota
podniesiona do 38 6° C. Przypadek ten zastuguje na uwage ze
wzgledu na zmiany, wskazujace na charakter zakazny choroby
i zmiany w oczach, rzadko zdarzajgce sie w tak wybitnym sto-
pniu w przebiegu niedokrwisto$ci ztos$liwej, jak jowniez i zmiany
w nerkach.

Ill. Prof. Wachholz, Rosner i Kostanecki oma-
wiajg i demonstrujg przypadek rzekomego obojnactwa me-
skiego.

IV. Kol. Glassner wygtasza odczyt:
(Rzecz przeznaczona do druku).

W dyskusji zabierajg gtos:
Oszacki i prelegent.

Na cztonkéw przyjeto kol. Koniuszewskiego Wiadystawa
z Chicago, Leyke Emila i Krengléwne Malwine z Krakowa.

1920 r.
protokotuje kol. Dr Szy-

Szyma-

0 bradykardji.

kol. Kostrzewski, Rosner,

XXI1.

Przewodniczy kol. prof. Rosner;
manowicz. Obecnych 90 cztonkéw.

Kol. Prezes odczytuje list reprezentacji Amer. Czerwonego
Krzyza z podziekowaniem za przyjecie w Towarzystwie.

| Kol. Roszkowski przedstawia przypadek mnogich ner-
wowtokniakéw skéry, obficie rozsianych po catej powierzchni,
obok licznych brodawczakéw miekich i znamion barwikowych.
Zmiany, ktére sie rozpoczety we wczesnym wieku, potwierdzaja
z jednej strony zdanie Hallopeau, ktéry zalicza chorobe Reckling-
hausena do wielkiej grupy »dystrophie congenitale de la peau?,
a z drugiej za$ strony zwraca uwage na zaznaczone przez Krzy-
sztatowicza powinowactwo tej sprawy do »xeroderma pigmen-
tosum« Kaposi.

Kol. prof. Krzysztatlowicz zwraca uwage, ze tego rodzaju
przypadki nalezg do grupy zboczen wrodzonych (dystrophie con-
genitale), rozwijajacych sie podobnie, gdyz poczatkiem jest len-
tiginosis profusa, a po6Zniej rozwijaja sie nowotwory (neurofi-
broma, adenoma, sarcoma).

1. Przed przejsciem do drugiego punktu porzadku
nego prezes kol. prof. Rosner, uwazajac dzisiejszy odczyt prof.
Krzysztato wicza za pozegnanie z Towarzystwem lekarskiem
krakowskiem przed odejsciem na stanowisko dyrektora kliniki

Posiedzenie naukowe z dnia 9. VI

dzistaje sie coraz powazniejszy,

lekarski

do Warszawy, w diuzszem serdecznem przemoéwieniu zegna Go
imieniem Towarzystwa i wyraza zyczenie, aby tesame uczucia,
jakie znalazt w $rodowisku krakowskim, towarzyszylty Mu i na
nowym posterunku.

Kol. prof. Ciechanowski Zzegna kol. Krzysztatowicza imie-
niem komisji redakcyjnej »Przegladu lekarskiego«, ktérej byt
przez lat kilkanascie wspotpracownikiem, doradcag i podpora.

Kol. prof. Krzysztatowicz dzigkuje za wyrazy uznania
i serdecznosci i wypowiada odczyt: 0 istocie wyprysku. (Do
druku).

W dyskusji kol, Blassherg stwierdza zgodno$¢ pojecia
wyprysku przedstawionego przez prelegenta z pojeciami nowo-
czesmemi o chorobach wogdélnosci.

XXII.

Przewodniczy kol. prof. Rosner;
manowicz. Obecnych 102 cztonkéw.

I. Kol. prof. Ciechanowski przedstawia sprawe potacze-
nia sie pism lekarskich: »Przegladu lek.«, »Gazety lewL
i »Tygodnika lek.< oraz podniesienia wkiadki cztonkowskiej —
na razie —e do waluty markowej. Wnioski referenta przyjeto
jednogtosnie.

Il. Uchwalono D/o-miesieczng przerwe wakacyjng w posie-
dzeniach.

IlIl. Kol. Szymanowicz przedstawia i omawia preparat
rnaoicy z czesSciami dodatkowemi, ktéry otrzymat po doszczetnej
operacji sposobem Wertheima z powodu raka czesci pochwo-
wej macicy u 87-Ictnie,j ciezarnej, bedacej w VII mies. ksiez.
Sam zabieg wyjecia macicy z przydatkami, jakkolwiek powikiany
cieciem cesarskiem klasycznem celem ratowania dziecka, nie
przedstawiatby nic nadzwyczajnego, gdyby nie konieczno$¢ trze-
ciej operacji u tej chorej, a mianowicie resekcji moczowodti
lewego z powodu nacieku nowotworowego w miejscu skrzyzo-
wania moczowodu z tetnicg maciczng. Wyciety moczowdd na
przestrzeni 7 cm. wszczepiono w otrzewng $ciane pecherza, spo-
sobem Franza. Prelegent stwierdza, ze wyniki pooperacyjne z po-
wodu raka macicy w potgczeniu ciaza sa zle,, lecz stoi na sta-
nowisku wykonywania zabiegu operacyjnego zawsze, a zwiaszcza
w przypadkach wczesnej cigzy, gdzie nie powinno sie zwraca¢ uwagi
na ptéd. Co do przedstawionego przypadku, to, jakkolwiek byt
daleko posuniety, datl, przynajmniej doraznie, wynik dobry, bo
matka i dziecko zyja.

IV. Kol. Rose przedstawia wynik autopsji przypadku, ktéry
przed kilku miesigcami przedstawit za zycia w Towarzystwie.
Chory 22-letni poczut w lutym 1919 szum w obu uszach. W czer-
wcu wystgpito utrudnienie mowy i béle gtowy w okolicy po-
tylicy, potaczone z wymiotami; w sierpniu niemoznos$¢ potyka
nia statych pokarméw. Badanie we wrze$niu 1919 wykazato wy-
bitny zanik prawej potowy jezyka, stabszy zanik lewej potowy,
porazenie podniebienia miekiego, drzenie oczu przy ustawie-
niach bocznych gatek ocznych, tudziez obustronne skroécenie
przewodnictwa kostnego. Badanie koriczyn nie wykazato zadnych
zmian. Dno oka prawidtowe. Powyzszy obraz utrzymywat sie
niezmieniony do konca zycia. Rozpoznano guz rdzenia prze-
dtuzonego. Trzy autopsji wykryto guz, wielkosci jaja gotebiegff,
wychodzacy z opony twardej i silnie uciskajacy obie piramidy.
Uderzajacym w danym przypadku jest'zupeiny brak jakichkol-
wiek objawéw poraznych, tudziez zaburzen w odruchach kon-
czyn, mimo widocznego bardzo znacznego ucisku, jaki guz wy-
wierat na piramidy. Brak objawow zastoinowych na dnie oka
jest réwniez niezwykiem zjawiskiem, aczkolwiek juz wielokrotnie
spostrzeganem.

V. Kol. doc. Nowaczynski:
(Drukowane w Przegladzie lek.).

W dyskusji: 1) kol. Wojciechowski podnosi wieksze nie-
bezpieczenstwo wad serca u ciezarnych powyzej 40 lat, kiedy
wady zastawkowe bywajg powiktane zwyrodnieniem miesnia ser-
cowego, i konieczno$¢ czynnego postepowania w tym okresie.
Sktonno$¢ do zgubnego prawie zawsze zapalenia wsierdzia przy
zakazeniu potogowem i wadliwych zastawkach zmusza do asep-
tyki, posunietej do ostatnich granic, czyli, ze ciezarng i rodzaca
taka wolno badaé¢ wewnetrznie jedynie w razie koniecznosci.
W przypadkach nagtych uwaza W. ciecie cesarskie klasyczne
w znieczuleniu ledZwiowem za najtagodniejszy sposéb rozwigza-
nia, przyczem dodawaé¢ nalezy sterylizacje jajowodowa. Najtru-
dniejsza jest decyzja miedzy V a VII miesigcem, kiedy zabieg
a ptéd stracony; stad daznos$¢ do
zachowawczego postepowania w tym czasie.

2)
wskazan do przerwania cigzy przy chorobach serca pochodzi

1920 r.
protokotuje kol. Dr Szy-

Posiedzenie naukowe z dnia 16. VI.

Wady serca, a cigza.

Kol. Glassner: Pewna rozbiezno$¢ zdan przy stawiani
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stad, ze sprawa ta jest bardzo trudna do oceny. Zdaniem G.
nie nalezy stawia¢ zadnych zasad w tym kierunku, a kazdy
przypadek nalezy rozwazaé¢-osobno. Choroby miesnia sercowego
nalezy oddzieli¢ od wad zastawkowych.

3) Kol. prof. Rosner stoi na stanowisku — ogdlnie rzecz
Doragc — wskazan Nowaczynskiego; nalezy jednak bardzo indy-
widualizowa¢, a zasad, ktéreby mozna zastosowa¢ do wszystkich
przypadkoéw, nie da sie postawi¢. Prelegent nie wspomniat nic
o kardioloksycznych stanach ciezarnych; R. obserwowat przy-
padki, gdzie w pierwszej potowie cigzy wystepowaty silne objawy
niewcréwnania, a ze one byly nastepstwem toksyn sercowych
(kardiotoksyn, jak je nazywajg Francuzi), to najlepszy dowdd
w tem, ze w dniu przerwania cigzy ustepowaty. Wazng takze
sprawg jest wplyw opréznienia jamy brzusznej na serce: ot6z
kobiety z wadami serca znosza te zmiany ci$nienia znakomicie,
lecz, nawet z wyréwnang wadg serca, dostajg krwotokéw bardzo
czesto w Il i Il okresie porodowym. R. potwierdza skionnos$¢
potoznic chorych na serce do zakazenh, lecz przestrzega zwiaszcza
przed krwotokiem i zapadem. NiebezpieczeAstwo przerwania cigzy
w po6zniejszych okresach moze by¢ duze. Cisnienie krwi u cho-
rych tych nie podnosi sie w cigzy, lecz dopiero wsréd porodu.

4) Kol. Blassberg sadzi, ze samo twierdzenie, jakoby wy-
réownane wady serca nie stanowity wskazan do przerwania cigzy,
nie jest wystarczajace. Z faktu bowiem, ze wada jest wyréwnana,
wynika tylko to, ze serce doznaje w swojej prawidtowej spraw-
nosci utrudnienia przez te wade iKe tylko w normalnych wa-
runkach trudnosci te wyréwnuje. Przez to jednak nie jest prze-
(sadzong sprawca, czy ten wadliwy narzad krazenia da sobie rade
Z cjgzg, porodem i potogiem. Musimy zatem przy rozwazaniu wska-
zan do przerwania cigzy opiera¢ sie nie na ogdlnych, obowiazuja-
cych regutach, lecz na indywidualnej obserwacji poszczegdlnych
przypadkéw. Dlatego stuszne jest zdanie prelegenta, ze ocenianie
wskazan do przerwania cigzy pokrywa sie z rokowaniem. W razie
wybitnych objawoéw niewyréwnania nalezy w kazdym przypadku
dazyé do wyréwnania akcji serca i stworzenia warunkéw jak-
najkorzystniejszych do przerwania lub ukohczenia cigzy, nie
ufajgc zbytnio przysztej sile serca, doprowadzonej chwilowo le-
czeniem do wyréwnania.

5) Kol. Nowaczynski odpowiada na pytania i zarzuty.

XXIV. Posiedzenie naukowe z dnia 23 czerwca 1920 r.

Przewodniczy kol. prof. Rosner,
manowicz; obecnjch 63 cztonkéw.

I. Kol doc. Borowiecki przedstawia chorego, u ktérego
byt guz rdzenia, (rozpoznany, a wyluszczony przez prof. Rut-
kowskiego) w 4 miesigce po zabiegu operacyjnym. Chory ten,
ktory od 3 lat chorowal, od lipca 1919 nie chodzit, a w gru.
dniu 1919 nie mdgt wykonaé¢ zadnego ruchu, wykonuje obecnie
wszystkie ruchy kohczynami dolnemi i robi powolne lecz nie-
ustanne postepy.

Kol. prof. Ciechanowski stwierdzit w tjm nowotworze
mikroskopowo utkanie lierwowtékniaka z bardzo obfitg iloscig
naczyn krwionoénych.

Il. Kol. prof. Korczynski
ruchy (rzewne w przebiegu

protokotuje kol. Dr Szy-

wygtasza wyktad p, t;: Od-
niektérych choréb narzadu
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oddechowego i krgzenia. (Rzecz drukowana w »Lekarzu woj-
skowym?).
W dyskusji zabierajg gtos: kol. prof. Rosner i prelegent.
I1. Na cztonkéw Towarzystwa przyjeto kol.
i Gpiro-Eoewinger.

Do wszystkich Kolegéw!

Pomimo uktadu, zawartego pomiedzy trzema czdsopismatni
lekarskiemi, nie moga one dostatecznie wypetni¢ swego zadania
z tego przedewszystkiem powodu, ze przy terazniejszej przedptacie
a olbrzymich kosztach druka objeto$¢ wszystkich trzech czaso-
pism razem jest mniejsza od objetosci kazdego z nich przed
wojng. Na to, aby pomiesci¢ nietylko wszystkie naptywajace prace
oryginalne, ale takze odzwierciedli¢ nalezycie ruch naukowy
w "naszych wszystkich Towarzystwach lekarskich oraz zda¢ sprawe
z najwazniejszych przynajmniej publikacji i ruchu w Towarzy-
stwach lekarskich zagranicznych, potrzebaby objeto$¢ naszych cza-
sopism zwiekszy¢ przynajmniej do tych granic, jakich dochodzita
przed r. 1914.

Préba taka bytaby mozebna, gdy znakfeta sie dostateczna
liczba kolegéw, gotowych ptaci¢ rocznie po 1S00 marek przed-
ptaty za wszystkie czasopisma. Wobec dzisiejszej dewaluacji pie-
nigdza kwota ta jest stosunkowo niskg, a juz przy kilkuset od-
biorcach moznaby podnie$¢ nasze czasopiSmiennictwo na poziom,
odpowiedniejszy do dzisiejszych potrzeb.

Prosimy wiec wszystkich kolegéw, ktérzyby

byli gotowi optacac¢ 1800 m. przedptaty rocznej, aby
zawiadomili o tem Redakcje .Przegladu lekarskie-
go* (Krakoéw 9, Ptuczki 28) najdalej do konca lipca

b. r. Z liczby zgtaszajacych sie wyniknie, czy zamierzona préba
moze liczy¢ na powodzenie.

Wiadomosci biezgce.

Naczelnik Panstwa potozyt kamieh wegielny nowego
grtiachu Kkliniki potozniczoginekologicznej krakowskiej w d. 28.
kwietnia 1921. Na uroczysto$¢ te przybyli do Krakowa w S$wicie
Naczelnika Panstwa w zastepstwie Ministra ~Swiecenia publ. szef
sekcji prof. Dr Zérawski, a w zastepstwie Ministra zdrowia publ.
szef sekcji Dr T. Borzecki. Dyrektor kliniki, prof Rosner, ktoé-
rego niestrudzone zabiegi, podjete jelcze przed wojng, zostaty
uwienczone obecnie wynikiem, przjjat wraz z prodziekanem Wy-
dziatu lek. prof. Ciechanowskim i rektorem U. J. prof. Estrei-
cherem dostojnego goscia i przedstawicieli wtadz centralnych
i miejscowych na placu budowy. Uroczysto$¢ rozpoczeto prze-
moéwienie prof. Roshera, ktéry ztozyt podziekowanie Naczelni-
kowi Panstwa, Rzadowi polskiemu i wszystkim, ktérzy do roz-
poczecia budowy sie przyczynili, -oraz podniést doniosto$¢ tej
pierwszej w Panstwie budowy wielkiego instytutu uniwersytec-

r TOWARZYSTWO PRZEMYStU CHEMICZNO-FARMACEUTYCZNEGO

d. Magister KLAWE, s. A.

22 24, UL. KAROLKOWA, WARSZAWA.
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Leki do zastrzykiwan podskérnych i dozylnych wyrobu Magistra KLAWE odznaczajg sie:
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kiego i humanitarnego zaréwno dla nauki i nauczania, jak i dla
sprawy opieki nad macierzynstwem. Po powitaniu Naczelnika
przez przedstawiciela studentéw medycyny p. Zacherta i przed-
stawiciela robotnikéw, odczytaniu dokumentu pamigtkowego przez
tworce planéw i kierownika budowy p. arch. Struszkiewicza i odpo-
wiedzi Naczelnika Panstwa poswiecit prorektor U. J. X. Sienia-
tycki kamien wegielny, ktoéry nastepnie zamurowano, przyczem
Naczelnik Panstwa rzucit pierwszg zaprawe. Na placu budowy wy-
dal Dyrektor kliniki przyjecie, w czasie ktérego Naczelnik Pan-
stwa z wielkiem zainteresowaniem informowat sie o stanie i po-
trzebach Wydziatu lekarskiego krakowskiego.

Zwigzek lekarzy Panstwa Polskiego ogtosit sprawozda-
nie za r. 1920 (szczeg6ty obacz >Tygodnik lekarski Iwowskie
Nr 5). Nalezatoby zmierza¢ do tego, aby Zwigzek lekarzy b. Ma-
topolski, ktory dotagd do Zwigzku panstwowego nie przystgpit,
wszedt z nim jaknajrychlej w S$ciSlejsze stosunki, gdyz sprawa
jednolitej organizacji lekarzy w catem Panstwie jest sprawg na-
gikcag-

W sprawie walki z epideinjaini przybyta z koncem kwie-
tnia do Polski komisja Ligi Narodéw, ktéra przez objazdy zba-
data dziatalno$¢ Naczelnego Komisarjatu epidemicznego i stwier-
dzita znaczng poprawe co do duru plamistego. Liczba nowych
zachorowan w styczniu 1921 jest o 70°/0 mniejsza od liczby za-
chorowan w styczniu 1920. Utworzono 117 stacji epidemicznych,
54 statych odwszalni i 353 ruchowych kolumn dezynfekcyjnych.
Stan epidemji jest jednak jeszcze ciggle powazny i wymaga,
zdaniem komisji Ligi Narodéw, wielkiej pomocy.

Polski Komitet zwalczania raka, nieczynny od $mierci
swego pierwszego prezesa Dr Rejchmana i wiceprezesa doc. Dr
Jaworskiego, zorganizowat sie¢ na nowo z inicjatywy Dr Czestawa
Jankowskiego, B. Wejnerta i S. Sterling-Okuniewskiego na po-
siedzeniu, odbytem pod przewodnictwem Min. Dr Chodzki, ktory
przyrzekt komitetowi zasitek miljona marek. Komitet zmierza do
stworzenia na razie w Warszawie jednego szpitala ijednej'przy-
chodni i do utworzenia podkomitetow prowincjonalnych. Wszelkich
informacji w sprawie komitetu udziela sekretarz, Dr Sterling-
Okuniewski (Warszawa, Marszatkowska 41, m. 1.).

Zjazd psyclijatrow polskich odbyt sie 17, 18 i 19 Maja
w Poznaniu. Zjazd zagait Dr Skoczynski z Poznania, poczem po-
witali Zjazd przedstawiciele: Uniwersytetu poznanskiego (rektor
prof. Dr bwiecicki“Ministerstwa b. dzielnicy pruskiej (DrnGant-
kowski), Uniwersytetu krakowskiego (prof. Piltzj, Iwowskiego
(prof. Sieradzki), Ministerstwa zdrowia (Dr Radziwitowicz), To-
warzystwa neurologicznego warszawskiego (Dr Ster'ing) i psy-
chiatrycznego wielkopolskiego (Dr Piotrowski). Zjazdowi prze-
wodniczyli prof. Piltz, prof. Mazurkiewicz i Dr Radziwiltowicz
i prof. Sieradzki.

Oddziat polskiego Czerwonego Krzyza w todzi jest,
jak wynika ze sprawozdania za r. 1920, niezmiernie czynny.
Praca podzielona jest na 16 sekcji. Oddziat miat wiasny szpital,
udzielat pomocy zotnierzom w szpitalach wojskowych, utrzymy-
wat herbaciarnie, gospode zotnierska i 5 kantyn. Cztonkéw byto
70.000, dochody wynosity 9,145.8)S5 m. Przewodniczaca oddziatu
jest p. Rossmanowa, wiceprzewodniczagcymi Dr Stanistaw Skalski
i ,gen. Olszewska.

Jubileusze. Piecdziesieciolecie doktoratu obchodzit 14. V.
1921 Dr Wiadystaw Bylicki, profesor potoznictwa i ginekologji
w Uniwersytecie Iwowskim. W Uniwersytecie Jagiellonskim
w Krakowie, gdzie jubilat uzyskat byt dyplom, odbyto sie w po-
tudnie uroczyste ponowienie dyplomu w obecnosci rektora U.
prof. Estreichera, dziekanéw i profesoréw wszystkich Wydziatow,
przy ttumnym wudziale lekarzy krakowskich i stuchaczy medy-
cyny. Imieniem Wydziatu lekarskiego krakowskiego i Uniwer-
sytetu Jagiellonskiego sktadat Jubilatowi zyczenia prodziekan
prof. Dr Ciechanowski, a imieniem Uniwersytetu warszawskiego
prof. Dr Czyzewicz. Wieczorem odbyto sie na cze$¢ Jubilata
zebranie, urzadzone przez Towarzystwo lekarskie, na klérem
przemawiat prezes Towarzystwa prof. Rosner, a dalej prof. Cie-
chanowski, Nowak, Czyzewicz, rektor U. J. Estreicher i Jubilat.

Dr Karol Jdozenfeld, prezes Towarzystwa lekarskiego w Cze-
stochowie, a wieloletni wspotpracownik »Przegladu lekarskiegox,
obchodzit w maju 25-lecie pracy zawodowej, naukowej i spote-
cznej i z tego powodu zostat mianowany cztonkiem honorowym
Towarzystwa lekarskiego w Czestochowie i Zagtebiu dgbrowskiem.

Na fundusz wdéw i sierot po lekarzach ztozyli lekarze
panstwowego szpitala $w. tazarza w Krakowie zamiast wienca
na trumne $§. p. Dr Juljana Czyrnianskiego 4.500 mp. lzbie le-
karskiej w Krakowie.'

Redakcja >Riforma medica«, pragnac nawigza¢ stosunki
z medycyng polska,“prosi o streszczenia prac (w sprawach ogél-
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niejszych nawet bardzo obszerne), wiadomosci o ruchu w To-
warzystwach, zyciorysy it p. Wszelkie materjaty (najlepiej w je-
zyku francuskim) nalezy przesyta¢ na rece doc. Dr Wiadystawa
Janowskiego (Warszawa, Jerozolimska 29—3).

Rediikcja >La Presse inedicale* pomieszcza krotkie wia-
domosci ze $wiata lekarskiego polskiego. Materjat najlepiej prze-
syta¢ do Dziekanatu Wydziatu lekarskiego w Krakowie.

Ziua.rli: Dr Juljusz Nie¢ w 56 r. z. w Wieliczce.

Bibliografia.

Jahreskurse fur iirztliclie Portbilduiig in
heften (Monachium, J. F. Lehmann*1921.
niem. — Tres$¢: Prof. Hoffmann:
wago. 2)'Seree a odzywienie. —
przeglad leczenia zapalenia ptuc.

Kwiecien. OTa 7'50 m. niem. Tre$¢: 1) Prof. Siebeck: '
O nefrozach, 2) Prof. Joseph: Przeglad nowszych publikacji z za-
kresu urologji i choréb skoérnych i wenerycznych.

Maj. Cena 6 m. niem. Tre$¢: 1) Spiegel: Znaczenie rozpo-
znawcze zaburzen czynnosci wegetatywnych w schorzeniach u-
ktadu nerwowego- o$rodkowego. — 2) Kafka; Badanie ptynu moéz-
gowordzeniowego, jego wykonanie i znaczenie. — 3) Prof. Stran-
sky: Schizofrenja i obtgkanie inanjakalno depresyjne. — 4) Mayer:
Przeglad nowszych prac psychiatryczno-neurologicznych.

Okresowos$¢ zycia ludzkiego i jego dni krytyczne.
Rozprawa Dr A. Pietrzyckiego pod tym tytutem, zmierzajgca do
wykazania w czasie rozwoju i w stanie dojrzatym ustroju ludz-
kiego pewnych okresowych faz na podobiefAsHro zjawisk, spo-
strzeganych wogéle w przyrodzie, a mogaca zainteresowac tak
lekarzy, jak i przyrodnikéw, wyszta z druku i jest do nabycia
w Towarzystwie lekarskiem krakowskiem (ul. Radziwiltowska 4)
lub u autora (Bochniaj po cenie 15 mk.

Redakcja otrzymata: S. Sterling-Okuniewski: 1) Objawy
czerwonkowe w przebiegu niektérych postaci zimnicy. (Lekarz
wojsk. 1921). 2) Przyczynek do epidemjologji cholery. (Przeglad
epidem. 1921). — Majewski: Ankyloblepharon total avec kyste
precorneen. (Revue d'opht. 1921). — W. Janowski: Thyreotuber-
culose ou ttibercnlose pulmonaire pseudo-basedowirjue. (Annales
de med. 1920. T. VIII). — T. Mischke. Memorandum w sprawie
eugeniki. Zakopane 1921. — Machek: Mowa inauguracyjna na
otwarcie rolfu uniwersyteckiego. Lwéw 1921', — Sprawozdanie
Oddziatu Polskiego Czerwonego Krzyza w todzi za r. 1920..

12 Monats-
Luty. Cena 5 marek
1) Schorzenia migénia sercogf
Prof von Velden: KryLyczrr

Odpowiedzialny redaktor: Prof. I)r Stanistaw Ciechanowski.
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we wiltasnym pensjonacie leczniczym.
Ceny od 7Q—8Q czeskich koron dziennie. 81

Dr. ]. SCHI/SRF

ordynuje, jak zwykle,

w Karlsbadzie
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DrJOZEF JASIENSKI

kierownik rzad Zakiadu wodoleczn.
ordynuje od 15. maja. 78
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ordynuje w sezonie kapielowym jak przed wojng

w chorobach wewnetrznych i w elektroterapji
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Wskazania: Choroby nerwowe, zotagdka i jelit,

ostabienie,

niedokrwistos$¢,
choroby serca i naczyn krwionos$nych. 73

Czerwiec 1921

Dra KUPCZYKA

specjalisty choréb nerwowych
Krakéw, Szujskiego 1.9—11. Tel.1295.
skaza moczanowa, cukrzyca, otytos$¢, ogdlne

ZAPARCIE NAWYKOWE

CIERPIENIA WATROBY. = = = = =

ZWIOTCZENIE PRZEWODU POKARMOWEGO.

CASCARINE LEPRINCE

C>2Hio qgs

SRODEK PRZECZYSZCZAJACY

LECZACY RACJONALNIE PRZYCZYNY ZAPARCIA-

LABORATORIUM Dr.

M. LFPRINC”™A, 62 Rue de

la TOUR w PARYZU.

Sprzedaz w Polsce w aptekach i sktadach aptecznych. 5

in ; Oddziat dla Polski — Mokotowska 57 m.

WODY MINERALNE
,VITA®

W PASTYLKACH

Krakéw, Rynek gt. 22. Telefon 2246 i 2337.
Fabryka leczniczych i stotowych wéd mineraln. w pastylkach.

Pastylki »VITA«:

Giesshiibler,
Hunyady,

Apenta,
Franciszka Jb6zefa.

Polecane prises powagi naukowe.

Do nabycia w aptekach, droguerjach i sktadach aptecznych.

Do Fabryki >VITA* w Krakowie.

Pastylki wody gorzkiej, przestane mi celem stwierdzenia
dziatania przeczyszczajacego odniosty skutek zupetnie zadawal-
niajacy. Dziatanie ich przypomina zupetnie dziatanie ogélnie zna-
nych wéd gorzkich wegierskich.

Na podstawie moich spostrzezern poleci¢ je moge do uzy-
wania we wszystkich przypadkach, w ktoérych wskazane sa wody
gorzkie Hunyady lanos, Franciszka Jézefa, Elzbiety i t. p.

I)r L. Korczynski,
82 Prof.

Dr. Xawery GOrski

ordynuje jako lekarz naktadowy

W KRYNICY

-.pod Koronag".

Uniw. Jagiell.

willa

6 w Warszaw ie.

Kji

Ds STANISLAW LEWICKI

b. Asystent Kliniki potozniczo-ginekologicznej
Uniwersytetu Ilwowskiego
ordynuje jak co roku 50

W KRYNICY

(dom pod Trabkg).

W SZCZAWNICY

ordynuje jak zwykle &

Dr. KALIKST WLYNSKI

lekarz zaktadowy.

Dla cierpigcych na

PRZEPUKLINE

Panéw, Pan i dzieci polecam 76

bandaze nowego patentowanego wynalazku mego i prof.
Dra Raskal’a (Dyrektora szpitala $w. Szczepana i pr. do-
centa w Budapeszcie).

Dla Pan damska obstuga. Patenty we wszystkich panstwach.

M TILLEMANN

Krakéw, Zwierzyniecka 1. 4 (obok Hotelu ,,Wiktorja").
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FRANZENSBAD

W CZECHACH
Pierwszorzedne wszechswiatowe kagpiele bitotne.
Idealne, potozone dolinie, kapiele lecznicznicze dla chordéb sercowych.

Najmocniejsze Zrédta soli glauberskiej (17 g. Natrium sulfati w litr.).
Zrédta zelazo-mineralne, zrédta gazowe kwasoweglowe, naturalne kapiele
kwasoweglowe, stalowe i gazowe.

Gtowny sezon kuracyjny: od 1maja do 1pazdziernika.
Kapiele: od 1 kwietnia do 1 listopada. 106

Prospekty bezptatnie przez zarzad kapielowy.

ftmpu3ac stcrilis. vitr.

. FERROFAGI, Il, IIl Sessner

(zelazo, arsen, fosfor)

POLECA e

APTEKA MAG. FARM. JANA GESSNERA

DAWNIEJ E. GESSNER

W WARSZAWE, ALEJE JERQZOLIMBKIE 25.

Uwaga: Literatura na zadanie gratis i franco.

TAENIIH _MOTOR® HAEMOROL,MOTOR"

czopki przeciw guzom krwawnicowym (hemo-

kapsutki przeciwko soliterowi roidom) orak krwotokom Z tychze

poleca poleca 3

Warsz. Tow. Akc. ,MOTOR"™ Warsz. Tow. Akc. ,MOTOR™"
Warszawa. Marszatkowska 23. Warszawa, Marszatkowska 23.

Sezon od 20-go maja do 1l-go pazdziernika.
Orkiestra od 1-go czerwca.

Sporo jeszcze mieszkan wolnych.

Hydropatja, inhalacje solankowe iigliwiowe. Dwie lampy
kwarcowe. — Sanatorjow w Szczawnicy niema.
Lekarz zaktadowy: Dr KALIKST WLYNSKI.

Do pociggéw Nowy Targ i Stary Sacz kursujg autobusy. 79



Nr 6 PRZEGLAD

Eninisterstwo

ZDROWIA publicznego. Warszawa, 12. maja 1920 r.

Nr . 13*33 2r

2860 182
OGLOSZENIE KONKURSU.

Ministerstwo Zdrowia Publicznego ogtasza konkurs
na: posady dyrektoréw szpitali powszechnych i publicznych
w Malopolsce

A.
i) w Bdbrce, 2) Brzezanach, 3) Jasle, 4) Katuszu,
S) Lubaczowie, 61 Samborze, 7} Stryju, 8) Tarnopolu,

9) Ztoczowie, 10) Nowym Targu:

3.
1) w Stanistawowie, 2) w Tarnowie;

C.
posady prymarjuszoéw-internistow szpitali:

i) w Biatej, 2) Drohobyczu, 3) Stanistawowie, 4) Tar-

nowie.
Do posad wymienionych pod A. przywigzana jest:

a) ptacazasadnicza miesiecznie 1.300 Mkp.
b) dodatek drozyzniany» od kwoty 8600 »
do kwoty 6.689 Mkp. zaleznie od stanu
rodzinnego i miejscowosci,
Pod B. przywigzana jest:
a) ptacazasadnicza miesiecznie 1.600 Mkp.
b) dodatek drozyzniany» od kwoty 9.828 »
do kwoty 7.644 Mkp. zaleznie od stanu
rodzinnego i miejscowosci;
wreszcie do posad wymienionych pod C.:
a) ptacazasadnicza miesiecznie 1.300 Mkp.
b) dodatkidrozyzniane » od kwoty 8.600 »

kuratorjum okregu szkolnego

LWOWSKIEGO gLWéW, d. 26 maja 1921

L. ioi6o/1V.
K ONK URS

Kuratorjum Okregu szkolnego Iwowskiego we Lwowie
ogtasza niniejszem konkurs na 5 posad lekarzy szkolnych w pan-
stwowych szkotach $rednich ogo6lno-ksztatcagcych i seminarjach
nauczycielskich:

A mianowicie: po jednej posadzie w Biatej,
Drohobyczu, Stanistawowie i w Tarnopolu.

Do posad tych przywiagzane sa pobory urzednikéw pan-
stwowych IX kategorji ptac, uregulowane ustawg z dnia 13-go
lipca 1920 Dz. U. Rz. P. Nr 65. poz. 429.

Posady nadane bedag na przeciag jednego roku prowizo-
rycznie, poczem nastapi ewentualnie stabilizacja.

Instrukcja okres$lajagca obowiagzki lekarza szkolnego, zatwier-
dzona przez Ministerstwa WR. i OP. ogtoszona w Dzienniku
Urzedowym tego Ministerstwa z 30. pazdziern.ka 1918 Nr 6
poz. 26 jest do przejrzenia w godzinach urzedowych w Depar-
tamencie IV Kuratorjum okregu szkolnego we Lwowie (Biuro
15. Il pietro).

Od kandydatéw wymaga sie: 1) Obywatelstwa polskiego,
2) Doktoratu wszech nauk lekarskich, uprawniajgcego do wy-
konywania prakryki lekarskiej. 3) Przynajmniej dwuletniej prak-
tyki zawodowej po ukonczeniu studjéw.

Pierwszenstwo beda mieli kandydaci, ktérzy wykaza sie,
ze pracowali w higjeniczno-lekarskim dozorze szkolhym, wzgle-
dnie odbyli specjalne kursa dla lekarzy szkolnych.

Do podania nalezy dotgcza¢ opis przebiegu zycia, okresla-
jacy dotychczasowe zatrudnienie kandydata oraz os$wiadczenie,
w ktorej z wyzej wymienionych miejscowosci kandydat pragnie
zajag¢ posade i ze est obznajomiony z obowigzujacg instrukcja
dla lekarzy szkolnych.

Podania nalezy wnosi¢ do dnia 30 czerwca b. r. do Ku-
ratorjum Okregu szkolnego we Lwowie (Departament IV) ulica
Karmelicka 4.

Brzezanach,

Kurator:

183 Sobanski, w. r.

LEKARSKI

Czerwiec 1921

do kwoty 6.689 Mkp. zaleznie od stanu
rodzinnego i miejscowosci.
Poza tern we wszystkich grupach dodatki za studja
w wysokosci 20% ptacy zasadniczej i ewent. dodatki za
wystuge lat 21/200 od ptacy zasadniczej.
Ubiegajacy sie o jedng z powyzszych posad winni
wykaza¢, ze:
1) sag obywatelami Panstwa Polskiego,
2) posiadajg prawo praktyki lekarskiej
Polskiem,
3) wiek nie przekraczajacy 40 lat (przy odpowiednich
kwalifikacj tch  moga byé zamianowani kandydaci
do lat 50),
4) nieposzlakowang przesztosé¢ przy dotgczeniu curri-
culum vitae.

w Panstwie

Ponadto:

5) dla Dyrektoréw, ze posiadajg dostateczne wszech-
stronne wyksztatcenie lekarskie — przedewszyst-
kiem w dziale chirurgji i potozn.ctwa oraz znajo-
mos$¢ administracji szpitalnej,

6) dla prymarjuszéw-internistow, ze posiadaja specjalne
wyksztatcenie w dziale choréb wewnetrznych, chemji
lekarskiej i bakterjologji.

Termin konkursu oznacza Ministerstwo Zdrowia Pu-

blicznego na dzien 30. czerwca 1921 r.

Podania nalezycie udokumentowane — przy dotgcze-
niu $Swiadectw odbytej praktyki lekarskiej w szpitalach,
wzglednie klinikach oraz ewent prac naukowych — nalezy
wnosi¢ w tym terminie do Ministerstwa Zdrowia Publi-
cznego, Wydziat: Zaktady lecznicze, Warszawa, Belwederska
Nr 1. wraz z wymienieniem jednej lub kilku miejscowosci,
w ktorych kandydat pragnatby posade otrzymac.

Minister w z

(—) Chodzko.
Podsekretarz Stanu.

SANATORJUM

DLA CHORYCH PIERSIOWYCH
im. Dra DLUSKIEGO w Zakopanem

poszukuje

lekarza-asystenta.

Zgtoszenia listowne lub osobiste
u dyrektora Sanatorjum. 3

W KRV CV* DR\
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Tr

Dr Fr. Slek: Przyczynek do operacyjnego leczenia wypadniecia
macicy str. 57
Dr L. E. Bregman; W sprawie techniki naktucia ledzwiowego
str. 57

Dr Walenty Jez: W sprawie leczenia gruzlicy ptuc wstrzykiwa-
Niami M 1e K @ . str. 58

es$c¢:
Oceny 1 SPrawozZdan i@ . s str
PisSmiennictwo D iezZgce ., str.
Sprawy Towarzystw naukowych. Tow. lek. tédzkie . . str.
Wiadomos$Ci D i€ZgCe s -str.
Ogtoszenia.

MeSOIament Unguentum mesotani cum mentholo. Wybitny zewnetrzny $rodek przeciwreumatyczny i prze-
ciwneuralgiczny w zamian wewnetrznych preparatéw salicylowych. Tuba — okoto 40 grm.

N CrVvO0S3.l1lI jij la Dawniej znany Epilepsin. Sal bromatum rubrum compositum. Proszek przeciw epilepsji
zmniejszajagcy pobudliwo$é¢ kory moézgowej, zawierajacy brom, zelazo i biatkowe substancje roslinne. Pu-
detko V, — 60 proszkéw, pudetko *4 — 15 proszkow.

Cerebrosan Wyciag z zywej tkanki moézgu silnwch i zdrowych mlodyc.h zwierzat, uzywany przy wszelkich
chorobach nerwowych i umystowych, wycieniczeniach i ostabieniach. Flakon — okoto 20 cm ptynu i rurka

20 tabletek alkalicznych.

Cordlosan Wyciag z zywej tkanki serca silnych

i zdrowych miodych zwierzat, uzywany przy wszelkich nie-

domogach serca, zwyrodnieniu mie$nia sercowego, nerwicy sercowej i t. p. Flakon — okato 20 cm ptynu

i rurka 20 tabletek alkalicznych.

Heparosan Wyciag z zywej tkanki watroby silnych i zdrowych miodych zwierzat, uzywany przy chorobach
watroby, jak : rak, zo6ttaczka, kamica, cukrzyca, marsko$¢ watroby. Flakon — okoto 20 cm ptynu i rurka

20 tabletek alkalicznych.

I—Ienosan Wyciag z zywej tkanki $ledziony silnych i zdrowych miodych zwierzat, uzywauy: przy niedokrwi-
stosci, gruzlicy, chorobie Basedowa, malarji, krzywicy, btednicy, krwotokach. Flakon -- okoto 20 cm ptynu

i rurka 20 tabletek alkalicznych.

PP. dekarzom wysytamy na zadanie literature ewentualnie proéby.

Warszawskie Towarzystwo Akcyjne Handlu Towarami Aptecznymi

dawniej

Zjednoczeni Aptekarze"

w Warszawie, ul.

Naktadem Towarzystwa lekarskiego krakowskiego.

I ,,Ludwik SPIESS i Syn

Danitowiczowska 16. 41c¢

W drukarni Uniwersytetu jagiell. pod zarzadem J. Filipowskiego.

(o

51)

61
63



