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Dr Emanuel Herz (Rzeszéw).

Z roku na rok wzrasta kazuistyka przedziurawien ma-
cicy po wyskrobaniu po poronieniach w zastraszajacy spo-
s6b i dziwi¢ sie tylko nalezy, ze mimo upomnien z réz-
nych powaznych stron, uszkodzenia macicy raczej sie mnoza,
anizeli ubywaja.

Szukajac
kilka.

Wedtug mego zdania nalezy uwaza za pierwszg przy-
czyne nastepujgcag okolicznos$é: i) Wielu lekarzy nie jest
nalezycie poinformowanych, jakiej sity uzy¢ mozna podczas
operacyi we wnetrzu macicy ciezarnej, mimo ze — jakby
sie zdawalo — ogédlnie znanym

przyczyny tego zjawiska, znajdziemy ich

jest ten wazny szczegot,
iz macica ciezarna czesto jest miekka, jak masto, i ze nie-
tylko narzedziami, ale nawet palcem z tatwoscig przedziu-
rawiong by¢ (Experimentelle Untersuchungen von
Graeser Z. f. Gyn. Nr 39, 1907). Co do tego wyrazit sie Chro-
bakl) na posiedzeniu ginekologow w Wiedniu w r. 1907 (re-
ferat w Z. f. Gyn. Nr 47, 1907) w nastepujacy sposoéb:
¢Wszyscy wiemy, ze w ostatnich czasach wzrasta liczba
przedziurawien macicy wprost gorszaco (in ganz
daloser Weise), a mianowicie a) wskutek polipragmazyi le-
karzy, przyczem nie potrzebuje chyba wyjasnia¢, ze jama
macicy jest wiasnie znakomitem polem dla tej chetki mno-
gich zabiegow; b) wskutek tego, ze prawie kazdy, kto raz
miat w rece wziernik pochwowy,

moze.

skan-

uznaje sie za uzdolnio-
nego do podjecia wyskrobania macicy, choéby nawet za-
dnych wiadomosci ginekologicznych nie posiadat; ¢) wsku-
tek coraz wieksze niejednokrotnie
widywatem, z jakg wprost zaciekto$cia niektorzy lekarze
wyskrobujg macice*.

brutalnos'ci operatorow;

2) Sciana macicy jest czesto patologicznie zmieniona
(zakazenia, zasniad groniasty, nabtoniak zto$liwy, rak trzonu,
rozpadajacy sie witokniak, diuzej trwajace (przewlekte] poro-
nienie).

Dalsze przyczyny sa nastepujace:

3) Nieswiadomos$¢, lub niedoktadne zbadanie macicy

Dr Stanistaw Ciechanowski.

przed rozpoczeciem zabiegu. Nie ulega bowiem watpliwo-
§ci, ze lekarz, ktory przez doktadne badanie obureczne nie

przekona sie o potozeniu i wielkoSci macicy samej i jej
otoczenia, musi sie liczy¢ z mozliwoscig jej przedziura-
wienia.

4) Biedna technika wyskrobania macicy. Nieraz mo-
zna zauwazy¢ w praktyce, jak lekarze, przystepujagc do wy-
skrobania macicy podczas poronienia, nie myslag o konie-
cznem w takim przypadku rozszerzeniu szyjki, lecz odrazu
wprowadzajg ostrg tyzeczke najmniejszego kalibru do jamy
macicy i manipulujag wewnatrz niej bez systemu i zastano-
wienia, zamiast rozszerzy¢ poprzednio szyjke, a potem do-
piero wprowadzi¢ tepa, wielkg tyzke Ilub ostrg tyzeczke
(kiurete) az do jej dna dla doktadnego wydobycia bton lub
resztek jaja ptodowego.

5) Niewtasciwe i nieodpowiednie uzycie narzedzi, jakoto
kleszczy do poronien (Abortus- u. Loffelzangen) i klesz-
czykéw (Kornzange). Temi narzedziami kleszczowemi spra-
wia sie czesto ogromne spustoszenia, gtéwnie w ten sposob,
ze przy pierwszem zamknieciu tyzek chwyta i przedziurawia
sie Sciane macicy, a skoro nic na zewnatrz wydoby¢ sie
nie dato, wprowadza sie powtdrnie to samo narzedzie do
zrobionego otworu i wyciaga kawat jelita, albo otrzewnej.'

Nastepstwem takich skaleczen macicy bywa albo za-
kazenie, albo krwotok wewnetrzny, z ktérych
pieczenstw dla chorej w wielu przypadkach

to niebez-
lekarz zrazu

nie zdaje sobie sprawy. Czasem uda sie przez odpowiednig

operacye zycie tak nieszcze$liwie operowanej uratowac,
czesto jednak chore te ging. W najlepszym razie po wyje-
ciu macicy przykute sa przez dtugie tygodnie do toza,

a wyzdrowiawszy, sg na zawsze kalekami,
wieku stracity zdolno$¢ rodzenia.

gdyz w miodym

Inng kategorye uszkodzen, jednakowoz mniej niebez-
piecznych, stanowig te, ktére powstajg przez uzycie zgieb-
nika macicznego, albo rozszerzadet Hegara, albo tyzeczki.
Uszkodzenia temi narzedziami moga byé mniej niebezpieczne
dla zycia, jezeli sie je natychmiast rozpozna, jezeli narzedzia
byty aseptyczne, jezeli sama tres¢ macicy nie byta zakazona,
a zwlaszcza dlatego, ze te narzedzia nie chwytajg migzszu
macicy lub innych narzadéw brzusznych, tak jak kleszczyki,
nie wyciaggajag ich i nie miazdza. Jednakowoz . tyzeczka
moze sprawi¢ znaczne uszkodzenia narzgdow brzusznych,
jezeli sie je po przebiciu macicy tyzeczka maltretuje, i tak

nawet rozszerzadtami Hegara sprawiono juz nieraz takie
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uszkodzenia, w ktorych nastepstwie wyjecie macicy stato
sie koniecznem.

Przeglad literatury ostatnich lat co do tej sprawy do-
starcza zastraszajgcej liczby niezwyktych uszkodzen macicy
w nastepstwie operacyi po poronieniach. ,

I tak Orthmann 2) donosi o 88 przypadkach,
nych w ostatnich 5 latach, z ktérych w 75 przebicie ma-
cicy nastgpito podczas wyprdznienia jej zawartosci w okresie
poronienia, zas' w 13 pozostatych chodzito o przebicie ma-
cicy nieciezarnej. A mianowicie: raz nastapito przebicie za-
pomocg rozszerzadta Hegara, raz zapomocg kleszczykow
(Abortuszange), raz zapomocg cewnika twardego, 2 razy zapo-
mocg zgtebnika macicznego, 6 razy zapomocg tyzeczki, uzy-
tej z powodu zapalenia macicy, miesakéw lub
krwotokédw przekwitowych. Przebicie macicy zapomocg roz-
szerzadta Hegara odnosito sie do przypadku, w ktérym
macica byta zajeta miesakiem, za$ cewnikiem twardym
przebito macice, usituigc w celach niedozwolonych przer-
waé cigze. Z tych 13 przypadkéw zakoriczyto sie 4 Smiercig.

Z owych 75 przypadkow przebicia macicy cigzarnej przy-
czyng przebicia byta tyzeczka w 25 przyoadkach, kleszczyki
zwykte w 13, w 21 kleszczyki Wintera lub Schultzego, w 4
zgtebnik, w 3 palec, w 5 rozszeizadto Hegara, w 4 niemo-
zna byto sie dowiedzie¢, jakiego rodzaju narzedzia uzyto.
20 z tych przypadkoéw zakonczyto sie $miercig (26'6°/0).

Oprocz powyzszych podaje jeszcze Orthmann 3 przez
siebie spostrzegane przypadki, z ktérych w jednym nastgpito
przebicie tylnego sklepienia pochwy zapomocg palca i w kto-
rym to przypadku przez otwoOr zrobiony wydostaty sie na
zewnatrz jelita; w drugim przypadku przebito trzon macicy
tyzeczka, a rozooznanie tego przebicia nastgpito przypad-
kowo, kiedy przestrzykano wnetrze macicy rozczynem ly-
zolu i wsréd tego przestrzykania nastgpit zapad. W oby-
dwu tych przypadkach nastapito wyleczenie po zeszyciu
ran szwem katgutowym. Jedynie w trzecim przypadku na-
stapita Smier¢ w nastepstwie przebicia macicy ciezarnej w 4.
miesigcu cigzy zapomocg kleszczyk6w  Wintera, przyczem
lekarz przez zrobiony otwo6r wyciggnat okoto 80 cm. kiszki
grubej, a nadto i inne leszcze narzady wewnetrzne znacznie
uszkodzit.

Daleko wiekszg liczbe przypadkéw zestawit Stumpf3).
Ogtosit on 178 przypadkéw, zebranych z nowszej literatury.
W 119 z nich przyczyng przedziurawienia byta tyzeczka,
przyczem 20 razy wypadto jelito albo sieé¢, (7 z tych cho-
rych umarto), 30 razy pizebit macice zgtebnik, albo cewnik,
19 razy przebito macice przy rozszerzaniu szyjki macicznei
zapomocg nharzedzi, 7 razy w nastepstwie uzycia zwyktych
kleszczykéw (Kornzange), 2 razy zapomocag palca, raz przy
stosowaniu gorgcego powietrza (athmokausis)v raz podczas
przestrzykiwania kanka maciczna. Miedzy tymi wszystkimi
byto 71 przypadkéw ciazy.

Augustind) donosi o 29 przypadkach, potaczonych
z wypadnieciem jelita lub sieci, z ktorych 11 zakonczyto
sie $miercig”™ we wszystkich uszkodzenia byty ciezkie. Tylko
w 5 z nich byta ciaza.

Albrecht6 donosi lat 6, o 2 witasnych,
obok 65 innych przypadkéw przebicia macicy, spowodo-
wanych operacyamj,. wykonanenti dla celéw niedozwolo-
nych, i to nie przez lekarzy, lecz przez, laikéw, i tern tto-
maczy wielkg $miertelnos¢ swojtj statystyki, gdyz zgineto

opisa-

$luzowki

z ostatnich
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az 46 kobiet (70.7%), a zaledwo 19 wudalo sie uratowac
zapomocg ciezkich operacyi. Ten sam autor podaje jeszcze
47 innych przypadkow, w ktérych przedziurawienie nastapito
wsérod zabiegow leczniczych lub po petych w celu ustalenia roz-
poznania. Smiertelno$é w tych przypadkach wynosita tylko
10 (21°/0). We wszystkich tych przypadkach przedziurawie-
nie byto bez powiktan, innych nastgpito
leszcze wypadniecie jelita. liczba $miertelnych
doszta do 9 (34-6°/0).

Braun-Fernwald °) podaje 47 przypadkéw, w ktdérych
przedziurawiono macice najrozmaitszemi narzedziami, nawet
blaszecznicg. Miedzy nimi byto 11 przedziurawien zgtebni-
kiem, 9 réznemi rozszerzadtami, 3 blaszecznicg, 6 tyzeczka.
2 ditugim drutem, 1! drutem od parasola, 2 cewnikiem, 4
kanka maciczna, 6 kleszczykami, 2 $erengg. Z tych w |
przypadku nastgpito ciezkie zakazenie, w 1 wypadto jelito,
w 1 sie¢, w 1 jelito juz byto obumarte i przedziurawione.l

Dlatego to Braun powiada dosiownie: kto-
rzy nie wyuczyli si¢ operowania, jako praktykanci w Kkli-
nice ginekologicznej, nie powinni samodzielnie wykonywa¢
skrobania macicy, poniewaz zwykle w praktyce niedocenia
sie niebezpieczenstw tego zabiegu. Wprawnemu operato-
rowi wolno postugiwaé¢ sie narzedziami wybranemi wedle
upodobania, sztuka J]ego lezy bowiem nie w narzedziach,
lecz w jego rece«.

natomiast w 26
Z tych 26

»Lekarze,

Puppe?7 ogtasza zestawienie 264 przypadkdéw przebi-
cia macicy, obok 2 wtasnych, $miercig zakonczonych, przy-
czem obszernie za rnuj: sie odpowiedzialnoscig lekarza pod
wzgledem sadowo-karnvm.

Heyman 9 zebrat 65 przypadkéw przedziurawienia ma-
cicy niecigzarnej, w ktérych stwierdzono dokonane uszko-
dzenia albo za zycia, albo na stole sekcyjnym. Smiertelnosé
w nich wynosita 9 (13-8<-/,). Co sie tyczy narzedzi uzytych,
to byty niemi: 29 razy zgiebnik, albo narzedzie do zgte-
bnika zblizone, 26 razy tyzeczka, 7 razy rozszerzadta, raz
kleszczyki Schultzego, raz cewnik maciczny twardy.- raz
miekki. Zauwaza ten sam autor, ze rokowanie co do zycia
jest w przypadkach, w ktorych niema ugzy, korzystniejsze
anizeli przy ciazy, co pochodzi stad, ze przy cigzy wiecej sie uzy-
wa kleszczykéw, anizeli w innych przypadkach W przypao
kach, zebranych przez lleymang, wypadta 3 razy sie¢, wszysT
kie 3 chore wyzdrowialy. Pie¢ przypadkow zakorniczyto sie
$miercig w ten sposOb, ze nie rozpoznawszy przedziurawienia,
przystagpiono do przeptukania macicy; dowod, ze rokowanie
w takich razach jest najgorsze

Z literatury ostatnich czaséw udato mi sie zebraé je-
szcze nastepujgce drobniejsze zestawienia: Halban 9 podaje
7 przypadkéw przedziurawienia; w 6 chodzitlo o ciaze,
w jednym za$ lekarz tylko jg przypuszczat. Dwa przypadki
zakonczyty sie Smiercig z powodu zapalenia ropnego otrze-
wnej. W 5 przypadkach przyczynag przedziurawienia byto za-
stosowanie rozszerzadet Hegara dla rozszerzenia szyjki z naste-
powein uzyciem kleszczykéw (Abortuszange), w.2 zastoso-
wano zgtebnik lub tyzeczke.

Déderlein 10) opisuje przypadek, przywieziony na Kkli-
nike w stanie bardzo groznym; oprocz, przedziurawienia
zapomoca tyzeczki nastgpit gwattowny krwotok i ropne za-
palenie otrzewnej; chorg uratowano przez laparotomie.

Schuetze K) podaje 2 przypadki przedziurawienia ma-
cicy ciezarnej; w jednym z nich w nastepstwie zastosowa-
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nia tyzeczki powstata przetoka jelitowo maciczna, w drugim
w nastepstwie blaszecznicy i tyzeczki wypadniecie i uwie-
zniecie jelita, ktore musiano na ditugosci 12 cm. resekowad.
Knoopl2) donosi o jednym przypadku usitowanego
spedzenia ptodu przy cigzy jajowodowej zapomocg piynu
»Mixal« W nastepstwie przedziurawienia musiano podjac
laparotomie, ktéra zakohczyta sie wyzdrowieniem.
Thalerl13) i Aschheim 14) opisuja po jednym przy-
padku,t'SchautaIB) zas' wspomina w swej statystyce o io
przypadkach, w nastepstwie ktérych musiat wykonac¢ cat-
kowite wyjecie macicy g razy; 2 zakonczyty sie $miercia.
Na uwage zastuguje jeden jego przypadek, w ktérym zbyt
energicznie postepujacy operator wydart znaczny kawatek
otrzewnej, pokrywajgcej wzgoiek kosci krzyzowej,
z kawatkiem chrzastki, lezacej miedzy ostatnim Kkregiem
ledzwiowym a kos$cig krzyzowga; w drugim przypadku prze-
dziurawienie doszto do wiezadta szerokiego, tak ze opera-
cya wykazata wypadniecie ptodu pomiedzy blaszki wiezadta.
Weibelll5) donosi o przypadku, w ktérym lekarz, prze-

razem

dziurawiwszy macice, wyciggnat i zmiazdzyt petle esowata.
Doszczetna operacya skonczyta sie wyleczeniem.

W przypadku Wertheima37) operator wyciggnat zapo-
mocg kleszczykéw Schultzego pecherz moczowy i kawatek
prawego moczowodu na 8 cm.; usuniecie macicy i prawej
nerki, wyleczenie.

ntzkol8) na jednem 1z posiedzen ginekologow wie-
deniskich wspomniat o 4 przypadkach przedziurawienia,
spostrzeganych w ciagu jednego tygodnia, z ktérych 3 za-
konczyty sie Smiercig i byty sekeyonowane. Na uwage za-
stuguje zdanie Schauty, wypowiedziane na tern samem po-
siedzeniu: »Uszkodzenia takie nie zdarzaja si¢ nam, starszym
i dosSwiadczonym ginekologom; to dziedzina lekarzy prak-
tycznych, z ktérych wielu niema nawet pojecia o niebez-
pieczenstwach, na jakie narazajg sie, podejmujac opréznie-
nie macicy. Wyznaje, ze zaden inny zabieg operacyjny nie
jest dla mnie tak pizykry, jak wypréznienie macicy, i przy
zadnym tez nie postepuje tak szczegOlnie delikatnie«.

(Dokoriczenie nastgpi).

Z oddziatu choréb wewnatrz. szpitala krajowego w Saiajewie.

Kilka uwag: i spostrzezen o nerwicach we-
getatywnych
Skreslit

Prof. Dr L. Korczynski.

(Ciag dalszy).

obu opisanych spostrzezeniach czytamy wzmianki
0 zjawianiu sie bdlu w dotku Bo6l ten poczy-
tywac trzeba za nastepstwo skurczu mies$ni okreznych, two-
rzacych zamkniecie wpustu do zotagdka. Galazki nerwowe
otrzymujg one, podobnie jak przetyk, z nerwu btednego i zu-
petnie
nomicznego.

sercowym.

tak samo podlegaja wptywom podraznienia auto-

Nerwowy skurcz wpustu (cardiospasmus)
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znany jest zreszta oddawna. Spotykamy sie z nim w na-
padach przetoméw zotgdkowych w wigdzie rdzenia. Jako
zupeinie samodzielna nerwica nie nalezy do zjawisk cze-
stych i nie ma zazwyczaj znaczenia powaznej choroby.
Wyjatkowo dzia¢ sige jednak moze inaczej. W$réd moich
zapiskow znajduje krotki opi- przypadku, wjjktorym w na-
stepstwie takich nerwowych kurczéw, powtarzajgcych sie
w pewnych okresach cierpiato bardzo cate odzy-
wienie, a zajmowanie si¢ jakakolwiek pracg byto wprost
niemozliwe. W tym okresie, kiedy chorego poraz pierwszy
widziatem, byt stan jego wprost bardzo smutny. Od sze-
regu dni nie mogt sie odzywia¢ zupetnie, pokarmy nie do-
stawatly sie do zotgdka; prawie natychmiast po spozyciu
zjawiaty sie wymioty i wszystko wracato napowro6t. Jedyne

czasu,

pozywienie stanowity bardzo mate ilosci mleka i ocukrzo-
nej herbaty. Po kilkudniowym pobycie w Sarajewie przy
stosowaniu lekéw uspokajajacych, wsréd nich w pierwszym

rzedzie atropiny, nastata o tyle poprawa, ze chory mdgt
wyjechaé¢ na dluzszy pobyt do zaktadu wodoleczniczego
w Kaltenleutgeben. Powro6cit stamtad w stanic zupeinie
zadowalniajacynii zajgt swoje urzedowe jako
starosta. Nerwica me objawia sie obecnie z dawng silg,
ale odzywa sie zawsze jeszcze od czasu do czasu i zmu-
sza chorego do zachowywania znacznych ostroznosci pod
wzgledem odzywiania si¢ i do unikania silniejszych wrazen
psychicznych i zmystowych

stanowisko

Ostateczny wynik byt w tym przypadku, jak zresztg
w wiekszosci podobnych, w zasadzie korzystny. Nie taki
obrot wzieta sprawa w spostrzezeniu, opisanem przez
v. Sz6llésyegol) ze szpitala Elzbiety w Peszcie.
u chorej, nalezacej do zamoznych warstw spotecznych, po-
jawity sie na wiosne 1910 roku pierwsze, z poczatku lzej-
sze i przemijajgce napady nerwicy wpustowej. Z biegiem
czasu .stawaty sie one coraz ciezsze, pojawiaty sie coraz
czesciej, az wreszcie doszto do tego, ze skurcz wystepowat
przy kazdej probie jedzenia. Chora szukata porady u naj-
stynniejszych lekarzy pesztehnskich i podda-
wata sir kazdemu leczeniu — wszystko naprézno. Jedynie
tylko hipnoza, uprawiana systematycznie przez autora opisu
tego spostrzezenia, przyniosta, na niedtugi zresztg przeciag
czasu, Wreszcie?l doszto do tego, !ze na
mocy wprost zyciowego wskazania trzeba byto uciec sie

Tam

wiedenskich,

pewna poprawe.

do zabiegu chirurgicznego, ktory v. Eiselsberg wykonat
w swojej klinice.
O dwodch tych spostrzezeniach wspomniatem nieco

obszerniej, aby wprost na zywych przyktadach pokaza¢, ze
takich czysto nerwowych, czynnosciowych zaburzen lek-
cewazy¢ nie mozna, ze i tu liczy¢ sie trzeba z powazniej
szemi nastepstwami, a wiec zaraz w samym poczatku
uczyni¢ wszystko, co wiedzie do zmniejszenia, jesli juz n.e
do zupeinego usuniecia nadmiernej pobudliwosci w ukta-
dzie nerwu btednego

O ile nerwice przetyku i wpustu, nalezac do rzadszych
zjawisk, nie majg powszecunego praktycznego znaczenia,
o tyle wprost przeciwnie stoi sprawa z nerwicami samego
zotgdka. Sg one, na o0gO6t biorgc, bardzo pospolite i zmu-
szajg tg wiasnie czestoscia kazdego lekarza, aby sie z niemi

N Ludwig v. Széllésy. Deutsche med. Wochenschrift 1913.
Nr 46, str. 2240.
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doktadnie zapoznat. Niewatpliwie tez stusznie utrzymuje
W. Jaworskil0), ze »zaden narzad w ustroju ludzkim nie
podlega tak czesto zboczeniom czynnos'ciowym na tle ner-
wowem, jak zotadek*. Wsréd tych nerwic wiekszo$¢ bodaj
na sobie cechy podraznienia autonomicznego. Zajmo-
wac sie niemi szczeg6towo znaczytoby to powtarzac¢ opisy,
ktére znale$¢ mozna w kazdym podrecznikn. A to zbyte-
czne chyba, zwilaszcza, ze juz i w.polskiem piSmiennictwie
mamy i w o chorobach wewnetrznych*
bnej ksigzce »0 chorobach zotgdka* Jaworskiego bardzo
dobry poglad na te sprawy. JeSli pomimo tego podaje
opisy dwéch przypadkéw, to czynie to dlatego, aby skre-
§li¢ obraz zboczen, jakie mam sposobnos$¢ widywa¢ w Sa-
rajewie 'we wielkiej obfitosci, gtéwnie jednak z tego po-
wodu, aby przedstawi¢ takze przy pomocy rycin typy mito-
dych wagotonikéw i uzupetni¢ to, co na wstepie powie-
dziatem o ich cechach zewnetrznych.

nosi

»Nauce i w o0so-

(Ciag dalszy nastapi).

PiSmiennictwo biezgce.

Laryngologia i otyatrya

Bryant: Etyologla otosklerozy. (Monatschrift f.
Ohrenhk. 1913 S. 436). Bryant nie uwaza otosklerozy za
jednolitg, samoistng chorobe, ale za mli jscowy objaw ogol-
nych zmian. Zmiany w kosci przy otosklerozie sg identy-
czne z innemi zmianami w kos$ci nie ropnemi, ktére przed-
stawiajg nie zanikowy, ale dystroficzny stan kos$ci. Rozmieg-
kte czesci kosci przy otosklerozie uwaza Bryant nie za od-
wapnione, ale za nowo wytworzone, jeszcze nie zwapniate.
Przyczyny tych zaburzen w kos$ci sa przyrody toksycznej
i troficznej; wywotujg je zmiany w czynnosci uktadu ner-
wowego tak autonomicznego, jak i wspdiczulnego. Zmniej-
szenie odpornos$ci uktadu nerwowego, przenos$ne dziedzi-
cznie, ttomaczy tez sklonnos$¢ do dziedziczenia otosklerozy.
Ze wzgledu na to, iz gtdbwna cecha otosklerozy polega na
przewlektej dystrofii kosSci, ze szczeg6lnem usadowieniem
we wszystkich cze$ciach kosci skalistej, nadaje Bryant oto-
sklerozie nowa nazwe: »osteodystrophia petrosa*. A. B.

Muck: Mozliwa pos$rednia przyczyna nagtej $mierci
w kapieli. jj.Med. Klinik. 1913 Nr 51). Otwarta jama be-
benkowa naraza kapigcego sie nietylko na mozliwo$¢ na-
wrotu ropienia ucha Srodkowego. Wtargniecie zimnej wody
do jamy bebenkowej moze wywotaé w jednej chwili za-
wrot i zaburzenie rownowagi przez zadraznienie btednika,
a tem samem staC sie przyczyng utoniecia. W przypadkach
wiec $mierci z utoniecia, o ile chodzi o $Swieze zwtoki, po-
winno sie przy autopsyi obejrze¢ takze btony bebenkowe,
gdyz takie gwattowne zadziatanie zimnej wody na biednik
moze by¢ posrednio przyczyng Smierci z utoniegcia. A. B.

Ilofer. Zachowanie sie galwanicznego drzenia oczu
w przypadkach przewlektego ropienia ucha $srodkowego
z przetoka btednika. (Zeitschr. f. Ohr. 1913). »Galwanicz-
nym objawem przetokowym?* nazwal Brunings objaw, po-
legajacy na tem, ze w przypadkach z przetoka blednika
mozna stwierdzi¢ po stronie zajetej znaczne zwieksze-
nie pobudliwos$ci dla pragdu galwanicznego, stojace nieraz
w sprzeczno$ci z wynikami préb kalorycznych i utrzymu-
jace sie jeszcze nawet wtedy, kiedy po operacyi doszczet-

10) W. Jaworski. Nauka o chorobach wewnetrznych T. IIl.
str. 3U2.

Nr 14

nej zwykly objaw przetokowy z powodu pooperacyjnych
zrostéw nie daje sie wiecej wywota¢. Dla kontrob tych
spostrzezen zbadat H. 22 chorych na przewlekte ropienie
ucha srodkowego z objawem przetokowym, galwanicznie i na
krzesle obrotowem iznalazt u 20 z nich rzeczywiscie kalory-
cznie wigkszg pobudliwo$¢ galwaniczng po stronie chorej inie-
raz nawet jeszcze po zniknieciu uciskowego drzenia oczu.
Dla wyttomaczenia tej nadmierne; pobudliwosci elektrycz-
nej przyjmuje H. zgodnie z Briiningsem lepsze stosunki
przewodzenia dla pragdu galwanicznego po stronie przetoki.
Réwnoczesnie stwierdzit H! w swoich badaniach w przy-
padkach przewlektego ropienia ucha srodkowego z przetoka
btednika stopniowo wystepujacy brak odczynu btednika,
wspominany juz przez Aleksandra, a wywotany przez przy-
taczajgca sie nieropnag sprawe zwyradniajgcg w uchu we-
wnetrznem. Dalsze istnienie pobudliwosci galwanicznej po
zupetnem wytuszczeniu btednika przemawia, zdanierr. H. za
tem, ze drzenie oczu galwaniczne wywotane jest przez sam
n. przedsionkowy, a nie przez jego narzad korncowy,

Spira.
Bl eg rad: Znieczulenie miejscowe btony beben-
kowej. (XVII miedzynar. Zjazd lek. w Londynie 1913).

Punktem wyjscia autora byta mys$l. ze dla zadziatania na
nerwy czuciowe btony bebenkowej konieczne jest znisz-
czenie zrogowaciatej warstwy jej naskérka, ktéra w prawi-
diowych warunkach jest nieprzenikliwg dla ptynéw. Ze
wzgledu na to, ze dotychczas w tym celu uzywane $rodki,
jak olejek anilinowy i kwas karbolowy, majj szkodliwe na-
stepstwa, zastepuje je B. kwasem salicylowym, ktory nie
jesl szkodliwy, a silnie rozpuszcza substancye rogowga
i przez to utatwia wnikanie kokainy do btony bebenkowej.
B. podaje nastepujacy przepis: Po jednej czesci kokainy
i kwasu salicylowego, 2 czesci alkoholu, do tego dodaje sie
tuz przed uzyciem 1% adrenaliny. Malenki zwitek Waty,
zamoczony w tym ptynie, przyktada sie na to miejsce btony
bebenkowej, ktére ma by¢ przeciete, wlewa sie 10 kropel
tego pitynu do ucha i zatyka ucho watg Po 20 minutach
btona bebenkowa jest znieczulona. Tego samego $rodka
mozna uzywa¢ do bezbolesnego usuniecia polip6w z ucha
i przy nacieciu ropni w przewodzie ucha zewnegtrznym.
Spira.

Jenkins. Oiosclerosis. (XVIlI miedzynarodowy Zjazd
lek. w Londynie. 1913). Otoskleroza i gtuchota zalezna od
zmian ucha $Srodkowego sg to dwie choroby, miedzy kto
rerni istnieja obok wielu podobienstw znaczne i wazne ré-
znice. Proba Rinnego wypada w otosklerozie ujemnie juz
przy mniejszym stopniu gtuchoty, niz w cliorobie ucha
srodkowego. W otosklerozie chory przy probie Rinnego
okres$la wynik bez wahania i stanowczo. W chorobie ucha
Srodkowego chory podaje ujemny wynik tej préby z wi-
docznem wahaniem sie i z pewng watpliwoscig. Przy pro-
bie Webera w przypadkach jednostronnej otosklerozy chory
odpowiada stanowczo | bez wahania, w chorobie ucha $rod-
kowego odpowiedZ jego jest niepewng i watphwa. Rdznice
te wskazujg na to, ze przy otosklerozie obok przeszkody
w przewodnictwie ucha $rodkowego istnieje wzmozone prze-
wodnictwo kostne. Gdyby w otosklerozie istniata tylko
przeszkoda na zwyktej drodze przewodnictwa przez prze-
wod ucha zewnetrzny, to préoby Rinnego i Webera musia-
tyby daé przy réownym stopniu gtuchoty w obu chorobach
zupetnie rowne wyniki. Tu musi istnie¢ jeszcze jaki$ czyn-
nik dodatkowy. Polega on prawdopodobnie na powiekszo-
nem w otosklerozie przewodnictwie kostnem i to wskutek
wzmozonej gestosci ptynu bitednikowego. Paracusis stanowi
druga wazng ro6znice kl.niczng miedzy obiema chorobami.
Wsréd hatasu styszy chory gtos podniesiony w otosklerozie
prawie prawidtowo, a czasem nawet lepiej, niz cztowiek
zdrowy. Tego nic mozna ttémaczy¢ zrostem strzemigczka.
Natomiast moze nam ttdmaczyé wszystkie te kliniczne objawy
otosklerozy zwiekszona gesto$¢ ptynu biednikowego.

Spira.
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Pass len Doszczetne wyciecie migdatkéw, czy le-
czenie zachowawcze przewleklego zapalenia migdatkéw?
(Therapeutische Monatshefte, 1913)- J) Przewlekte zapale-
nie migdatkéw wyjatkowo tylko bywa niewinng chorobg
miejscowa, w wiekszej czes'ci przypadkéw wiedzie ono po
krotszym lub dtuzszym czasie do znacznych szkdéd dla
og6lnego stanu zdrowia. 2) Usuniecie przewlekiego zapale-
nia migdatkow jest w przewaznej czesci przypadkow pierw
szyrn warunkiem dla trwatego wyleczenia zaleznych od niego
nastepowych standéw chorobowych. Gdzie mimo to wyle-
czenie nie nastepuje, nalezy szuka¢ przewlektego zakazenia
w jamach pobocznych nosa i gardta, wzebach itp. 3)Jedynym
pewnym sposobem wyleczenia przewlektego zapalenia migdat-
kow jest doszczetne wyciecie migdatkéw. 4) Ani ze wzgledow
teoretycznych ani praktycznych niema przeciwwskazan do
tego zabiegu. Operacya ta nie jest potgczona z niebezpie-
czenstwem, a nieprzyjemnych skutkéw nastepowych do-
tychczas nie zauwazono. Spi a.

Dermatologia i syfilldologia

Prof. Spietholf. Zmniejszanie wrazliwosci skoéry
zapomoca wstrzykiwania surowicy i Kkrwi tegosa-
mego osobnika caz nukleinianu sodowego. (Deima-
tol. Wochenschr. 1913 Nr 42). Na zasadzie spostrzezen Kii
nicznych zaleca S. stosowanie wstrzykiwah surowicy i krwi
samego chorego celem stepienia wrazliwo$ci skory, jezeli
w toku leczenia okazuje sie ona bardzo wielkg wobec $rod-
kow chemicznych. Szczeg6lniej nadaje sie to postepowanie
w przypadkach swyprysku. W bardzo opornych przypad-
kach stosuje S. $ré6dmieSniowe wstrzykiwania nukleinianu
adowego (wyrobu firmy Boehringer E. S.k Srodek ten
dziatat dobrze miedzy innymi w jednym przypadku wy-
prysku i 2 przypadkach tocznia, w ktérych skéra byta na-
der wrazliwa na zewnetrzne stosowanie chininy (sposéb le-
czenia chimng-jothionem, stosowany przez siebie ogtosi S.
doktadnie po6zniej). Nukleinian sodowy wstrzykuje S. w i0°/0
rozczynie, 5— 10 razy po O0-5. 1 Bh.

Stern: O usuwaniu tatuowania. (Mtinch med. Woch.
1913 Nr 49). Usuwanie tatuowania nie jest rzeczag tatwa.
Podano do tego kilira sposobéw | tak smaruje sie miejsce
tatuowane zgeszczonym rozczynem garbnika i naktuwa igta.
a na drugi dzien lapisuie sie te miejsca. Tworzy sie po-
tem strup, po ktdérego odpadnieciu pozostaje bezbarwna
blizna. Uzywaja tez do tego celu kwasu pyrogallusowego,
zamrazania i elektrycznosci, la nawet promieni Ront-
gena, lampy Finsena i kwarcowej. Sposoby te jednak zwy-
kle pozostawiajg po sobie blizne lub sa niepewne. Dlatego
tez autor, staraigc sie wynalezé sposéb, ktéryby nie pozo-
stawiatl blizn, prébowal zabarwienie usung¢ przez to, ze nad-
miar

tego celu mieszaniny, ztozonej z ré6wnych czesci: »Rp. Lactis,
alkohol (g6Q00)/ zinc. oxyd., cretae alb. aax. Po odkazeniu
sk6ry S. macza szczoteczki metalowe w rozczynie

i wbija je w miejsce tatuowane. O ile barwik nie lezy
zbyt gteboko, to juz po jednym zabiegu wynik bywa dobry,
w przeciwnym razie powtarza sie zabieg po tygodniu. Nowe
zabarwienie skéry pokrywa dawne wcale dobrze. K.

Giorgis: Badania odczynu Hermanna - Perutza.
(La Rifonna medica 1913 Nr 23, 24). Sposoby, zmierzajace
do wykazania jadu kitowego droga precypitacyi, sa techni
cznie bez porownania prostsze od sposobow, polegajgcych
na odchyleniu dopetniacza. Z poczatku spodziewano sie wy-
kry¢ swoiste precypityny kitowe przez dodawanie do su-
rowicy kitowej substancyi, w ktdérych przypuszczano obe-
cno$é swoistego antygenu. Na tej zasadzie opierajg sie
dwa odczyny, majace dzi$ znaczenie tylko teoretyczne, mia-
nowicie odczyn »pierscieniowy« Forneta (reazionead anello),
w ktérym precypitogenem jest surowica o0sOb ze Swiezg
kita, i odczyn Jakobsthala. postugujacy sie jako precypito-
genem wyciggiem alkoholowym narzadéw kitowych Druga
grupa sposobéw precypitacyjnych me zasadza sie na pro-

innego barwika pokrywa dawny. Autor uzywat do'
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cesie uodporniania, poniewaz nie postuguje si¢ substancya-
mi, pochodzacemi z narzadéw kitowych. Najprostszg z tych
metod jest metoda Klausnera, w ktorej strat jest wytwo-
rzony przez fibrynoglobuline, niema ona jedr.ak wiekszego
znaczenia, podobnie jak i odczyn kuorynowy (reazione
della cuonna) Termuchiego i Tayoda. Wreszcie w odczy-
nie Porgesa i Mayeia, na ktdrym oparli si¢ Hermann i Pe-
rutz, postugiwano sie z poczatku lecytyna, pozniej zas i°/,
rozczynem glikocholanu sodowego; stabg strong tego od-
czynu byt czasem bardzo trudno dostrzegalny strat. H. i P.
Dostanowili tedy zapobiedz temu przez uzycie substancyi.
ktéraby przyczynita sie do zwigkszenia stratu i wybrali
w tym celu cholestearyne. Do wyboru tego sktonita auto-
row naprzéd ta okoliczno$é, ze cholestearyne zalecano juz
jako antygen przy odczynie Wassermanna, a nadto rola,
jakg ona odgrywa przy tworzeniu sie kamieni zo6tciowych.
W badaniach swych, dotyczacych 102 przypadkéw Kity,
otrzymali Fl. i P. swoim sposobem 4°/0 odczynéw doda
tnich wiecej, niz przy odczynie Wassermanna, ktéry réwno-
cze$nie robili, na 89 przypadkow kontrolnych, tylko raz
uzyskali wynik dodatni, jednakze, gdy niektorzy przyznaja
temu odczynowi swoisto$¢ taka, jak odczynowi Wasser-
manna, to inni uwazajg go za nizszy od tego odczynu, zwta-
szcza gdy chodzi o kite trzeciorzedng. G. trzymat sie w swych
badaniach doktadnie nastepujagcego przepisu autorow: Na-
lezy mie¢ pod reka rozczyn macierzysty o4 g. cholestea-
ryny i 2 g¢. glikocholanu sodowego w JOO g¢. alkoholu;
1 cin3 tego rozczynu dodaje sie do 19 cnyj wody przekro-
plonej. W chwili zetknigcia sie z woda tworzy cholestea-
ryna biatawy kiaczkowaty strat, ktory znika przy wstrza-
saniu, przechodzac w delikatng zawiesine. Do kazdego ba-
dania nalezy mieé nadto 2% wodny rozczyn glikocholanu
sodowego. Surowice nalezy pobieraé, gdy chorzy sg na czczo,
nastepnie nalezy jag odwirowa¢, aby byta zupetnie przezro-
czysta i nie zawierata ani $ladu nawet krwinek czerwonych.
0‘4 cm3 surowicy wlewamy do probéwki doktadnie suchej
i inaktywujemy przfez t/s godziny przy 55° C., puczem do-
dajemy 02 cm3 rozczynu macierzystego po rozcienczeniu
juz wodg 1:20, a wreszcie 0*2 cm3 wodnego rozczynu gh-
kocholnnu sodowego 2%. Po silnem wstrza$nieniu zatyka
sie probéwke i zostawia w cieptocie pokojowej, unikajac
wszelkich wstrzasnien. Wynik odczytuje sie po 20 —24 go-
dzinach i tylko wtedy uwaza sie go za dodatni, gdy sie
wytworzg wyrazne kiaczki lub strat. G. badat ten odczyn
u 143 ospb, z ktérych g6 byto zakazonych Kkita, u wiek-
szosci wykonat réwniez prébe Wassermanna Z pordwna-
nia ilosci dodatnich wynikow, uzyskanych przez obie te
metody, wyptywa, ze odczyn Il. P. daje mniej wiecej taka
samg ilo$¢ dodatnich wynikéw, co i Droba W. w pierwszym
okresie kity, daleko za$ mniejszg w okresie kity drugorze-
dnej i trzeciorzednej. Wsrod 47 badan kontrolnych tylko
raz byt wynik dodatni (epididymitis gonorrhoica). Naj
silniejszy odczyn wystepowat naogdét u os6b ze Swiezemi
zmianami Zachowanie sie odczynu w stosunku do swoi-
stego leczenia kity byto rozmaite, to znaczy, ze niekiedy
zmniejszat sie on, lub nawet znikat w miare leczenia, nie-
kiedy natomiast utrzymywat si¢ m.mo dilugiego leczenia
i mimo zniknieci? objawoéw kitowych. Hermann, chcac jesz-
cze wiecej udoskonali¢ metode PI. i P., wprowadzit pewne
zmiany mianowicie 1 cm3 rozczynu macierzystego takiego,
jak go podaF H 1P., rozciencza 24 cm3 wodnego rozczynu
9¢/0 NaCl, z czego dodaje 0-3 cm3 do badanej surowicy.
Nadto sporzadza rozczyn glikocholanu sodowego V2 g.
i loo g. wody przekroplonej i z tego rozczynu bierze do
kazdorazowej proby cri cm3. Zresztg odczyn wykonywa sie
taksamo. Zaleta tei modyfikacyi ma polega¢ na moznosci
uwydatnienia stopnia dodatniego wyniku na jiodstawie zu-
zytej ilosci surowicy, wystarczajgcej do wywotania stratu.
Wedtug G. z wszystkich tych substancyi, wchodzacych
w £re Przy tej probie, rola czynna przypada w udziale
tylko glikocholanowi sodowemu. Z dalszego szeregu doswiad-
czen G., przy ktorych wuzywat rozmaitych rozcienczen gli-
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kocholanu sodowego, rozmaitej ilosci surowicy, a tej sa-
mej ilosci zawiesiny cholestearyny, aokazato sie, ze wynik

jjetet proporcyonalny w prostym stosunku do ilosSci uzytego
glikocholanu sodowego, a w odwrotnym do ilosSci zuzytej
surowicy. Wynikatoby z tego, Ze odczyn H. i P. polega na
tatwiejszej stracalnosci surowic kitowych wobec glikocho-
lanu sodu. Nadto pokazato sie jeszcze, ze ta surowica, ktora
juz data wynik dodatni w odczynie H. i P., ma réwniez
jeszcze witasnos$¢ odchylenia dopetniacza, daje bowiem do-
datnig prébe W. Widaé¢ z tego wszystkiego, ze odczyn H.
i P. jest swoisty, jakkolwiek nie tak czutly, jak odczyn W.;
wielkie za$ jego znaczenie kliniczne polega na nadzwyczaj
prostej technice. W przypadkach, gdy wynik jest wyraznie
dodatni, mozna na jego podstawie przyja¢ obecnos$¢ k 'y,
w razie za$ ujemnego wyniku nalezy wuciec sie do proby

Wassermanna. Dr T. Tempka.
Zapiski lecznicze, nowe leki, sposoby
i narzedzia. 1

Na niebezpieczenstwo #tgczenia morfiny z ogdélnem
uspieniem oraz ze S$rodkami nasennymi zwraca uwage
Straub (Miinch. med. Woch. 1913, s. 1823). Oddychanie
zwalnia sie¢ bardzo znacznie, jesli n. p. zwierzeciu zamorfi-
nizowanemu poda sie uretan lub inny $srodek narkotyczny.
Oprocz tego zmniejsza sie tez coraz bardziej bicie serca
wsréd objawdéw podraznienia n. btednego. OS$rodek odde-
chowy staje sie tu bowiem w 'nastgpstwie u$pienia nie-
czuty na kwas weglowy, ktéory w warunkach zwyktych jest
dlan naturalnym bodzcem. W ciezkich przypadkach u lu-
dzi leczenie jest bardzo trudne, w lzejszych moze pomagacé
atropina. S. radzi stosowa¢ w kombinacyi z morfing raczej
eter, niz chloroform. N.

Pantopon zachwala Stadion (Ther. d. Geg. 1913, s.
333) z powodu rownomiernego dziatania i poleca go gto-
wnie w dusznicy oraz przy uporczywych wymiotach u cho-
rych zotadkowjmh, w obu tych stanach stosuje S. pantopon
podskdrnie. 1 N.

Pa.rakodyna wedntg Dahla (Deut. med. Woch 1913,

s. 1304), podawana w mniejszych dawkach, 'niz kodeina,
dziata silniej od niej, przyczem bardzo wyraznie wystepuje
dziatanie uspokajajace. Czasem mozna parakodyne zastgpic
morfing Dziatania ubocznego nie spostrzegal D. czeSciej,
niz po innych przetworach kodemowych. Dawki wynoszg
0.025—0.03. N
Chineonal w leczeniu krztusca poleca Pauli (Deut.

med Woch. 1913, p. 1880); natezenie i czas trwania na-
padow zmniejszaty sie, wymioty ustawaly zupetnie, przy-
czem chineonal sprowadzat sen; w zadnym przypadku nie
zachodzita potrzeba stosowania innych $rodkdéw nasennych
Dawka wahata sie miedzy 0.05—02 gr. 2—3 razy dnia.
N.

Dziatanie kokainy na serce badat Pius (Zeits. f. exp.
Path. u. Ther Bd. XIV. p. 61) Mate dawki kokainy (001 —
0.1 mg), wstrzykniete do tetnic wieficowych wyosobnionego
serca krolika, zmniejszajg wrazliwo$¢ zakonczeh nerwowych
nerwOw czuciowych, co wywotuje zmniejszenie sie energii
skurczéow. Dawki S$redrue (0.1-1 mg.) porazajg zakoncze-
nia nerwéw czuciowych 1 spraw iajg ustanie czynno$ci .serca.
Duze dawki porazajg zakonczenia nerwow dosrodkowych
serca, mianowicie caty czuciowy 1 caty ruchowy neuron.
Bardzo duze dawki (10—100 mgr.) porazajg nietylko wszyst-
kie neurony tuku odruchowego, lecz takze i miesien ser-
cowy; w tym stanie nie oddziatuje serce wcale juz na prad
elektryczny. N.

Glykobrom, nowy organiczny przetwo6r bromu, glice-
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ryd kwasu bromo - cynamonowego, jest biatym proszkiem
bez smaku i zawiera SCo bromu. : N.

Jodostaryna zaczyna zyskiwaé coraz wieksze wziecie
w lecznictwie. Kafemann (Med. Klin. 1913, s. 1413) poleca
Stosowanie jej w otyatry- i laryngologii, przypominajgc
czeste a malo znane wskazania stosowania jodu w tym
dziale medycyny. Stiimpke (Miinch. med/Woch 1913, p.
1489) i Baurner (Deut. med Woch. 1913, p. 1361) zachwa-
laja jodostaryne w drugorzednej i trzeciorzednej Kile, jakotez
w wiagdzie rdzenia i napadach udarowych. Dawka dzienna
6 tabletek. Zaletg tego srodka ma by¢ brak skutkéw ubo-
cznych, szybkie dziatanie i oizka cena. ’ N.

40°/0 masci chininowej uzywa Szereszewsky (Deut. m.
Woch. 1813. s. 1310) jako $rodka zapobiegawczego przh-
ciwkitowego. Doswiadczenia wykonane na zwierzetach
(matpach) dowiodty iz zmiany pierwotne kitowe daty sie
przeszczepia¢ tylko na tych miejscach, ktore nie stykaty sie
z mascig. Procz tego prébowal autor masci chininowej
i u ludzi w leczeniu zmian kitowych na brodawkach sut-
kowych u mamek z do$¢ pomy$Slnym wynikiem. N.

Aurum Kalium cyanatum stosowat Griirberg (Deut.
med Woch. 1913 s. 1727) w 4 przypadkach Kkity $rod-
zylme w dawkach od 0.01—005 donosi o pomys$inych
wynikach. Ruete (Miinch. med. Woch .1973, p. 1711) za$
stosowat ten s$rodek w gruzlicy skéry, lecz be2 zadowa I-
.niajacego wyniku, z wyjatkiem jednego przypadku rozsia-
nego tocznia rumieniowatego (lupus erythematodes), gdzie
srodek ten dat bardzo dobry wynik. N.

Toxynon, nowy przetwor rteciowy, badat Guttmann
(Beri. U Woch 19x3, s. 1561). Jestto s6l sodowa kwasu
octo-amino-rteciowo-bedzwinowego i zawiera okoto 48°/0
rteci. Przetwdr ten est tmdno rozpuszczalny w wodzie, ta-
two za$ w soli kuchennej; jest on mniej trujacy, niz sali-
cylan rteciowy. Dawka do wstrzykiwac¢ srédzylnych wynosi
0.i—0.2 i stosuje sie ja u ludzi co diugi dzien. Przetwér
ten, jak sie zdaje, nadaie sie do wstepneg'o leczenia przed
salwarsanem; dziatanie lego na jad kitow" ma by¢ silne.

n N.

Préby leczenia chemottrapeutycznego w zapaleniu
ptuc osiagajg juz wyniki. Vetlesen (Beri. kl. Woch. 1913,
s. 1473) stosowal w szeregu przypadkéw zapaleh ptuc etyl-
hydrokupreine, ktéra podawat 3 razy ima po o-5 gr., jako
proszek wewnetrznie; pod wptywem tego leczeni; zapale-
nie ptuc niezwykle szybko dochodzito do przetomu. Lecze-
nie chemoterapeutyczne nalezy jednak zacza¢ jak najwcze-
$niej, by modz oceni¢ jego dziatanie. Dziatania ubocznego
nie spostrzegano. < : 1 N.

Sprawy Towarzystw naukowych

Towarzystwo lekarskie radomskie.

| 100. Ogélne Zebranie d. 20. XII

Obecnych cztonkéw 17, gosv’ 2.

1) Przewodniczacym zebrania wybrany zostat kol. Hen-
ryk Fidler, ktéry wita kol. Stefana Kaminskiego (Biato-
rnzeg) ;ako nowego cztonka T iwarzystwa, oraz gosci. kol.

Muheréwne i kol Kuczynskiego z Radomia.

2) Kol ,sekretarz odczytuje protokoty zebran ogol-
nych 97-go i 98-go, ktdére przyjeto.

3) Kol. przewodmczgcy zawiadamia zebranych o usta-
pieniu na zasadzie § 12. ustawy Towarzystwa cztonkéw
Zarzadu: prezesa kol H. Fidlera, wireorezesa kol. Kosic-
kiego, bibliotekarza kol. Kondratowicza i cztonka -komisyi
rewizyjnej kol. Bijejki, oraz o majacych sie odby¢ wybo-
rach na miejsce, ustepujgcych na 10I. zebraniu, w styczniu
p. r. Réwniez kol. przewodniczacy zawiadamia o ukoncze-
niu kacencyi cztonkéw i zastepcow .sadu kolezenskiego

1913 r.
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mianowicie kolegéw: Kondratowicza, Finkelszteina, Szcze-
paniaka, ldzikowskiego i Kasprzykowskiego, oraz o maja-
cych sie odbyé wyborach, réwniez na 10l. zebraniu o0gdj-
ner w miesigcu styczniu 1914 r., co przyjeto do wiado-
mosci.

W dalszym ciggu przemowienia kol. przewodniczacy
zaznacz«yt, ze- w dniu dzisiejszym zebraliSmy sie po raz setny,
oraz, ze Towarzystwo nasze istnieje jedenascie lat. Celem
zatozenia Towarzystwa byto zjednoczenie wszystkich kole-
gow ziemi mradomskiej pod wspélnym sztandarem. To za-
znaczyt w r. 1902 w mowie inauguracyjnej jeden z zatozy-
cieli i pierwszy prezes, szanowny kolega Julian Majkowski,
obecny nasz cztonek honorowy, zamieszkaty w Warszawie.-
Przez przecigg tych lat Towarzystwo nasze starato sie od-
powiedzie¢ swemu zadaniu: stuzenia nauce, spoteczenstwu
i rozwijania kolezenstwa... Sledzenie postepéw wiedzy lekar-
skiej, udziat we wszystkich sprawach sanit.-szpitalnych m. Ra-
domia i ziemi radomskiej, utozenie i uchwalenie ustawy-
organtzacyi zawodowej lekarzy ziemi radomskiej oraz regu
laminu sagdu kolezenhskiego, oraz utworzenie przy naszem To-
warzystwie cho¢ w skromnych rozmiarach kasy wdow i sie-
rot, pozostatych po lekarzach ziemi Radomskiej — to byto
zadanie nasze...

Pewien zast6] w dziatalnos'ci Towarzystwa dat sie zau-
wazy¢ podczas niespokojnych czaséw w latach 1904— 1905
— 1906. tern sie ttomaczy liczba posiedzenn ogdlnych, gdyz
powinno ich by¢ me 100, ale 110. Drugiem ujemnem zja-
wiskiem jest male uczestnictwo kolegéw zamiejscowych.
Na 41 cztonkéw rzeczywistych tylko 13 kolegéw nalezy
z prowincyi do naszego Towarzystwa, a i ci, co nalezg,
bardzo rzadko bywajag na zebraniach, zalegajac po kilka
lat z ptaceniem wkiadek obowigzkowych, i tern si¢ ttéma-
cza pewne trudnosci finansowe, ktore zmusity Zarzad do
podniesienia wktadki cztonkowskiej z 12 na i6 rubli ro-
cznie. Zakonczyt kol. przewodniczgcy zyczeniem, by Towa7
rzystwo ze zdwojong energig pracowato nadal, by z pozy-

tkiem, dla nauki, dla swego spoteczenstwa i dla stowarz)
szonych niosto wysoko sztandar wiedzy, postepu i kole-
zenstwa.

4) Kol. przewodniczacy otwiera dyskusye nad konie-
cznos$cig ze wzgleddow oszczednosSciowych zawieszenia pre-
numeraty niektorych mniei poczytnych pism lekarskich.
Po, dtuzszej dyskusyi uchwalono zaprzestaé prenumeraty
nastepujacych pism: 1. Rtvue de medecine, 2. La se-
maine mcdcdicale, 3. Farmacya, 4. Przeglad terapeutyczny
i 5. Przeglad chor6b skérnych i wenerycznych

5) Kol. przewodniczacy odczytuje w ostatniej reda-
kcyi projekt regulaminu sadu kolezenskiego, ktéry uchwa-
lono, a.ktory brzmi:

Regulamin sadu kolezehskiego przy Towarzystwie lekar-
skiem radomskiem;

§ 1. Sad kolezenski Towarzystwa lek. rad. sktada sie z 3
cztonkoéw i 2 zastepcéw, wj branych przez ogdélne zgromadzenie
na jeden rok 1

§ 2. Cztonkowie sadu wybierajg z pos$rdod siebie przewo-
dniczacego

§ 3. Posiedzenia sadu odbywajg sie w miare potrzeby i sa
wyznaczane przez przewodniczacego.

§ 4. Sad wszczyna dochodzenie w sprawach, przewidzia

nych przez ustawe Oiganizacyi zawodowej lekarzy ziemi ra-
domskiej, badz z wihasnej inieyatywy, badz wskutek jakiejkol-
wiek skargi.

§ 5. Sagd powinien wszczag¢ dochodzenie sagdowe me po-
zniej, jak w trzy dni po otrzymaniu wiadomosci o czynie, pod-
legaigcym jego kompetencyi.

jj 6. Dla kazdej sprawy sad wybiera, z po$réd swych czton-
kéw (lub ich zastepcéw) referenta, o czem strony winny by¢
powiadomione.

Uwaga. W sprawach, dotyczacych kolegéw aptekarzy,
z kolegam sadzacymi winien zasiada¢ aptekarz w miejsce wy-
branego jednego z cztonkdéw sadu.

§ 7. Referent powinien zebra¢ caty materyal dowodowy
przez protokolarne badanie oskarzonego, poszkodowanego,, $wiad-
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kéw i t p. w terminie dwutygodniowym i ztozy¢ go przewo-
dniczacemu.

0rS. Referent ma prawo wezwaé oskarzonego i po przed-
stawieniu mu sprawy zazada¢ wyjasnienia na pismie.

§ 9. Referent sprawdza wiarygodno$¢ wyjasnien oskarzo-
nego i wynik tego protokdlarnie wcigga do aktéw sprawy

$ 10. Po otrzymaniu materyatlu dowodowego, przewodni-r
czacy wyznacza posiedzenie sadu w terminie tygodniowym dla
rozpoznania sprawy ex merito, na ktérym sad wyznacza te-m.n
sgdzenia sprawy.

§ 11 O terminie sadzenia sprawy oskarzony powinien
by¢ powiadomiony przynajmniej na 7 dni przedtem.

§ 12. Oskarzonemu przystuguje prawo obiony osobiscie
lub przez osobe upowazniong do tego z grona cztonKOw Orga-
nizacyi zawodowtj ziemi radomskiej.

Uwaga. Oskarzony ma prawo wykluczy¢ jednego cztonkal
z kolegium sadzacego, na ktérego miejsce wchodzi zastgpca we-
diug losowania, zarzadzonego przez przewodniczacego.

a 13. Wyrok wydaje sad po wystuchaniu referenta, zeznan
Swiadkéw i poszkodowanego, obroncy ze strony oskarzo-
nego, natychmiast po sprawie Ilub najpdzniej po uptywie
trzech dni.

§ 14. Sad ma prawo sprawe odroczyc w wypadkach, wy-
magajacych dodratkowego sprawdzenia materyatu dowodowego

§ 15. Wyrok, sadu zapada wiekszoscig gtosow sedziow-
skich.

§ 16. Gdyby wskutek roznicy zdan sad nie miat wydac
wyroku, tedy sprawa przechodzi pod rozpatrzenie ogélnego ze-
brani i Towarzystwa lekarskiego radomskiego na ostateczng de-
cyzye

8§ 17. Wyok sadu pownien by¢ wytozony na pismie,
podpisany przez sedziow, ogtoszony stronom, a nastepnie po
doreczeniu, przestany wraz z aktami do archiwum Tow. lek. ra-
domskiego na rece przewodniczacego Zarzadu.

§ 18. Wykonanie wyroku spoczywa w rekach przewodni-
czacego saau.

§ 19. Sad winien zmierza¢ do pogodzenia zwasnionych.

§ 20. Stopien kary wymierzony przez sad moze by¢ na
stepujacy:

1. napomnienie, odczytane na posiedzeniu sadu;

2. to samo z natozeniem kary pienieznej; przeznaczenie
kary okre$la ogdélne zgromadzenie Tow. lek. rad.;

3. napomn ienie na og6lnem zgromadzeniu cztonkéw Tow.
lek. rad., wypowiedziane przez pizewodn$czacego sadu;

4 nagana na ogdélnem zebraniu cztonkéw Towarzystwa
lek. rad,,

5. nagana przez ogtoszenie na ogélnem zebraniu Towa-
rzystwa lek. rad. z ogtoszeniem w sprawozdaniu rocznem;

6. wykres$lenie, z listy cztonkéw Towarzystwa lek.
zgodnie z 88 32. i 33. ustawy Tow. lek. rad.

rad.

6) Kol. Ras zlce$ opisat historye choroby operowanej
przez siebie przed dwoma tygodniami chorej F. Sz. Chora
ta skarzyta sie¢ na napady bo6lu w prawyn dole biodro-
wym; bole odpowiadaty napadom przy zapaleniu wyrostka
robaczkowego. W wywiadach peryody prawidtowe, przed
dwoma laty jnerwszy porod, ostatni pordéd przed czterema
tygodniami. Przy Tradaniu dwurecznem  wyczuwano
w prawem sklepieniu nieduzy guz, nieruchomy, bolesny,
ktoéry, jakrsie zdawalo, nic znajdowat sie w zwigzku z na-
rzagdami piciowymi. Macica mc powiekszona. Poniewaz cie-
ptota nie przekraczata 37 2n rozpoznano ciaze zewnatrzma-
clczng, co sie tez w zupetnos$ci sprawdzito podczas opera-
cyi. Przebieg pooperacyjny zupeinie prawidtowy, po dzie-
sieciu dniach operowana byta zupetnie zdrowa. Kol. K.
wskazat na trudnosci przy rozpoznaniu ré6zmezkowem cigzy
zewnatrzmacicznej prawostronnej i zapalenia wyrostka ro-
baczkowego, gdyz objawy tych cierpien moga by¢ zupet-
nie podobne do siebie, oraz na brak podniesienia cieptoty
przy ciazy zewnatrzmacicznej.

7) Kol. Raszkes wygtosit wyktad: Leczenie wyni-
co'A’ania macicy (invcrsio uteri inveterata). Kol. R. opisat
przedewszystkiom przyczyny powstawania wynicowama ma-
cicy, a nastepnie przeszedt do opisania wszystkich sposo-
béw leczenia. przyptidkéw Swiezych i zastarzatych tej cho-
roby. W przypadkach, gdzie zwykte odprowadzenie zasta-
rzatego wynicowania macicy zapomocg palcow, tampono-
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wania pochwy, zatozenia do pochwy kolpeuryntera i t. d.
nie doprowadza do skutku, najwiecej znajduje zwolenni-
kow wedtug referenta sposéb operacyjny Ktistnera. Opera-
cya ta polega na przecieciu tylnej $ciany macicy, poczem
macica daje sie tatwo (»spielend leicht*, jak sie wyraza
Kiistner) odprowadzi¢. Ciecie za$ tylnej $ciany macicy ze-
szywa sie przez zrobione uprzednio ciecie w tylnem skle-
pieniu pochwy. Otéz kol. R. opisuje swéj przypadek, gdzie
metoda Ktistnerajednak nie doprowadzita do wyniku i gdzie
zmuszony byt dokona¢ amputacyi trzonu macicy.

Chora S. P.. majaca lat 21, urodzita po raz pierwszy
przed rokiem. Akuszerka pociggata za pepowine, poczem
dopiero odeszto tozysko. Od czasu porodu chora krwawi
bezustannie w wiekszym lub mniejszym stopniu. Obecnie
jest bardzo niedokrwista. W pochwie znajduje sie powie-
kszona i wynicowana macica 0 Kkrwawiacej, miejscami
zmartwiatej powierzchni. Cze$¢ pochwowa ledwie sie od-
znacza w postaci rgbka szerokosci ctm. Kilkakrotne
préby odprowadzenia macicy sposobami zachowawczymi
nie doprowadzity do skutku. Przystgpiono do operacyi we-
dtug Ktistnera. Zrobiono poprzeczne ciecie w tylnem skle-
pieniu, nastepnie wprowadzono przez otrzymany otwér wska-
zujacy palec lewej reki; na palcu tym przecieto wzdtuz
tylng $ciane macicy prawie do dna i otéz pomimo Kkilka-
krotnych do$¢ energicznych préb odprowadzenie macicy
sie nie udato. Wobec tego przedtuzyt referent ciecie przez
dno i przednig $ciane macicy, podwigzat szerokie wigzadta
macicy i odcigt trzon macicy, pozostawiajac tylko czes¢
pochwowg, ktdéra zeszyt kilkoma szwami i wprowadzajac
przez cigcie w tylnem sklepieniu saczek z gazy jodoformo-
wej, Przebieg pooperacyjny byt bardzo pomysiny; po
dwoch tygodniach otwo6r w tylnem sklepieniu prawie sie
zamknat i utworzyta sie prawie prawidtowa czes¢ pochwowa.
Sciana wycietej macicy byla bardzo gruba, twarda i tak
mato podatna, ze odprowadzenie wycietej juz macicy le-
dwie sie udato.

W dyskusyi
udziat koledzy:
czynski,

nad odczytem kol. Raszkesa wzieli
ldzikowski, Cung, Kellerworm, Fidler, Pet-
Mulier i inni. Sekretarz Dr T. Rakowski.

Towarzystwo lekarskie czestochowskie.

Posiedzenie w dniu 16. XI. 1913.

. Prezes Bieganski podaje do wiadomosci, ze Zarzad
Towarzystwa uchwalit wystaé¢ telegram 2z zyczeniami do
Dra Sokotowskiego i Rejchmana z powodu czterdziestole-
tniej dziatalno$ci w zawodzie lekarskim. Zebrani ztozyli
zyczenia z tych samych wzgledéw obecnemu na posiedze-
niu kol. Edwardowi Kohnowi.

Il. Bieganski przedstawit 20-letniego mezczyzne
z wada wrodzong serca (morbus coeruleus). W$rdd obja-
wow na pierwszy plan wystepuje wybitna sinica twarzy, ragk
i stop, ktéra datuje sie od urodzenia. Procz tego zwracaja
uwage mocno rozwiniete pateczkowate zgrubienia ostatnich
cztonkéw palcow, zwtaszcza u ragk. Przy badaniu serca stwier-
dzi¢ mozna szmer skurczowy nad koniuszkiem serca, nie-
zbyt wyrazny. Podczas wysitkéw fizycznych chory doznaje
dusznos$ci, poza tern czuje sie dobrze. Bieganski rozpoznaje
potagczenie wrodzone komor i podaje szereg uwag rozpo-
znawczych i rézniczkowych.

W dyskusyi Rozenfeld podnosi, ze sinica wrodzona
jest raczej wiasciwoscia wrodzonego zwezenia tetnicy ptu-
cnej, jak potaczenia komér. W tern ostatniem cierpieniu
w wielu razach nie spostrzegano ani szmeru, ani sinicy.

Il. Judt (z Warszawy): Nowe zdobycze rentgeno-
grafli w chorobach jamy brzusznej. Po oméwieniu te-
chniki badania referent opisat réznice w obrazach rentge-
nograficznych w potozeniu poziomem i pionowem zotadka.
Najwiecej czasu pos$wiecit rozpoznawaniu wrzodu zotadka,
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podajac, jako cechy rozpoznawcze, powiekszenie objetosci
zotagdka, wzmozone napiecie miesni, zaleganie miazgi bizmu-
towej dituzej ponad 4 godziny, wzmozenie ruchow robacz-
kowych. Przy wrzodzie dwunastnicy — brak rozszerzenia
zotadka i zalegania miazgi bizmutowej, wskutek niedomogi
odzwiernika. Tylko przy zwezeniu bliznowatem dwunastnicy

daje sie spostrzega¢ zaleganie miazgi bizmutowej. W dal-
szym ciggu opisat referent t zw uchytki Haudecka, wta-
sciwe wrzodom zotgdka ze zmianami wtornemi. Nastepnie

omowit znaczenie rentgenografii w rozpoznawaniu nowo-
tworéw zotgdka oraz nowotwordw i zwezeh bliznowatych
jelit, kamieni watrobowych i nerkowych. W koncu moéwit
0 przeswietlaniu wyrostka robaczkowego. (Odczyt byt ilu-
strowany licznymi rentgenogramami).

W dyskusyi zabierali gtos Zwolinski i Rozenteld.

Posiedzenie dnia 21. XII. 1913

I. Prezes Bieganski podaje do wiadomos$ci, ze Zarzad
Towarzystwa wystat telegram do Redakcyi »Nowin lekar-
skich*!: w Poznaniu z powodu 25-letniego jubileuszu.

I. Wasilewski przedstawit 47-letnig kobiete z cho-
roba Addisona. Pierwsze poczatki choroby wystgpity przed
3 laty po przebyciu grypy, powiktanej diugotrwatym nie-
zytem oskrzeli. Kobieta, dotychczas zdrowa i otyta, szybko
zaczeta chudnaé, skarzy¢ sie na bardzo silne ostabienie ogoélne,
a jednocze$nie na skOrze zaczety pokazywac¢ sie plamy
ciemnobrunatne. Do objawéw powyzszych wkrotce przyta-
czyty sie omdlenia oraz napady zotgdkowo-jelitowe w po-
staci wymiotéw i biegunki. Objawy te z wigekszemi lub mniej-
$zemi nasileniami trwajg do dnia dzisiejszego. Stan obecny:
odzywienie $rednie, cieptota prawidtowa, tetno 96, w na-
rzagdach wewnetrznych zadnych zmian nie stwierdzono. Biatka
! cukru w moczu niema. Na skorze twarzy, tutowia i kon-
czyn plamy ciemnobrunatne,najrozmaitszej wielkosci i ksztattu.
Zwraca uwage lekkie wysadzenie oczu, wole i drzenie kon-
czyn gérnych. Chora od dwoch lat stale zazywa suprarenine
w pigutkach. Wasilewski podkres$la, ze w przypadku powyz-
szym mamy potaczenie choroby ‘Addisona i Basedowa
i w kornicu opisuje zmiany anatomiczne w nadnerczach, spo-
strzegane najczesciej w chorobie Addisona.

Dyskusya: a) Batawia opisuje przypadek choroby
Addisona, w ktérym zabarwienie skéry byto rozlane ijedno-
lite. — b) Bieganski modwi, ze sposdb zabarwienia skory
nie ma rozstrzygajacego znaczenia. .O rozpoznawaniu cho-
roby Addisona stanowi zespo6t objawow, do ktorych naleza:
ostabienie ogdlne, szybko wystepujace znuzenie, zaburzenia
ze strony przewodu pokarmowego, napady omdlenia i za-
padu, tetno miekkie i szybkie, nizkie cisnienie krwi, wresz-
cie, jak w danym przypadku, dodatni wptyw suprareniny. —
c) Rozenteld sadzi, ze rozpoznawanie choroby Addisona
w danym razie nie ulega zadnej watpliwosci. Po krotkich
uwagach o znaczeniu fizyologicznem adrenaliny, Rozenfeld
opisuje najwazniejsze objawy kliniczne niedomogi nadnerczy,
zwraca uwage na potgczenie w tym przypadku choroby
Addisona i Basedowa i streszcza poglady szkoly wieden-
skiej na stosunek wzajemny nadnerczy i gruczotu tarczo-
wego. ' ' 'z

Ill. Rozenfeld opisat przypadek lipomatosis diffusa
localisata u 30-letniej panny. Chora pochodzi z rodziny
gruzliczej, ma boczne skrzywienie kregostupa wskutek
przebytego przed Kkilku laty cierpienia gruzliczego kregow.
Miesigczkowanie rozpoczeto sie w 12. roku zycia i do lat
20 odbywato sie prawidtowo. W 2!. roku zycia chora prze-
stata miesigczkowaé, poczem wystgpit lekki porost wiosow
na brodzie i wardze gornej. W grudniu 1911 r. w nastepstwie
urazu chora zaczeta skarzy¢ sie na »obrzek* i bél w oko-
licy lewego stawu biodrowego. Ucisk z zewnatrz i ruchy
konczyny byty bardzo bolesne. Stopniowo »obrzek* stawat
sie coraz wiekszy i zaczat szerzy¢ sie ku dotowi w kierunku
kolana i ku gorze poprzez okolice po$ladkowa ku grzebie-
niowi kos$ci biodrowej. »Obrzek« byt bardzo wybitny, nie-
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zwykle twardy i wszedzie bolesny, sk6ra niezaczerwieniona,
mocno naprezona, ISnigca. Ruchy stawu biodrowego nieogra-
niczone. Badanie rentgenograficzne nie wykryto zadnych
zmian w stawie i kos'ciach. Po 2 miesigcach od poczatku
choroby wystgpit taki sam »obrzek« w okolicy prawego
stawu biodrowego, byt réwniez bardzo bolesny i stopniowo
zaczat szerzy¢ sie w tym samym kierunku, co pierwszy.
Przypuszczano tworzenie sie ropni opadowych, naktlucie je-
dnak prébne dato wynik ujemny. W koncu lata [912 r.
»obrzek« zajgt caty brzuch, klatke piersiowg, konczyny goérne
do tokci, kohczyny dolne — prawie do kolan. Kontrast mie-
dzy chudos'cig goleni i przedramion a grubos'cig ud i ramion
byt wprost nadzwyczajny. Chora spedzita w t6zku 10 mie-
siecy bez zadnego ruchu Cieptota przez caly ten czas nic
przewyzszata 37Q Oprécz bolu chora doswiadczata czesto
pieczenia skory, ktore potegowato sie pod wpltywem zimna.
Badanie uktadu nerwowego nie wykryto zmian zadnych
précz wybitnej dermografii. Stopniowo pod wptywem oofo-
ryny, kapieli gazowych, gimnastyki biernej (miesicnie byto
bardzo bolesne) nastgpito wyzdrowienie zupeine, pozostaty
zaledwie $lady obrzeku dawnego w okolicy staw6w biodro-
wych ilekka bolesno$¢ skory. R. zalicza przypadek powyz-
szy do nerwic odzywczych i okre$la rozpoznanie mianem
slipomatose diffuse localisee Vitaut«, wielce zblizonej do
choroby Dercuma (adipositas dolorosa) Rzekomy obrzek
skory byt wiasciwie nastepstwem rozrostu tkanki ttuszczo-
wej podskdrnej, byé moze zaréwno wskutek wptywdéw ner-
wowych, jako tez zaburzen w wydzielaniu wewnetrznem.

IV. Rozen feld przedstawit 16-letnia dziewczyne
z objawami nadmiernej otytosci i nizkiego wzrostu oraz
19-letniego mezczyzne bardzo otytego z objawami moczéwki
pros ej. W koncu poddat R. szczeg6étowemu rozbiorowi
wszysKie 3 przypadki i wypowiedziat kilka uwag ogé6linych
0 zwigz m otytoSci z zaburzeniami w wydzielaniu wewnetrznem
nd-J1N 02~ Slucz®tu tarczowego, przysadki moézgowej i jaj-

V. Szaniawski opisal przypadek nagtej Smierci
chtopca siedmioletniego (mors thymica). Chtopiec ten wsrod
najzupetniejszego zdrowia zastabt nagle po spozyciu wiecze-
rzy. Zaczgt rzucac¢ sie niespokojnie w tézku, skarzgc sie na
dusznos$¢ i bol w okolicy serca. Sz., wezwany natychmiast,
stwierdzit lekki obrzek twarzy, sinice warg, w dolnych cze-
Sciach ptuc niewyrazne trzeszczenia. Tetno nikte, 130. Wstrzy-
kiwania kamfory, kofeiny i adrenaliny bez skutku. Po Kkil-
kunastu minutach chory stracit przytomnos$¢ i zmart po
kijku godzinach. Z przyczyn niezaleznych badania po$mier-
tnego nie byto mozna wykonaé. Chtopiec ten byt badany
przez Sz. na 5 dni przed $miercig 7 powodu przyjecia do
jednego z zaktadéw dobroczynnych. Zachowaniem swojem
nie budzit on najmniejszego podejrzenia co do istnienia ja-
kiejkolwiek choroby. Narzady wewnetrzne — prawidtowe,
w moczu brak cukru i biatka, tylko twarz bladawa, nalana,
oraz gruczoty chionne nieco powiekszone zdawaty sie¢ prze-
mawia¢ za usposobieniem limfatycznem.

W dalszym ciggu podaje referent stan obecny pogla-
déw na znaczenie grasicy, jako gruczotu o wydzielaniu
wewnetrznem. Po uwagach, dotyczacych rozwoju, potozenia
anatomicznego i budowy grasicy, Sz. streszcza poglady
roznych autoréw na t zw. dychawice i $mieré grasicza
(asthina thymicum et mors thymica). W jednych przypadkach
nagta Smieré moze by¢ nastepstwem ucisku powiekszonej
grasicy na tchawice, w innych przyczyne S$mierci nalezy
upatrywa¢ w zaktoéceniu réwnowagi czynnos$ciowej gruczo-
téw o wydzielaniu wewnetrznem (teorya Wiesia o przeci-
wienstwie grasicy i istoty rdzeniowej nadnerczy). W kohcu
referent przytacza poglady Paltaufa na status lymphaticus
1 st. lymphaticothymicus.

Dyskusya: a Stawnicki podnosi, ze ogdlne miano
emors thymica* dla wszystkich przypadkéw nagtej Smierci
dzieci jest niewtasciwe, poniewaz w wielu razach zamiast
powiekszenia grasicy znajdowano wytacznie zmiany choro-
bowe w nadnerczach. Nazwe t¢ nalezatoby wiasciwie zatrzy-
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mac¢ dla tych przypadkéw nagtej S$mierci, ktére powstajg
wskutek przyczyn mechanicznych. Rozpoznanie stanu gra-
siczego (st. thymicus). za zycia jest bardzo wazne, gdyz ope-
racya zawczasu wykonana mogtaby uratowa¢ chorego od
mozliwej $mierci. — b) Wasilewski zaznacza, ze w przypadku
Szaniawskiego nie mozna bezwzglednie wytgczy¢ mocznicy.
Brak biatka niema w tym wzgledzie rozstrzygajacego znacze-
nia. — c) Bieganski i Rozenfeld sadza, ze wobec krotkiej
obserwacyi i braku badania po$miertnego nie mozna orzec
nic stanowczego o przyczynie $mierci.

VI. Wybory: Na cztonkéw rzeczywistych zostali

jeci Troppauer z Czestochowy, Mittelman i Zwolinski

z Radomska. , Karol Rozenfeld.
Medycyna publiczna. Higiena.

Dziatalno$¢ panstwowego Zaktadu badania zywnosci

latach 1911 1 1912.

przedtozonego c¢. U. Ministerstwu
Irznych w Wiedniu).

w Krakowie w

(Wyciagg ze spiawoztlania, spraw wewne-

Opracowat
Dr Leonard Bier

starszy inspektor i kierownik zaktadu.

i

Liczba wykonanych w latach 1911 i 1912 analiz i wy-
danych orzeczen wynosita 24CO i 2161, byta w r. 1911 naj-
wyzszg, jakg Zaklad w ciggu swej 11-letniej dziatalnosci
osiggnat. Jak w latach poprzednich, nadestatly najwiekszg
ilos¢ przedmiotow do badania starostwa — 1117 i 1182,
natomiast sagdy zredukowaly jeszcze wiecej, niz w latach
poprzednich, ilo§¢ nadsytanych do zbadania przedmiotéw,
co tem titémaczy¢ nalezy, ze i dziatalno$¢ rewizyjna zan-
darmoéw, pobierajagcych »samowolnie« préby $rodkéw spo-
zywczych do badania i nadsytajagcych je nastepnie sadom
dla ukarania winnych, w latach sprawozdawczych zmalata.
Rozpoczetg w r. 1907 w wiekszym zakresie witasng dzia-
talnos¢ rewizyjng objawit Zaklad w omawianych latach, po-
bierajac podczas 50 wzglednie 38 dni rewizyjnych w r. 191 1
w 22 powiatach, a 32 miastach, w r. 1912 zas w 12 powia-
tach ;i 24 miastach i miasteczkach 846 i 545 przedmiotoéw
do S$cislejszego badania. Dziatalno$¢ gmin i wladz autono-
micznych na polu nadzoru nad zywnos$cia, objawiajgca sie
w potrzebie $ciSlejszego badania sprzedawanych produktow,
byta podobnie jak w latach poprzednich znikomo mata, bo
uwydatnita sie liczbami 62 wzgl. 73 analiz, w ktérych to
cyfrach przeszto 3« obejmowaly wody. Inne urzedy, osoby
prywatne, oraz kupcy i przemystowcy zwracali sie do za-
ktadu o badania w 200 wzgl. 175 przypadkach. RoOwniez
i w omawianych latach zgtosili sig, coprawda bardzo nie-
liczni, kupcy, ktérzy na podstawie statej umowy udawali
sie do zaktadu o regularne badania przy sprowadzaniu to-
waru, co do ktérego nasuwaty sie im pewne watpliwosci.
Kupcy tacy nalezg jednak u nas i zda sie jeszcze diugo
beda naleze¢ do wyjatkéw.

Mimo dosy¢ znacznej liczby przedmiotéw, dostarcza-
nych przez starostwa Zakladowa do S$cislejszej oceny, byto
jednak jeszcze w Galicyi w r. 1911 -- 19, wr 1912 — 23
starostw, z ktorych nie przystano zadnego przedmiotu spo-
zywczego lub uzytkowego do zbadania; takich za$ starostw
ktére nadestaty ich mniej, niz 10 w ciggu roku, byto 23
wzgl. 26. Liczby te wykazujg wprawdzie pewnen postep wo-
bec stanu w latach poprzednich} niemniej dowodzg, jak
mato poswieca sie uwagi S$ciSlejszemu nadzorowi nad zy-
wnoscig w wielu jeszcze powiatach. Przyczyne tego stanu
przypisywaé wytacznie panstwowym organom kontrolnym,
jakimi dotychczas, sg wytgcznie lekarze powiatowa, bytoby
niestusznie i z krzywdag dla tego zawodu. Przecigzeni zbyt

przy-
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réznorodnemi agendami urzedowemi, nie moga pos$wiecic
sie nadzorowi s'cis$lejszemu nad zywnoscig z tern oddaniem,
jakiegoby ono niejednokrotnie wymagato. Gdy nadto sie
zwazy, ze $ciSlejszy nadzor nad zywnoscig jest w kraju, jak
wogo6le w Austryi, wog6le instytucyg stosunkowo nowa,
a dotychczasowe przygotowanie do publicznej stuzby zdro-
wia ten zakres przyszitej dziatalnosci lekarza powiatowego
stosunkowo mato uwzgledniato, gdy sie zwazy, ze brakito
kierownictwa, a choé¢by planowego oddziatywania na dzia-
talnos¢ panstwowych organow kontrolnych ze strony czyn-
nikbw do tego oddziatlywania z tytutu swego stanowiska
powotanych, mozna pewien stopien zaniedbania w omawia-
nej dziedzinie usprawiedliwi¢. Zdaniem mojem bytoby w celu
rozwoju i pogtebienia dziatalnosci nadzorczej lekarzy po-
wiatowych pozadane stworzenie osobnych kurséw przy
panstwowych zaktadach badawczych, jako instytucyach przez
stanowisko do tego celu najodpowiedniejszych. Jak dtugo zas
nie przyjda kursa takie do skutku, zamierzam sprawe nadzoru
nad zywnoscig porusza¢ w odpowiednich wyktadach na do-
rocznych zjazdach lekarzy powiatowych. Jedng z dalszych
przyczyn, dla ktérej wsréd lekarzy powiatowych zauwazyé
mozna pewne zniechecenie do nadzoru nad zywnoscia, jest
spos6b stosowania ustawy o nadzorze nad zywno$cig przez
sady krajowe, powiatowe i apelacyjne, ktére, jak wiadomo,
powotane sg do osadzania przekroczen wspomnianej usta-
wy. Na podstawie studyum wyrokéw, wydawanych przez
sady na zasadzie tej ustawy, przekona¢ sie mozna, ze wiele
sagdéw stosuje ustawe te nader pobieznie, ze nieznajomosc¢
jej wsérod sedziow nie nalezy wcale do rzadkos$¢' i ze nie
zdajg oni sobie czesto sprawy z og6lnej doniostosci
ekonomicznej i zdrowotnej wspomnianej ustawy dla szero-
kich warstw ludnosci. Nie wchodzac blizej w krytyke po-
stepowania dowodowego, stwierdzi¢ nalezy dalej, ze dobér
znawcOw przy rozprawach na zasadzie omawianej ustawy,
pomijajacy instytucye do tego powotang,’” me moze nie-
jednokrotnie rzeczowo lepszych dawa¢ wyrokéw. W prze-
Swiadczeniu o nader wielkiem znaczeniu wyrokéw sgdowych
dla poprawy jakosci sprzedawanej zywnosci i przedmiotow uzy-
tku, oraz o koniecznos$ci oddziatywania i w tej mierze Za-

ktadu, bratem w r 1912, podobnie jak w r. 1910, udziat
w kursach przygotowawczych dla kandydatow sedz;ow-
skich, utworzonych przy krakowskim Sadzie krajowym,

z odno$nej materyi, wygtaszajac 8-gudzinny wyktad, uzu-
petniony odpowiedniemi demonstracyami przedmiotéw za-
fatszowanych, podrobionych i zdrowiu szkodliwych. Stwier-
dzi¢ nalezy, ze wymiar sprawiedliwosci w zakresie ustawy
0 kupczeniu zywnos$cig w sgdach okregu wyzszego Sadu
krakowskiego na podstawie przedstawianych Zaktadowi
w odpisie wyrok6w w ostatnich latach znacznie lepiej sie
przedstawia od wyrokéw wschodnio-galicyjskich; nasuwa sie
przeto pytanie, czy w te, mierze nie oddziataly dodatnio
wspomniane wyktady.

Rodzaj przedmiotéw, badanych w latach sprawozdaw-
czych w Zakladzie, oraz stopien ich zakwestyonowania (po-

dany w nawiasie) wskazujg liczby nastepujace: 1

Woda studzienna i zrédlana 150 i 155 (41 i 45);
woda rzeczna i $ciekowa 22 i 15; woda sodowa 8 i 14
(7 i 8); woda mineralna — 12; mleko i $mietanka 27 i 44
(10 i 26); ser 17 i 6 (41i5); masto 49 27 (28 i 23);inne
tluszcze jadalne 24 1 51 (1 1 20); oliwaprawdziwa i oleje

jadalne 5 i 3 (0o i 1); migso i wyroby miesne 33 i 15 (7 i7);
ryby 1 i 3 (o i 2); zboze 3 i 12 (o i 3); maki 79 i 80
(10 i 18); inne produkta miynarskie 18 i 44 (7 i4); chleb
1 inne pieczywo 31 i 37 (8 i 16); owoce i jarzyny S$wieze
i konserwowane 46 i 50 (34 1 23); mak 115 i 94 (56 i 24);
przyprawy korzenne 292 i 241 (146 i 112S grzyby 7 i 2
(7 i 2); krachery i syropy 68 i 6o (41 i 24); cukierki,
wyroby cukiernicze* i miod prasny 167 i 158 (108 i 98);
herbata 339 i 270 (59 1 3]); kawa 59 i 93 (22i 23);
gaty kawy 41 i 35 (6 i 3); kakao i czekolada 19 i12 (3
i 4); wino z jagéd i owocowe 98 1 74 (42 i 33); piwo
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34 i 39 (31 i 33); wodki i likiery 265 i 220 (157 i 132);
mioéd pitny 29 i 8 (25 i 8); ocet w-mny, owocowy, spirytu-
sowy i eseneya octowa 27 i 23 (21 i 20); drozdze 101l
i 39 (26 i 3); naczynia, wagi, gtowki syfonowe, przyrzady
do tiloczenia piwa i t p. przedmioty uzytku 250 i 183
(147 i 149); nafta 7 i 5 (0o i 1); r6zne inne przedmioty 29
i 46 (8 i 0).

Razem przeto na 2460 i 2162 nadestanych préb i wy-

danych orzeczen, zakwestyonowano w r. 1911 1068, za$
za§ w r. 1912 — 900 przedmiotéw, czyli — po odliczeniu
prob wody studziennej i rzecznej oraz Sciekowej — 41,

7°la i 39>5°/0- W liczbie zakwestyonowanych przedmiotow
miesci sie za rok 1911 — 669, za$ 586 za rok 1912, ktoére
zakwestyonowano z powoau zafalszowania, podrobienia, fat-
szywego oznaczenia, oraz szkodliwosci dla zdrowia; reszte
zakwestyonowano z powodu zepsucia. W 1007 przypadkach
w r. 1911, aw 841 wr 1912 oddano sprawe sadom do roz-
patrzenia, jako przekroczenia wzglednie wystepki z ustawy
0 kupczeniu zywno$cig, przeciw 667 mi 563 sprzedawcom
1 przemystowcom.

Z posrod spostrzezen, poczynionych przy poszczeg6l-
nych rodzajach produktoéw, a zastugujgcych na szczegélniej-
sze wyr6znienie, wymieni¢ trzeba stosunkowo liczne i zna-
czne zaprawianie inleka woda, ktdrej zawartos¢ w mleku
przekraczata wielokrotnie 15%, dochodzac nieraz do 40°/0.
Smietanka zawierata zaledwie 4°/P ttuszczu, zamiast mini-

mum io0°/0.
| Mieszanie masta z obcymi tluszczami spotykano do-
sy¢ czesto, podobnie jak zaprawianie masta znaczniejsza,

bo nieraz 30°/0 przekraczajgcg zawartoscig wody. Szczegél-
niejszy spos6b falszowania jadalnych ttuszczéw roslinnych
pojawit-~ie w kraju w r. 1912 — mieszanie ich z woda.
Domieszka ta wahata sie zazwyczaj okoto 20°/0, dochodzac
czasami do 30%. — Pod nazwg smalcu sprzedawano sztuczne
ttuszcze du potraw, za$ pod nazwg prawdziwe, oliwy z oli-
wek inne oleje jadalne. — Szczegdlniejszag uwage poswiecat
Zaktad w latach sprawozdawczych, rdéwnie jak w poprze-
dnich, wyrobom kietbasianym ze wzgiedu na praktykowane
barwienie tresci i tej zaostrzonej kontroli nalezy przypisac
coraz rzadsze pojawianie sie tego fatszerstwa. — Podobnie.
,ak w latach poprzednich, interesowat sie Zaktad szczegdl-
nie sprzedawanym w kraju makiem, stwierdzajgc, ze nader
czesto nie odpowiada on, ze wzgledu na zawarto$¢ nasion,
trujgcego lulku, wymaganiom, zawartym w orzeczeniu Naj-
wyzszej Rady zdrowia. W 250 gr maku spotykano nieje-
dnokrotnie przeszto 200, w niektérych przeszto yoo, 1300,
a nawet 2200 ziarn te_,ze ro$liny. Mak trujgcy pochodzit
z Rosyi. ‘ '

Wskutek zawiadomienia, ze z Argentyny nadeszio do
Austryi wiele kukurydzy zepsutej, zarzadzito Ministerstwo

spraw wewnetrznych pobdi wiekszej ilosci prob kukurydzy
i produktéw mitynarskich z kukurydzy wymielonych i zba-
danie ich w panstwowych zaktadach badawczych. Badania

te, rozpoczete pod koniec r. 1912, iloSciag swa przewazajg
w r. 1913. stad tez i poglad na wynik tych badan obejmie
nastepne sprawozdanie zakiadu. — Liczba zakwestyonowa-
nych przypraw korzennych, pieprzu, szafranu, cynamonu
i t p. nie zmienita sie i w latach sprawozdawczych procen
towo na korzys¢, a przyczyna tego ta sama, 'jak w latach
poprzednich: uwalnianie przez sad sprzedawcéw tychze to-
wardow, skoro wykazag sie fakturg sprowadzania towaru
z wiarogodnego z'rédta i niezwracanie oskarzenia przeciw
dostawcom produktu nierzetelnego, badz' tez na tej pod-
stawie, ze wspomniane produkta zafatszowane nie sg szko-
dliwe dla zdrowia. Wskutek takiego 'stanowiska sadow
w sprawie sprzedazy korzeni zafalszowanych nie moze Za-
ktad, mimo silniejszej w tej dziedzinie kontroli, stwierdzi¢
jakiejkolwiek w tej mierze poprawy w handlu. ® Napoje orze-
zwiajace, znane w handlu pod nazwag kracherdw, pojawiaty
[ieoi w latach sprawozdawczych nader czesto jako stodzone
sacharyng, ktérej uzyto réwniez do stodzenia poszczeg6lnych
syropow cukrowych i owocowych. Produkt, sprzedawany
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Bez zaburzen zoindkonyc.h,

poniewaz nierozpuszczalny w soku zotadkowym, natomiast wje-
licie rozpuszczajg sie oba przetwory tatwo i ulegajg doskonale
wessaniu.

Kp. Triferrin-Tubl. po 03 g lub
Arsen-Triterrin-Tabl. po 0-8 g
Nr. XXX. (K 1-25) Opak. oryg. KnoH

pod nazwa soku wisniowego, byt wyrobem catkowicie sztu-
cznym soki malinowe okazywatly sie zaprawione kwasem
salicylowym, zas' eseneya, uzywana do wytwarzania sztucznej
piany w kracherach, zawierata trujgcg saponine. Szcze-
g6lniejsza uwage zwracal Zakitad na tanie cukierki karmel-
kowe wobec faktu, ze cukierki te sporzadzano z dodatkiem
maki. Zawarto$¢ maki w cukierkach wynosita przecietnie
od 5 do 14%, bywaty jednak gatunki cukierkow, w Kkto-
rych dochodzita nawet do 40°/0. Szczeg6lniejszg opiekg nad
tego rodzaju wyrobem, kontrolg odnos$nycli fabryk i kon-
sekwentnem postepowaniem spodziewa sie kierownictwo Za-
ktadu wytepi¢ wspomniany rodzaj fatszerstwa w fabrykach
krajowych. Nieco trudniejszg jest walka z towarem obcym.
Inny rodzaj fatszeistwa cukierkéw polegal na obciazeniu
siarkanem barowym i okrem. — Miod prasny fatszowano cu-
krem konsumcyjnym, inwertowym isyropem kartoflanym. —
Wytrwatej i czestej kontroli sprzedawanej w kraju herbaty
nalezy przypisa¢é dalsze obnizenie ilosciowe i jakoSciowe
dawniej nader licznych fatszerstw herbaty, fatszowanej obe-
cnie nader rzadko przez obcigzenie, cze$ciej podbarwieniem
i dodatkiem lisci borowki kaukazkiej. — Zafatszowanie win,
napotkane w latach sprawozdawczych, polegato na rozcien-
czaniu woda, zaprawianiu alkoholem i gliceryng, podbar-
wianiu barwikiem smotowcowym, stodzeniu cukrem kon-
sumcyjnym, a nawet sacharyna, za$ wina francuskie by-
waty ponad ustawowo dozwolong miare siarkowane. — Miéd
pitny, badany w Zaktadzie, bywat nader czesto fatszowany
dodatkiem cukru konsumcyjnego, syropu kartoflanego i sa-
charyny i podbarwiany barwikiem anilinowym. — Wadki,
sprzedawane pod nazwg destylatow szlachetnych, koniakow,
rumu Jamaika, $liwowicy, okazywaty sie przy blizszem badaniu
jako wyroby sztuczne i podrobione, réwnie jak i wodki,
sprzedawane pod nazwag rozmaitych wédek owocowych. Ten

ii i-aly dziennie 1 kotaczyk ((>0 0-06 Fe)
lub 0.U jako proszek. Kotaezyki te po-
leca sie roziu¢ i popi¢ nieco wody.

rodzaj falszerstw pojawit sie szczegdlnie obficie od czasu,
gdy z powodu zniesienia ustawy propinacyjnej zniesiono
ograniczenie sporzgdzania wodek na t. zw. »zimnej drodze*,
dozwolone dawniej tylko dzierzawcom propinacyjnym. Zc
zniesienia tego ograniczenia skorzystali rozmaici fabrykanci
sztucznych esencyi wédczanych, narzucajgc sie szynkarzom
ze swoimi wyrobami i wytwarzajagc w nich przekonanie, ze
ze sprzedawanych im esencyi bedg mogli tanio sporzadzaé
znaczne ilosci wddek szlachetnych: rumu jamaika, $liwo-
wicy i t. p. oraz wodek -owocowych. Na takich to esen-
cyach bardzo czesto nieumiejetnie sporzagdzane napoje spi-
rytusowe, sprzedawane pod lalszywag nazwa, zajmowaty Za-
ktad badaniem i zniewalaly go do wdrazania postepowania
karnego przeciw szynkarzom, winnym nietyle moze checi
znaczniejszego zysku, ile braku wiadomosci zawodowych. —
Dosy¢ liczne octy winne, a szczegOlnie octy, sprzedawane
za owocowe, okazaly sie jako octy spirytusowe, nader zas!
czesto mozna byto stwierdzi¢, ze octy, sprzedawane jako
5-krotnie zgeszczone, zawieraly znacznie mniej kwasu octo-
wego i uchodzi¢ mogty najwyzej za 2 lub 3-krotnie zge-
szczone, W czasie podrézy rewizyjnych stwierdzali urze-
dnicy Zakladu dosy¢ czesto, ze flaszki, zawierajgce zge-
szczong esencye octowg, nie sg nalezycie oznaczone, wobec
czego zdarzaé¢ sie moga tatwo pomytki i wypadki nieszcze-
$liwe z powodu oparzenia escncyg octowg. — Drozdze badane
zawieraty, zwtaszcza w pierwszym roku po ogtoszeniu odno-
$nego rozporzadzenia ministeryalnego, regulujgcego obroét
handlowy tym produktem, domieszke skrobi; byt to wyréb
przewaznie wegierski. W r. 1912 wspomniane zafatszowa-
nie drozdzy byto juz znacznie rzadsze. — Z przedmiotow uzy-
tku wspomnie¢ nalezy, ze gtéwki, uzywane do zamykania
syfonéw z woda sodowa, mimo zwiekszonej w tej mierze
uwagi zawierajg niejednokrotnie wiecej, niz dopuszczalnych
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10°/, otowiu. Dwie gtowki, deklarowane jako “~prawie wolne
od otowiu®, zawieraly tego metalu, trujgcego i udzielajacego
sie tatwo wodzie 'sodowej, 72,6% oraz 40,8°/r. — Z bada-
nych naft tylko jedna okazata si¢ tatwo zapalna.

Po za obowigzkowg pracg laboratoryjng zajmowali
sie urzednicy zaktadu w miare moznosci pracg ekspery-
mentalng. Inspektor Hetper ogtosit rzecz: »0 wpilywie-ka-
meleonu na ciata organiczne® cze$¢ 1 i ll, zas sprawozdawca
publikacye: »W sprawie mola macznego® i »0 potrzebach
nadzoru nad zywnos$cig®, umieszczone w pismach zawodo-
wych.

Przepetnienie w zawodzie lekarskim.

Po krotkim okresie, w ktdrym miodziez stronita od stu-
dyéw lekarskich, nastgpita w latach ostatnich gwattowna reakcya.
Liczba stuchaczy medycyny wzrosta gwattownie w catei Europie,
a poprostu wyjagtkowo w Austryi. W biezacym roku szkolnym
zapisato sie na wszechnice austryackie na pierwszy rok medy-
cyny 1848 stuchaczy: w Wiedniu 633, w Pradze 492y(na wy-
dziat czeski i niemiecki razem), we Lwowie 302, w Krakowie
174, w Gracu 148, w tnsbruku 99. Jestto niemal dwa razy tyle,
co przed 3—4 laty.

Juz w roku zesztym zastanawiaty sie nad tern nieoboje-
tnem zjawiskiem obie lzby lekarskie galicyjskie z inicyatywy lzby
krakowskiej, oczywiscie przedewszy stkiem ze stanowiska zawodo-
wego, obawiajac sie stusznie, ze nadmierny przyrost lekarzy
w latach juz najblizszych wywota¢ musi pogorszenie warunkéw
bytu w tym zawodzie, i tak juz u nas nieSwietnych. Za stara-
niem tez lIzby lekarskiej w Krakowie ukazaty sie drukiem w >Sto-
wie lekarskiem* i w jednym z dziennikéw artykutypopracowane
rzeczowo i wyczerpujaco, a ostrzegajace usilnie miodziez przed
zbyt gromadnem zapisywaniem sie na medycyne. Artykuty te
jednak przeszty bez echa, gdyz prasa nasza codzienna nie zwro-
cita na nie wcale uwagi.

| dopiero teraz rzecz stata sie dla naszych dziennikéw in
teresujacg, gdy o niej odezwat sie gtos... z Wiednia. Gtosem
tym jest w stgpienie Wydziatu lekarskiego wiedenskiego, ktofy
pragnie zapobiedz przepetnieniu swoich zaktadow i klinik i pty-
nacym stad szkodom dydaktycznym. Ale nasza prasa codzienna
szczeg6lnym sposobem pojmuje krok Wydziatu wiedenskiego,
iako »politicum« i upatiuje w nim wytacznie akcye wroga dla
studentow polskich, czeskich i witoskich, zmierzajgcg do pozby-
cia sie ich z Wiednia Nie mamy ani zamiaru, ani checi pod
tym wzgledem polemizowac¢ z naszg prasg codzienng, tern mnigj
zas wdawaC sie w obrone czy ttémaczenie Wydziatu wieden-
skiego Szkoda tylko”ze nasza prasa codzienna nie uwzglednita
okolicznosci, iz studentéw medtkéw z krajow nie-niemieckich
jest ‘w Wiedniu wszystkiego 178, a przeciez oprécz Wydziatu
lekarskiego sg w Wiedniu jeszcze 3 inne wydziaty uniwersytetu,
jest Akademia rolnicza, lesna i t p.jyktére — dotad przynaj
..miej — nie bronig sie przed przepetnieniem; szkoda, ze nasza
prasa nie rozpatrzyta blizej narodowosci studentow - medykéw,

Nr 14

idacych z Galicyi do Wiednia; a przedewszystkiem szkoda, ze
przed roztrzasaniem wiadomosci, poczerpniely¢h "7~z "Wiednia,
nie poinformowata sie o wiadomosciach, przed rokiem juz nie-
mal ogtaszanych... w Galicyi.

W czasopi$Smie lekarskiem nie potrzeba chyba uzasadniac,
jak niepokojagcym objawem jest nadmierny naptyw stuchaczy na
medycyne, ani wywodzié, ze idacy za tern nadmierny i zbyt
szybki przyrost lekarzy moze by¢ bardzo szkodliwy wcale nietylko
ze stanowiska interesow zawodowych, ale ze wzgledu na lu-
dnos$¢. Nieuniknionym skutkiem przepetnienia zaktadow i klinik
lekarskich musi by¢ obnizenie sie poziomu wyksztatcenia le,
Karskiego, ktérego w nalezytej mierze bez dostatecznego dostepu
do praktycznych zaje¢ naby¢é niepodobna. Nieuniknionym za$
skutkiem nadm.ernego i zbyt szybkiego wzrostu liczby lekarzy,
zwhaszcza w Galicyi (ktéra wprawdzie ma ich zamato w sto-
sunku do liczby ludnosci, ale i dzi$ juz niemal zaduzo w sto-
sunku do zapotrzebowania i w stosunku do tej liczby,
ktérg moze utrzymaé!, — musi by¢ obnizenie sie poziomu ety-
cznego W zawodzie lekarskim i olbrzymie szkody, powstajgce
dla chorych i dla spoteczenstwa zaréwno przez to, jak i przez
obnizenie sie poziomu wyksztatcenia lekarzy.

Z tego tez punktu nadmierny naptyw stuchaczy na me-
dycyne budzi powazng troske z pewnoscig i w obu naszych Wy-
dziatach lekarskich polskich, a powinienby obudzi¢ i w szer-
szych kotach che¢ gtebszego i krytyczniejszego ujecia sprawy,
niz to sie stalo w naszych dziennikach politycznych.

Mozna za$ wierzyé, ze Wydziat lekarski wiedenski patrzy
na rzecz z tego takze punktu, jezeli sie przeczyta uwaznie re-
ferat komsy. tego Wpydziatu, ogtoszony w catosci w »Wiener
klinische Wochenschrifté Nr 13. z r. b.

Rzecz inna, czy $rodki zapobiegawcze, proponowane w Wie-
dniu, sg witasciwe i trafne. Komisya Wydziatu wiedeniskiego zada
mianowicie w pierwszym rzedzie podwyzszenia czesnego,
ktére w Austiyi wynosi od
hal pétrocznie za godzine wyktadu w tygodniu, gdy w Niem-
czech wynosi ono s$rednio 5 marek, (‘w Heidelbergu nawet 6
marek), a wiec 3 razy wiecej, niz w Austryi. Z podwojenia cze-
snego spodziewa si¢ icomisya wiederiska wielkich skutkéw w Kie-
runku zmniejszenia naptywu na medycyne. Dopiero w drugim
rzedzie uwaza komisya za pozadany S$rodek dorazny, tymcza-
sowy: nieprzyjmowanie na medycyne w Wiedniu stuchaczy
z tych krajéw w Austryi, ktdre majg swoje uniwersytety.

Przeciw tym wnioskom wystapit prof. Hohenegg z >votum
separatum@, ogtoszonem w catoSci w tymze numerze »Wiener
klin. Wochenschriftd. Prof. Hohenegg uwaza za niewtasciwe, by
mys$l podniesienia czesnego wychodzita z két profesoréw uni-
wersytetu.' Sagdzi on, ze nadmierny naptyw stuchaczy na medy-
cyne nalezy ograniczyé przez wprowadzony census uzdolnienia
i przygotowania, by uwolni¢ wydzialy lekarskie od balastu
uczniéw stabych, ktérymi zasypuje uniwersytety obecne szkol-
nictwol.srednie, nadmiernie w Austryi wybujate ilosciowo, a da-
jace coraz gorszy materyat dla wszechnic W tym celu zada
prof. Hohenegg wprowadzenia jeszcze jednego roku studyow na
medycynie, ale nie na koncu, lecz na poczatku, jako roku
eprzygotowawczego®, zakoriczonego egzaminem z chemii, fizyki
i biologii, ktoryby byt rodzajem »egzaminu wstepnego®; do-
piero ten egzamin dawatby prawo do wiasciwych studyéw le-
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karskich. Zada tez prof. Hohenegg, by egzamin ten, jak i inne
egzamina lekarskie, byt egzaminem .$cistym* ,'(rigorosum, jeszcze
dobitniej w niemieckiem .strenge Prufung*) metylko z nazwy
i by zamiast obecnych uwolnien od czesnego wprowadz.¢ ogra-
niezong liczbe miejsc bezptatnych, nadawanych na zasadzie ko-
lokwiow.

Doda¢ nalezy, ze zaréwno komisya Wydziatu wiedenski 3go,
jak i prof. Hohenegg, ograniczajg swe propozycye do urzadzen
Wydziatu wiedenskiego, nie przesgdzajagc, co inne Wydzialy le-
karskie w Austryi uznajg dla siebie za najlepsze.

Nie ulega watpliwosci, ze propozycye wiedenskie juz z po-
wodu swych stabych stron wywotajg szeiokg dyskusye publi-
cznag. Waga catej spiawy jest z pewnoscig i ula naszych sto-
sunkoéw niemata; dlatego chetnie otwieramy dla dyskusyi nad
nig takze tamy .Przegladu lekarskiego*. r.

Wiadomos$ci bie .ace.

Krakéw. Towarzystwo lekarskie krakowskie odbyto d. L
IV. 1914 posiedzenie, na ktérem prym. prof. Latkowski i Dr
ltadij przedstawiali chorych, poczem odbyt kie wykiad prot.
Rosnera: Cigza, a zto$liwe nowotwory odbytnicy.

— W Kklinice chirurgicznej we Lwowie jest zaraz do ob-
jecia nosada asystenta dla ~rentgenologii, wymagajgca ulegtosci
i znajomosci tego dzialu w zakresie rozpoznawczym i leczni-

gzyr_n. Zgtoszenia przyjmuje dyrektor kliniki, r. dw. prof. Dr Ry-
ygier.

— Dyplom doktorski uzyskali pp. Bronistaw Emil Maryan
Hager z Mitostawia, Szymon Tenenbaum z Piotrkown, Hieronim
-.umuald Szantruczek ; Zawady, tazarz Pilecki z Przemysla.

W sanatoryum .Towarzystwa ku wspieraniu ubogiej
chorej uczacej sie mtodziezy zydowskiej p. n. .Nadzieja* w Szcza-
wnicy leczyto sfe* w r. 1913 — 5@8 chorych przez 2772 dni '&)d
0. czerwca do 15. wrzesnia). Wedtug sprawozdania lekarskiego,
starannie zestawionego przez Dr R. Hammerschlaga, byli to
chorzy przewaznie w |. okresie wedlug podziatu Turbana; zna-
czng poprawe uzyskano u 4t 4°/o, poprawe u 55'2°/0, u jednego
chorego stan sie nie zmienit, u jednego nastgpito pogorszenie.
Utrzymanie sanatoryum kosztowato 6155 kor. Dochody Towa-
rzystwa w r. 1913 znacznie wzrosty (dzieki subwencyi minister-
stwa w kwocie 3000 kor i dochodowi z »dma kwiatowego*
w Krakowie w kwocie ,2418 kor.) i doszty 11.470 kor.; fundusz
zelazny wynosi 1800 kor., fundusz budowy domu- 9544 Kor.
Rozw0j swoj zawdziecza Towarzystwo energicznym zabiegom
prezesa, Dr Jana Landau sen.

IInch choryyh zakaznycli w szpitalu im. Karola i Ma-
ryi dla dzieci w Warszawie. Od 8.111. do 21 11l r. b. przyjeto
do szpitala przypadkéw: ptonicy 3 f 1, btonicy 3 f —, duru
brzusznego 3 f —, dtawca krtani — f —, gruzlicy plu¢ 2 f —,
gruzliczego zapalenia opon moézgowych 2 f 1.

W Lymzelczasie zgtosito sie do ambulatoryum przypadkow:
odry *2, btonicy 1, krztusca U), ospy wietrznej 1.

Dr Lyskawinski.
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Choroby zakaZzne w todzi. Do miejskiego szpitala zaka-
znego przybyto od 23. lii. do 30. Illl. 1914 przypadkow: ospy
8 f —, ptonicy 2 f —, rézy 1 f —. Dr Trenkner.

Z réznych stron. Na porzadku dziennym XXXII posie-
dzenia Zwigzku polsk. lekarzy i przyrodnikéw w Petersburgu
w d. 12. (259 HL znajdowat sie wyktad prof. Wincentego Lu-
tostawskiego: Psychoanaliza Freuda. — Na porzadku dziennym
za§ XXX posiedzenia Wydziatu lekarskiego tego? Zwigzku w d.
21. UL (3. IV) b. r. ,znajdowaty sie nastepujace wyktady: I)doc.
Dr Wtadyczko: O widzeniu sobowtoru. 2) Dr Sadowska: Naj-
nowsze metody rozpoznawcze zapalenia nerek. (Szkic odczytowy).
3) Dr Zdanowicz: Gonorrhoea phylacogen w pewnych powikta-
niach rzezaczki

— Namiestnictwo $lazkie zwrécito uwage lekarzy, zwm
szcza kas chorych, ze wedle rozporzadzenia ministeryalnego zr.
1891 nie wolno uzywaé stampili zamiast podpisu lekarza na re-
cepcie, gdyz to moze by¢ zrddtem réznych naduzyé. K.

— Riczba stuchaczéw medycyny wzrosta w Austryi w osta-
tnim roku o 13 8% i wynosi obecnie 7.330, gdy w roku 1903/4
wynositc ona zaledwo 2.509. Na innych wydziatach zwieksza sie
wprawdzie liczba stuchaczy, ale stopniowo i nie lak gwattownie,
jak na medycynie.

— W Berlinie wychodzi¢ bedzie od kwietnia pod redakcyg
prof. Eulenburga pismo p. t: >Zeilschrilt ful Sexualwissenschaft,
poswiecone biologii, psychologii, patologii i .socyologii zycia
piciowego i eugenice. ,

— Szkota ludowa dla dzieci niedowidzacych dziata ze zna-
komitym skutkiem od 3 lat w Strassburgu (druga podobna
istnieje  w MiUhausen). Przyjmuje sie tam dzieci z wielkiemi
zmianami wzroku. Nauka odbywa sie w ten sposob, ze nauczy-
ciel ktadzie przy nauce gtéwny nacisk na stuch Dzieci pisza
na osobnych zeszytach z duzemi odstepami linii, lub na tablicy,
rysuja weglem na kartonie, a précz tego uczg sie réznych prak
tycznych zajeé¢, do ktérych wzrok mniej jest potrzebny, jak ple-
cenia i robienia siatek Nauka geogiafh odbywa sie pogladowo,
a nauka przyrody na przechadzkach. Wyniki pedagogiczne majg
by¢ mimo to wprost znakomite. - Klesk.

Redakcya otrzymata. Mulermilch i Rzetkowski: *lodo-
wla tkanek in vitro. (Nowiny lek. 1913).— A. Putawski: Q Cho-
robie Basedowa. (Odczyty Kkliniczne. Serya XX. Zesz. 10—12).—
Serkowski: Les opsonines et les bactériotropines. Paris (A. Nla-
loine)it!914. Stron 116. — Endelman: Sprawozdanie z posiedzen
polskiego Towarzystwa okulistycznego w Krélestwie polskiem
s r. 1908. — Paradowski: 1) Sprawozdanie z obrad pojskiego
Towarzystwa okulistycznego za r. 1909. 2) Toz za r. 1910. 3) Toz
za r. 1911. 4) Toz za r. IAjS 5) Toz za r. 1913. (Odb. z Po-
stepu okulist. 1908—1913). — Stanistaw Klejn: 1) Nowe bada-
n;a nad biataczkg szpikowa. 2) O nieznanej dotychczas komoérce
macierzystej komorek szpiku kostnego i o prawdziwej biataczce
macierzystej. 3) Nowy sposéb barwienia' krwi i tkanek zapo-
mocg >polichromu«. 4) O wptywie leczniczym benzolu na spra-
wy buitaczkowe. 5) Spostrzezenia nad krwawigczka u kobiet i jej
leczeniem. 6) Lymphogranulomatosis. (Odb. z Gaz. lek 1912—
1914). — Sedziak: O ciatach obcych w gérnych drogach od
dechowyc.h i pokarmowych, oraz w uszach. Cz. U. (Now. lek.
1914). — Janowski: Ci$nienie krwi i ci$nienie tetna w stwar-

Syntetyczny preparat siarki,

tani nie draznigcy, metru acy.

Stanowi prawdiwie cenny wkiad

do dermatologicznej skarbnicy lekarskiej i
moze by¢ uwazany jako znaczny postep na polu

terapii siarczanej w chorobach skérnych.
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dnieniu tetnic oraz w zapaleniu nerek (Gaz. lek. 1914). —

Szmurto: O tak z\v. polipach nosogardzielowycb i ich leczeniu.
(Gaz. lek. 1914). ] S |
Bibliografia.
L. Pron. Formulaire de lherapentigne clinique. Wy-

danie Il. (Maloine, Paryz)' 1914. Stron 544. Cena 6 frankow.

Wobec tego, ze poza podrecznikami terapeutycznymi w na-
szych kalendarzach lekarskich, z koniecznosci tresciwymi, niema
osobnych polskich ' wydawnictw tego rodzaju, znajd .jg takie
dzietka obce do$¢ wielu u nas odbiorcéw. Przewaznie sg to je-
dnak raczej zbiorki recept, niz istotne zapiski lecznicze. Ksig-
zeczka Dr Prona, wydana przy wspoétudziale okulisty Dr Can-
tonneta, wyro6znia sie pod tym wzgledem korzystnie; totez za-
pewne znajdzie ona i u nas przyjaciét wsrod tych kolegow,
ktérzy wiadaja jezykiem francuskim.

Paris medical, ruchliwy tygodnik, wydawany pod na-
czelng redakcyg prof. Gilberta przez ksiggarnie Railliere & fils,
poswiecit caty swoj zeszyt z 7. Illl. b. r. wylgcznie dermato-
logii. Zeszyt ten zawiera z tego zakresu artykuty Milliana, Bur-
mera. Ehlersa, Marchoux, Bodina, Julliena, Brodiera, GilDerta,
Roshema.

A rtykuty oryginalne w czasopismach lekarskich pol-
skich w marcu 1914.

Gazeta lekarska. Nr 9—13. Jul. Goldberg: O wplywie po-
budzajacym duzych dawek dwuweglanu sodu na czynno$¢ wy-
dzielniczg gruczotéw zotadkowych (9). — Klejn (dok. 9). — Ja-
nowski: Cisnienie krwi i ci$nienie tetna w stwardnieniu tetnic
oraz w zapaleniu nerek (10—12). — Erlichéwna: tupiez r6zowy
Gibert, w tym samym przypadku wrodzone znieksztatcenie pal-
cow lewej reki (10). — Karwacki: Dr Jozef Babinski (sylwetka)
(11). — tokczewski: Niezwykty przypadek porodu bliznigt (11).
— Putawski: Henryk Dobrzycki (wspomnienie poSmiertne) (12).

— Rydygier: O potrzebach naszego pismiennictwa lekarskiego
kilka uwag (12)?;— Szyszko-Bohusz: O przeszczepianiu moczo-
wodéw skory (13). — A. Putawski: Przyczynek do leczenia bia-

taczki promieniami Réntgena i benzolem (13).
Medycyna i Kronika lekarska. Nr 9—13. Wertheim: W spra-

wie przetok moczowych po wycieciu nerki (9) — Landau (dok
10). — Bychowski: Przyczynki do rozpoznawania i eczenia chi-
rurgicznego choréb moézgu (10—11)' — Zawadzk p Henryk

Dobrzycki (11). — Zwybet: Serodyagnostyka cigzy wediug Ab-
derhaldena (11). — Kopytowski Wptyw szczepionek gonoko-
kowych na powiktania rzezgczki (12—13)->— Nisenson: Kilka
stbw o endemii ptonicy w Warszawie w r. 1913 (12). — Ro-
zenblatowna: Kilka stéw o szpitalnictwie nowojorskiem (12). —
Rechniowski: W sprawie ran postrzatowych jamy brzusznej (13).

Nowiny lek. Nr 3: Wrzosek: O stawnych w dziejach me-
dycyny Poznahczykach. — Godlewski: Poglad na wiasciwosci
tworcze zywej materyi. — Wicherkiewicz: O jaskrze prostej, jej
przyczynach i leczeniu. — Rzetkowski: O niedomodze migsnia
sercowego. — Janowski: Cisnienie krwi w stwardnieniu tetnic
i zapaleniu nerek. :

Tygodnik tek. Nr 6—13. Hotobut i Lenartowicz: Préby le-
czenia pecherzycy trescig jej pecherzy (6). — M. W Herman:
Kilka wyktadéw o wolnem przeszczepianiu i o wiaczaniu w kra-
zenie tkanek, gi uczotéw, narzadéw i konczyn (6—13). — W.
Ziembicki: Teorya i praktyka w nauce o wewnetrznem wydzie-

laniu (7—10;. — Mikulski. Badania nad tetnieniem mobzgu czto-
wieka (13). — Cieszynski: Na otwarcie Instytutu dentystyczne-
go. — Grabczak: Dentystyka na Wszechnicy Jagielloriskiej. —

E. Loth: W sprawie leczenia rwy nerwu tréjdzielnego zapomoca
wstrzykiwa¢ wyskoku. — Wegrzynowska: Aparaty uzywane
w technice dentystycznej do lania ztotych dostawek i prac mo-

stkowycn. — Zipper. Stan obecny radioterapii w stomatologii.—
Grabczak: Sprawozdanie z dziatalnosci Tow. stomatologéw pol-
skich od zalozenia az do chwili obecnej. — Schalit: W sprawie

walki z prochnicg zebéw. (11—12).

Lekarz wilenski: Nr 2: S. p. Aleksander Wojnicz, — W.
Ortowski W sprawie patogenezy choroby Hirschsprunga. — Tu-
palski: Oczyszczanie wod Sciekowych z uwzglednieniem warun-
kow Wilna. — Z dziatalnosci przychodni miejskiej dla chorych
wenerycznych. — |l Zjazd lekarzy ziemi minskiei.

Przeglad chirurg. i ginekol. T. X. Z. 1. Wertheim: O le-
czeniu operacyjnem porazenia nerwu twarzowego.— Judt: Zwe-
zenia okreznicy. — Czerwinski: Z kazuistyki guzéw zapalnycn
amy brzusznej, rzekomo nowotworowych.

j

Kr 14

Neurologia polska. T. 4. Z. 1. Flatau i Handelsman: O do-
Swiadczalnie wywotywanych ropniach rdzenia, neuronofagii leu-
kocytowej i o rozlanem nacieczeniu w osrodkowym uktadzie

nerwowym — Grzywo-Dagbrowski: Przyczynek do sprawy roz-
rostu tkanki tgcznej okototiaczyniowej w porazeniu postepuja-
cem. — Kruse-Pawtowska: Przypadek Kkity drobnych naczyn

kory. — Radziwitowicz: Wytyczne organizacyi szpitala dla umy-
stowo-chorych.
Postgp oktiiist. Nr i—2. Rosenhauch: Zakazenia oka po-

chodzenia nosowego. — Rumszewicz: O samoistnem limfaty-
cznem nacieczeniu spojowki.
Przeglad chor6b skérnych i wener. 1913. Nr 7—9. Krzy-

sztatlow,cz Znaczenie zboczeh w przemianie materyi w derma-
tologii. — Rygiei 6wna: Przyczynek do badan nad pseudoxan-
thoma elasticum. — Malinowski: O dermatomykozach.

Zdrowie. Nr 3. Hamczyk: Wyniki badania inteligencyi wy-
chowancow zaktadu w Studzieficu. — Zembrzuski: O potrzebie
stworzenia u nas uzdrowiska dla dzieci, dotknietych gruzlica
chirurgiczng. — Fidler: Stan szpitalnictwa w ziemi radomskiej.

Stowo lek. Nr 3—6. Bednarski: Studenci jako robotnicy.—
Szwarc: Pierwsze wyniki stosowania nowej ustawy sanitarnej.—
W sprawie towarzystw ubezpieczen od wypadkoéw. — Petycya
lekarzy okregowych do Wydziatu krajowego. — Grun: Ograni-
czenie lekarskiego zakresu dziatania. — Kostanecki: Leonardo
da Vinci jaxo anatom, — Ciechanowski: Naaz6r nad szpitalami
prywatnymi — Ugoda lekarzy z kasami chorych w Niemczech.—
Galenus jako stomatolog. — Partactwo w Saksonii. :

j Glos lekarzy Nr 7. Czyzewicz: Braki i niedomogi nowej
ustawy z d. 14. VI. 1913 — Mikotajski: 1) Tajemnica lekarska.
2) Polepszenie poboréw lekarzy okregowych. 3) W sprawie dyet
przy ttumieniu epidemii.

Kronika dentysi. Nr 3.. Hofung (c. d.,.

Nasze Zdroje Nr 1—2. Z nowym rokiem pracy. -- Doc.
'nz. Biegeleisen: Technika instalacyjna nowoczesnych zaktadow
kapielowych. — Westreich: 1) Fundusz asanacyjny dla zdrojo-
wisk i uzdrowisk. 2) Ucisk podatkowy zdrojowisk — Asanacya
zdrojowisk. — Mazurkiewicz: Referat na ankiecie w d. 25. I
1914. — Galicyjskie zdrojowiska a traktaty handlowe.

Odpowiedzialny redaktor:
Prof. Dr. Stanistaw Ciechanowski.

Posiedzenie Oddzialu jarostawskiego Towarzystwa
lekarzy galicyjskich odbedzie sie w sobote d. 4. kwietnia
1914 o godz. 6 popotudniu w szpitalu powszechnym w Jaro-
stawiu z nastepujacym porzadkiem dziennym: 1) Demonstracya
chorych. 2) O pierwszych zaburzeniach zotgdkowych u osesKOw
i ich racyonalnem odzywianiu, kol. Dr Meiseles. 3) Whnioski
cztonkéw w sprawach zawodowych.

Wydziat Oddziatu jarostawskiego Tow. lek. galic.

Dr wW. Ortowski,
sekretarz.

Dr Wt Czyzewicz,
‘ przewodniczacy.

naJu;jszq hfffuralna.

Najlepsze ukutkl w niezytach zotagdka Ipecherza, Jako-
tez drég oddechowych 804

Prospekty rosayls. na zadanie Brunnen-Unterneitmunp; KrondoH
hei Karlsbad lub toz Genuralna reprezentacya dla Gaiicyi i Buka-
winy, Krabéw Grodzki 41. Lwoéw, Sykrtozka 11

DR. ST. BENEDYKT KWIATKOWSKI !

B. I. Asystent Kliniki choréb wewnetrznych U. J. or-
dynuje w Meranie (Haus Venosta)do korca kwie-

tnia od majaz's$ w Maryenbadziie (Haus Hamburg).
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Bernatzika ]
jatowych ptynow do wstrzykiwali podskornych

'w zatopionych Gotkach szklanych, j

i spiowadzie mozna 32 !

przez wszystk.e apteki. |

,2WINO NOURRY"

JODO-GARBNIKOWE

wolne od wszelkich zasad jodowych: smak przyjemny, przy-
swajanie znakomite.

— Zastepuje watluszowy tran rybi. —
Jedna tyzka stotowa zawiera: 005 jodu, 010 taniny.

Wskazania: Liimatyzm, niedokrewnos$¢, utrudnione mie-
sigczkowanie, przewlekte schorzenia ptuc.

rinurl/(?' orostych jedna tyzka stotowa) ) .
UaWKd. zjecj jecjna jyzka kawowa j podczas jedzenia

KAKDOLAT MM AN

ﬁszenlk w postaci organicznej

Ilrnnlo 5 kroplach zawarte: 001 czystego kako-
HL‘JiI U Il1l. dyiatu sodowego.

Plin* 1 pigutka zawiera. 00J czystego kakody-
riyUIK 1T UIIII. Iatﬂgodoweg 2ysted Y

Wyjatowione amputki Clin: jJLEn7*

005 i 010 g czystego kakodylatu sodowego w 1 cm3,

PRZitGL/yD LEKARSKI
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TRHH JODOANU ZELRZISTY

Zawiera iéwnie jak tran Pahussena 100 gr. tranu 020 jodim
zelaza. t rzetwor ten leczniczy sporzadzono na najlepszym tranie
Mewera; jest przeto smaczny i nie psuje zetadka.

Tran jodowo-zeiazisty Wiszniewskiego mozna z dobrym skutkiem
zaleca¢ w chorobach ptuc, zotzach, niedokrewnosci i t. p.
Sposodb uzycia; Dzieciom daje sie 1—2—3 razy dziennie po tyzeczce

po jedzeniu. — Dorostym 1-3 tyzek dziennie. m 221

Cena flaszki | K 20 hal. — Wyréb wiasny i sKfad gtéwny w aptece

K. WISZNIEWSKIEGO iv Krakowie.
We Lwowie na skltadzie w aptece PIOTRA MIKOLASCHA.

PENSYONAT POLSKI

Dia Crt.RPmMcYCH jta katary
OSKRZELOWE CrARtitA, KISZEK,
PRZEWODY ODDECHOWE. rIEKAJTEIKA
i ASTWA

Plankensteir" i ,,Rosenheim’ w Gleichenbergu kolo Gracu

40 Pokoi z komfortim urzadzonych kushnla polsko pensys od 8 kor. 1wyzej zalaly od pokoju

w najtadniejszem polozeniu caly dzien w storicu
Paitea JC*w( Swi9*lgiifit

ADRENALINA CLIN

Rozczyn adrenaliny Clin 1:1000 flaszeczka mniejsza poje-
mnosci 5 cm3 K 1'60 — wieksza o 30 cm3 K 5'35.

Krople do 6cz z adrenaling Clin i:5000 riaszcczka K 3-25

Piputki Z adrenaling Clin w amputkach wyjatowionych do
wstrzykiwali podskérnych. Odmierzono « mgr. w 1 cm3
Pudetko K 6 26.

Rozczyn adrenaliny-kokainy Clin w amputkach wyjatowio-
nych do wstrzykiwali podskérnych. Pudetko K i i K 4'50.

Czopki z adrenaliny Clin po >a >»g'- Pudetko K 3-75.

ENESOL

(SAL1CYLAT ARSENOWY RTECI)

zalety enesolu = 205b

t. Wiasnosci trujgce nadzwyczaj stabe.

2. Enesot nie sprawia bélu przy wstrzykiwaniach.

3. Dziatalno$¢ lecznicza ENE®OLU mozna porownac z dzia-
taniem najlepszych soli rteciowyf™ uzywanych do wstrzykiwali.
Enesol wydaje sie w amputkach m3 zawierajgcych w 1 cni3
003 g. (006 enesolu w ampulce catej)?

Pudetko z 10 amp. K 4-25

Laboratoires Clin, Paris

Generalna

reprezentacya na Austro-Wegry: Wieden N/lj

Kostlergasse 1 Telefon 5355.
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Polecony przez Krakowskga Komisye przemystowo-lekarskg. Odznaczony naiwyzszemi

)) D i isse I d O rfS ka F a b ry k a odznaczeniami na wystawach hygienicznych w Wiedniu, Paryzu i906 i we Lwowie 1907 ;

Najprzyjemniejszym zaréwno w smaku jak zapachu, tranem rybim jest specyalng metoda przyrzadzony

M Krakéw, (zwierzyniec) 5 M -
j ,Jedargy Or I3HN\AS

Jl wyrabia znane ze swej dobroci p Tran Jodowo- Zelazisty Aromatyczny

1 1
[ wyrobu chermika Dra JULIUSZA FRANZOSA aptekarzaw Tarmopola,
Tran ten sprowadzony wprost z Bergen w Norwegii, zawiera 025°/0
” jodku zelazawego. — Do kazdej flaszki oryginalnej, pojemnosci

fi* litra, dotgczonj' jest pakiet nader przyjemnej pasty mietowej.

i udaje Si(—;‘ do Wnych Panow Lekarzy z pros’bq Cena 2 Kor. 50 hal. Ordynuje sie: ,JECOFERROL“ Dr. FRANZOS.
. . . Jecoferrol phosphorat Dr Frar./os zawiera w 100 gr. Jecofer-
o taskawe polecanie eh do uzytku jako rolu, 0'01 Fosforu Cena 1 Kor. 60 hal.
| | | T W yr(')b Krajowy pO|Ski* *AS§ Do .labycia we wszystkich wigkszych aptekach. 1%
H Kazda flaszka zaopatrzona znaczkiem Zwigzku krajowego lek.

SRODKIEM MNIEJ ZATRUWAJACYM NA ZNIECZULENIE LOKALNE
O WLASCIWE] SKUTECZNOSCI JEST

WmP [ » w W/ 1]
Kibram wyw flup zawroidwgbwy,a rimdbscanidolegiwoscizobadkowych.

UZYWA SIE JEJ JAK KOKAINY, NATOMIAST
NIE WYTWARZA STO//A! NA NALOGOW.

liitka sposobda’zastosowania stowoiny:
BALSAM PIGULKI POMADA

przeciw peknieciom skéry przeciw dolegliwo$ciom zotgdkowym przeciw hemoroidom

owaina 0] Stowaina -
,%tc%\ia{%a}. , A .00 mr L 8 % Adrenalina (L 000), . *
Eglus-galFl)gted bism 3 Speronana 0 4;l b@g}l'% y LV VR A
sam ru . . ‘Bierze ie j g.jlq 0 |GZCB’T‘I t o
Lanolina-weselina a5 10 e Sejedmpigha (HchHAK.)) (HUCHAKD)

Les £tab lissem ents  Wytgczne zastepswo naAustro-Wegry
POULENC Freres.Paris M.KRISWIEN,L,Stefansplatz,8

Laborato'res P. FAMEL — 20—22, Rue des Orteauk, RIS.

A BASE DE I.ACTO-CREOSOTE SOLUBLE

ST20ciw kaszlowi, niezytowi przewlektemu oskrzeli, kaszlowi napadowemu gruzliczych: schorzeniom niezytowym

v W ntiwej kombhinacyi Z prawdziwym kreozotem bakowym zazywany i znoszony przez najwrazliwsze osoby.
Kreosotum lactic. solub. 0 g. 20
Calcium phosphoricum 0 g. 40
Codeinum....ccocoeinnncenne 5 miligramoéw
Tinct. alcoh. aconiti . . 2 krople ..
etc, etc.
Spos6b wuzycia:
Dorostym 2 lub 3 tyzki stotowe dziennie (rano i wieczorem)
Dzieciom 2 lub 3 tyzeczki kawowe lub deserowe
Czysty lub w goracej herbacie . .

Cena K 41 za flakon. Sprzedaz we wszystkich aptekach.

Zawiera w tyzce
stotowej

Probki bezptatne i pismiennictwo: JULIEN MEYER. Wieden XVIII, Grcrsthoferstrasse 107



